
512 

Entwickelung Mmorrhagiseher Entziindungsherde in den Lungen zu Stande kamen. 
Wenigstens fielen die im Leben vorhandenen Erscheinungen yon Verstopfung der 
ttalsvenen der Zeit nach so ziemlieh mit dem Auftreten der h/imorrhagischen Sputa 
zusammen. Ber/ieksiehtigen wir'endlieh~ dass die tilimoptoe erst in der letzten 
Woehe des Lebens sich einstellte, sowie dass wohl aueh einige Tage his zur Er- 
weichung und zum Zerfal[ der h/imorrhagischen Lungenherde erforderlich gewesen 
sein dfirften, so  wiirde die Entwiekelungsweise der Pitzmassen als eine sehr rapide 
anzunehmen seth. Leider wurde verahsfiumt, die Sputa w/ihrend des Lebens zu 
untersuchen. 

Der Typhus in O b e r s c h l e s i e n  4856. 

(Briefliche Mittheilung an den Herausgeber.) 

Von Dr.  R o s e n t h a l  in Gu t t en tag .  

]hre  ffeundliehe Frage wegen des ~'phus in Obersehlesien bin ich allerdings 
gerade in der Lage ausfiihrlicher beantworten zu kSnnen, da wir seit 6 Monaten 
eine nieht unbedeutende Epidemie hier in Guttentag und dessen Umgegend gehabt 
haben und zum Theil noeh haben; allein ich fiirchte Sie zu langweilen und so 
erlaube ieh mir, um in den Grenzen eifies Briefes zu bleiben~ Ihnen nur einige 
aphoristische Bemerkungen und einzelne Beobachtungen~ diese Epidemie hetreffend~ 
mitzutheilen. 

Seit der grossen Epidemie des Jahres 1848 zeigt die diessj~ihrige das erste 
grSssere huftreten des Petechialtyphus iiber den gr6ssten Theil Oberschlesiens~ 
wiewohl in kleineren Kreisen und sporadisch der Typhus bei uns wie vor 1848 
so aueh nachher stets endemiseh vorkam. 

Die Epidemie erstreekt sick fiber die Kreise Lublinitz~ Rosenberg~ Gross- 
Strehlitz~ GIeiwitz~ Fa[kenberg, Neiss% N e u s t a d t -  Oppeln ist auch nieht ver- 
schont~ und sie hat in manchen Kreisen Mittelschlesiens, namentlich in Breslau, 
ebenfalls stark geherrscht. 

Bet Typhus erschien fiberall, wo ich ihn zu sehen Gelegenheit hatte~ als 
Typhus exanthemallcus coutagiosus; das yon lhnen so meisterhaft geschilderte 
Bild der Epidemie ,~on 1848 passte in allen speciellen Formen auf die diessj/ihrige 
Epidemie vollkommen. 

Das Sterblichkeitsverh/idtniss konnte ich nur in meinem I(reise beurtheilen 
und zwar auch da nur im Polizeibezirk der Stadt, wo genaue Listen gefiihrt 
wurden; hiernaeh betrug die-Ylortalit/it, wie Sie aus der beifolgenden Tabelle er- 
sehen werden, ungef/ihr 1 : 8 .  - -  Ia den Monaten April, Mai, Jnni 1848 hingegen 
behandelte ich in einem mir zugewiesenen Districte 772 Typhuskranke~ yon denen 
45 erlagen~ also I : 17; freilieh war damals die Epidemie ira hbr~ehmen~ hier im 
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Anfange; und im Ganzeu gestaltete sich mit ttinzurechnung der his April 1848 
Behande/ten das Mortalit~tsverhliltniss damals aueh anders; die Menge der Erhran- 
knngen ist diessmal in heinem Vergleich gegen ]848; in der Stadt (2000 Einwoh- 
nor) sind 63 constatirte F~ille seit l~litte Mai yon mir heohachtet worden; auf 

dem Lande im Umkreise yon 1 - - 2  l~leilen fiber 1 0 0 - - 1 2 0 ;  wahrend ich 1848 
fiber 1100 Typhuskranke behandelt hatte. 

Die Cardinalsymptome der diessj/ihrigen Epidemie waren: Exanthem, Lungen- 
und Bronehialeatarrh~ starhe Fieberhitze mit holler Temperatur (bis 35 '~) und in 
vielen Fiillen Milztumor; Diarrhoe in einzelnen Fiillen ausnahmsweise vorkommend; 
Rheumatalgieu der Beino ein meist vorhandenes, Kopfschmerz und Temulenz sin 
hie fehlendes, Delirien im ~ten Stadium erst vorkommendes Symptom. : 

Die Form des Exanthems betreffend~ so war sie ganz dis yon Ihnen 1848 und 
friiher yon H i l d e n b r a n d  beschriebene; das Exanthem erschien meist als Roseola 
typhosu, so!tenor als Purpura lyph. - -  Petechien; es war iiherall da und nor in 
vielen FaI{en wegen der schmutzigen, unsauberen Haut nicht zu unterscheiden. 
Dis papuhSse Form der Roseola ham seiten vor und ging aueh in dis flache fiber. 

Beide Formen des Exanthems waren in der Regel nicht vereint, doch ging 
Roseola zuweiIen in die zweite Form fiber, naehdem die Flecken ganz erblasst 
waren und immer waren es sear schwere Fiille~ hei denen diese Beohaehtung ge- 
maeht wurde; die  Peteehien waren dann so zahlreieh, dass die gauze ttaut yon 
jhnen bedeekt wurde. Wiewohl an sieh das Exanthem eine prognostisehe Bedeu- 
tung nieht hatte r so verliefen doeh die F/ills mit vielem und intensivem peteehialem 
Exanthem h/isartig; sie zeigten eine gdissere Irritation des Gehirns und grSssere 
Eontagiosit/it. 

Nur das Exanthem gait als Criterium des Typhus; alle ohne Exanthem ver- 
laufenden Fieberformen, selbst wenn nervSse Symptoms zugegen waren~ ebenso dis 
mit snbintermittirenden Symptomen verlaufenden Intermittenstyphoide wurden aus- 
geschlossen; Friesel wurde in 2 Ffilien zwischen dem 14ten his 17ten Tags des 
Typhus ohne tSdtlichen Ausgang beobachtet. 

Im (;anzen honnte ein normaler, gutartiger, einfacher und sin Typhus mit 
EompScationen unterschieden werden; ersterer verlief innerMlb 14 Tagen mit 
mfissigem Fieher, geringem Catarrh, mit erethischem Charakteraller Symptome, 
und entsehied sich an den kritisel~en Tagen mit constantem Temperaturahfall~ 
Sedimenten ira Harn, Schweiss und Beruhigung des liirns, d. h. Schlaf. - -  For- 
men you Typhus ambulatorius kamen vet, namentlich bei Bettlern~ hei Proleta- 
riern und Leuten der arbeitenden l~lasse~ die oft 8 Tage mit dem Typhus herum- 
gingen. 

Zu den Complicati0neu geh(3rten dis Loealaffeetionen: Bronchialcatarrh und 
Lungeneatarrh~ die sich zum Pneumotyphus und Bronchialtyphus und deren Aus- 
g/ingen steigerten --- Splenisation des Gewebes; dann Neigung zur Potreseenz 
und Zersetzung der ganzen Blutmasse, erschSpfende Blutungen; manchmal hei 
scheinbar g(instigen Symptomen plStzliche Liibmung der Centren des Nerven- und 
Cireulationssystems; fedora der Lungen und Zeiehen yon Ergiissen in den tlira. 
hShlen (Zittern der Glieder und Zuekungen) gingen dem Tode voran, 
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Ahlagerungen der Typhusproducte in Form yon Exsudationen auf den Schlund, 
Pharynx und Gaumen kamen in einem einzelnen Falle vor mit gleichzeitiger starker 
Affection der Lungen und unter septischen Erscheinungen. 

Abdominaltyphus wurde nie beohachtet; auch Burchf~ille waren selten; nur 
bei vier I~ranken complicirte sich die Krankheit bedenklich mit Durchf/illen and 
einer starb auch unter diesen Svmptomen; sic beruhten auf catarrhaliseher Rei- 
zung des Darms and Mastdarms. 

Oh in den F/illen der Hirnllihmung 1etztere night dutch Urlimie bedingt wa b 
ist schwer zu entseheiden; Eiweiss im Urin wurde in diesen Fallen wahrgenom- 
men; doch zeigte sich aueh Eiweiss im Harn yon I~ranken, die keine ur~mischen 
Symptome darhoten; sein Vorhandensein war immer mit ungiinstigem Verlauf der 
Krankheit gepaart nnd sein Verschwinden ging Hand in Hand mit der Besserung~ 
die dann gewShnlieh eintrat, sobald der Ifarn heller, reiehlicher, blasser entleert 
wnrde. 

Parotidenbildung wurde hie ,  Intermittens als Naehkrankheit naeh dem Typhus 
in viGlen F~illen, RfiGkf~lle des Typhus, namentlieh nach Difitfehlern~ warden sear 
h~iufig, H~,dr/imie, Anamie und typhSser Marasmus namentIich bei hrmen, Straf- 
ge[angenen in ~ielen Fallen, Taubheit yore Beginn der 2ten siGbent@igen Periode 
fast stets heobachtet. 

hbschuppung der Haut, wie naeh Exanthemen, wurde nicht allzuh/iufig wahr- 
genommen und scheint die kleienartige Absehilferung weniger yon tier Roseoia~ als 
yon der Fieberhitze hGrzurfihren, in Folge deren die oheren Epiderralsschichten 
sich ahbl/ittern. 

Sectionen wurden w/ihrend dieser Epidemic im 6anzen vier gemacht; racine 
vielfaehe practisehe ausw~rtige Beseh/~ftigung, dig Vorurtheile der Umgebun~en, 
tier Umstand, dass ich alles allein, ohne irgend eine hssistenz verrichten muss, 
sind hindernde Umst~,nde; ebenso viele Sectionen babe ieh 18t7 and 1848, einige 
zwischen 1848 und jetzt gemaeht. 

Nach den verzeicl~neten Ergebnissen, die hanptsiichlich wegen Yergleichs mit 
Typhus abdominalts in den meisten Fiillen nut auf Unterleibs- nnd Brusth6hle 
beschriinkt waren, zeigtcn sich: 

Etwas vergrSsserte, hyper/imische: bliiulich und heller r~ithliehe GekrSsdriisen, 
gefiillte~ auch weisslieh gelb gcf~rbte Gal!enblase, die die anliegenden Darme in 
2 F/illen ganz gelb gefarbt hatte, reichliche hellgelbe Galle, normale Leber mit hie 
und. da Gtwas gelhlicher gefleckter Oberfl/~ehe; dem cntsprechend beim BurGh- 
schnitt hdlere und dunklere Stellen ohne Hypergtmie des Organs. Milz grSsser, 
erweicht~ dunkelroth, blatreieh, nicht prall~ fGst, ,die Malpighischen weissen I~irper 
nicht fiherall ~ergrgssert - - -and  sicher oft ais Fieberkuchen und nicht als Typhus- 
product anznsehen. Die D/irme aufgetrieben, Netz normal liegenc!~,blass, an/imiseh 
aussehend, mit wenig Fett; 13(inndarm mit gelblicher F l i i s s ~ f f i l l t ,  blass 
anamisch; die GewehssGhichten (Mucosa, Muscularis, Serosa) s e h r ' ~ a ~ n t ;  unver- 
/inderte Peyersche 9rfisengruppen, catarrhalisch geschwellte Solit/i?&~:iisen; Ahwe- 
senheit aller im hbdominaltyphus so constanter markartiger Exstiaate, Infiltrao 
tionen~ 6esehwiire, Narben. - -  In der Brasb entspreehend den .SymptOmen ira 
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Leben, chronische oder acute hffecfionen der Bronchialsehleimhaut, Splenisation, 
Oedem der Lungen. Die Scl~/idelhShle wurde nur einmal geSffnet, ohne ein anderes 
als negatives Resultat zu ergeben; eine ven5se ttyperamie, Product des Todes- 
kampfs vielleicht, wurde constatirt; genauere Untersuchungen liessen sich unter 
den ungfinstigen Umst~nden nicht machen. In einem Falle wurden die Nieren 
hyper/imisch und entziindet gefunden bei Mangel uriimischer Symptome im Leben. 

Auf Grund dieser Sectionse~'gebnisse, die mit friiher gemachte~ ganz fiberein- 
stimmen, und auf Grund des Verlaufs der'diessj/ihrigen, wie tier friiheren Epide- 
mien, kann ich den Typhus exanth, nicht f/it identisch mit dem Abdominaltyphus 
halten; sind beide auch nahe verwandt, und ist die Grundkrankheit bei beiden 
vielleicht dieselbe - -  tier Vertauf und der anatomische Befund spricht dafiir, dass 
die ursiichlichen Verh/iltnisse beider Formen, die Constitutio epidemia, die beide 
erzeugt, verschieden sein mfissen, und dass anch nicht in endemischen Ursachen 
diess allein liegt, dafdr zeugt der Umstand, class his 1842 ich hier mehrere Abdo- 
minaltyphusepidemien beobachtet habe, seitdem nicht; ferner, class, wenn wir aueh 
immerhin diese ~'yphusform endemisch haben, wenn auch die Bedingungen zur 
autochthonen Erzeugung des Typhus bei unserer liindlichen und st/idtischen Be- 
vSlkerung in Folge ihrer Lehensweise gegeben sind, und diese Form tier selbst- 
st~ndigen Entwickelung des Typhus auch in dieser Epidemie nachzuweisen war, 
doch noeh andere Agentien vorhanden sein m~issen, die diese sporadisehen Formen 
zur Epidemie erheben, die sich fiber einen ganzen District ausbreitet. 

Ich und mit mir 2 Collegen habeu diessmal die Beobachtung gemacht~ dass 
in eiuzelnen D6rfern gleicbzeitig in 1 - - 2  tt/iusern s/immt]iche daselhst wohnende 
Familienglieder (4--6)  iunerhalb ,i8 Stunden yam Typhus befal/en women sind 
wo an eine Contagion nicht zu denken ist - -  und wiederum habe ich es erlebt~ 
dass die durch einen Krankenbesuch in einem dieser H/iuser inficirte I(ranke in 
ihren 1~ Meilen enffernten Wohnort die Krankbeit einschleppte; sie legte sich 
ein, machte den Typhus durch~ dann ihr Mann~ ibre Kinder und nachdem die 
gauze Familie durchgeseueht war, erkrankten in demselben Gesiudehause succes- 
sive aile 8 Familien mit circa 20 Familienmitgliedern; nachdem alle durehgeseueht 
waren~ hSrte die Epidemie auf. 

Auch in Guttentag ist der Typhus, allerdings beglinstigt durch die Constilutlo 
epidem~a, nachweisbar in Familien ausgebrochen, deren Glieder in h/~ufige uud 
directe Berfihrung mit kranken Dorfbewohnern der benacbbarten inficirten Ort- 
schaften gekomme n warem Ein fSrmliches Contagium entwickelte sich bier im 
Gefangenhause, durch UeberffiIlung der hnstalt mit Gefangenen~ und im Kranken- 
hause durch Ueberffi/lung mit Krankeu, die eine gr/ind]iche Desinfection der Uteu- 
silien unmfglich machte und seh/iesslich hier eine Sch]iessung der Austal/, dort 
eine Dislocation der Kranken in eine besondere Anstalt n6thig maehte. 

An beiden Orien war durch Ueberffillnng mit C-efangenen und l{ranken eine 
Vergiftung der Luft mit den menschlichen Ausdiiustungen, mit den Exbalationen 
tier K/ibe], mit den der Krankenatmosphiire entstrSmenden Miasmen - -  fiberhaupt 
rnit sich zersetzenden und umsetzenden organischen Substanzen und Fermenten 
gegeben und hiedurd~ eine directe Vergiftung aller derer hewirkt, die in diescr 
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htmosph~ire leben und viet mit den Kranken verkehren mussten; die Lungen- 
schleimhaut war tier Oft, we das Contagium zuerst einwirkte und direct eine 
Umsetzung der norm'alert Blutbestandtheile katalltisch bewirkte - -  ~ihnlich einem 
Fermente, alas, einer normalen Flfissigkeit beigemischt, dieselbe in 6iihrung versetzt. 

So denke ich mir die Einwirkung des Typhuscontagiums, die ieh (ibrigens 
3real lcider selbst seit I845 empfunden und durchgcmacht babe. 

Ucbrigens ist dieses Eontagium, wie sicb aus dem Vorhergehenden schon er- 
giebt, nicht fix, vielmehr volatil, ist in tier Umgebung der Kranken am intensivsten, 
in der Entfernung nicht wirkend, leicht durum zerstSrbar durch starke Ventilation, 
mineralsaure lt/iucherungen, namenflich Chlor; als Vehikel dienen ihm b.uswurf- 
stoffe des Kranken, seine ausgeathmete Luft; es  haftet in den I(leidern und der 
Wiische des Kranken. 

Die Ansteckung wurde vermittelt dutch Communication der 6ewerbtreibenden 
aus der Stadt mit den erkrankten Landbewobnern (iiberall nacbgewiesen), dutch 
Krankenbesuehe, Pflege und Wartung der Kranken, durch das Zusammenwehnen 
,rider Familien in sogenannten Gesindeh~.usern, dutch zu zeitiges husgehen der 
Convalescenten; dutch krankes, aus angesteekten Often entlassenes Gesinde, alas 
am Orte seiner Pflege eine Keimst/itte tier Krankheit abgab; endlich dutch Bettler, 
die eine sehr bemerkenswerthe Quelle der weiteren Infection waren; mit Typhus 
ambulatorlus behaftet, waren sie lebende Tr@er des Contagiums und hatten, in 
alle Hiiuser dringend7 die leichteste Gelegenheit zur Weiterschleppung des Uebels. 

Ueber die Epidemie ~on 1848 hat schon fr(iher Hr. 6eheimrath C a s p e r  in 
seiner Wochensehrift einen Auszug  aus meiner Physicatsarbeit verSffentlicht 
(1849. Casp. Wochenschrift No. 37 - -41 , ) .  

Woeheniibersicht. 
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10 2 3 
8 - -  2 

10 1 1 
11 - -  5 

6 - -  2 
t0  - -  2 
10 - -  2 
13 - -  3 +1 
t3  - -  5 , 
12 - -  5 + 
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Gesammtiibersieht. 
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7 
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Seit dem husbruehe der 
Krankheit ( l  5, Miirz) sind 

, u ,  i i i 

i7  3 7 7 
18 3 8 7 
21 3 13 5 
24 4 15 5 
24 4 16 
28 4 18 : 6 
32 6 ~1 ! 5 
35 6 23 I 6 
39 7 24 8 
42 7 29 6 
~2 7 31 i 4 
48 7 33 I 8 
50 7 35 8 
55 7 38 10 
58 7 43 t 8 
6~ 7 48 I 7 
63 8 5t 4 


