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Beitr/ige zur Behandlung der Cholera. 
Von E. Wil's, prakt. Arzte in Baltimore. 

B e i  den wichtigen Aufschliissen tiber die Natur der Cholera, 
wie wir sie dutch die gediegenen Arbeiten yon Sch l i t z ,  R e i n -  
ha rd t ,  L e u b u s c h e r ,  F. Meyer  erhalten haben (Archly yon 
R e i n h a r d t  und V i r c h o w .  Bd. II. Heft3. u. Bd. IV. Heft 1.), 
ist es zu verwundern, dafs die Behandlung dieser Krankheit 
nach dem eignen freimiithigen Gest~indnifs der Autoren so unge- 
niigend und erfolglos gewesen ist. Da ich glaube, yon meiner 
Behand!ung constantere Erfolge zu haben, so halte ich es fiir 
meine Pflieht, meine Erfahrungen dariiber mitzutheilen; mufs 
aber um Nachsicht fiir diese Arbeit bitten, da meine bewegten 
persiinlichen Schicksale mir nieht erlaubten, meine ~irztliehen 
Beobaehtungen mit der Ausfiihrliehkeit zu sammeln, die zu einer 
Constatirung positiverer Resultate erforderlieh ist. Ieh will im 
Folgenden mit einigen Krankheitsgesehiehten begiunen, die ich 
noeh vermehren kSnnte, wenn ieh friiher vorausgesetzt hiitte, 
dafs ihre Notirtmg und Sammlung von Werth sein wtirde. 

I. Im Jahre 1848 w~ihrend der Choleraepidemie in Berlin wurde ich daselbst 
zu einem Holzhauer gerufcn, der zwischen dem Oranienburger- und Neuen-Thore 
hinter der Mauer wohnte, lch land den Mann aufrecht im Bette stehend; er 
kratzte mit blutigen N@eln unter krampfhaften Bewegungen in den Kalk der Wand. 
Sehmerzen und Kr~/mpfe in den Waden und im Leib. Rasch aufeinander folgende 
Reiswasserst~ihle und Reiswasser-Erbrechnngen, l(alte~ feuehte IIaut. Schwacher 
Puls. Gresse Unruhe und Angst. Eingefallene Gesichtsz(ige. wcissbelegtc Zunge, 
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Nur mit Mfibe bewog ich ilm, im Bette zu bleiben, liess ihm warme, trockne 
Fomente auf den Leib machen und verorduete: Morph. acetic, gr. �89 Sacchari 

albi ser. ij. ~.  in Pulv. Div. i. part. IV. MDS. hlle balbe Stuude I Pulver 
zu nehmen. ]ch empfahl der Frau des Maunes, ihn unter keiner Bedingung aus 
der Decke hervorzulassen, und die Ausleerungen durcb untergehaltene Schiisseru 
zu entfernen. Als ich nach 2 1 Stunden wieder kam, hatte Erbrecben und Stuhl- 
gang aufgeh5rt. Voller und weicber Puls. Feucllte und warme Haut mit nor- 
malem Turgor. Der Kranke war noeh sebr unruhig, hatte grossen Durst, und 
zeigte congestive Erscbeinungen, wie wir sie im Beginne des reactiven Stadiums 
beobachten. Den Durst liess ich durch abgekochtes und dann abgek/ihttes Brod- 
wasser 15ffelweis gtilien. Die grosse Unruhe und das Bestreben des Kranken, die 
Decken abzuwerfen, bewogen reich, es noehraals dringend anzuempfehlen, ihn sorg- 
f~ltig zugedeckt'zu haIten. Ilcp. Rad. Ipecacuanh. gr.x, lnfund. Aq. ferv. qtt. 

s. ad Col. unc. iv. Alie 2 Stunden I EsslSffel. Den n/icbsten Morgen war der 
Zustand des Kranken bSchst befriedigend; er lag noch in leichtem Schweiss. Nor- 
maler Puls, weiss belegte Zunge. Wiederkehr des Appetits. Ich liess das Ipeca- 
cuanhainfus fortsetzen. Der Kranke haite diesen Tag noeh zwei brg, unliche Durch- 
f~ile. Den n~ichsten Morgen: normaler Stublgang. Reconvalescenz. Icb erlaubte 
ibm Fleischbr(ihe~ wonach er grosses Verlangen trug. In eiuigen Tagen vollst/in- 
dige Genesung. 

II. Ich wurde in ein Haus am Louisenplatze gerufen. Ein Dienstm/idchen, 
aus Halle gebfirtig, lag hier in einem heftigen Choleraanfalle. Erbrechen griiner 
Galle. Ffikuiente,Stfihle. I)ann Reiswasserstfihld und Reiswasser-Erbrechen. Das 
Gesicht hat den Ausdruck der grSssten Angst. Tiefliegende Augen. Die Haut 
weiss, matschig, mit kaltem Schweisse bedeckt. Urin triibe, schleimig. Puls 
schwach, ldein, schwer zu ffihIen. Mfihsame Respiration. Morph. acet~ci gr. 
in 4 Theilen. Alle halbe Stunde I PuNer. Abends Nachlass des Erbrechens: 
Feuchte warme Haut. Der Puls gehoben. Stulflgang diinn, braun gef~irbt, wie bet 
Diarrh6e, noch hiiufig. Infus. Ipecaeuanh. (e gr. x) unc. iv, Tinct. Opii slmpllc. 

gtt. xx(--xxv) .  Alle 2 Stundeu I EsslSffel. Den nfichsten Tag: AnfhSren des 
Stuhlgangs. Etwas Kopfschmerz. Bet Kopf heiss. Gefiibl yon Bdingstigung. Gegen 
Ahead keine Zunahme dieser Erscheinungeu. Ol. l~icini I EsslSffel roll. 'Des 
Nachts 4 Stfihle. Den 'n/ichsten Morgen Nachlass der congestiven Erscheinungen. 
Das Ipecacuanhainfus fortgesetzt. AufhSren des Stublgangs. Abends wieder Rici- 
nusSl. Ich setzte diese Behandlung 14 Tage lung fort, wiihrend welcher Zeit die 
Kranke in einem ziemlieh gleichen Zustand grosser Schwiiche verblieb. Die Stuhl- 
g~nge aber wurden mehr und mehr f//culent, his zuletzt seibst nach einem Essl6ffel 
roll Ricinus61 vollkommen normaler Stuhlgang eintrat. Normaler Puls. Feuchte, 
warme Haut. Wiederkebr des Appetits. Reconvaleseenz. Die Kranke kam sp~iter 
zu mir, und erz/ihlte mir noch, dass sie sehr lange vor dem Anfall bet sonst nor- 
malem Verhalten sich schwach und elend gefiiblt habe. 

Dieser Fall w/dre unter diejenigen mit prolongirter Genesung 
zu z~ihlen, Diese beiden F~ille sind die ersten Choleraf/ille ge- 
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wesen, die ieh in Behandlung bekam, und meinem Gedrichtnils 
noeh am genausten eingepr/igt. Ieh habe noeh mehrere mit 
denselben i~|itteln und gleiehem Erfolge behandelt, abet bald 
darauf meine Praxis suspendirt und meine ganze Thritigkeit als 
Redaeteur der Reform und in den Parteiversammlungen dem 
Wohle und der Freiheit des Volkes gewidmet. ~leine Behand- 
lung mufs aber doeh in meinem Quartiere Ruf erhalten haben; 
da ieh tiiglieh, wenn ieh sprit Abends in meine Wohnung zuriiek- 
kehrte, erfuhr, dafs ieh zu einer ~|enge Cholerakranker gerufen 
worden sei. In Einem Falle aber, der mir persiinlieh nahe ging, 
maehte ieh die Erfahrung, dais auf der hiiehsten asphyktisehen 
und eyanotisehen Stufe der Cholera aueh meine Behandlung 
erfolglos sein kiinae. 

III. Einer meiner Sebw~ger, E. D., ein junger kr'aftiger Mann, war des 
Morgens an der Cholera erkrankt. Ieh war schon fr(ibe ausgegangen, und erfuhr 
es erst kbends um 5 Ubr. Ich land den Kranken im Zustande der h/Schsten 
hsph~'xie - -  tier gauze R6rper eyanotiseh his zur sehwarzblaaen Farbung. Fm'eht- 

bare Kr/impfe in den Waden~ im Leibe und im gesiehte. Sie zuckten oft raseh 
wie Blitze dureh die gesichtsmuskeln, gebrochene augen. Sebwaehes Bewusst- 

sein; StShnen und hufschreien. Kalter Sehweiss {iber den ganzen gSrper. Kaum 

fiihlbarer Puls. hufh/Jren des Erbreehens und der Stuhlg/inge. Ich gab erst Morph. 
acet.~ wandte dann Eis innerlich und ~iusserlich dutch Reibungen an; hlles ohne 
eine Spur yon Erfolg. Bald darauf Ted. - -  Die Umgebung des Kranken hat tevor  
meiner hnkunft den n~iebsten besten Arzt yon der Strasse gerufen, his dieser 
kam~ habe der liranke in warmem Sehweiss gelegen und noeh wenig heftige Er- 
brechungen und Stuh|g~nge gehabt. I)ieser babe befohlen, Jim in ein wannes Bad 

zu bringen, als er aus seinem Bette herausgenommen wurde, babe e rvo r  Frost 
gescMttelt, u n d  dann pl6tzlieh mit einem Sehrei ans Herz gegriffen, bus dem 
Bade ins Beg gebracht und mit T(ieheru gerieben~ sei er doch nieht wieder in 

Schweiss gekommen~ und sei in den Zustand gerathen~ in dem icb ihn getroffen. 

Ieh bin der Ansieht~ dafs Niehts gef'ahrlleher ist, als einen 
Cholerakranken aus dem Sehweifs zu bringen, ohne damit der 
iibertriebenen sehweifstreibenden ' Methode das  Weft zu reden. 
Sehon P e t e r  F r a n k  hat darauf aufmerksam gemaeht, wie 
unsinnig es sei, bei Exanlhemen eine fibertriebene sehwelfstrei- 
bende Behandlung einzuleiten; aueh er hat bemerkt, dafs trotz- 
dem die Kranken ,,in ihrem eignen Sehweifs gebadet" zu Grunde 
gingen. Wer wollte defshalb aber die diaphoretisehe Behand- 
lung bei Exanthemen iiberhaupt verwerfen? Wer weirs niehl, 
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welche gef/ihrlichen Metastasen namentlich nach den tlespira- 
tionsorganen die Unterdrfickung der Hautausdiinstung bet Ma- 
sern, Scharlach und andern Exanthe.,nen zur F01ge hat? Es 
scheint mir denn doch ein Unterschied zu sein zwischen dem 
Schweifs, der dutch gewaltsame fiufsere Erwfirmungsmittel und 
iiberm~ifsiges Theetrinken, und dem Schweifs, der durch diapho- 
retische Mittel von eigenthiimlicher Wirkung erzeugt wird. Was 
die kalten Begiefsungen belrifft, so babe ich reich bet andern 
Krankheitszustfinden iiberzeugt, dafs Sie in der That die Wir- 
kung haben, diegesunkene Energie der Haut zu beleben und 
den peripherischen Kreislauf des Blutes zu beschleunigen. Ich 
babe sie mit constantem Erfolg in ether Reihe von F/illen von 
Mutterblutungen, welche mehr passiver Art waren und bet den 
Patientinnen die Erscheinungen eines schwiichlichen Pulses, 
ei~;er kalten, welken, matschigen Haut und allgemeiner K~irper- 
schw~iche zeigten, angewendet und zwar gerade in soIchen 
F~llen, wo reich alle iibrigen Mittel im Stiehe liefsen. Trotz- 
dem mufs ieh mir ein Bedenken dagegen erlauben. Meiner Er- 
fahrung naeh wirkt dieser starke Reiz kalter Sturzb~ider und 
Begiefsungen, ebenso der Seeb~ider, nut da krfiftigend, wo noeh 
ein gewisser Fond yon Nervenkraft, oder besser, eine gewisse 
St~irke der allgemeinen Innervation vorhanden ist; wo dies nieht 
der Fall ist, wirkt er eher deprimirend und sehw~iehend. Diese 
Sthrke der Innervation ist in der Regel rein individuell; und es 
fragt sieh, oh man bet der Cholera, wo die Stfirksten, wie die 
Sehw~iehsten, in einen pliStzliehen Verfa!l der Kr~ifte gerathen , 
mit der Anwendung dieser Mittel sieh nieht dem Zufalle pveisgibt. 

Ehe ieh zur n~iheren Motivirung meiner Behandlung iiber- 
gehe, will ieh noeh einlge Krankheitsgesehichten aus meiner 
hiesigen Praxis mittheilen. 

Im Sommer 1849 braeh hier in Baltimore die Cholera aus. 
In der Stadt selbst~ welehe bergig g ebaut ist und sich ether 
reinen Luft erfreut, kamen die F~ille nut sporadisch vorl Vor 
der Stadt aber im Armenhause zeigte sie sich epidemisch und 
verheerend. Wer die giinstige Lage dieses, eher einem Palaste 
gleichenden Armenhauses auf ether Anhtihe mit der weitesten 
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Fernsicht, mit sch5nen Giirten und bliihenden L~indereien um- 
geben, in Betraeht zieht, nmfs sieh iiber diese :Thatsache wun- 
dern. Die Erfahrung abet, dafs unter alien persiinIiehen Dispo- 
sitionen der Cholerakranken die der S~iufer die gefiihrliehste ist, 
wird hier aufs N eue best:dtigt. Denn da bis jetzt eine Armuth, 
welehe mit dem Hunger k~impft, hier zu den Ausnahmen ge- 
hiJrt, so sind die Stammgiiste des Armenhauses meist are, 
arbeitsunf~ihige Mensehen, oder solehe, die dureh den Trunk 
heruntergekommen sin& Van den Fhllen, die in der Stadt in 
meine Behandlung gekommen und mit gleiehen Mitteln und 
gleiehem Erfo!g behandelt warden sind, m5gen naehfolgende 
gen~igen. 

IV. G . R . ,  Commis in einem hiesigen Weingesch/ift~ erkrankte des Yachts 
plStzlieh an einem heftigen Choleraanfa]l. Sein Prinzipal war bereits zu mehreren 
Aerzten gegangen, und. hatte van allen diesen, sobald er sagte, dass es ein Cholera- 

anfall sei, die abweisende Antwort erhal/en , ,d am s*ch ~m/self" *) - -  nur Einer 

hatte ihm ein Reeept mitgegeben ($inct.  Opii si~*~pl, gtt. 25 Ft. dos.). Er kam 
gegen }iorgen mit der /ingstliehen Frage zu mir, ob ieh wahl zu einem Cholera- 

kranken kommen wolle. Ich land den Kranken in einem ausgepr/igten, asphykti- 
schen Zttstande, in vollst/indigem Collapsas, den Kopf theilnahmlos naeh hinten ge- 
worfen, alas C, esicht eingeNllen, die Stirne heiss, die Haut mit kaltem klebrigen 
Sehweisse bedeekt and eyanotiseh gef/irbt, den Pals sehwer ffihlbar, dem Drueke 
weiehend. Erst naeh zweimaliger Aufforderung zeigte er die Zunge, welehe einen 

weissen und fen&ten Belag hatte. AufhSren des Stnhlgangs, ~ahrseheinlieh in 
Folge der 25 Tropfen Opiumtinktur. Fortw/ihrendes sttirmisehes Erbreehen van 

lleiswasser-FlfissigkeiL Ieh verordnete Moq.pt~. acetic, gr. �89 in 4 Pulvern. Alle 
halbe Slunde I Pulver. Ms ieh naeh zwei Stunden wiederkam, war eine voll- 
st/indige t/eaetion eingetreten. Der Kranke hatte 3 Pulver genommen. Sehon naeh 
dem zweiten hatte das Breehen aufgeh/SrL Der Pals war roll uncl welch; die tImlt 

warm, feueht and gerStllet; van natfirliehem Turgor. l)as Bewusstsein war voli- 
stiindig zur{iekgekehrt. (;rosser Durst und Unruhe. I,~fu*. Ipeeacua*~hae e. gr. x, 
Ti~ctur. Opii simpl, gtt. xx auf une. iv Col. Gegen Abend war tier congestive 
Zustand nieht ~ermehrt. Etwas t{ol~fweh. Ieh liess t Essl6ffd Rieinus/Jl geben. 
Naehts 2 f~ieulente Stuhlg/inge. Den niichsten Morgen Nachlass der eongestiven 
Erseheimmgen. Grosse Sehwiiehe. Etwas Kopfweh. I)as Ipeeaeuanhainfus fort- 
gesetzt. Abends I EsslSffel Rieinus/il. Zunehmende Besserung. Naeh 2 Tagen 

lleeonvaleseenz. 

*) Welch ein Untersehied dieser Aerzte gegen meine mathigen und ehrenwerthen 
Collegen in Berlin und in Sehlesien, welehe sigh van der welt wahrsehein- 
lieheren Contagiositgt des sehlesisehen ttungertyphns nieht zurfieksehreeken 
liessen, ihre Berufspflieht zu erffillen. 
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Es zeigt dieser Fall deutlich, dafs Morph. acetic, selbst 
da noeh heilkriiftig wirkte, wo die Opiumtink'tur fruehtlos ge- 
wesenist. Wenn Leubuseher  und Reinhardt behaupten: 
,,Gegen lange anhaltendes Erbrechen hal uns in mehreren 
Fallen der ganze Apparat der gew~hnlichen Mittel: Brause- 
pulver, Hautreize, Magist. Bism~tth., Zb~e. im S[iche gelassen," 
so habe ieh bei der Cholera sowohl, als auch in andern Fallen 
yore Mo~Th. acefie, bisher eine fast unfehlbare Wirkung ge- 
sehen. Hier hatte offenbar (lie Opiumtinktur nieht diese Wir- 
kung; und ieh weirs auch yon anderen Fallen, wo sie ange- 
wandt worden ist und oft nicht einmal den Stuhlgang minderte. 
Ieh mufs daher annehmen, dafs bier die Bestandtheile des 
Opiums aufser Morphin eher seh~idlich, als niitzlieh wirken; 
wenigstens im Anfalle selbst meist maehtlos sind. lch habe in 
diesem Falle die Opiate gewifs dreist genug angewandt, ohne 
die geringste nachtheilige Wirkung zu sehen, yon der Ansicht 
geleitet, dafs Opium nur bei entziindlieher, activer Congestion 
contraindicir[ und der Stuhlgang bei Cholera dutch die milde- 
sten Laxantia wieder herzustellen sei. 

V. Mad. N., eine Frau yon circa 40 Jahren, bekam Nachts um 2 Uhr einen 
Choleraanfall. Da ich zur selben Zeit bei einer Geburt besehtiftigt war, kam ich 
erst eine Stunde sp/iter zur Kranken. Sic hatte anfangs etwas Speise and Galle 
gebrochen. Den Stuhlgang bekam ich nicht mehr zu sehen. Sic brach nun Reis- 
wasserfliissigkeit nnd hatte d(inne, etwas braungeffirbte Stiihle. Aber beide hus-  
leerungen waren h~iufig nnd stiirmisch. Das Gesicht war eingefallen und hatte den 
Ausdruek grosser Angst. Die Kranke konn~e nur m~ilisam @rechen. Die Zunge 
hatte einen d(innen weissen Belag. Der Pals war schwach, aber noch ffihlbar. 
Die Haut schlaff und mit kaltem Schweisse bedeckt. Die Oppression der Nervert 
war im Wachsen. Leichte Wadenkriimpfe. Morph. acetic, gr. ~ in 4 Pulvern, alle 
halbe Stunden I Puiver. Als ich Vormittags wleder zu tier Kranken kam, fand 
ich sie auffallend wohl. Der Puls gehoben, aber normal. Die Haut warm and 
duftend. Nachlass des Erbrechens and des Durchfalls. Grosse Sehw/iche. 1alas. 

Ipecac. e. gr. x unc. iv. Alle 2 Stunden 1 EsslSffel. Keine congestiven Erschei- 
nungen. Denselben Tag noch ein fficulenter Stuhl. Den n/ichsten Tag Reconvalescenz. 

VI. Mad. S ch. bekam 8 Tage vor ihrer Enthindung einen heftigen Cholera- 
anfall. Sic hatte schon vorher Durchfall and war 24 Stunden ohne Speise ge- 
blieben. Reiswasser-Erbrechen and gef/irbte Reiswasserstiihle. Puls klein, schwaeh, 
aber deutlich. Zunge weiss belegt. Im Gesicht grosse Angst. Schwere Respi- 

ration. Die Haut blass, feucht, k~il~l, abet noctl e}astiscL Morph. acetic, gr. �89 

hrchiv L pathol. Anat. Bd. VL Heft ~. 5 
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in -i Pulvern. Mle halbe Stundc 1 Pulver. Den n/ichsten Morgen: die I~ranke 
hatte nach dem dritt~n Pulver zu breehen aufgehSrt. Der Puls gehoben. Die Haut 
feucht und ~,on mittlerer Temperatur. Die Stuhtg/inge, etwas mehr gef'arbt, dauern 
in Zeitr~umen yon je einer Stunde fort. Infus. Ipecac. e gr.x uric. iv, Tinct. 
Opii slmpl, gtt. xx. Gegen Abend habetl die StuhlgOnge noch nicht nachgetassen. 
Neuer Anfall. Heftlges Erbrechen. Morph. aceUc, gr. ~- pr. dos. Nach .2 Pal- 
vern Nachlass des Erbrechens. Die Stuhlg~nge dauern fort. Den n~chsten Morgen: 
Bedenkliche Schw/iche. I)er Puls klein. Die Itaut kalt und mit klebrigem Schweisse 
bedeckt. Die Stuhlg~nge sehr diinn, abet gef/irbt, dauern fort. Infus. Ipecac. 
wie oben, fortgesetzt. Abends dritter Anfall. Rasch auf einander foigende Reis- 
wasserstuhlgfinge und stiirmisches Erbrecben. Der Puls klein, nndulirencl. Die 
Sprache schwierig. Die Kranke sagt , s i e  fiihle, wie ihr alas Leben ausgehe". 
Schmerzen im rechten Hypochondrium und in der Magengrube. Wehenartige 
Schmerzen, die yore Kreuze ausgehen. Wadenkrfimpfe. Morph. acetic, gr. �89 in 
4 Pulvern. Alle halbe Stunde I Pulver. Die Erscheinungen des Anfalls lassen 
erst nach dem ~iten Pulver nach. Nacbts zum ersten ~iale einige Stunden ge- 
sehlafen. Den nfichsten Morgen mehr fSeulente Stuhl@nge. Der Puts gehoben. 
Die Haut feueht und warm. lpecacuant~ainfus wic oben. Die StuhlgSnge sind noch 
h/iufig, lrin. Ipecacuanh. (yon gutem Portwein) dr. iij, TZnct. Opil simpl, gtt. xxx 
auf uric. iv Wasser. Alle 2 Stunden I EsslSffel. Die Stuhlg/inge lassen nach. 
Abends ein f/iculenter Stuhlgang. Nachts gut geschlafen. Reconvalescenz. Drei 
Tage darauf wird die Kranke yon einem gesunden Kinde entbunden. Mutter und  
Kind gesund. Die Kranke hatte w~hrend tier ganzen Dauer tier l~rankbeit arts 
Furcht vor dem Erbreehen Nichts zu sich genommen, als abgekocbtes Brodwasser. 

In diesem Fall, mit prolongirtem Stc~dium algorithm, hatte 
ich in Hinblick auf die Schwangerschaft der Kranken gerade 
die congestive Wirkung des Morphins gefiirchtet, und dershalb 
bei den beiden ersten Anf~llen nut so viel Pulver nehmen 
lassen, als niSthig waren, um das Erbrechen ztt stilten. Ich 
glaube jetzt abet, dafs ich dies MitteI auch hier nicht zu 
fiirchten hatte. 

Ich hatte nicht darauf gerechnet, diese Krankheitsgeschichten 
mitzutheilen und mufs sic daher in der Ausffihrung geben, wie 
ich sic nach einzelnen Notizen und aus meinem allerdings ge- 
sunden Gedachtnisse zusammenstellen konnte. Wenn sic in 
dieser geringen Zahl auch Nichts direkt ftir den Vorzug meiner 
Behandlung, welche far die sporadische Cholera durchaus nicht 
neu ist, beweisen, so werden sic doch die Aerzte zur prakti- 
schen Priifung derselben anregen. Fiir mich selbst, da Jeder 
zun~iehst nach seinen eignen Erfahrungen urtheilt, ist der Urn- 
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stand begreiflicher Weise yon Gewicht, dafs mir bet dieser Be- 
handlung aufser dem Fall meines Verwandten, den ich mitge- 
theilt, eines Kranken, den ich aber eigentlich schon in der 
Agonie antraf, kein Cholerakranker gestorben ist. 

Die Rechtfertigung dieser Behandlung hingegen nach dem 
anatomischen Befunde ist so sehwer zu geben, wie die der 
andern Methoden. Die Behandlung, wie sie in den Berliner 
Hospit5lern gefibt wurde, kann ebensowenig eine aus den ana- 
tomischen Beobachtungen mit Nothwendigkeit inducirte Berech- 
tigung beanspruchen. Die Erscheinungen des Erbrechens und 
des Durehfalls, die Blut~berfiillung in den Venen der Ged~irme, 
die capillare Hyper'~im~e, kurz die klinischen und anatomischen 
Erseheinungen sind in ihrem causalen Zusammenhang zu wenig 
aufgeklfirt, um eine speeifische Behandlung darauf zu gri_inden. 
Die Behandlung mit Carbon. lriehlorat, und den Ammoniak- 
prliparaten trfigt nur der Abhfilfe Ether dieser Erseheinungen, 
der Wiederherstellung des gehemrnten peripherisehen Blutkreis- 
laufes Reehnung; sie ist also wesentlieh symptomatiseh. Die 
Behandlung mit Eis und die kalten Begiefsungen sind rein 
empiriseh und lassen bis jetzt nieht einmal eine Beurtheilung 
der zu Grunde liegenden Intention zu. Beurtheilt man aber 
den praktisehen Werth dieser Behandlung naeh ihrem Erfolge, 
so ist derselbe sehr zweifelhaft. Wenn bet ziemlieh gleieh- 
artiger Behandlung die Hfilfte starben, wenn zwei DritteI der 
Genesenen den leiehteren F~illen angehiJrten, die miiglieher 
Weise aueh ohne Behandlung genesen wfiren, so verlieren wir 
aueh die annfihernde Gewifsheit, ob wir die Genesung als dureh 
die Behandlung herbeigef~ihrt betraehten diirfen. 

Wenn ieh aueh fiir meine Behandlung nieht den natur- 
wissensehaftliehen Beweis der Nothwendigkeit, sondern nur den 
aus meiner persiinliehen Erfahrung gesehlossenen Vortheil eines 
griifseren Erfolges anffihren kann, so glaube ieh doeh mit der 
Empfehlung derselben die Motive, die mieh geleitet, mittheilen 
zu miissen. Wenn ieh im Choleraanfall mit ~lorphin beginne, 
so betraehte ieh die rapiden Erseheinungen desselben als ner- 
viise Akte mit dem Gharakter der Aufregung, weiterhin des 

5* 
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Krampfes. leh gebe also das Mittel als ein die Nerven beruhi- 
gendes, krampfstillendes Mittel. Die diaphoretische Wirkung 
desselben kSnnen wir nur auf die Beth~itigung des peripheri- 
schen Blutkreislaufes zur(ickfiihren. Betrachten wir die Wir- 
kung des Morphins auf die Blutcirculation, so wird die letztere 
im arteriellen System peripherisch beschleunigt. Bei grSfseren 
Gaben haben wir einen vollen, harten, entziindlichen Puls, fiber- 
haupt die Erscheinungen der entziindlichen Congestion, und 
wenden mitVortheil das antiphlogistische Verfahren gegen diese 
Wirkungen an. Bei der Cholera hingegen finden wit eine Ueber- 
fiillung des ventisen, eine Entleerung des arteriellen Systems. 
Dies sind gewifs Momente, die das Mittel einer Beachtung werth 
machen. Was abet auf den ersten Blick gegen dasselbe ein- 
nehmen kann, sind die congestiven Erscheinungen des Gehirns 
bei der Cholera. Haben aber diese wirklich nur die entfernteste 
Gleichheit mit den congestiven Gehirnaffektionen, welche durch 
Morphin erzeugt werden? Sind sie nicht welt eher das gerade 
Gegentheil? Sind sie nicht ebenso passiv, als die des Morphins 
aktiv sind? jene die Wirkungen der Ebbe und diese die Wir- 
kungen der Fluth? Freilich wir kommen hier nicht fiber Bilder 
hinaus; denn am Ende sind auch die Bezeichnungen aktive und 
passive Congestion bildliche, da alles im Organismus activ und 
passiv zugleich ist. N~iher kann man vielleicht die Wirkungen 
tier Cholera auf den Blutkreislauf des Gehirns als veniise 
Stauung, die des Morphins als arterielle Congestion betraehten. 
Doch auch diese Vorstellungen sind eben nut Vorstellungen, 
und wit lassen sie bereitwillig fallen; miissen aber doch den 
wesentlichen Unterschied in den beiden Arten congestiver Ge- 
hirnaffectionen behaupten. Gehen wit welter und nehmen wir 
auf die Wirkungen des Morphins, die Secretion der Darm- 
schleimhaut zu beschr~inken, auf dessen stopfende Wirkung 
Rficksicht, so ist diese allerdings zu vermeiden, wo noch Faces 
und Gallenanh~iufungen vorhanden sind; und ich mufs reich 
hier ebenfalls ffir die Anwendung yon Brechmitteln, oder milden 
iiligen Laxantien erkl~iren. Wo abet diese Complikation nicht 
vorhanden ist, wo vielmehr in einem rapiden Prozefs das Blur- 
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serum aus der Darmschleimhaut ausgeschieden wird und mit 
der Zunahme dieser Ausscheidung allgemeiner Collapsus ein- 
tritt, da ist gewifs ein Mittel an seinem Platze, das diese lethale 
Ausseheidung beschrhnkt, ja selbst abbricht. Wenn R e i n h a r d t  
und L e u b u s c h e r  es als Hauptzweck der Behandlung hin- 
stellen, die Krankheit mi~glichst rasch in das reaktive Stadium 
hinfiber zu leiten, so leistet f/Jr diesen Zweek kein Mittel ein 
sichereres und prompteres Resultat. Morphin wirkt rasch und 
prompt, wie die Cholera selbst in ihrer entgegengesetzten Rich- 
tung. Der Zustand meiner Kranken, naehdem sie Morphin ge- 
nommen, war dem des reaktiven Stadiums stets vollkommen 
fihnlieh, wenn es in hinreichender Menge genommen wurde, 
um den Anfall abzuschneiden. Werfen wir einen Bliek auf die 
anatomisehe Entwieklungsgeschiehte der Cholera, so weit sie 
uns in R e i n h a r d t ' s  und L e u b u s e h e r ' s  klarer und anschau- 
licher Darstellung gegeben ist, so verlieren wir mit dem Fort- 
sehreiten dieser Prozesse die Macht, etwas zu thun. Die ven~se 
Blutiiberfiillung der Ged~irme droht mit jedem Augenblieke eine 
grSfsere Evacuation des Blutserums, eine Vernichtung aller 
Coh~isionskraft des Blutes in seinen Bestandtheilen; die eapillare 
Hyper~imie auf den Fl~iehen der Darmschleimhaut und im Um- 
fange ihrer Drfisen diphtheritische Exsudate; die Hyper~mien 
in den iibrigen Organen h~imorrhagische Infarkte. Es ist aus- 
drfieklieh yon den obigen Autoren bemerkt, dafs alle diese 
Prozesse, fiber deren direkte Rfiekbildung wir keine Maeht haben, 
und vielleicht nie haben werden, nut hi~chst selten und in 
kleinen Anf~ingen im Stadium alyidum angetroffen werden. 
Wenn wir therapeutisch etwas Entseheidendes thun wollen und 
k~nnen, so mufs dies zur Zeit der Prodromen und im Anfalle 
gesehehen, und so sehr man sich dagegen str~iuben mag: Die  
C h o l e r a  mu~s e o u p i r t  w e r d e n ,  oder wir verfallen dem 
Sehicksal des , ,il est frop tard". 

Wenn jene Autoren ferner die Ansieht ausspreehen, dafs 
die sporadisehe Sommereholera im Wesen dieselbe Krankheit 
und nut im Grade oder in der Modalit~it versehieden sei, so 
mufs ieh meinen Erfahrungen naeh dieser Ansieht beistimmen, 
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soweit sic die Sommercholera betrifft, wie sic hfiufig in Deutsch- 
land, namentlieh im Sp'fitsommer in Berlin, vorkommt, und kann 
zur weiteren Begrtindung dieser Ansicht auch racine eonstanten 
Erfo/ge bet der Behandlung derselben mit Morph. acetic, und 
dem Ipeeaeuanha-Infus anffihren. Es ist aber hier, was nament- 
lieh ftir die Therapie wiehtig ist, eine Form der sporadisehen 
Cholera zu unterseheiden, welehe besonders h~iu[ig in Amerika 
herrscht, eine Form, welche dureh den ganzen Verlauf einen 
biliiisen Charakter hat, dieselbe Krankheit, an weleher General 
Taylor ,  Prfisident der Vereinigten Staaten, naeh der Aussage 
seiner kerzte gestorben ist. Diese Form der Cholera hat in 
der Regel als Prodromen Indigestion und Verstopfung, und ist 
eharakterlstiseh dureh galliges Erbrechen, schwarze verbrannte 
odor intensiv gelbe Stiihle, eine sehmutzig dick belegte Zunge, 
heftige 8chmerzen im reehten Hypoehondrium und der l~Iagen- 
gegend, brennende, trockne Haut, einen starken fieberhaften 
Puls, alle Erseheinungen heftiger Congestion nach Brust und 
Kopf, einen remittirenden Typus, einen braunen trfiben Urin 
mit Absetzung ether ziemliehen Quantitfit Harns~ure. In dieser 
Form ist es geradezu gef/ihrlich, gleieh beim Beginn Opiate zu 
geben, namentlieh, da dureh die vorangegangene Verstopfung 
oft eine Menge F~iees und Saburralstoffe zuriiekgehalten waren. 
Rieinus~l ist in diesen Ffillen ein vorziigliehes ~1ittel und oft 
allein hinreiehend. In intensiveren F~llen gebe ieh Senna-Deeoet 
mit Ipecacuanha (in refractor Dose) und Extract. Hyoscyami, 
und nur nach dem Versehwinden allot biliSsen Erscheinungen 
und zuweilen noch fortdauernden Anffillen Opiate. In diesen 
letzteren F/illen, die abet selten" sind, nimmt dann die Krank- 
heir ganz den Charakter der gewShnlichen Cholera an. Und 
ieh bin im Zweifel, ob diese Ffille nieht vielmehr der gewShn- 
lichen Cholera mit zuffillig biliSser Complikation angehSren. 
Daftir spficht, dafs jene F/~lle des constant biliSsen Verlaufs 
in der Regel auf Erk~!tungen, ]nd,.'gestionen, odor lange vor- 
hergehende biliSse 13eschwerden folgen, die letzteren ohne nach- 
weisbare Veranlassung in sehr heifser Zeit volkommen. Ferner 
sind jene F~ilte h~iufig mit rheumatischen Sehmerzen complicirt, 
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die auch nach dem Verschwinden der Krankheit noch fortdauern. 
Ich hatte in dieser Form noch keinen Todesfall; auch stehen 
mir keine Obductions-Referate von Anderen darSber zu Gebote. 

Betrachten wit die asiatische Cholera ihren klinischen 
Ph~inomenen nach, so werden diese nicht vollst:,indig durch den 
anatomischen Befund erkl~irt. Wenn auch stets, wie ich eben- 
falls bezeugen kann, vor dem eigentlichen Cholera-Anfall Leib- 
schneiden oder Durchfall vorhergeht, so bietet der Anfall doch 
keinen Absehlufs von Erscheinungen dar, die mit physiologischer 
Dialektik einander folgen, was man doch bei einer Entstehung 
tier Chotera aus einer blos Iokalen Reizung mehr oder weniger 
erwarten sollte. Der Anfall tritt plSIzlich auf. Erbrechen und 
Durchfall, der allgemeine Collapsus, das Absterben der Haut, 
alle diese Erscheinungen bilden eine erschiJtternde TragSdie, die 
im raschen Spiel der Katastrophen sieh abwickelt, Das Leben 
stiirzt so plStzlich ins Dunkel des Todes, wie ein Stein, der 
in quadratischer Steigerung tier Schnelligkeit und Kraft yon 
einem Berge rollt, den beim Beginne des Rollens vielleicht die 
schw5chste Hand aufgehalten h~itte. Man entschuldige die bild- 
liche Sprache; abet ein Cholera-Anfall hat in der That etwas 
Dramatisches. Will man als Erkt~irung for diese Erscheinungen 
die anatomischen Ver~inderungen anffihren, so sind diese theils 
nicht genfigend, theils fallen sie in der Regel in die Zeit nach 
deal eigentlichen Anfall. lm Magen finden sich wenig anato- 
inische Ver~inderungen, und diese selten vor. Wenn auch 
bei anderen Leiden der Gedfirme, wie bei Cholera infantum~ 
~ihnliche Erscheinungen, wie z. B. das Erbreehen, statthaben, 
so doeh in ganz anderer Art; es werden bier gewShnlieh nut 
die Speisen und Arzneien wieder ausgebroehen , und das Er- 
breehen hat einen mehr chronischen Charakter. Sehliefslieh 
treten die organischen Ver~inderungen der Ged~irme in der 
Cholera, die Bluti2berfiillung in den Venen, die capillaren Hyper- 
~irnien in der Sehleimhaut mit soleher P15tzliehkeit ein, dafs 
mau sie mit den Erseheinungen des Erbreehens, des allgemeinen 
Collapsus, der Kr~impfe u. s.f. mit mehr Recht als Co~/ffekte 
einer und derselben prim~iren Ursache auffassen kann. 
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Welches ist aber diese Ursache? 
Hier kommen wir auf das Terrain der Ansichten. Dies 

Gebiet hat in der Therapie eine vorl~iufige Berechtigung. Wo 
uns eine mit Nothwendigkeit aus der Erkenntnifs der Krankheit 
folgende Behandlung fehlt, mfissen wir eben naeh Ansichter~ 
handeln. Diejenigen beiden Ansichten, welehe uns bier als 
haupts~ichlich beachtungswerthe entgegentreten, ist die Erkl~irung 
der Choleraerscheinungen aus einer lokalen Reizung der Ge- 
d~irme und die aus einer epidemischen Intoxication. Wir haben 
es oben schon ausgesprochen, dafs uns die P15tzliehkeit, mit 
welcher der ganze Complex der klinischen Erscheinungen und 
anatomischen VerSnderungen eintritt, gegen die erste Annahme 
zu sprechen scheinl, selbst wenn ffir jeden einzelnen Fall die 
Prodromen constatirt w~rden. Keine entztindliche lokale Rei- 
zung, dutch Erkrankung eines Organes, wird zugleieh so heftige 
Erscheinungen und einen so unmerklichen Beginn zeigen. Diese 
Art der Wirkung ist wesentlich den Giften eigen. Da also 
diese Frage noch der Ansicht often steht, so miissen wit uns 
fiir diejenige erkl~iren, welche wenigstens das Zeugnifs der 
Analogie ffir Sich hat. Wie es scheint, so str~iuben sich be- 
deutende Stimmen gegen diese Ansieht. Es scheint mir ffir 
dieselbe vor Allem wichtig, die Stellung der Fragen nicht zu 
verwirren. Die erste Frage w~re also 1) Entsteht die Cholera 
dutch ein giftiges, die Krankheitserscheinungen prim~ir bedin- 
gendes Agens? Ferner 2) Wird dieses Agens, ~ihnlich den 
Contagien der Pocken, der Pest, der Masern u. s.f. dureh Ueber- 
tragung verbreitet? Oder 3) wird dieses Agens durch be- 
stimmte climatische und meteorologisehe Conjuneturen in der 
Luft erzeugt und dutch lokale Bedingungen beg[instigt? Die 
~weite Frage setzt die der Contagiosit~it voraus. Zur L~isung 
dieser Frage haben Dr. Jos. Meyer ' s  lmpfversuehe an Hunden 
(Arch. IV. 1. Heft, 29.) eine folgenreiche Bahn gebrochen. Lassen 
wir diese Ansicht in ihrer Wahrscheinlichkeit, wenn aueh noch 
nicht ganz strict bewiesen, gelten, so wird doch die letztere 
Frage dadurch nicht beseitigt. Das sprungweise Auftreten der 
Cholera macht keine solche Verbreitung in grSfseren geographi- 
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sehen Verh';iltnissen, aueh nur im Entferntesten, wahrscheln- 
lieh. Glaubwiirdige Seekapitaine haben mir erziihlt, dafs auf 
ihren Sehiffen auf der See die Cholera ausgebroehen sei unter 
Breitengraden, welche aueh auf dem Lande zur selbigen Zeit 
die Verbreitung der Cholera gezeigt h'atten. Wiirde dieses 
Faktum - -  l le lata refero - -  eonstatirt, so wiire an eine conla- 
giiise Verbreitung in griifserem Maafsstabe nieht zu denken. 
Aber aueh abgesehen davon, mufs die erste Entstehung der 
Cholera in bestimmten ~ufseren Bediogungen, die wir bei den 
gleiehen Krankheitserseheinungen unter versehiedenen Viilkern 
mit versehiedenen Lebensweisen nur als Luftbedingungen auf- 
fassen kSnnen, ihren Ursprung haben. Hier liegt nun die Ver- 
fiihrung sehr nahe, das krankmaehende Agens als primitiv vor- 
handenes, als Pilz oder Insekt, oder als essentiell choleraartigen 
Luftbestandtheil aufzusuehen, eine ontologisehe Marotte der 
naturhistorisehen Sehule, die von einer nieht weniger cruden 
Ansehauung ausgeht, als die Volksm~ihrehen yon der b!eiehen 
Frau, die mit dem Erseheinen und Versehwinden der Cholera 
an einem Orte kommt und geht. Es seheint mir nothwendig, 
die fiir die Gesetze pathologiseher und physiologiseher Ersehei- 
nungen mehr und mehr bewiesene Identitiit aueh hier sehon in 
der Fragestellung geltend zu machen. Die Luft, dureh ihre 
Eigenschaft als Oxydationsmittel des Blutes eine nothwendige 
Bedingung fiir die Ern~ihrung des thierisehen Organismus, far 
die Erzeugung des arteriellen Blutes, ist trotzdem nieht selbst 
erniihrend, nieht Nahrungsmittel, wenn immer aueh wohlge- 
n~ihrte Fromme Legenden erziihlen, wie die yon Nikolaus  
yon der F l i i h e ,  der gegen den Wind gdaufen und davon 
satt geworden sei. Wir niedrigen Sterbliehen werden yon der 
Luft hungrig. Eine Luft, welehe aber zugleieh als krank- 
maehendes Agens wirkt, braucht ebenso nieht selbst gleiehsam 
das Nahrungsmittel der Krankheit, der anomalen Erniihrung zu 
sein, oder das krankmadlende Agens, als ontologisehen Be- 
standtheil mit sieh zu ftihren. Wie wir das ern/ihrende arterielle 
Blur als Produkt der Luft und des veniisen Blutes auffassen 
kSnnen, so ist es aueh nieht unlogiseh, sieh eine epidemisehe 
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Intoxication des Blutes durch die Luft als Produkt zweier 
heteronomer Faktoren, einer bestimmten, allgemeinen Gesetzen 
folgenden Luftbeschaffenheit einerselts und andrerseits des BIutes 
oder der Blutbereitung selbst vorzustellen, nicht als unmittel- 
bare Intoxication dutch die Luft, welche gleichsam das pr~ipa- 
rirte Choleragift mit sich trtige. Wir wollen hiermit durchaus 
nicht eine bestimmte Disposition der Menschen, wie sie dutch 
die 6rtlichen Verh~iltnisse, wie auch dutch d ie  emptirenden 
Gegens~itze einer bliihenden Civilisation und einer massenhaften, 
grinsenden Armuth gegeben sind, abweisen. Im Gegentheile 
scheinen die armeren Volksklassen gerade recht geschickt, bei 
all gemeinen ungiinstigen Luftbedingungen Seuchen, wie die 
Cholera oder den Hungertyphus, als warnende Nemesis mitten 
in der sorglosen Gesellschaft zu erzeugen. Wit wo!len da, 
wo uns noch aller sichere Boden fehlt, unsrer Ansicht keine 
weiteren St~itzen geben, glauben ihr aber eine Berechtigung 
in der Fragestellung vindiciren zu mtissen. Diese Fragen sind 
wissenschaftlich noch nicht gel~st; sie sind noch der Ansicht 
preisgegeben. Da uns abet in der Therapie, wenn wir nicht 
gav.z blind handeln wollen, eben diejenigen Ansichten leiten 
m~issen, welche der Discussion zun~ehst liegen, so seheue ich 
reich nicht, diejenige Ansicht, yon welcher ich bei der Behand- 
lung der Cholera ausgegangen bin, nackt hinzustellen und der 
Kritik preiszugeben, um wenigstens zu zeigen, dafs es keine 
Behandlung ist, welche dutch das blofse , , te l  est mon plaisir" 
gerechtfertigt wird. Es w~ire gewifs mir, wie jedem Arzte 
erfreulich, wenn bei der ,,schmerzlichen Rathlosigkeit" in der 
Behandlung der Cholera eine noch zuverlfissigere Methode, als 
die hier gegebene, aus der Discussion entspr~inge. Ich halte 
vorl~iufig die Krankheitserscheinungen der Cholera ftir solche, 
die aus einer Intoxication des Blutes durch die Luft entstehen. 
Ich fasse das Stadhtm algidum in seinen klinischen und ana- 
tomischen Erscheinungen als unmittelbare Wirkung yon Seite 
des Giftes, als Reaction yon Seite des Organismus auf. Aber 
diese Reaction ist eine verzweifelte, rathlose, ohnmfichtige. Die 
meisten Kranken sterben im Anfalt. Ieh kann den Anfall in 
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dieser R/ieksicht nur mit den Paroxysmen der Intermittens ver- 
gleichen. Auch diese zeigen keine gesunden reactiven Erschei- 
nungen, auch diese erscheinen eherals  ohnm/ichtige Reaction, 
aueh diese bringem gerade in ihrer reaetiven Vehemenz den 
Kranken den Tod; Sic haben-um so weniger eine kritisch 
reactive Bedeutung, als sieh mit jedem Paroxysmus der Zu- 
stand der Kranken verschlimmert. Ist dies bet der Cholera 
anders? Gewifs nut darin, dafs hier schon oft der erste Anfall 
bis zum Tode fortschreitet. Wenn wir nun nach einem Paro- 
xysmus der lntermittens fiirchten, dafs der n~ichste Anfall dem 
Kranken den Tod bringen k6nne, so coupiren wir diesen Anfall 
mit Chinin. V i r c h o w  hat, wie mir scheint, mit Recht darauf 
aufmerksam gemacht, dafs Chinin in diesen Fallen eigentlieh 
nur das Nervensystem gegen den Reiz- des krankhaft ver/in- 
derten Blutes abstumpfe. Man kSnnte einwende'n, dafs man 
den Paroxysmus der ln[ermittens vorher, und nicht W/ihrend 
seines Verlaufs eoupire. Ich kann aber diesen Einwand nicht 
gelten lassen, da ich zuweilen und vor mir andere Aerzte dutch 
die Heftigkeit eines Anfalls bewogen, denselben mitten in' seinem 
Verlaufe aufzuhalten versueht, und zu dem Zwecke mit Erfolg 
Chinin gegeben habe. Wefshalb, frage ieh wetter, will man 
diese einfache, praktiscl~e Regel, welche man bet Intermittens 
befolgt, bet der Cholera nieht gelien lassen? Weil man an 
dem Erf01g dieses Bestrebens zweifelt? Wenn man aber Er- 
folg h'~itte? Nun dann w/ire es gut. Respect vor einem fair 
aeeompli! Aber es ist bis jetzt noch nicht: einmal versucht 
worden, diesen Erfolg zu erzielen. Ja es scheint s0gar die 
Ansicht herrschend, dafs es nachtheilig set, den Anfall zu 
coupiren. Sch i i t z  sagt in seinem sonst vorzi.igliehen 13erichte: 
,,Die Erfahrung lehrt nun abet, dafs in den Fallen, welche ohne 
alle differente Arzneimittel genesen, die Ausleerungen nach oben 
und unten nicht pl6tzlich auflliSren - -  di e Riickbildung dieser 
Prozesse geht vielmehr ganz allm~h!ich und sehrittweise vor 
sich." Defshalb mtisse man sich in der Behandlung ,,dem 
Heilbestreben der Natur accomodiren." Dies beweist Nichts 
gegen den Vortheil, den Anfall in seinem rapiden und lethalen 
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Fortgang zu coupiren. Wenn man durch unsinnige und gewalt, 
same Erw~irmungsmittel, die rein mechanisch wirken und keine 
dynamische, oder wenn man will, keine feinere homologe 
mechanische Wirkung auf das Nervensystem, und damit auf 
den Blutkreislauf und die Transpiration haben, keinen Erfolg 
erzielt, so begreifen wir das. Es w~ire dies einem Beginnen 
gleich, das Frostschiitteln im Fieber mit warmen Fomenten und 
heifsem Thee, und die Fieberhitze mit Anwendun~ der K~ilte 
zu beseitigen. Bei der Cholera handelt es sich zun~ichst darum, 
Zeit zu gewinnen. Fragen wir, wefshalb diese Krankheit das 
Leben in so rasehe Gefahr bringt, so kSnnen wit diese Frage 
allerdings noch nicht wissenschaftlich beantworten. Es scheint 
aber, dafs es eben die Rapidit~it der Erscheinungen im eigent- 
lichen Anfall, im Stadium algidum ist. Die meisten Kranken 
sterben in diesem Stadium; der Tod sehliefst den Vorhang 
mitten im Spiel der Erseheinungen, maeht ihnen ein gewalt- 
sames Ende. Welt weniger Kranke sterben im Typhoid, keine 
im reaetiven Stadium. Wir lassen es dahingestellt, ob das 
Typhoid fiberhaupt eintreten wiirde, wenn die Heftigkeit und 
Rapidit~it des Anfalls keine so tiefe Impression auf das Central- 
nervensystem zuriiekliefse, wenn es uns gelingt, den Anfall zu 
coupiren. Ieh habe es bei meiner Behandlung nieht gesehen. 
Die angezogene Norm der ,,Natur" und ihrer Mittel, die Gene- 
sung herbeizuffihren, ist ein geffihrlicher Trost der Therapie in 
einer Krankheit, wo in der Regel jede langsame H~ilfe zu sp/it 
kommt. Es ist vielmehr die Frage, ob nicht durch so plStz- 
fiche und stiirmische Krankheiten, wie die Cholera, die Natur, 
der Organismus der Betroffenen iiberrumpelt, dadurch insufficient 
gemacht wird, und zu Grunde geht, ehe die funetionelle Kraft 
der Organe sich soweit erholen kann, um die Riickbildungs- 
prozesse der Krankheit einzuleiten. Haben wir die Macht, in 
beiden Fallen die Heftigkeit der Krankheit zu brechen und die 
Restituirung und Kr~iftigung der organischen Functionen zu 
fSrdern, so ist es unsre Pfllcht, der Langsamkeit der ,,Natur" 
zu Hiilfe zu eilen. Man kann freilich gegen die ganze obige 
Auffassung einwenden, dafs es F~ille gebe, wo ,,eine scheinhar 
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ganz unschuldige und milde Form in lange Nachkrankheiten 
iibergehe, in's Typhoid, oder in ein langes protrahirtes Reactions- 
stadimn", oder Falle, w o e s  zu keinen Ausleerungen komme 
und pl~tzlicher Tod eintrete, wo abet dann in den Gedarmen 
eine grofse Menge reiswassedihnlieher Fliissigkeit vorgefunden 
werde. Was die ersteren Falle betrifft, so seheint hier die 
Intoxication eine langsamere, aber defshalb nieht weniger inten- 
sive Wirkung auf das Nervensystem zu haben, eine Ersehei- 
nung, die lebhaft an die stillen Delirien und die sehleiehende 
Form des Typhus erinnert; ferner wird unsere hypothetiseh 
angedeutete Ansieht, als h~inge das Typhoid yon der Heftigkeit 
des Anfalls ab, dahin modifieirt, dafs eine fortdauernde Wirkung 
der Choleravergiftung ebensogut Typhoid erzeugen kiSnne. ,,Ira 
Uebrigen folgte abet auf sehr schwere Falle bisweilen eine 
schnelle und nieht weiter gestiSrte Genesung, wahrend sieh diese 
bei seheinbar viel leiehteren Cho!eraformen sehr in die Lange 
zog, oder aueh wohl ein Typhoid weiterhin sieh entwickelte." 
(Reinhardt  und Leubuseher . )  Es seheint naeh Alle dem 
das Eintreten des Typhoids mehr yon der individuellen Wider- 
standsfahigkeit sowohl gegen die langsame Einwirkung der 
Intoxication, als auch gegen ihre heftigen Wirkungen abzu- 
hangen. Was die Falle von pl~tzlichem Tod ohne Auslee- 
rungen betrifft, so sind sie jenen Fallen yon abdominalen Typhus 
analog, w o e s  zu keiner Gesehwfirsbildung kommt, wo die 
Kranken pltitzlich unter den Erscheinungen einer heftigen Con- 
gestion sterben, und an der Leiehe nut Infiltration des typhiJsen 
Exsudates in der Schleimhaut der Gedarme gefunden wird. 
Die Kranken scheinen dem Einflufs der Intoxication zu erliegen, 
ehe deren Wirkung in den Organen vollstandig zur Erseheinung 
kommt, well entweder die unmittelbare Wirkung des Giftes zu 
intensiv, oder well die Kranken schon vorher zu sehr geschwacht 
waren. Aehnlich sprechen sich Reinhardt  mad Leubuscher  
aus (d. Arch. II. 3. 436.). ,,Die verschiedene Gestaltung des 
"einzelnen Falles liegt in den individuellen Verhaltnissen des 
Befallenen. Menschen, die einen schon vorher durch Noth und 
Kummer~ durch Entbehrungen aller Art geschwachten Ktirper 
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zur Krankheit mitbringen, kommen nicht his zur HShe der 
Krankheit; es seheint ihnen im Allgemeinen an Kraft dazu zu 
fehlen, w~ihrend in jungen vollsaftigen Kdrpern gewtihnlieh die 
Krankheit mit ungeheurer Vehemenz auftritt." Es ist mir diese 
Aeufserung mn so auffallender gewesen, da in derselben still- 
sehweigend tier Choleraanfall selbst als unmittelbare Reaction 
aufgefafst wird; Hiernaeh begiinne im Einklang mit meiner 
Auffassung das reactive Stadium schon mit dem Anfalle. Will 
man abet mit dem reaetiven Stadium das Wiedermhehtigwerden 
der normalen Funktionen bezeiehnen, so kann man es allerdings 
streng yon dem insuffieienten, ohnm/iehtigen Widerstand des 
Sfa.dium algidum trennen. FOr die Therapie i s t  diese Unter- 
seheidung ungleieh wichtiger. Wir haben um so mehr die 
Pflieht, so weit wit ki~nnen, der ganzen zerstSrenden Riehtung 
dieser Symptomenreihe, wie sie dureh den ersten krankmaehenden 
Anstofs gegeben wird, ein Ende zu maehen, ehe wir an die 
eigcntliehe Heilung denken kSnnen. Es liegt kein Wider@rueh 
darin, wenn wit trotzdem im Beginne der Krankheit bei belegter 
Zunge und bitterem Gesehmaek ein Breehmittel verordnen, da 
dies nut den Zweek haben kann, gastrisehe Complikationen zu 
beseitigen, zugleieh aber die Wirkung hat, den peripherisehen 
Blutkreislauf zu beth~itigen und die Oppression des Nerven- 
systems zu mildern. 

Wir haben hier noeh auf eine Erseheinung R@ksieht zu 
nehmen, welehe die yon uns empfohlenen 5!ittel, namentlieh 
das hlorpMmn, aeetie~m~ in ihrer Anwendung besehr/inken 
diirfte; n~imlieh die Erfahrung, dais h~iufig" das Typhoid unter 
Steigerung der eongestiven und nerviJsen Erseheinungen des 
Stadium reactivum eintritt. Wir haben zwei m~gliche Erkl~i- 
rungsgrtinde fiir das Auftreten des Typhoids angefiihrt, die tiefe 
Impression des Anfalles, also die ri.iekwirkende eigene Action 
der Nerven, und den unmi~telbaren Einflufs der  Intoxication atff 
das Nervensystem; der dritte w~ire die Gewalt der congestiven 
Erscheinungen, die durch die gesunde Reaction auf das ohnehiri 
ergriffene Nervensystem ausgefibt wird. Wenn ich auch eben 
nicht die Erfahrung gemacht, dafs Heine Gaben yon Opiaten 
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diese congestiven Erseheinungen in irgend bedenklicher Weise 
vermehrt ,h~itten, so halte ich es doch fiir rathsam, in diesem 
Stadium vorsichtig damit zu sein und diese Mittel wo mtiglich 
ganz zu vermeiden. 

Meine hisherigen Deductionen fallen allerdings in sich zu- 
sammen, wenn meine Annahme einer beider  Cholera stattt]n- 
denden Intoxication des Blutes unrichtig ist. Ich will diese Art 
der Deduction nicht zum Prinzip erheben; sie ist aber ftir die 
Therapie eine vorl/iufige Nothwendigkeit. Meine Annahme ist 
eine solche, welche als die wahrscheinlichste aus allen neueren 
Forschungen hervorgeht, eine solche, deren Anwendung-sich 
mir durch die Praxis bew~ihrt hat. Ich kann, da ich keine 
Infallibilit~it ftir meine Ansicht beanspruche, dartiber weir ruhiger 
sein, als es z.B. die Chemiker sein sollten fiber den ve~j/ihrten 
Unsinn der Lehre von den Atomen, diesen u n t h e i l b a r e n  
Machthabem einer unend l i ch  t he i l ba ren  Materie, einer Lehre, 
die uns in jedem neuen Werke tier Chemie und Physik wieder 
aufgetischt wird. 

Die Intention, die ich b e i d e r  Verordnung des Morph. 
acetic, im Choleraanfall babe, wird aus dem Obigen klar sein. 
Meine Beobachtungen fiber dessert Wirkungen berechtlgen reich 
zu dem Schlusse, dafs dieses Mittel die Macht habe, im Cholera- 
anfalle jene maafslosen Actionen des Nervensystems, welche 
his zur Vernichtung des Organismus fortschreiten, zur Ruhe zu 
bringen. Ob die Beth/itigung des peripherischen arteriellen Blut- 
kreislaufes, ob die diaphoretische und die die Secretionen der 
Darmschleimhaut beschr~inkende Wirkung dieses Mittels aUs 
jener Wirkung auf die Nerven entspringen, oder accidentielle, 
coordinirte Wirkungen desselben sind, kann ich nicht entscheiden; 
sie sind jedenfalls geeignet, den praktischen Werth dieses Mittels 
fiir die Cholera zu erhiihen. 

Wenn ieh hiernaeh dem 3lorphium acelicum *) die Wir- 
kung beigemessen habe, das Nervensystem gegen das Ueber- 

*) Ich habe nur iiber dies Pr/iparat constant giinstige Erfahrungen. Der FallIV. 
zeigt, dass die 0piumtinktur sich machtlos erweisen kann, wo Morph. acetic. 
noch hilft. 
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wiegen des Einflusses der Cholera-Intoxication fiber dessen 
Widerstandsf~ihigkeit gleiehsam zu sehfitzen, d .h .  den Anfall 
zu eoupiren, so kann ich hingegen diesem Mittel keine abortive 
Bedeutung fiir die Intoxication des Blutes beimessen. Diese 
Wirkung mufs ieh aber wie fiir viele andere Krankheiten, so 
aueh ftir die Cholera der I p e c a c u a n h a  zusehreiben. Die phar- 
makologisehe Wiehtigkeit der Ipecacuanha, namentlieh in Darm- 
und Leberkrankheiten, seheint mir noeh nieht genfigend erkannt; 
ieh habe ihren vielseitigen und unsch~itzbaren Werth namentlieh 
in Amerika, wo jene Krankheiten, wenigstens in allen siidlichen 
Theilen des Landes, so vorherrsehend sind, wie im Norden die 
Lungenkrankheiten, reeht augenseheinlieh kennen gelernt, und 
will mieh daher etwas ausftihrlieher dar~iber aussprechen. 

Wir wissen, dafs die Ipecacuanha in der Ruhr fast speei- 
fiseh wirkt, und ktinnen uns daher tiber deren heitsame Wir- 
kung in der Cholera nieht wundern, da die anatomisehen Ver- 
finderungen der Darmsehleimhaut in beiden Krankheiten eine 
so evidente Aehnliehkeit zeigen. Es fragt sieh abet, in weleher 
Weise dieses Mittel in beiden Ffillen wirke. Die angenommene 
li~sende und zugleieh tonisirende Wirkung dieses Mittels in 
refi'aeter Dose auf die Sehleimh~iute, dessen beruhigende Wir- 
kung auf die Nerven in ganz kleinen Dosen u. s. f. sind zu 
unbestimmte Charakteristiken; am erweislichsten ist noeh dessen 
Wirkung auf den peripherisehen Blutkreislauf, dessen diaphore- 
tisehe Wirkung bei Mutterblutungen und bei Exanthemen. ]eh 
habe diese Wirkung bei den meisten Exanthemen, den Poeken, 
den Masern, dem Seharlaeh u.s.f . ,  dureh einen reiehlieheren 
Ausbrueh des Exanthems zu prompt erfolgen sehen, als dafs 
ieh zweifeln k~nnte, dafs die Wirkung dem Mittel zuzusehreiben 
sei. Bei aeutem Erysipel bin ieh oft erstaunt fiber die differente 
Wirkung kleiner Dosen dieses Mittels, die es in einer so kurzen 
Zeit enffattete, wie w i re s  von keinem anderen Mittel in diesen 
Fallen erwarten. Herpes, we[che jahrelang bestanden hatte, 
habe ich mit diesem Mittel und gleiehzeitiger Anwendung war- 
met Kalib~ider geheilt, und dabei beobachtet, wie die afficirten 
$tellen der Haut, selbst die tiefsten Geschwiirsbildungen durch 
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Abschuppung vernarbten, die Flechten aber oft in gelinderer 
Form fiber den ganzen KiJrper ausbrachen und bei fortgesetzter 
Behandiung zur Abbeihmg kamen. Mit gleiehem Erfolge wandte 
ich Ipecacuanha mit Senna in Infusion bei Siiuferwahnsinn an. 

Ieh heilte damit einen Mann viermal i, on den heftigsten Anf~llen. 
Der Kranke hatte w~ihrend dieser Zeit drei bis vier Tage hin- 
dutch sehwarze theerartigeStuhlgiinge. Sobald die Stuhlghnge 
heller wurden, nahmen das Fieber und die Delirien ab, his mit 
den normalen Stuhlg~ingen die Gesundheit wieder eintrat. Des 
Nachts gab ich Dower'sche Pulver. Nach diesen meinen Er- 
fahrungen , die ieh aus Mangel an Zeit und Material nicht im 
Stande bin, expefimentell zu prfifen, ergiebt sich mir die Ansicht, 
dafs Ipecacuanha auf die vermehrte Ausscheidung der Galle 
einen wesentlichen Einflufs Jibe; dais dieser Einflufs yon dem 
des Calomels darin versehieden sei, dafs er mit der vermehrten 
Gallenabscheidung eine Entmischung des Blutes yon impr~ignirten 
krankmachenden Bestandthei!en bewirke, w~ihrend Calomel h~iut~g, 
wie Joh. Miitler bemerkt, nur dadurch wirkt, dafs (lessen 
Wirkungen fiber die der Krankheit pdivaliren. Ich behaupte 
daher, dafs die Ipecacuanha in den F~illen, wo man gew5hnlich 
zum Zwecke einer vermehrten Gallenabscheidung Calomel gibt, 
den Vorzug verdiene, da mit dem Aufhiiren des Mittels auch 
dessen Wirkungen auIh(iren, whhrend hingegen Calomel in alle 
Gewebe eingeht und langere Zeit gebraueht, Amaurose, Ge- 
hirn- und Knochenkrankheiten der bedenklichsten Art, und nach 
B udds Erfahrungen eine habituelle Alteration der Gallenseere- 
tion und selbst Icterus zu erzeugen im Stande ist. 

Wenn ich Ipecacuanha in gebroehenen Dosen in einem 
Infus zugleich mit Senna gegeben, hatte ich gewShnlich fol- 
gende Veriinderungen in den Stuhlg~ingen Gelegenheit zu beob- 
achten: Erst sehwarze theerartige ,,verbrannte" Stuhlg/inge, 
dann gelbe, intensiv gef/irbte, gelbbr~iunliche, griine ,,gallige" 
Sttihle, dann dtinne braungef~irbte ,,Diarrhoe" und allm/ihlich 
normale. Oder gleich intensiv gelb, gelbbr~iunlich, oder gr/in- 
lich gefiirbte StuhlgSnge u. s.f. Die Consistenz richtete sich 
natfirlich im Anfang nach der Art und Menge vorher genossener 

Archly L pathol. Anat. Bd. VI. laeft ~. 6 
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Speisen. Ich habe abet einigemale beobachtet, dafs die Kranken 
sehon vor meiner Behandlung Abfiihrmittel gebraucht und in 
Folge dessen ganz dfinne Stuhlg~inge bekommen hatten, und 
doeh, ohne wtihrend dieser Zeit compakte Speisen zu geniefsen, 
naeh dem Gebrauch meiner Mittel eine reichliche Menge con- 
sistenter F~icalstoffe entleerten. Um die Wirkung obiger Mittel 
zu verst~irken, setze ich oft Natron sulphuric, zu; bei ent- 
ziindlicher Irritation der Darmschleimhaut hingegen, Ipecacuanha 
in einer Emulsion von Ricinus~l mit Extract Hyoscyami, ein 
iiufserst wohlthuendes, milde wirkendes Mittel. Die Dose wird 
natiirlich naeh dem individuellen Falle ftir das eine oder andre 
Mittel verstarkt, oder verringert. Ich ";vill hier Recepte mittlerer 
Gaben, wie ich sic gewtihnlich verschreibe, beifiigen: 1)/k. Fol. 
Sennae i~i (--8 ifi), b~fut~de Aquae fervid, qu. s. ad Col. ~ iij, 
Fin. Ipecacuanh. 5 ij (-- 5 iv), Syrupi Corr. Aurant. 5 vi (5 iv). 
MDS. Alle 3 Stunden 1 Efsltiffel roll zu nehmen. 2) Fol. 
Sennae ~ i, Radie. Ipecacuanh. gr. viii, Infunde Aquae fervid. 
qu. s. ad Col. ~ iij, Natri sulphur. 5 iv, Syrupi Gort. ~luraut. 
5 vi. MDS. Alle 4 Stunden 1 Efsltiffel roll zu nehmen. 3) Olei 
Ricini ~i,  Palv. Gumm. mimos. 5iv, tere c. Aquae fervid. 
qu. s. ut f. Emuls. i~ iij, Vi,,i Ipecac. 5 iij, Syrupi Rubi Idaei 
5 v, Extract. Hyoseyami gr. iv. MDS. Alle 3 Stunden 1 Efs- 
ltiffel roll zu nehmen. - -  Ich brauche wohl nicht zu erw/ihnen, 
dafs ieh auf die oben dargestellten Wirkungen dieser Mittel 
kein solches Gewicht legen wiirde, wenn ich nicht entsprechend 
den Veranderungen der Stuhlgange eine Abnahme der iibrigen 
Krankheitserscheinungen, Sinken eines fieberhaften Pulses, Nach- 
lafs congestiver Kopfleidcn, Reinigung der Zunge, Eintritt einer 
duftenden Transpiration, Klarung des Urins, Naehlafs respirato- 
riseher Beschwerden u. s. w. in den verschiedensten Krankheiten 
in gleicher Weise beobaehtet h~itte. Ich mufs mich begniigen, 
nut Ein Beispiel anzufiihren: 

Mad. M. aus Schlesien, in Baltimore ans~issig, hatte seit einem Jahre an 
fortwiihrenden heftigen Kopfschmerzen und Congestionen des Blurs nach dem KoIffe 
gelitten. Druck und Schmerzen ira rechten Hypochondrium und der Magengrube. 
Der stark% prall% entziindliche Puls und die oben erw~ihaten Kopfleiden haben 
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sic oft verleitet, da sic ihr Leiden im Blute suchte, sich zur Ader zu lassen~ ohne 
jedoeh mehr als eine blos augenblickliche Erleichtcrung davon zu verspiiren. Die 
ltranke hat h~iufig an Verstopfung gelitten, ihre Stuhlg/inge waren racist hart, 
trocken und schwarz gefiirbt. Ich erkliirte mir demnach ihr Kopfleiden aus einer 
Obstruction ira Gallenapparat und ira Duodenum. (Sp~ter auftretende rheuma- 
tische Scbmcrzen in diesen Theilen und eine genauere Priifung der fr/iheren Lebens- 
weise der Patientin brachten reich zu der Ansicht, class der erste krankmachende 
lmpuis Erk/iltnng gcwesen sei. tch habe vielleicht spiiter Getegenheit, auf solche 
I(rankbeits-Serien aufmerksam zu nlachen, wo die Kraukheit, die tier Arzt vor- 
finder, oft schon eine dritte nnd vierte Symptomenreihe eines erkrankten Organes 
darbietet, welche weder dem Sitze, noch ihrem Charakter nach, sogleich auf die 
vorhergegangenen, in causalem Connex stehenden Krankheitsprozesse schliessen 
lassen.) Ich verordnete obiges Sennainfus mit Ipecac. N. I .  9rei bis vier Stuhl- 
g/inge des Tages. Erst schwarze theerartige, foetid riechende Stnhlgiinge. Senna- 
infus mit Ipecac. und 2Vatr. sulph. N. 2. Aehnliche Stuhlgange: Ein Stuhlgang, 
mit welcbem eine betr/ichtlichc Menge hatter, schwarzer, haasenschrotgrosser (~ai- 
iensteine ansgeleert wurde. Die Steine wurden mir nicht reservirt und ich konnte 
sic daher nieht n~iher untersuchen. Dann bei fortgesetzter gleicher Mixtt~r intensiv 
gelb und griinlich gef/irbte, zuletzt normale Stuhlgiinge. l~achlass aller Kopf- 
schmerzen and Congestionserscheinungen. u Wiederkehr der Gesundheit. 

Bei meiner Anwendung der Ipecacuanha in der Cholera 
habe ich eine ~ihnliche Wirkung in den bald auftretenden galtig 
gef/irbten und mehr und mehr f/iculent werdenden Stuhlg~ingen 
beobachtet. Es scheinL mir, dafs in Berlin in gleicher Absicht 
Calomel mit Rheum gegeben wurde. Budd macht abet mit 
Recht auf die Folgen der Quecksilberpr~iparate, die Funktion 
der Gallenabscheidung dauernd zu alteriren, und bei l~ingerem 
Gebrauche selbst Ieterus zu erzeugen, aufmerksam. Es isL 
daher yon wesentliehem Nutzen, in der Ipecacuanha ein Mittel 
zu besitzen, welches/ihnliche Erfolge, wie Calomel, ohne dessert 
nachtheilige Folgen hat. Ich schreibe daher der oben darge- 
steI1Len Wirkung der Ipecacuanha auch die gfinstigen Resultate 
zu, welche wir dutch dieselbe in der Ruhr und in der Cholera 
erreichen. I c h  mufs allerdings fiir diese Ansicht den Beweis 
durch eine streng naturwissenschaftliche Untersuchung, und 
schliefslich durch Experimente schuldig bleiben, und bei dem 
Mangel an Zeit und Materialien diese Aufgabe den in dieser 
Beziehung gfinstiger situirten Aerzten iiberlassen. 

6* 
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Ich habe die Ipecacuanha ein abortives Mittel genannt. 
Wenn ich dies thue, so gesehieht es vorziiglich in Riicksieht 
auf ihre yon mir angenommene Wirkung auf eine vermchrte 
Abseheidung der Galle. Sehon Budd bemerkt, dafs die be- 
hauptete Bedeutung der Galle fiir den Vorgang der Verdauung 
dutch die hinreiehenden Eigensehaften des Magensaftes, dieser 
Arbeit allein vorzustehen, sehr fraglich werde; er mifst ihr 
mehr die Eigenschaft der Verflassigung des Speisebreies bei 
und nennt sic in dieser Riieksicht ,,ein natfirliehcs AbNhrmitter'; 
er sehreibt weiter die Wirkung der meisten Laxantien der durch 
dieselben angeregten vermehrten Gallenabseheidung zu. Wenn 
wit den Begriff der abortiven Wirkung eines Mittels allgemeiner 
fassen, als einer Wirkung auf alle Secretions- und Excretions- 
Organe des KSrpers, welehe dutch Anregung einer vermehrten 
Secretion krankhafte Misehtmgsverhiiltnisse der S~ifte, sei es 
dureh quantitative u ihrer Bestandtheile, oder dutch 
qualitative ehemisehe Ausseheidung verandert, lind dadureh dig 
normale Misehung der Safte herbeiftihrt, so kSnnen wit alle 
Mittel, welehe nachweisbar in dieser I:liehtung auf die Seere- 
tionsorgane des KSrpers wirken, also auch die meisten diapho- 
retisehen, diuretisehen und sehleimfSrdernden Mittel abortive 
Mittel nennen. Es wird allerdings sehwer sein, jeneWirkungen 
naehzuweisen; ja  wir werden bei einigermafsen intensiver Er= 
krankung in der Therapie mehr Raeksieht auf diejenigen Organe 
nehmen miissen, welche eine reichlichere Ausseheidung zulassen. 
Man hat bisher den Begriff der abortiven Behandlung haupt- 
s~iehlich auf die Entleerung des Magens und auf Abftihrmittel 
besehriinkt (abgesehen yon der sofortigen ZerstSrung organiseher 
Gifte bei 5rtliehen Infectionen wie bei Chanker). Betrachten 
wit aber den grofsen Raum der Seeretionsfl~iche der Gallen- 
geNfse und die Menge der Ausscheidung dieser Flassigkeit, so 
seheint mir dig Leber gerade das wichtigste Terrain Nr den 
Zweck einer abortiven Behandlung, und meine Erfahrungen fiber 
einige Mittelsalze, namenflich iiber 2Yair. sulph~r.~ stimmen 
augenscheinlich mit der oben angefiihrten Ansieht B u d d's fiber 
die unmittelbare Wirkung der Laxantien iiberein. Von diesen 
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Ansichten ausgehend, habe ich im Beginne acuter Exantheme 
mit augenscheinlichem Erfolge eine Verminderung der ganzen 
Krankheit bewirkt. Ich will dies dutch Ein Beispiel erlfiutern; 
ich k~innte gleicher Beispiele eine Menge geben. 

M.~ ein junger~ kr/iftiger Mann, verffillt in einem Hause, wo kurz vorher die 
Pocken geherrscht hatten~ in ein furibundes Fieber. Harter~ grosset Puls - -  100/)is 
120. Brennende, trockne tIaut. Aufgctriebenes, rothes Gesicht. Heftige Delirien. 
Schmerzen in allen Gliedern. Der Kranke SchI@t urn sich; will aus dem Bette 
springen. Brennender Durst. Schmutzig dick belegte Zunge. Dunkelbrauner Urin. 
Verstopfung. Es wird jeder Arzt zugestehen, dass diese heftigen Eruptionsfieber- 
Erscheinungen eine reichliche oder intensive Eruption der Pocken erwarten lassen. 
Ich gab erst ein Sennadccoct; dann ein Brechmitte! und fuhr dann drei Tage hin- 
durch mit einem Infas yon Senna und Ipecacuanha m~t Natr. sulphur. (siehe oh. 
Formel) fort. W/~hrend dieser drei Tage dauerten die heftigen Fiebererscheinungen, 
namentlich die Kopfcongestionen~ fort. Die Stuklg~inge erst fficulent~ dann schwarz 
,verhrannt"i dann dunkelbraun~ dann gelb, erfolgten drei- bis vierrnal tfiglich und 
erleichterten den Kranken augenscheinlich. Am vierten Tage liess das Fieber 
nach; es trat ein wohlth~itiger Schweiss ein, und - -  e ine  ganz g e r i n g e  E r u p t i o n  
d e r  P o c k e n ,  die reich in Vergleich zu dem furibunden Eruptionsfieber in Er- 
staunen setzte. Ich liess nun mit den Abfiit~rmitteln nach und gab Nitrum und 
Ipecacuanha in kleinen Dosen~ eine Verbindung~ yon deren exquisiter diaphoretischer 
Wirkung ich reich hgufig fiberzeugte. (Beil/~ufig bemerke ich nur~ dass keiner 
meiner Pockenkranken die Spurcn der Krankheit im Gesichte behiilt, was ich durch 
fortgesetzte nasse Ueberschl@e mit Chamillenthee erreiehe.) Der Kranke genus 
schr schnell. 

Mit gleichem Erfolge habe ich die Ipecacuanha in refracter 
Dose in der catarrhalischen Form des Typhus angewandt. In 
ncuester Zeit wende ieh sie im Wechselfieber in Verbindung 
mit China an, und habe hier die eigenthiimliche Erfahrung ge- 
machL dafs sie selbst in den Ffillen wirksam war, wo reich 
grofse Gaben yon Chinin im Stiche liefsen. Ich verordne hier 
zuerst: ~. Corl. Chinae regiae~ Fol. Semtae aa~//, Rad. 
Ipec,e,~anh. gr. x, rnf. Aq,t. fervid, qu. ~.  ~,. Col. ~ iij, S~,r. 
Corl. Aur. ~i; dann /k. Corr. Chin, reg. ~i, Rad. Ipecac. 
gr. x ( - - x v - - x x )  auf ~iv eolat. Soweit Inductionen aus den 
Beobaehtungen am Krankenbett gereehffertigt sind, hat die Er- 
fahrung meiner Praxis meine Ansiehten best~tigt, und ieh g]aube 
sie empiriseh soweit motivirt zu haben, um sie zur praktisehen 
Ausfiihrung anempfehlen zu dfirfen. 
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Um daher zu unserem Gegenstande zurilckzukehren, schlage 
ich f[ir die Cholera folgende Behandlung vor: Wenn beim 
Einh'itt der Prodromen eine dick belegte Zung% bittrer und 
schleehter Geschmack, Unregelm~ifsigkeit im Stuhlgang, Mangel 
an Appetit auf gastrische StSrungen hinweisen, gebe man ein 
Brechmittel oder Ipecacuanha mit RicinusiSl in folgender Emul- 
sion. /}. O1. Ricbd 3 iv (--~ i), tere c. Pulv. Gumm. mimos. 
5ij (--5 iv) sensim affu~td. Aqu. fervid, qu. s. u. f. Emuls. 

iij, Extract. Hyoscyam. gr. iv, Viui lpecacua~thae 5ij (--5iv), 
Syrup. Rub. Idaei 5 vi (5 iv). MDS. Alle 2 Stunden 1 Efsl6ffel 
roll zu nehmen. Sind dagegen nut die Zeichen der Cholera- 
Intoxication vorhanden, eine weirs tingirte, weniger belegte 
Zunge, w~isserige, h~iufige S[uhlg~nge, Leibschneiden, schwacher 
Puls, kiihle Haul, allgemeine Oppression, so rathe ich sogleich 
Morph. acetic, zu geben. 1}. Morph. acelie, gr. �89 Sacehar. 
alb. D ij. M. f. P ul~,. Divid. in part. aeq~r N. IV. MDS. 
Alle halbe Stunde 1 Pulver, und dann mit gehiSriger Berfick- 
sichtigung des Stuhlgangs Ipecacuanha in gebrochenen Dosen 
zu verordnen. Im eigentlichen Anfall, dem Slad. algid., gebe 
man bei Slat. gastric, sogleich ein Brechmittel, dann Morph. 
acelie, allein oder mit Campher gr.i pr. dos., bei fehlendem 
Slat, gastric, sogleieh ~1orph. acetic, mit oder ohne Campher*). 
Haben die Erbrechungen und Durchfalle, oder wenigstens die 
Erbrechungen aufgehSrt, so gebe man Ipecacuanha in gebro- 
chener Dose, bei noch fortdauerndem Durchfall mit Pulv. G~tmm. 
mimos, oder selbst mit kleinen Dosen Morph. acetic., bei Ver- 
stopfung mit Ol. Ricbd in Emulsion, bei hartn~ickiger Ver- 
stopfung (was jedoch nicht leicht eintreten wird) mit Infers. 
Sennae. Man erhalte den Kranken immer in leichtem Schweifs, 
ohne iibertriebene Erw~irmungsmittel anzuordnen, und lasse die 

*) Aus Beobachtungen, die ich neuerdings bei ~iusserlicher Anwendt~ng des 
Camphers gemacht 7 die ich sp~tcr raitzutheilen gcdenke~ gcht m~r unzwei- 
fclhaft hcrvor~ dass Campher auf die Circulation dcs vcnSscu Systcms eine 
beschleunigendc Wirkung habe. Ich halle cs dallcr hir rationcll~ bei der 
exquisiten ven~sen Stase in den Gedtlrmen Cholcrakrankcr dcn Camphor bei- 
zubchalten. 
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Ausleerungen besser durch untergebrachte Schiisseln fortschaffen. 
Als Getr'/ink verordneman abgekochtes Brod- oder Reis-Wasser, 
das man an der Lufl. oder dutch St~ekchen Eis abkiihlen l~ifst; 
am besten, 15ffelweise zu nehmen. Gegen die zurfiekbleibende 
Schw~iehe wird man mit Erfolg _N~tx vomie, in kleinen Gaben 
anwenden. Trifft man den Kranken bereits hn Stad. reaetiv. 
oder im Typhoid, so halte ich es gleiehwohl fiir gerathen, 
Ipecacuanha in Emulsion mit RieinusSl oder als Pulver mit 
Gumm. arabic, beizubehalten. Die Berfieksiehtigung der indi- 
viduellen F/irbung des einzelnen Falles und nebenherlaufender 
Complieationen mufs natiirlieh dem behandelnden Arzte iiber- 
lassen bleiben. 

Ieh mufs mieh vorl~iufig beseheiden, diese Arbeit als thera- 
peutisehes Material zu geben, und h~itte selbst dieses geseheut, 
wenn ich nieht gesehen h~itte, dafs Aerzte, deren wissensehaft- 
liehem Verdienst ieh mieh beseheiden unterordne, naeh eignem 
Gestandnifs in der Behandlung der Cholera in ,,sehmerzlieher 
Rathlosigkeit" geblieben sind. Es ist erst noeh experimentell 
naehzuweisen, dafs die Ipecacuanha wirklieh eine vermehrte 
Gallenabseheidung bewirke, dafs sie dutch diese Wirkung heil- 
sam in den von mir angezogenen Krankheiten sei; ferner, ob 
dies dureh quantitative Vermehrung der Gallenabseheidung~ 
oder dutch qualitative Ver~inderung dieser Ausseheidung ge- 
sehehe. Wir wissen, dafs die Gallenabseheidung namentlieh 
zur Ausseheidung von Kohlenstoff und Wasserstoff dient. Die 
Weehselfieber, die Typhen, die Ruhren, namentlieh die mit  
Intermittens eomplicirten, finden wir endemiseh in sumpfigen 
Gegenden, epidemisch bei oder naeh anhaltend nasser Witte- 
rung. Wir sehen Seharlach und Erysipel bei ~ihnliehen Luft- 
bedingungen epidemiseh auftreten. Wir finden die Cholera auf 
Schiffen und an den am Wasser gelegenen Orten am verhee- 
rendsten. In wie welt eine reiehliehere Gallenabscheidung, also 
eine vermehrte Aussonderung yon Kohlenstoff und Wasserstoff, 
in solehen Krankheiten heilsam wirkt in Vergleieh zu den wahr- 
seheinliehen veranlassenden Ursaehen, seheint mir allerdings der 
Untersuehung werth. 
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Ein praktischer Arzt in meiner Lage, tier von Morgen his 
Abend angestrengt besch~iftigt ist, und die Augenblicke ruhiger 
Sammlung noch seinen Patienten schuldet, ist schlecht ge- 
eignet, exacte wissenschaftliche Beweise fiir die Richtigkeit 
seiner Therapie beizubringen; er kann nut die Beobachtungen 
am Krankenbette mittheilen; er gleicht einem Bergkundigen, 
tier ein Gebirge durchreist und hie und da eine Ader edlen 
Metalles entdeckt, ohne Zeit zu haben, dessert M~ichtigkeit und 
Aussichten zu berechnen. 


