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ki i rn iger  Masse erftillt. Sp~iter noch tritft man die Hornhaut- 
kiirper zu grossen, weiten, anastomosirenden Schl~tuchen umge- 
wandelt, die ganz mit einer Brut yon endogenen Zellen erfilllt 
sind." - -  ,,Die Trtibung der Hornhaut wird bedingt durch das 
Vorhandensein einer Unzahl kleiner, stark lichtbrechender Kerne, 
welche jeweilen in feinen, fadenfiJrmigen oder geradlinigen Riih- 
ten eingelagert sind, perlschnurfiirmig oder in spindelf'6rmigcn 
Haufen." - -  Will man nicht annehmen, dass diese ,,Kerne" in 
den erweiterten Hornhautkiirperchen entstandea sind, so liegt es 
nahe, daran zu denken, dass sie eingcdrungene Elementarkiirper- 
chert des Blutes sind, um so mehr, als sich jene plasm~/tischen 
Gefiisse allm~ilig so erweitern, dass sie gefiirbte Blutkiirpcrchen 
und farblose Zellen aufnehmen, also zu neuen Capillaren werden 
kiinnen! - -  Gesehen ist sicher Vieles richtig, worauf es abet an- 
kommt, das ist die Deu tung l  

XVI. 

Klinisehe Mittheilungen. 
Von Dr. Fr. Mosler ,  Docent u. klin. Assistenzarzt in Giessen. 

I, Ueber einen Fall yon Helminthiasis. 

Elise Stork, ein 23jfihriges Dienstmfidchcn yon gesundem Aussehen und. kr~f- 
tiger Constitution, wurde am 24. Januar | 857  in die hiesige medicinische Klinik 
aufgenommen, lhre Angaben waren so wechselnd und unbestimmt, und die objective 
Untersuchung ergab so wenig, dass in den ersten Tagen keine Diagnose zu machen 
war. Patientin klagte n~imlich fiber einen drfickenden Schmerz in der Nabelgegend, 
dem sich zeitweise Brechneigung und Brustbek]emmung zugesellten, fiber Schmerzen 
an verschiedenen KSrperstellen, besonders in den Schultern und ira Nacken, fiber 
Schlaflosigkeit, (iber Appetitmangel. Die Zunge war etwas belegt, der Leib m~ssig 
aufgetrieben, ffir Druek in der Nabelgegend empfindlich. Weder die Palpation, 
noch die Percussion liessen an irgend ciner Stelle des Unterleibes eine Geschwulst 
auffinden. Darmausleerung war trotz mehrfacher Anwendung von. RicinusSl and 
erSffnenden Klystieren Bchoa seit 8 Tagen nicht erfoigt. Die Pulsfreqnenz war 
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wechselnd zwischen 80 und i00 Schliigen in der Minute, eigentliche Fiebererschei- 

nungen fehlten, und weder am Herzen, noch an den Arterien und Venen waren 

Geriiusche h6rbar. Auch die genauere Untersuchung der Genitalien ergab keinen 

Aufschluss fiber eine den genannten Symptomencomplex veranlassende Veriinderung. 

Die Menses wsren normal. Siimmtliche Erscheinungen dauerten in gleicher Weise 
fort, his Patientin am 30. Januar Abends van sffirkeren Schmerzen in der Nabel- 

gegend befallen wurde und bald darnach in einen der hysterischen" Krampfform 

sehr ~ihnlichen Zustand verfiel. W~lq'end des Anfalles wurde bei Drunk auf den 

INabel heftiges Auffahren und Steigerung der Convulsionen beobachtet. Unter dem 

'audauernden Gebrauche van kalten Umschl~igen anf den Kopf und der mebrmaligen 

Anwendung des Junod'schen Schr6pfstiefels hatte der Anfall Morgens 3 Uhr sehr 

an Intensit~t abgenommen, w~ihrend es abermals 12 Stunden dauerte, his sich die 

Ersnheinungen gfinzlich verloren hatten, so dass der Anfall im Ganzen 18 Stunden 

gedauert hatte. Am folgenden Tage theitte uns Patientia bei wiederholtem Examen 
mit, class sie einen iihnlichen, nur minder starken Krampfanfall vor 5 Jahren 
schon einmal gehabt babe, als ein ganz ungew6hnlieher Schrecken - -  sie had  
n~imlich ihre Herrin auf der Bodenkammer todt an einem Stricke aufgeh~ingt - -  
auf sie eingewirkt, dass sie w~ihrend des Winters schon 5fters an derartigea Unter- 
leibsbeschwerden, aber hie so anhaltend an Verstopfung gelittea und dass auoh 
seitdem htiufig Wfirmer van ihr abgegangen seien, was sie bei frfiherem Examen aus 
Schamgeffihl verschwiegen habe. 

1Naehdem auf diese Aussage hin die St6rk'sche Wurmlatwerge in starker Dose 
gereicht warden war, gingen scbon am folgenden 'rage n i t  reichlichen Koth- 
massen 13 Spulwfirmer ab, die, in Schleimmassen zusammengeballt, wahr- 
scheinlich die hartn~ickige Verstopfung veranlasst hatten. Patientin ffihlte sieh 
darnach sehr erleichtert. Da indess einige der frfiheren Erscheinungen fortdauerten, 
wurde mit den genannten Mittel fortgefahren; es gingen darnach ttiglich noch 
Wiirmer ah, an einem Tage 6, an anderen Tagen wieder nur 2 - - 3  Stiick. Bis 
zum 16.'Fehruar machte deren Gcsammtzahl 49 aus. Zu dieser Zeit war Patientin 
so gebessert, dass sie aus der Klinik entlassen werden konnte mit der Weisung, 
ausser'aalb die Wurmmittel noch fort zu gebrauchen. Ueber den weiteren Verlauf 
theilte sie uns spfiter mit, dsss his zum 20. M/irz abermals 33 Wfirmer abgegangen 
seien, wonach die Gesammtzahl der gez/ihlten Spulwfirmer 82 betdigt. 

Folgende zwei Fragea waren es, die in vorliegendem FaUe 
unser besonderes Interesse erregten: 

J) Wie hat  man das  Z u s t a n d e k o m m e n  der  e r w ~ h n t e n  
N e r v e n z u f l t l l e  z u  e r k l ~ i r e n ?  

2)  L a s s e n  s i c h  M o m e n t e  a u f f i n d e n ,  w e l c h ' e  t i b e r  d a s  

V o r k o m m e n  s o  z a h l r e i c h e r  S p u l w t i r m e r  b e i  j e n e m  

M ~ i d c h e n  A u f s c h l u s s  g e b e n ?  

W a s  die e rs te  Frage anlangt ,  so l ehr t  die t i igliche E r f a h r u n g ,  

dass  die Anwesenhe i t  yon Spulwi l rmern  im Darme fur  gew~ihnlich 

1 6 "  
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keine Erseheinungen hervorruft,  dass :Wirth und G~iste gute Ge- 

meinsehaft mit einander halten, sich gegenseitig wenig bel~istigen 

( K t l c h e n m e i s t e r )  und dass, wenn Erscheinungen dadurch ver- 

anlasst werden, sie anderer Art sind als die vorerw~hnten Krampf- 

anfiille. 

5 I i e m e y e r * )  sagt darilber Folgendes: 

,,])as Gefiihl yon Kitzeln in der Nase, welches die Kranken 

verleitet, sieh die Nase zu reiben und in den Nasenliicherrt zu 

bohren, die Erweiterung der Pupille, das Schielen, das Z~ihneknir- 

schen und andere unbedeutende und mehr isolirte StSrungen der 

Innervation werden mehr den SpulwUrmern zur Last gelegt, wlth- 

rend man die Bandwtirmer beschuldigt, schwerere und verhreitete 

51eurosen, namentlich Epilepsie und Veitstanz hervorrufen zu kSnnen. 

Man darf die schwache Hoffnung haben, dass eine, ohne bekannte 

Veranlassung auftretende Epilepsie aufWurmreiz beruhe, muss sich 

abet  h t i t en ,  wenn einem Epileptischen Bandwurmglieder abgehen, 

es ftir erwiesen zu halten, class die Epilepsie mit dem.Bandwurme 

zusammenhange und verschwinden werde, wenn man den Band- 

wurm abtreibe. F~tlle, in welchen diess eintritt ,  sind verschwin- 

dend selten gegen die, in welchen nach Abtreibung des Bandwurms 

die Epilepsie nach wie vor fortbesteht **)." 

*) Dr. Felix Niemeyer~ Lehrbuch der specieilen Patliologie und Therapie. I. 
2. 554. 

**) Einen hSchst merkw~irdigen Fall, der an dieser Stelle erw~ihnt zu werdea 
verdient, theilte mir Professor L euckar t  vor Kurzem mit: 

Einem jungen Menschen yon 16 Jahren, der schon lange an Epilepsie 
gelitten, wurde der in manchen Gegenden als Vo]ksmittel gegen Fallsucht ge- 
brauchte Kautaback eingegeben und dadurch heftiges Erbrechen erregt. In 
den erbrochenen Massea fanden sich zahlreiche Exemplare yon ausgewachsenea 
Larven der Schmeissfliege. l}a die hnf~lle hiernaeh liingere Zeit sistirten, 
gab man sich der Hoffaung hi~, dass mit der Entfernung jener Larven die 
Epilepsie dauernd geheilt sei, Spfiter kehrten die Anf~ille wieder; nach einigen 
Jahren erfolgte der Tod und es land sich a]s Grandleiden eine Geschwulst 
an der Basi, des Gehirnes. - -  Es l~isst sich nach dieser Erziihluug vermuthen, 
dass durch die im Magen befindliehen Larvea eine Steigerung der epileptischea 
Zuf~ille, und nach deren Entfernung eia Nachlass eingetreten ist. Aehnliehe 

�9 FiiIle, bei denen die sp~itere Beobaehtung fehlte, m6gen vielfach den Glauben 
an T0talheilung der Epilepsie mittelst Anthelminthica, Evacuantia etc. veran- 
lasst haben. 
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Mir ist his dahin nut e inc  Beobachtung bekannt, in wclchcr 
Epilepsic nach der Abtreibung eines B a n d w u r m s  verschwunden 
w3ire. Einen solchen Fall" erzlihlt O p p o l z e r  in seiner Klinik. 
Dass durch S p ul w il r m e r ~ihnliche Krampfformca bei Erwaehsenen 
hervorgerufen uud dureh Anthelminthica g~nzlich beseitigt worden 
wlircu, dariiber liegt mir keiac Beobachtung vor. Ich war datum 
in der Beurtheilung des vorliegenden Falles um so vorsiehtiger, 
und habe sorgf~ltig nile Momente berUeksichtigt, die bier in Be- 
tracht kommen konnten. 

Von Werth war die Angabe der Patientin, dass sic vor 5 
Jabren sehon einen iihnlichen Krampfanfall gehabt, und dass ihre 
Mutter schon lunge an solchen Zuf'~illen leide. 

Zieht man die beinahe einstimmig zugegebene Erblichkeit der 
Hysteric in Betracht, und berilcksiehtigt man weiterhin, dass in 
sebr vielen F~illen yon cxquisiter H.~/sterie auch nicht die geringstc 
Spur ciner objectiv wahrnehmbaren Genitalienkrankheit nachwcisbar 
ist ( S c a n z o n i )  *), so werden wir wohl keinen Widersprueh finden, 
wcnn wir in vorliegendem Falle eine grtissere Erregbarkeit des 
Nervens),stemcs, eine griissere Disposition zu solchcn Neurosen 
annchmen, in Folgc deren jener yon den zusammengeballten Wurm- 
massen auf die Darmnerven ausgeilbtc Reiz dutch Reflex leichter 
auf andere Nervenbahnen ilbertragen werden konnte. Es hiitte 
somit unser Fall den Beweis geliefert, da s s  u n t e r  g c w i s s e n  
Verh~ i l tn i s sen**)  d u r c h  S p u l w i i r m e r  be i  E r w a e h s c n e n  
a l l c r d i n g s  s c h w e r e r c  N e r v e n z u f M l e  v e r a n l a s s t  w e r d e n  

*) S c a n z o n i ~  Die Krankheiten der weiblichen Brfiste etc. S. 383. 
**) his h ~i u f igc  r e s u muss angenommen werden, class Eingeweide- 

wfirmer (besonders wenn sic nur in geringer Zahl vorhanden sind) und tlysterie 
ganz zufiillig neben einander bestehen, ohne dass dureh erstere ein nener 
husbrueh~ eine Steigerung des vorhandenen Leidens erzeugt wird. 

Besondere Wiehtigkeit hat der obige Fall gegenfiber den hngaben der- 
jenigen hutoren~ welehe die Gegenwart yon Wiirmern im Darmkanale als ~'511ig 
gleichgiiltig und das gleiehzeitige u yon Entozoen und Kriimpfen 
unter allen Umsttinden als zuftillige (:omplieation ,lnsehen. Dass abnorme 
hnh~iufung yon Spulwiirmern im Darmkanale und allzufeste Yerkntiuelung der- 
selben meehanisehe llindernisse~ selbst stiirkere Reizung und Yerletzung der 
I)armw~inde mit Exitus lethalis herbeiffihren kSnnen, beweist iiberdies noeh der 
folgende Fall, den mir Herr Colle{~e Dr. Car l  H o f f m a n n  aus Miehelstadt 
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k ~ n n e n ,  d a s s d e r d a d u ,  r c h a u s g e ~ | b t e R e i z i n d e n m e i s t e n  

F ~ l l e n a b e r  w o h l  n u r  a l s G e l e g e n h e i t s u r s a c h e  z u m A u s -  

b r u c h e  e i n e s  b e r e i t s  b e s t e h e n d e n  L e i d e n s  b e t r a c h t e t  

w e r d e n  d a r f .  

FUr ~ i r  Richt igkei t  dies~r Ans ich t  l ieferte die wei tere  Beob-  

ach tung  der  Pa t ien t in  noch  wicht ige  Anha | t spunk te .  

Trotz des reichlichen Abganges yon Spulwiirmern dauerten Alienation dee 
Appetits, zeitweises Aufstossen, lterzMopfen, rechtsseitiger I~opfschmerz, Verstim- 
mung des Gemfithes noch fort. Aus. unbekannter Ursache wurde Patientin am 

brieflich mittheilte, nachdem ich am 8. October 1859 in der Versammlung 
mittelrheiniseher Aerzte zu Frankfurt a. M. _den obigen Fall vorgetragen hatte. 

,,Es betrifft derselbc einen 15j/ihrigen, kr/iftig entwickelten Knaben~ tier 
am 13. Janoar 1855 sp/it Abends nach Gennss ether t/ichtigen Mahlzeit ganz 
plgtzlich yon Erbrechen und hefligen Schmerzen in der Nabelgegend befallen 
wird, die weder durch Fomente und Opium, noch dutch EJystiere und Rici- 
nusgl, noch dutch zuletzt angewandte Blutegel gebessert wurden. - -  Ausser 
starker Empfindlichkeit des Unterleibes gegen Druck wird am 14ten Morgens 
in der Cgcalgegend ein leicht f~ihlbarer Tumor constatirt. Eine vor/iber- 
gehende Erleichterung stellt sich ein, nachdem auf Gebrauch yon Calomel 
und Infus. Sennae compos, mehrere Stfilfle erfolgt waren~ bet denen einige 
Spulwfirmer @gingen; bald darauf wieder gesteigerter S'chmerz, l~r/impfe~ l)e- 
livien, schliesslich trotz Aether etc. Collapsus und gegen Mittag Tod. 

Die Section ergab dann am lfi. Januar ausser Peritonitis eine ziemlich 
scbarf abgegrenzte Abschilfernng und starke Rgthung der Darmschleimhaut 
in einem kleinen Theile des Ileum, etwa einen Fuss unterhalb dieser Stelle 
einige enorme, das Darmrohr fast ganzlich verstopfende Conglomerate yon 
Spnlwfirmern, auch in den welter abw/irts gelegenen Darmpartien noch meh- 
rere einzelne Helminthen; und unterliegt es wohl keinem Zweifel~ dass die 
wohl ursprfinglich in der gergthetcn, ubgeschiIferten Dfinndarmpartie unbeweg- 
licb festliegenden~ w/~ihrend des Lebens e~nen durch die Bauchtlecken durch- 
ffihlbaren Tumor bildenden~ erst sp/iter unter Wirkong der gereichten Abf/ihr- 
mittel welter abw/irts geriiekten Wurmmassen die oben angedeuteten Symptome 
verursacht haben. 

Ich bedaure nur unendlich~ lhnen in Betreff der zu letzteren gebSrcnden 
Kriimpfe desshalb keine nahere Auskunft geben zu k/~nnen, well dieselben 
nicht yon mir selbst, sondern allein yon den AngehSrigen des Kranken beob- 
achtet worden stud; immerhin aber f/ihle ich reich weder zu ihrer Wegleug- 
nung, noch zu tier Annahme berechtigt, dass ihr Vorkommen nicht im innig- 
sten Zusammenhang mit den vorgefundenen Ascariden gestanden habe, und 
charakterisirt dasselbe vielmehr den der schliesslich eiutretenden Ersch/ipfung - 
unmittelbar vorausgegangenen HShepunkt der Krankheit." 
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25. Mfirz yon Fieber befallen; der Puls z~ihlte | 20  Schlage, di e gunge war stark 
belegt, der Appetit fehlte gi~nzlich; die Magengegend war flit Druck empfindlich; 
der Stuhl angehalten. WOrmer waren in den letzten Tagen nicht abgegangen. Am 
Morgen des 26. Miirz kam ein  n e u e r  Krampfan fa I1  hinzu, der Patientin zum 
Wiedereintritt in die ttlinik bestimmte. Die Erscheinungen dauerten bier in der 
genannten Weise fort. Urn zu entscheiden, ob dieselben van zurfickgebliebenen 
Spulwfirmern abhiingig waren, wurden die durch Ricinus61 befSrderten Stuhlabg~inge 
aufs Sorgffiltigste untersucht und vom 28. M~irz his zum 2. April t~iglich 3 Mal 
2 Gran Santonin in einem LSffel Ricinus~il gegeben. S p u l w f i r m e r  w a r e n  k e i n e  
m e h r  a u f z u f i n d e n ,  Die Fiebererscheinungen mfissigten sich bei ruhigem Ver- 
halten, Nachdem die Krampfanf~lle noch 2 MaI repetirt batten, kehrten sie in 
der n~ichsten Zeit nicht wieder. Patientin konnte nach 12 Tagen aus der Klinik 
entlassen werden. Sp~iter trat sie als Wfirterin wieder ein, wodurch wir Gelegen- 
heit hatten, uns auch ferner noch ,:on dem Bestehen einer sogenannten nervSsen 
Disposition zu fiberzeugen. Zu wiederholten Malen wurde sie beim hnblick y o n  

Patientinnen, die an hysterischen Convulsionen litten, yon denselben /~nffillen aufs 
Neue befallen, w~ihrend sie sonst kr~lftigJund wohlaussehend war, nnd yon Spul- 
wiirmern nicht mehr bel~istigt wurde. Auch war der Gebrauch yon Wurmmitteln 
bei ihr in der sp~iteren Zeit ohne Erfolg. 

Beztlglich ~ler z w e i t e n  Frage, in w e l c h e r  W e i s e  das  
V o r k o m m e n  e ine r  so a u s s e r g e w i i h n l i e h e n  Menge  yon 
S p u l w t i r m e r n  be i  d i e s e m  M~idchen, yon  dem in f r i i h e r e n  
J a h r e n  n i e m a l s  Wt i rm er  a b g e g a n g e n  w a r e n ,  zu erkl~iren 
sei, erregte die Mittheilung der Patientin unser Interesse, dass noch 
Mehrere aus der Familie, bei weleher sie seit einem Jahre im 
Dienste sei, bisher gleichfalls den reichliehen Abgang yon Spul- 
wUrmern bemerkt hlitten, und dass das kleinste Kind der Familie 
naeh Aussage des Hausarztes an einem Wurmfieber (?) gestorben 
sei. Es liess sich daher denken, dass ftir die E i n f t i h r u n g  der  
A s c a r i d e n b r u t  hier ganz b e s o n ' d e r s  g i l n s t i ge  Verh~iltnisse 
vorlagen. Ich stellte ein genaues Examen fiber die gesammten 
Lebensverh~iitnisse jener Familie an. Ftirs Erste glaubte ich dem 
r e i e h l i c h e n  G e n u s s e  yon Gemi lsen  und a m y l u m h a l t i g e r  
N a h r u n g ,  wortiber mir berichtet wurde, einen wesentlichen Ein- 
fluss beimessen zu diirfen. 

Herr Professor L e u c k a r t ,  den ich yon vorliegendem Falle in 
Kenntniss setzte, und gleichzeitig um Aufschluss darliber bat, welehe 
Umst~inde und insbesondere welche Nahrungsmittel nach seinen 
Erfahrungen der Einfuhr und dem Gedeihen der Ascaridenbrut be- 
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sonders ~rder l i ch  seien,  hatte die Gef~l|igkeit, reich darauf 

aufmerksam zu machen ,  dass nach den Beobachtungen yon E. H. 

R i c h t e r * )  die Ascarideneier  zu ihrer  Entwicklung eines mchr-  

monatl ichen Aufenthaltes im Wasser  bedtirfen,  class also in den 

meisten F~iUen wohl das Trinkwasser  das Transportmit tel  abgeben 

m~chte. Mt}glicher Weise,  so ~usserte er, s tammt das Trinkwasser  

jener  Faro]lie aus einem Brunnen ,  der mit  einer Dungst~itte oder  

Abtrittsgrube in Communicat ion steht und yon daher durch Ascariden- 

eier verunreinigt  wird. Als ich reich genauer fiber den zu be-  

r i icksichtigenden Brunnen erkundigte,  erfuhr ich, dass derselbc in 

einer Hausflur in n~ichster N~ihe eines Abtrittes s e i  und class das 

Wasser  desselben vielfach verunreinigt  gefunden werde. 

Es erschien mir darnach kaum zweifclhaft,  dass die Einftih- 

rung der Ascaridenbrut  durch jenes  Wasser  stattgefunden b a b e .  

Um mehr  Gewissheit  zu er langen,  habe i ch  Wasser  aus jenem 

Brunnen liingere Zeit hindurch in tier folgenden Weise  mikrosko- 

pisch untersucht.  I c h  liess mir  t~iglich e ine  bedeutende Quantit~it 

*) K / i c h e n m e i s t e i  (die in und an dem K6rper des lebenden Menschen vor- 
kommenden Paras]ten. I. Abtheilung. Thierische Paras]ten. S. 334) erwfihnt 
diese Beobachtungen yon R ich t e r  be] der prophylaktischen Therapie der 
Spulw/irmer in folgender Weise: 

,Die nfiehste Aufgabe for den Arzt als Praktiker besteht darin, die Eier 
der Spulw/irmer, wo sie ihm begesnen, zu vernichtea~ und jedes Weibchen, 
dessen er habhaft werden kann, zu verbannen. Es war E. H. B ich te r ' s  
Verdienst, zuerst nachgewiesen zu haben, dass die Eier in~Jauche u. s. w. 
sich unverietzt erhalten. Neuerdings wollen Barry ,  B ischof f  etc. gesehen 
hahen, dass der Furehungsprocess der Nematodeneier selhst in sehr eoncen- 
trirten Flfissigkeiten fortschreRet. So ehen the]it mir Rich ter  mit, dass er 
am 15. November ]854 einen grossen Sputwurm abgetriehen, die Eier des- 
selben untersueht und in ihnen weder Furehung, noch Emhryonen gesehen 
hahe. Getrocknete Eier desselben Wurmes, die mir Rich ter  zusandte, 
lassen auch nichts ~on Furchung oder Embryonen sehen. Aln 6. October 
|855 hatten alle in Wasser aufhewahrten Eier Emhryonen, die beim Aus- 
driieken aus dem Eie vor der Hand sieh unbeweglich zeigten. Ich habe am 

15. October einen jungen Rund damit gefiittert, R i c h t e r  wird Versuche in 
anderer Art anstellen. Wir sehen daraus, dass die Eier der Spulwiirmer fiir 
gewShn|ich in der freien 'Natur und im Wasser sich entwickeln. Was dann 
aua der Brut wird, wissen wir nicht. Vielleicht gelangt sie mit dem Trink- 
wasser in unseren KSrper and vielleieht genfigt das zu ihrer Entwicklung." 
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herbeisehaffen, goss sie in eine Anzahl kleinerer Gef~isse, worin 
sich nach l~ingerem Stehen ein Bodensatz bildete, l~achdem die 
obere klare Schicht abgegossen war, wurde der fibrige Theft auf  
ein Filtrum gebracbt, und yon da aus znr mikroskopischen Unter- 
suchung verwandt. Diess Verfahren babe ich v~ihrend 30 Tage 
wiederholt, u n d e s  gelang mir, einzelne Aschrideneier darin auf- 
zufinden. 

Anfangs dachte ich damit die oben ausgesproehene Vermuthung 
zur Gentige bewiesen zu haben. Mittlerweile kamen neue Bedenken, 
insbesondere ob jener Fund nicht eia zufiilliger gewesen, und oh 
es zur ferneren Entwieklung der Ascaridenbrut gentigen midge, dass 
sie mit dem Trinkwasser in unseren KSrper gelangt. Die letztere 
Frage glaubte ich auf keinem Wege besser entscheiden zu klinnen, 
als durch eine grSssere Zahl directer Ffitterungsversuche. 

Die genauere Mittheilung derselben verspare ich auf eine an- 
dere Gelegenheit, wo ich sie in Zusammenhang mit ~ihnlichen Ex- 
perimenten, die Professor L e u e k a r t  angestellt hat, zu verilffent- 
lichen gedenke. Vorl~iuflg sei nur erw~ihnt, d a s s  s~immtl,iche 
V e r s u c b e  t r o t z a l l e r d a b e i a n g e w a n d t e r V o r s i c h t s m a a s s -  
r e g e l n  und t r o t z  m a n n i g f a c h e r  M o d i f i c a t i o n e n  n u t  ne-  
g a t i v e  R e s u l t a t e  e r g e b e n  haben .  Bis daher fernere Ver- 
suche, welche mit noch griisserer Ausdauer und Umsicht angestellt 
werden milssten, das Gegentheil bewiesen haben, ist anzunehmen, 
dass  d i e E i n f i l h r u n g  v o n A s c a r i d e n e i e r n  mi t  d e m T r i n k -  
w a s s e r  z u r  E n t w i c k l u n g  yon S p u l w i i r m e r n  im D a r m k a -  
na le  n igh t  genfigt .  

Da mein Examen fiber die ~lusseren Verh~iltnisse jener Familie, 
bei der Spulwiirmer in so grosser Zahl vorgekommen sind, ausser- 
dem ergeben hat, dass  Am~laceen  im U e b e r m a a s s  g e n o s s e n  
w u r d e n ,  so kSnnte man mit Rileksicht auf die Be0bachtung yon 
S t e in  yon dem V o r k o m m e n  j u n g e r  e i n g e k a p s e l t e r  S p u n  

�9 wt l rmer  in der  L e i b e s h i i h l e  yon  M e h l w t i r m e r n  diese letz- 
teren als Vehikel f'tir unsere Wiirmer ansehen. In der That hat 

man auch das Vorkommen yon Spulwilrmern in dem menschlichen 
Darmkanale durch diese Beobachtung zu erklltren versucht. 

hllein einem solchen Versuche'stehen die a u f f a l l e n d e n  
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D i f f e r e n z e n  z w i s c h e n  dem b e t r e f f e n d e n  P a r a s i t e n  und 
den  in d e n E i e r n  e n t h a l t e n e n E m b r y o n e n  u n s e r e r  S p u l -  
w i i rmer  in e i n e r  n i c h t  zu l ~ s e n d e n  W e i s e  e n t g e g e n .  Es 
dUrfte allerdings nach allen unseren bisherigen Erfahrungen tiber 
das parasitische ,Leben am Wahrscheinliehsten sein, dass aueh die 
jungen Spulwiirmer dutch Zwischentr~iger hindurch in den menseh- 
lichen Darmkanal gelangen, und dass diese Tr~iger unter den klei- 
neren und h~iufigeren der wirbcllosen Thiere zu suchen sind. 
Allein bis jetzt darf es doch wohl schwerlieh schon erlaubt sein, 
diese Vermuthungen zu einer bestimmten Hypothese zu formuliren. 

II. Ueber einen Fall yon Eclampsie. 

Elisabetha F., eine ~9 Jahre alte Dienstraagd, wurde yon gesunden Eltern 
erzeugt und als kr/iftiges Kind naeh einer regelrra/issigen Schwangerschaft geboren. 
Die fernere Entwickelung ihres K6rpers geschah in norraa]er Weise; yon Krank- 
heiten blieb sie in de r Jugend versehont. Ira 16ten Jahre ~raten die Menses ein, 
kehrten regelra/issig in 4 Woehen wieder und dauerten jedes Mal 4 - -5  Tage. Zura 
ersten Male wurde dieser Typus vor 7' Jahren unterbrochen, als F. an einera Ner- 
venfieber erkrankte. Sic genas davon wieder vollst/indig. Vor 5 Jahren gebar sic 
ein M/idchen, das noch lebt und vollkoraraen gesund ist. Sehwangersehaft, Geburt 
und Wochenbett verliefen normal. Seitdem erfreute sie sieh einer dauernden Ge- 
sundheit, insbesendere litt sic niemals a n H y s t e r i e  ode r  an E p i l e p s i e .  Aueh 
waren zu k e i n e r  Zeit Erseheinungen vonAn~iraie , yon H y d r o p s i e  oder e ine ra  
o r g a n i s e h e n  H i r n l e i d e n  v o r h a n d e n .  

Am 8. Juni 1858 wurde sic, s y p h i l i t i s e h  erkrankt, in die hiesige ehirur- 
gische Klinik aufgenoramen. Das Leiden bestand schon seit dera Winter, war aber 
naeh einer l/ingeren Behandlung ausserhalb der Klinik schon einmal gebessert wor- 
den. Zur Zeit der Aufnahrae beraerkte man hochgradige Leukorrhoe, raehrere 
Schankernarben an den kleinen Scharalippen und am After, Rachengeschwfire und 
syphilitische Hautaffection. Gleichzeitig waren Zeichen einer zweiten, ungef/ihr seit 
7 Monaten bestehenden Schwangersehaft vorhanden. 

Die antisyphilitische Behandtnng bestand in I)arreichung yon Holztr/inken und 
Subliraatpillen ('~)~ ~ Graa pro die) und in der Anwendung eines Jodgurgelwassers. 
Bei dera Fortgebrauche dieser Mittel besserte sich das syphilitische Leiden. 

Am 5. Juli Mittags I Uhr kara Patientin unerwartct nieder, naeh der obigen 
Angabe und auch naeh der Zeitrechnung der Mutter unge f i i h r  f i - - $  W o c h e n  
zu  frl ' ihe. Die Geburt erfolgte s e h r  r a s e h .  Die nachfolgende Blutung war 
sering~ die Placenta folgte dera Kinde alsbald naeh. Letzteres hatte die f~r Sy- 
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philis infantam congenita angegebenen Zeicben nnd st~rb am 8ten Tage nach der 
Geburt. Die Mutter dagegen /iberstand die Gebart ohne besendere Nachtheile, 
trotzdem sie in Folge der langen Dauer ihres Leidens in nicht geringem Grade 
geschw~ieht war. Der LochiaIfluss ging in normaler Weise you Statten, and es 

b e t  fiberhaopt der g a n z e  Ver ]au f  des W o e h e n b e t t e s  n i e h t s  Ungew~ihn-  
i t c h e s .  

In der Naeht veto | 7 - - 1 8 .  Juli, a l so  am 12ten  Tage n a c h  der  E n t -  
b i n d u n g  wurde Patientin mit einem Male yon heftigen Krampfanf~/Ien befallen, 
ohne dass sich eine besondere Ursaehe darer auffinden Iiess. Man mfisste denn 
ether nachtr/iglichen Angabe der Patientin Glauben schenken, dass sic sieh am 
Tage vorher be| sehr heissem Wetter einer Zuglaft ausgesetzt habe. 

Die Krampfanf/ille wiederholtcn sich Anfangs in Pausen yon einer Stunde, 
spliter dauerte es our eine halbe Stunde his zu einem neuen Paroxysmus. Von 
Morgens 9 Uhr an schwand das Rewusstsein auch in der anfailsfreien Zeit und 
kehrte erst 14 Stonden naeh dem |etzten Anfalle wieder. Gegen 12 Uhr Mittags 
wurde Patient|n, nachdem schon t5  Paroxysmen aufgetreten waren, auf die medi- 
cinische Klinik transferirt. 

Als ich die Kranke zum ersten Male sah, lag sie still und bewegungdos vor 
sich hiu, gegen ~iussere Reize gar nicht reagirend. ]hre Gesichtsfarbe war blau- 
roth; die Angen[ider gesch[ossen, die Aagen beim Oeffoen stier, die Pup|lie enge, 
gegen Liehteindriieke wenig empfindIich; die Gesiehtsziige sehr entstellt, im Monde 
eine reichliche Menge schaumigen Secretes, die Zange nieht verletzt, die Kiefer 
beweglich; die Temperatur der K/irperoberfl/iche, insbesondere der Stirngegend war 
sehr erh6ht; die Karotiden pulsirten heftig. I)er Radialpuls war massig beschleunigt, 
unregelm/issig, die Respiration stertor/~s, langsam. 

Sehr bald sah  ich einen neuen eclamptiscben Anfal}, der etwa 5 Minuten 
dauerte und mit dem gewShnlichen Rilde der Ec]ampsia parturient|am vS]lig iiber- 
einstimmte. Nach dem Anfalle untersuchte ich den m i t t e l s t  des  K a t h e t e r s  
e n t I e e r t e n  Urin a u f  d ie  G e g e n w a r t  yon E i w e i s s  and  yon F a s e r s t o f f -  
c y l i n d e r u .  Ieh iiberzeugte reich auf das Deuflichste, dass yon b e | d e n  Be-  
s t a n d t h e i l e n  n i c h t  e i n m a l  S p u r e n  in d i e s e m U r i n e  v o r h a n d e n  waren .  
Gleiches Resul|at ]ieferte der am Nachmittag and am anderen Morgen entieerte 
Urio. A u e h  war  d i e  U r i n m e n g e  n i c h t  v e r m i n d e r t .  

�9 |m Ganzen kamen auf der medicinischea Klinik noch 3 Ant'title zur Reobaeh- 
tung, yon deuen die be|den |etzten wieder in Paasen yon ~ S'tunde auf einander 
gefolgt waren. 

Die Therapie, welche angewandt worden war, bestand in  de r  A p p l i c a t i o n  
von E i s u m s c h H t g e n  a u f  d ie  S t i r n g e g e n d ,  in der  h f i u f igen  W i e d e r -  
h o l u n g  van k a l t e n  W a s e h u n g e n  f iber  den g a n z e n  K/J rper ,  und d e r  
i n n e r l i c h e n  D a r r e i c h u n g  yon 6 Gran Moschas .  

Der letzte Anfall kam Nachmitlags 5 Uhr. Das darauf folgende sopor6se 
Stadium w/~hrte his anderen Morgens 7 Uhr. W~ihrend dieser Zeit hob sich der 
Pals, die Respiration wurde rege]m~ssig und die Hitze der K6rperoberfl/iehe nahm 
ab. Beim Erwaehen klagte Patientin iiber liopfsehmerz, iiber Abgeschlagenheit der 
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Glieder und fiber Schmerzen an einzelnen Stellen, mit denen sie wfihrend der An- 
f/ille an harte Gegenst~inde angeschlagen hatte. Die Haut war mfissig warm uud 
feucht; der Puls nicht fieberhaft erregt, machte 80 Schl~ige in der Minute. Die 
physikalische Untersuchung des Herzens und der Lunge ergab keine Abnormit~it, 
und aach yon Seiten der Yerdauungsorgane war keine wesentliche Veriinderung 
aufzufinden. Die Zunge war mtissig belegt, der Appetit vermindert, der Stuhl an- 
gehalten, der Unterleib weder aufgetrieben, noeh an irgend einer Stelle schmerz- 
haft. Die Untersuehung der Genitalieu ergab die Seheide welt, den Muttermund 
noch geSffnet, die ]nvolution des Uterus noch n ieht beendet. Uebelrieehender Aus- 
fluss war nicht vorhanden. Yon der friiheren syphilitischen Affection waren nut 
noch die geheilten Geschw~irsnarben und ein m~ssiger Grad yon Fiuor albus auf- 
zufindem Auch die Raehengeschwfire waren geheilt. 

In den n~chsten Tagen erholte sich Patientin vollst~indig, so dass sie am 4ten 
Tage wieder auf die syphilitische AbtheiIung transferirt werden konnte; Eine 
Wiederholung der Anf~lIe wurde uns nieht beriehtet. 

Der mitgetheilte Fall scheint in m e h r f a c h e r  I t i n s i c h t  der 
Beachtung werth. 

Zun~ichst best~itigt er die schon l~ingst bekannte Thatsache, 
dass  S e h w a n g e r e ,  die an i r g e n d  b e d e u t e n d e r  s y p h i l i t i -  
s c h e r D y s k r a s i e  l e i den ,  in d e r R e g e l  in den l e t z t e n  Mo- 
n a t e n  der  S e h w a n g e r s c h a f t  a b o r t i r e n .  

Ausserdem beweist er, dass das V o r k o m m e n  v o n E c l a m p s i a  
p a r t u r i e n t i u m  se lb s t  nach  lange  v o r a u s g e g a n g e n e r  Ge- 
bu r r  u n t e r U m s t ~ t n d e n  noeh zu e r w a r t e n  is t ,  die b i s h e r  
kaum b e r i l e k s i c h t i g t  wurden.  

S e a n z o n i * )  giebt an, dass die in der sp~iteren Zeit des 
Puerperiums ausbrechendea Convulsionen beinahe immer mit einem 
puerperalen Proeesse in Verbindung stehen, und entweder die 
Folgen eines 5rtlichen, mit bedeutender Gef~ssaufregung und starken 
Congestionen zum Gehirn und Rtickenmark einherschreitenden Lei- 
dens der Genitaliea oder einer hoehgradigen py~,imischen oder 
septisehen Blutzersetzung seien, wie sie besonders auf den HBhe- 
stadien perniciSser Puerperalfieber-Epidemien beobaehte~ werden. 

Dass in u n s e r e m  F a l l e  d e r a r t i g e  Z u s t a n d e  n i c h t  
v o r h a n d e n  waren ,  ergiebt die vorliegende Krankengesehichte, 

* )  s c a n z o n i ,  Die K r a n k h e i t e n  der  w e i b l i c h e n  B~:ust- und Harn -  
w e r k z e u g e ,  sowie die dem Weibe eigenthiimlichen l~erven- und Geistes- 
krankheiten. II. Auflage. S, !i69. 
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ebenso wie es nach  der mit  a l l en  V o r s i c h t s m a a s s r e g e l n  
v o r g e n o m m e n e n  U r i n u n t e r s u c h u n g  a u s s e r  a l l e m  Z w e i f e l  
i s t ,  class e i n e  B r i g h t ' s c h e  N i e r e n e r k r a n k u n g  n i c h t  e x i -  
s t ir t  hat. 

Was demnach im gegebenen Falle Ursache der Eclampsie ge- 
wesen, ist nach den bisherigen Beobachtungen schwer zu ent- 
scheiden. Wenn man indess an der yon S c a n z o n i * )  ausge- 
sprochenen Ansicht tiber das Wesen der Eclampsia puerperalis 
festh~ilt, so liegt die Vermuthung nahe, dass in unserem Falle 
durch die lunge dauernde Syphilis, resp. die dadurch veranlasste 
B l u t a n o m a l i e * ~ )  e i n e  v e r m e h r t e  D i s p o s i t i o n  zur Eclampsie 
gegeben worden sei, filr deren wirkliches Zustandekommen eine 
geringe, vielleicht ganz vortlbergehende Gelegenheitsursache ge- 
n~tigte. - -  Fernere Be0bachtungen miigen tiber die Richtigkeit die- 
ser Vermuthung entscheiden. 

*) Ibidem p. 451.:  Die Eclampsia puerperalis stelIt allgemeine, k]onisehe, vom 
Riiekenmarke ausgehende, mit hufhebung des Bewusstseins verbundene lir~tmpfe 
des der Willkiir unterworfenen Muskelapparates dar, Kriimpfe, welche in de r  
dureh die Schwangerschaft bedingten, dureh den Geburtsakt gesteigerte n ano- 
malen Blotmischung und in der durch diese hervorgerufenen gesteigerten Er- 
regbarkeit des motorisehen 1Nervens~stems ihren n~ichsten Grund haben. 

~*) Ueber die Natur der eonstitutionell-syphili/isehen Affectionen yon R ud. V i r -  
eh 'ow, Archiv XV. 3. 4. S.231.  

, , R i e o r d  (Bullet. de therap. 1844. hoat. S e h m i d t ' s  Jahrb. 45. | . )  
hat ferner dutch Untersuchungen mit G r a s s i  naehgewiesen, dass eine dureh 
Verminderung der BlutkSrperchen ebarahterisirte, der ehlorotiseben ~ihnliehe 
und bis zur hniimie steigende Verlinderung tier Blutmisehung stattfindet, gleieh- 
zeitig mit Ansehwellung der eerviea[en und jugularen Lymphdriisen e t c . " - -  - -  
,,Die hbnahme der BlutkSrperehen pflegt iiberbaupt viel seltener durch eine 
ungewShnliche gerstfrung der vorhandenen, als durch eine mangelhafte Bil- 
dung neuer bedingt zu sein, gerade so, wie die atrophische Form der Haut- 
absehuppung und die hlopeeie dutch eine mangelhafte Naehbildung neuer 
Epidermiszellen. Da aber das Blut sieh aller Wahrseheinliehkeit naeh nieht 
aus sich selbst, sondern aus den h~imatopoetisehen Organen (Lymphdriisen, 
Milz) ergfinzt, so treffen wir auch die Oligiimie am b~iufigsten bei solehen 
Erkrankungen des lymphatischen Apparates, wo die regelmiissige Neubildung 
yon Lymphzellen in ihnen unterbroehen wird. Nun ist es abet gewiss sehr 
eharakteristiseh, dass die syphilitische ,,Chlorose" gerade da am meisten aus- 
gebildet vorkommt, wo die Lymphdrfisen in grosser gahl und Ausdehnung 
erkrankt sind." ~ Letzteres war in obigem Fa||e vorhandeu. 
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Ein w e i t e r e s  I n t e r e s s e  hat unser Fall noch dadurcb, dass 
er sich den 6 yon K i w i s c h  und den 2 von S c a n z o n i  beob- 
achteten Fitllen yon Eclampsia puerperalis bei M e h r g e b i t r e n d e n  
anreiht, y o n  w e l c h e n  k e i n e  E i n z i g e  i ihn l i che  E r s c h e i - ~  
n u n g e n  be i  d e n  v o r a u s g e g a n g e n e n  G e b u r t e n  da rbo t .  
Er widerstreitet somit aufs 5~eue der Ansicht der Autoren, welche 
angeben, dass die E c l a m p s i e  bei M e h r g e b i i r e n d e n  ein Re-  
c idiv  der  in de r  e r s t e n  S c h w a n g e r s c h a f t  a u f g e t r e t e n e n  
E r k r a n k u n g  se in  mi~chte. 

(Fortsetzung folgt.) 

XV'II. 
Anatomische Beschreibung eher herzloselt Missgeburt. 

Von O. S p l i e d t ,  Dr. reed. et chir. 

Die Acephali oder richfiger Acardiaci haben schon frtlhe die 
hufmerksamkeit der Anatomen und Ph~,siologen ifi hohem Grade 
erregt und sie verdienen dieselbe wegen der Seltsamkeit und Man- 
nigfaltigkeit ihrer iiusseren Form und ihres anatomischea Baues. 
Unter den zahllosen Varietliten nun, die diese'Gruppe der Miss- 
geburten, freilich innerhalb gewisser Grenzen, darbietet, sind die- 
jenigen besonders interessant, b e i  denen sich, was im Ganzen 
nicht sehr h~iufig der Fall ist, Rudimente yon Kopfknochen finden. 
Von diesea befindet sich ein merkwiirdiges Beispiel in der Kieler 
anatomisch-pathologischen Sammlung, zu dessen genauerer Unter- 
suchung mir Geiegenheit gegebea ward und dessert Beschreibung 
ich hier folgen lasse, da dieselbe auch fiir weitere Kreise nicht 

ohne Interesse sein dilrfle. 
Geboren wurde dieser Acardiacus yon einer Erstgeblirenden 

im Jahre 1856 zu Itzehoe~ zugleich mit einem gesunden und wohl- 


