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Fall pr/ifte, nur nahm letzterer wfihrend der ganzen Dauer einer r u h i g e n  Inspi- 
ration eine erhehliehe Vertiefung wahr. Aueh bei zwei hoehgradig abgemagertert 
tndividuen vermisste Verf. dieses Einsinken der oberen iatercostaIrg.ame, beobaehtete 
es dagegen in Fallen yon behinderlem EinstrSmen der Luft in die Lungen (Bron- 
chialeatarrh, 61ottisverengerung), so wie bei einem Knaben w/ihrend der Chloro- 
formoarkose, nachdem eine r e i n  a h d o m i n e l l e  Respiration mit vollst/indigem 
Stillstand der oberen Rippen eingetreten war. Verf. h/ilt daher dieses Einsinke~ 
fiir inconstant und nut begr~indet in einer vollst/indigen Unth/itigkeit der Inter- 
costalmuskeln einerseits, so wie einer grossen l)ifferenz zwischen dem Druek auf 
die ~inssere und innere Thoraxfltiche andererseits. 

ttinsichtlich der Function der Intercostalmuskeln kommt Verf. nach diesen 
Beobacbtungen zu dem Resultate, dass sowohl Int. wie Ext. our w/ihrend der 
Inspiration (selbst bei ruhigem Athmen) in Th/itigkeit kommen and somit den 
Thorax, resp. die Rippen heben, beide sind Inspiraloren und unterstfitzen sich. 
Zerlegt man die l(r/ifte der beiden schiefen Faserz/ige in den Rippen parallele und 
darauf senkrechte Componenten, so heben sich im Allgemeinen jene auf, diese 
sumrniren si,.ll. Nut soll tier sehr schrtige Verlauf der lntercost, ext. in ihren 
hintersten Theilen, wo die Intercost. int. fehlen, bier die horizontale Componente 
zur Erscheinung kommen lassen und eine Wirkung auf die Rippenw61bung herbei- 
ffihren, wtihrend bei den Intercost. intern, iiberall ein Uebergewicht der hebenden 
Componente vorhanden ist. 

Welter seh[iesst sich an diese Darstellung eine sehr genaue und interessante 
historisch-kritische Schilderung der verschiedenen Ansichten fiber die Function der 
lntercostalmnskeln, besonde,'s des bekann/en Streites zwischen H a m b e r g e r  und 
Ha i l e r .  Die yon ersterem beigebrachten tbeoretischen Deductioncn lassen sich 
als anrichtig erweisen, die direete Beobaehtung zeigt eine inspiralorische Eontraction 
wenigstens der yon den Intereost. extern, unbedeckten Thei]e der intern., und eine 
Trennung dieser Portionen yon den bedeckten ist anatomisch wie physiologisch 
nicbt z u -gestatten. Hiermit erkl/irt sich Verf. in Uebereinstimmung mit den neue- 
sten Arbeiten fiber diesen Gegenstand fiir die wesentlich yon H u l l e r  vertretene 
Ansicht. F .v .  R e c k l i n g h a u s e n .  
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C. E. S c h n e e ,  Zwei  F~ille als  Be i t r ag  z u r  K e n n t n i s s  d e r  Ref lex-  

ep i l eps ie  m i t  m i k r o s k o p i s c h c r  U n t e r s u c h u n g  d e r  e r r e g e n -  

d en  t '%rvenpa r t i e .  I n a u g u r a l - D i s s e r t a t i o n .  Z t i r i ch  1 8 6 0 .  

Verf. giebt zun/ichst eine recht klare Darstellnng der gegenw[irtig ventilirten 
Theorien iiber das Wesen der Epilepsie yon S c h r 6 d e r  van t i e r  Kolk  und 
l t u s s m a n l - T e n n e r .  Ohne der Ansieht Letzterer eine unbedingte Riehtigkeit 
zuzusprechen, h~ilt er es f~r wahrscheinlich, dass die yon S c h r 6 d e r  a]~ Ursache 
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der Epilepsie angesproehene ttyperiirnie der Medulla oblongata, vielmehr als Folge 

der dutch die Muskelkr/impfe veranlasstea.li/ickstauungen des Yenenblutes aufzu- 

fassen set. 

Er wendet sich alsdann zur sogenannten s ~ T m p a t h i s c h e n  oder R e f l e x -  
ep i le  p sie (d. h. ether Epilepsie, naehweislich begr/indet in materiellen Veriinde- 

rungen peril)herisehe r Nervenverbreitungen) und stellt zun/ichst die einsehlagenden 

Ffille aus der Literatur zusammen. Aus denselhen entwiekelt Verf. ,,die schon 
yon verschiedenen Autoren angedeutete, abet noch yon heinem entschieden ausge- 

sprochene Meinung, dass alle (convulsivisehen) Neurosen eins sind und nur in 
Folge des versehiedenen I n t e n s i t/i t s g r a d e s der sie veranlassenden g e i z e fiusser- 

Itch unter verschiedenen Formen erseheinen". 
Hierauf folgen die eigenen Beobachtungen. 

1. Eine 24jfihrige Mehrgehiirende bekam in ihrem ~'ierten Lehensjahre etwa 
4 Wochen nach ether u auf dem rechten Seheitelbeine epileptiselle An- 

ffille, welche mit h6chstens haibj/ihrige~ Unterbrechungen sieh stets wiederhoften, 

nur wfihrend der ersten Schwangerschaft eesslrten, wShrend der beiden spiiteren 

aber fortdauerten uud am hiiufigsten einerseits zur Zeit dee Menstruation, anderer- 
seits w/ihrend dee Nacht helm Liegeu auf dee reehten Seite eintraten. Eine genaue 

Untersuchung liess Herrn,Prof. B r e s l a u  in der aut' dem reehten Seheilelbein ge- 

legenen, verschiebbaren, ausserordentlich empfindlicheu Narbe den veranlassenden 

Beiz erkenuen, und zwar zeigte die Anwendung des Inductionsstromes, dass der- 

selbe wesentlich dem Nerv. supraorbitalis folgte. 18 Tage narh der dutch emee 
knfall unterbrochenen, sonst ganz normal verlaufenen Geburt wurde die Narbe ex- 

slirpirt, am selben Tage traten drei geringe Anf/ille auf, die Wunde heilte langsam 
dutch Granulation, abet die Paroxysraen blieben vollst/indig aus (wenigstens inner- 

halh 10 Monatej. Die Untersuchung der 31--1Cm. grossen Narbe zeigte an der 
Oberflache eine sein" starke Pzpillarwucherung, in der Tiefe eine starke Bindege- 

wehsentwicklung mit sear schiefer und unregdm/issiger Stellung der HaarbSige; in 
die Bindegewebsschicht traten aus dem Panniculus zwei St/immchen ein. wclche 

nach dee Beschreibung und den Abbildungen wohl eher fiir kleine Arterien, als 
fiir Nerven zu ha[ten sein dfirften. 

2. Ein 23jfihriges Frauenzimmer erlitt wiihrend three Schwaugersehaft eine 
t,'erletzung ebenfalls am rechten Scheitelbeine (durch Ausreissen der Haare); be- 
reits am Mgenden "rage ein epileptischer hnfall, dem je nach 14 Tagen unter de- 
primirenden Gemfithsaffekten wfhrend tier Vernarbung zwei neue Mgten,  sp/itee 
wurden die Anf/illc hiiufiger und heftiger, traten ohne Aura ein und blieben in 
den Exiremitiiten bisweiieu auf die rechte Seite beschrlinkt. Druck auf die 
Narbe crzeugte heftigen Sebmerz, aber keiuen AnfaIl. Wiihrend des Kreissens 
traten ~usserst heftige Paroxysmen auf, su dass man wegen tier hthemnoth zur 
Anlegung dee Zange schreiten musste,  an demselben Tage noch zwei m/issige hn- 
falle, drei Tage sp~iter ein neuer, abet yon da ab fehllen dieselben his dato, d. i. 
innerhalb eines Monats vollst~ndig Wiihrend der Gehurt war ein leichter Catarrh 
der Nieren mit Eiweissabsdleidung aufgetreten, weleher innerhalb 8 Tagen wieder 
versehwand. Diese Erscheinung giebt dem Verf. Veranlassung, gemiiss dee oben er 
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w~ihnten Ansicht yon der bloss quantitativen Differenz zwisehen Epilepsie, Eklampsie 
und Tetanus, hier einen Uebergang der chronisehen Epilepsie in die acute Neurose, 

die  Eklampsie, anzanehmen und zugleieh die Nierenaffeetion nieht als Ursache, 
sondern als F01ge derselben aufzufassen. Das spontane Sehwiuden der Epilepsie 
naeh dem Puerperium soll seine Erklfirung finden in der Rfiekkehr der wfihrend 
der Sehwangerschaft erhfihten Erregbarkeit des Nervensystems~ besonders des re- 
flectorischen, zu den gew6hnliehen Verh~iltnissen. 

F. v. R ' e e k l i n g h a u s e n .  
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W e n z e l  O r u b e r ,  U e b e r  I n c a r c e r a t i o n e s  i n t e r n a e  ( M e d i e i n i s c h e  

Ze i tung  R u s s l a n d s  1 8 6 0 .  No. 1 4 - - 1 9 ) .  

Verf. beschreibt drei F[ille yon Incarceration des Ileum und einen yon Incar- 
ceration der Flexura coil i[iaea. 

Der erste Fall betrifft eiaen 59jfihrigen Unteroffizier, tier die Symptome der 
Darmverengerung (heflige Kolik~ Stuhlverstopfung, Uebelkeit nod Erbrechen) in 
hohem Grade zeigte, und, bei dem i naehdem durch 9 Tage eine Reihe Behand- 
]ungsweisen erfolglos geblieben waren, Dr. R i t t e r  die Laparotomie ausf/ihrte. 

Verf. war bei der Operation gegenwfirtig, fund den Unter]eib nur m~issig, am 
meisten noch in der rechlen ttfilfte der Regio umbflicalis aufgetrieben, an lelztern 
Ste|len aber sehr schmerzhaft, ermittelte dutch das Gefiihl~ class die Ged/irme recilts 
yon tier Medianlinie und abw~irts yore Nabel mehr zusammengedr/ingt seien~ und 
war mit Or. R i t t e r  der Meinung, dass Incarceration des Ileum zu vermuthen~ die 
Ursacbe aber nieht zu  bestimmen sei. Die MS~lichkeit einer hchsendrehung der 
Flexm'a coil iliaca konnte er verneinen~ da die enorme huftreibung des Unterleibe% 
besonders links, die solche Ffille charakterisirt, fehlte, huch Intussusception sctfien 
wegen Mange]s einer begrenzteren Geschwulst nieht ]eicht mfiglieh. 

Dr. R i t t e r  6ffnete die Bauehhfhie durch einen unler dem Nabel beginnenden 
bis 3 go[I fiber der Symphyse reichenden Schnitt, den er aber noeh his I Zoll 
links fiber den Nabel verlfingern musste. I)er Darm driingte sich ein wenig aus 
der Wunde, war misshrbig anzusehen, etwas biutiges Serum floss aus der Ba'ueh- 
h/ihle. Verf. suehte nach der ineareerirten Stelle und fund naeh reehls bin in der 
Tiefe cinch straff gespannten Strang, den er naeh seinem Verhalten zu den ein- 
liegenden Theilen fiir das wahrsrhein[ich nur mit seinem Ende mit der ]inken Platte 
des Mesenterium verwaehsene Omentum r Halleri erkl~iren konnte, w~ihrend 
sieh das eingeschn/irte Darmstfiek als das Ende des Ileum erwies. Er rieth znr 
Durehschneidung des incarcerirenden Stranges. Dr. R i t t e r  wollte diese schon 
ausfiihren, als schon ein m[iehtigerer Zug an jenem ansreiebte, ihn an seinem 
verwaehsenea Ende zu tSsen. I)amit war woht die Strangulation, aber nieht ~lie 
noch vorhandene hehsendrehung des Meseuteriums geboben. Die hehsendrehung 
ers~hien bei der bedeutenden hnffillung des Darms und dem verdiiehtigen hussehen 


