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hung s ieh an diesen Fall ankniipfen l~st ,  hier mittheilen; l m  Leben zu erkennen 
war der wahre Saehverhalt nicht, da analoge klinisch genau beobachtete F/file wohl 
sehr selten sein miissen, mir wenigstens kein identischer, noch irgendwie sehr 
~ihnlicher genau bekannt ist. Dass f(ir ein Aneurysma der Aorta noch die meisten 
Erscheinungen sprachen, babe ich bereits angeffihrt, und wiirde hOchst wahrschein- 
lieh vorkommendeu Fails eine ~thnliche Beobachtung /ihnlich aufgefasst werden. In 
die Diagnostik des Aortenaneurysmas abet diese neue Fehlerquelle als Mbglichkeit 
einzuffihren, halte ich bei den bier sonst schon sehr eomplicirten Verhliltnissen sis 
unstatthaft, da, wie gesagt, dem Falle die Analogie abgeht und our das in die 
differentielle Diagnostik aufgenommen werden sell, was mit einiger Wahrschein- 
liehkeit ~ermuthet werdeu kann. Die aber yon manchen Seiten, namentlich non 
jiingeren Forschern sehr gesuchte Methode, 8erade das Unwahrseheinlichste zu 
diagnosticiren , u m  so der mit noch nicht hinreichenden Kenntnissen ausgestatteten 
Jugend zu imponiren, halte ich fiir eine tier schlimmsten und geffihrlichsten For- 
men des Charlatanismus~ 
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Die Cholera in Maroim, Brasilien, wihrend der Monate Mfirz 
und April 1863. 

Beobachtet yon Dr. F r i e d r i c h  A s s c h e n f e l d t  in Maroim. 

[ndem ich nachstehende yon mir gemachte Beobachtungen, in Bezug auf eine 
Cholera-Epidemie in der brasilianischen Stadt Maroim der Oeffentlichkeit iihergebe , 
bin ich welt doyen entfernt zu vermeinen hiedurch etwas neues, dos Wesen oder 
die Behandlung dieser verheerenden Krankheit betreffendes mitzutheilen, lch lebe 
our der Ueberzeugung, dass es meioeu Fachgenossen in Deutschland immerhin 

einiges Interesse gew~hren wird Berichte, wie mangelhafi sie ouch sein mSgen, iiber 
das Auftreten der Cholera innerhalb der Tropen durchzubl~tttern, 

Zwei wichtige Punkte bedaure ich indessen ausserordentlich bei dieser kleinen 
Arbeit unberfihrt lassen zu mdssen: erstens ist es mir nicht m5glich gewesen, auch 
nor eine einzige Section einer Choleraleiche zu machen. Wet mit den hiesigen 
Verhfiltnissen bekannt ist, wird solches leicht erklfirlich flnden; es steheu.den 
Autopsien bier entgegen: zuvSrderst ein auf religiSser Beschr/inktheit basirtes nicht 
zu beseitigendes Vorurtheil der brasilianischen Bevblkerung in den weniger civili- 
sirten Provinzen des Landes gegen dieselben; ferner die ausserordentlich schnell 
.eintretende F~ulniss tier Leichen in der heissen Zone; und endlich der Umstand, 
dass es mir,  ouch bei Nichtvorhandensein der erw~hnten Umstande, aus Mangel 
an Zeit unmSglich gewesen w~re, Sectionen mit d e r  Genauigkeit und Sorgfalt aus- 
zuffihreu, dass aus denselben der Wissenschaft irgend eiu Nutzen h~tte erwachseu 
kSnnen. Als einziger Arzt in Maroim und Umgegend war ich genSthigt, Tag und 
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Naeht in Bewesung zu sein, um Kranke zu sehen. Daza ham noeh, dass ich 
w~ihrend der grSsseren H~lfle der Dauer der Epidemie reich g~inzlich ohne Apo- 
theker befsnd (der hiesige zog es vor, seine eigene Person in Sicherheit zu bringen 
und enffernte sieb w~hrend der erstea Tage), demnach gezwungen war selbst Arzneien 
zu bereiten. 

Zweitens habe ich aus Mangel an den n6thigcn lnstrumenten keine Beobach- 
tungen fiber den Feuchtigkeits-" and Electricitats-Gehalt der Atmosph~.re w-~hrend 
der Epidemie anstellen k6nnen; nur den Stand des Thermometers babe ieh ziemlich 
regeIm~tssig aufgezeiehnet. 

Aus diesefi grfinden muss ieh reich datauf beseh~nken, einige Eigenthfimlich- 
keiten dieser Epidemie, meine Beobaehtungen am Krankenbett, die Behandlungsweise, 
die mir verh~ltnissm~issig die besten Resu]tate geliefert, etc. bier niederzuschreibenl 

Maroim, Stadt mit ungef~ihr 3500 Einwobnern, gelegen auf t0"  54' S. Br. 
und 370 5 t W. L. am Fliisschen Ganhamoroba (Nebenfluss des Rio Cotiugiba) ]st 

der Hauptort f/it Zucker-Export in der brasilianiscben Provinz Sergipe. Die Stadt 
Maroim ward zum ersten Male und zwar sehr schwer yon der Cholera heimgesucht 
im Jahre 1855, wo diese]be yore Siiden kommend nnd ibren weiteren Verlanf naeh 
Norden nehmend, vom 7. November his zum 10. December wfithete; einige [eieh- 
tere F~dle traten noch ira M~irz 1856 auf. Seit der Zeit war sie verschwunden. 
(ira letz[genannten Jahre befand ich reich noch nicht in Maroim, babe demnach 
diese erste ChoIera-Epidemie nieht durchlebt). 

Am 30. August . t862 zeigten sich wiederum im Norden der Provinz Sergipe 
Choleral~lle, zuerst in der Villa de Proprifi und dann an anderen kleinen Platzen 
mit grfsserer oder geringerer Heftigkeit, und schien die Krankheit endlieh dort ,  
station~ir hie]ben nnd nieht wetter fortschreiten zu wollen. Dieses Mal war die- 
selbe, yon der Provinz Ceartt ausgehend, alle zwischen dort und Sergipe liegenden 
Provinzen" mebr oder wen]get verheerend, allmSlig yore Norden nach dem Siiden 
vorgedruugen. - - K a u m  spraeh man bier nocb yon der Cholera und schon hielt 
sich der ganze Sfiden der Provinz Sergipe vor ihrem Erseheinen gesichert - -  da 
braeh plftzlieb am 8. Mth'z ]863 die Epidemie mit alIer Wnth in Maroim aus nnd 
befiel innerha[b 14 Tagen alle anderen im Siiden der Provinz gelegenen St~idte und 
Ortschaften. 

Bevor ieh weitergehe, will ieh mit wenigen Worten der Krankheiten Erw~h- 
nung thun, die seit October 1862 bis M~irz 1863 in blaroim geherrscht and yon 
mir behandelt sind: 

Im October | 8 6 ?  trat pl6tzlich eine Masern-Epidemie auf, die hier in vielen 
Jahren nicbt beobachtet war; wenn aucb im Allgemeinen gutartig ergriff dieselbe 

doch ohne Untersehied Erwachsene so gut wie Kinder. Neben den Masern gras- 
sirten Entz/indungen tier Unterleibsorgane und gastrisch-catarrhalische Fieber. 

Im November hielten sich die Masern unver:indert, besonders complicirt mit 

Augenentzfindungen und Diarrh6en. 
hn December fortwahrend Masern, verbunden mit DiarrhSen, und viele Falle 

yon gastriseh-eatarrhalisehen Fiebern. 
[m Januar 1863, die blasern fortdauernd, oft eomplicirt mit Entzfindunge n 
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der Brustorgane. Pleuresien und Pleuropneumonien, so wie gastrisch-eatarrha[ische 
Fieher traten ebenfaUs unabh~ngig yon ihnea auf. 

[m Februar verschwanden endlich die Masern, dagegea traten ruhrartlge DiarrhSen 
auf, so wie gastrische and Langencatarrhe; jedoch ohne entzfindlichen Character. 

Welehe Ursaehen es sind, dass ira M~irz die Cholera so unerwartet an diesem 
Orte ihr Erscheineu maehte, ist schwer zu bestimmen, jedenfalls sind sie aber 
haupts~chlich iu atmosph~rischen Verh~Itnissen zu suchen. Die localen seheinen 
mir wenig geeignet, zur Entwickelnng eiuer Cholera-Epidemie beizutragen. Maroim 
liegt, wie erwfihnt, an einem Fliisschen in einer Ebeae, die yon niedrigen Iliigeln 
in einiger Entfernung umg.eben ist. Die Flussufer, wenn auch morastig, hauehen 
keine Miasmen aus ,  indem die 51eerestluth his hierher dringt und sie regelm~issig 
mit ihrerd Salzwasser triinkt. Cloaken, Siimpfe etc. gibt es unter regul~ren Ver- 
h-:i[tnissen in und um Maroim nur wenige im Vergleich mit anderen Tropenpt~tzen, 
zur Zeit des Ausbruehs der Cholera existirten solche gar nicht. In Folge fiinfmo- 
natlicher Diirre war der Boden iiberall ausgetrocknet und hart wie Stein, jegliche 
Vegetation schien wegeu Mangel an Wasser erstorbcn zu s e i n . -  Sehr bemerkens- 
werth abet waren die Yer~inderungen, welche die Atmosph~.re darbot. Unter nor- 
malen Umst~ndea zeigt mein Thermometer - -  welches an einem k/ihlen Orte 
steht - -  w~thrend der Sommermonate um Mittag im Schatten regelm~issig 2t  his 
~2o B. (welche ffir hiesige Breite niedrige Temperatur dem t~glichen Einsetzea der 
Seewinde zuzusehreiben ist) and wfihrend der Nacht 17 his 18". Am. 8. M~irz 
stand es oaf 250 urn Mittag and variirte his zum 6. April, w~hrend der gr6ssten 

Heftigkeit der Epidemie, stets zwischen 24 und 25 ~ In den N/ichten fiel es auf 
20 und 21 ~ . Am [etztgenannten Tage zeigte es 23~ ~ and am l |~  April, wo die 
ersten Begen fielen, mit derea Erscheinen die Krankheit aufh~rte epidemisch zu 
sein, stand es wieder auf 2~. ~. Die N~chte werden yon jetzt an wieder kiihler, 
wie in friiheren' ze~ten. 

Jeder hiel" lebende fiihlte wfihrend der Zeit des h(~chsten Thermometerstandes 

das driiekende nnd beengende einer gewittersehwangeren Luft - -  blaugraue Ge- 
witterwolken iagerten sich starr und unbeweglich fiber diese ganze Gegend, all- 
abendlich blitzte es rings a m  Horizont and doch kam es nicht zu einem Ausbruch 
der Gewitter, kein Tropfen Regen fiel his zu dem genannten Tage. 

Haben ausserdem noch Gelegenheitsursachen sich geltend gemacht, so wfisste 
ich in dieser Beziehung nut den Genuss des schleehten Trinkwassers zu nennen. 

Eine grosse Zahl tier BevSlkerung bedient sich zam Getr~nk des Regenwassers, da 
dos Brunnen- und Quellwasser durchgehends salzig ist. In Folge der anhaltenden 
l)iirre waren aher die Cisternea leer geworden, viele Brunnen ausgetrocknet and 
nur die Wohlhabenderen ira Stande, sich einigermaassen gates Trinkwasser zu ver- 
schaffen. 

Die Cholera befiel nun in folgendem Verh~,tltniss die Bev61kerung der Stadt: 
yore 8. his 14. M~rz erkrankten 80 Personen, davon starben 77. Die 3 geretteten 
waren eine Mulattin und 2 Neger, merkwiirdiger Weise die Leiden letzteren noto- 
rische S~ufer und in den erb~rmlichsten Umst~inden lebend. Vom 15. M/irz his 
~,. April erkrankten ungefahr 350 Personen, davon starben 236. 



4i7 

Yore 5. bis l i .  April erkrankt circa 50, davon gestorben 15. 
Demnaeh war die Zahl der an ausgesproehener Cholera Erkrankten w~ihrend 

tler ganzen Epidemic ungeffihr 480, der Gestorbenen 328*). Die grSsste Zahl tier 

an einem Tag e Beerdigten war 23, die kleinste war 3. - -  Reehnet man hinzu nun 
noch eben so vide F/ille yon leichteren DiarrhSen, yon Koliken, Erbreehen etc. 
so.wie,  dass gleich w~ihrend der ersten Tage der Epidemic vielleieht �88 Theil der 
Einwohner die Stadt verlassen und sieh an die Meereskiiste, wo die Cholera nicht 
aufgetreten, gefliiehtet, dana kann man mit Sicherheit annehmen, dass fiber ein 
Drittel der zurfiekgebliebenen BevSlke'rung mehr oder weniger den Einfluss der Epi- 
demic verspfirt hat. - -  Vom 12. April an kamen noch for einige Tage TodesP, tlle 
yon Cholera vor, allein kaum durchschnit/lich auf den Tag 2. 

Ein Umstand ist noch bemerkenswerth, n~tmlich, dass am 7. M~rz, einem 
Markttage, an dem die Landleute aus der Umgegend naeh Maroim kommen, um 
ihre Produete zu verkaufeo, zwei Individuen w/ihrend der Rfickkehr nach ihrer 
Wohnang, wo keine Cholera herrschte, unterwegs yon derselben befallen wurden; 
beide starhen noch am selbigen Tage. In Maroim selbst trat,  wie erwiihnt, der 
erste Cholerafall erst am 8. Miirz und zwar Morgens 11 Uhr auf. 

Eigenthfimliehkeiten der Epidemie: Die BevSlkerung Maroims ist der Farbe 
nach eine sehr gemischte, und eben dieser Umstand bot mit Bezug auf die Epi- 
demie manches latercssante dar. W~hrend der ersten 8 Tage ergriff die Krankheit 
fast ausschliesslich Neger und einzelne dunkle Mulatten; dann befiel sic gleich- 
m/tssig mit Negern die Mischlinge oiler Art, seien dieselben aus tier Vermisehung 
yon Weissen mit Negern oder mit lndiern, oder yon den beiden letzteren ent- 
sprossen. Endlich suehte sic ihre Opfer unter den Wcissen, und ouch Earop~ier 
hlieben nieht verschont. Besonders gef'~thrdet waren die noch aus der geit der 
Sclaveneinfohr in Brasitien herstammenden hfricaner, je kritftiger uad scbwfirzer 
ein soleher war, desto sicherer war er, befallen zu werden, desto sicherer sein Tod. 

Dem Gesehlecht nach unterlagen besonders vide Frauen und Mfidchen der 
Krankheit, ~tel der gestorbenen waren wenigstens weiblichen Geschlechts. Schwan- 
gere, yon der Cholera befallen, starben alle, ohne eine einzige Ausnahme. Mit 
der Menstruation behaftete Frauenzimmer, an der Cholera erkrankt, liefen wenig- 
stens immer grosse Lebensgefahr und batten stets langwierige Reconvalescenzen. 
Kinder wurden verh~iltnissm/issig sehr selten yon der Epidemic ergriffen. 

Fast allgemein fond ich gleich beim Auftritt der ersten DiarrhSen und noch 
mehr beim Erscheinen der ersteu Cholera-Symptome den Puls der Kranken be- 
deutend gefallen, auf 60, 50 und 40 Scblfige in der Minute. Desgleichen habe 
ich aueh bier die anderweitig vielfach gemachte Beobachtung bestiitigt gefundcnj 
dass w~thrend der Cholera-Epidemie der Puls bei sonst Gesunden ebenfalls we- 
sentiich verlangsamt sehl~ig~. - -  Trot die Krankheit mit Beschieunigung des Pulses 
auf, welches nicht ganz setten vorkam, dann folgLe gewiihnlich ein unvollstfindigea, 

~) Die Zahl der Erkrankten ist nur approximativ genau, da es mir uamfglich 
war, alle Kranken zu besuehen und fiber dieselben Controlle zu fiihren; die 
der Gestorbenen dagegen ist correct, da ich sclbige den Beerdigungslisten 
entnommen. 
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gest~rtes Stadium der Reaction, das Fieber nahm einen typhoiden Character an 
u n d d e r  Fall endete allemal t6dtlich. - -  Blutwasserartige Ausleerungen nach unten 
kamen ausserordentlicb htiufig nor, doch habe ich nicht linden k6nnen, dass die- 
selben eineu besonders ungfinstigen Verlauf der Kraakheit bedingten Viele der- 
art Befallene sind gerettet worden. - -  Bet Negern uad snhr du~kel geffirbten Per- 
sonen waren besonders Kr~mpfe in Armen, Beinen, im l~fieken, Sehultorn u. s. w. 
~vorherrsehend, weaiger Ausleerungen; welehe letzteren mehr bet Weissen und holier 
geffirbten lndividuen vorwiegend auftraten. - Ausgepr~igte FiilLe yon Cyanose ha.be 
ich our wenige gesehen, die Farbe der Nege~" geh,t dann in :ein schwarzgrau fiber, 
die Haut gew~,hrt das Aussehen, als w~ire sic [nit Tinte fi~bergossen und darauf mit 
feiner Asche leicht gepudert. Parotitidenbildung habe ich ~ur ein einziges Mal beob- 
achtet und zwar bet einem gl~icklieh verlaufenden Falle. 

Sehr wenige Httuser sind hier van der Krankheit ~crschont .geb[ieben, fast in 
eiuem jeden suehte sic sich ihre Opfer; indessen gab es einige, die sis wirkliche 
Heerde der Cholera betraehtet werdea mussten, ein lndividuum erkrankte dort aach 
dem anderen und nut  dutch Wohnungswechsel ward dann dem weiteren Fort- 
sehreiten Einhalt gethan. Sonderbarer Weise warnn abet derart infieirte H~aser 
uicht die schlechtestea and schmutzigsten und sogar einige in ~iem boston Stadt- 
theil gelegen. 

Prognose: Aus dem eben Gesagten geht sehon theilweise horror, ia wetehen 
F/ilion die Voraussage yon vornherein schlecht nod in welchen sie g~asti~er zu 
stellen war. Besondere leitende Momente waren noch foigende: Kr~impfe mit we- 
nigen oder gar keinen Ausleerungen naeh oben oder u~ten (die sogenannte Cholera 
siena) bedingten allemal nine lethale Voraussage. Gfinstiger gestalteten sich schon 
die Ftille, die mit Krtimpfen, begleitet yon reichlichem Erbrechen und Diarrh6en 
anftraten. Am leichtesten verliefen die Fiille van Kr/impfen mit Diarrh6e, ohne 
Erbrechen, besonders wenn keine Pr~eordiaI-Angst vorhanden war. - -  Sehr sehlimme 
Zeichen wares ferner: kalte Zungenspitze, kalter Athem, kalte Kniee und voll- 
kommene Urinverhaltuug. - -  G/instige Zeichen waren helm Eintritt der Reaction: 

I. Urinentleerung, welcher ich nor allen anderen Symptomen in dieser Be- 
ziehung den meisten Worth beilege. ;~. Seltenerer Eintritt und gr/inliche Fiirbung 
der Stiihle. 3. Wiederkehr and Heben des Pulses and somit 4. Warmwerden de r  
erkalteten Theile und des Athems. 

Unmittelbare Ursachen der Erkrankung: Diese waren bet den t'trmeren Classen 
der Bev/~lkerung meistentheils Di~ttfehler; fast so oft ic, h mich nach den Speisen, 
die sic nor der Erkraakung genossen, erkundigt, erfuhr ich, dass dieselben ent- 
weder Schweinefleiseh, odor getroeknete Fische (Bacalhb.o), schwarze Bohnen, odex 
J~ea, eine sehwer verdauliche Frucht yon Artoearpus inte~rifolia~ ia reiohlichem 
Maasse zu sicb geuommen. 

Behandlung. W~ihrend der ersten 8 Tage dot Epittemie war v ~  einer solchea 
kaum die Rede; die Krankheit befiel plfitzlich~ ohne nile Vorboten, gleich mit dem 
Stadium algidum auftretead, uad inaerhalb 6 bis hSchstens 12 Stunden tfidtend. 
Erst sp~ter trat sie etwas milder auf, durchlief ihre Perioden und gab der Ein- 
wirkung yon Medicamenten Raum. - - M a g  das Verhtiltniss der Geaeseaen z u d e r  
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Zahl der an der Cholera Erkrankten nueh kein besonders giinstigcs sein, so fdhle 
ich reich doch durch die Resultate befriedigt,~ die ich durch meine Behandlangg- 
weise erzielt. ~ Dieselbe war nun folgende: 

Sobald ich zu einem Krankeu mit Diarrh6e behaftet gerufen ward, suchteieh 
zuerst zu erforschen, ob derselben, wie so h~iufig, eiu Di~tfehler zu Gruude ldge. 
In solehem Faile verordnete ich einen Essl6iTel O1. Ricin. in einer halben Tasse 
Chamillentbee mit /t Tropfen Land. liq. Sydenh., weleher (;abe ieh naeh Verlauf 
yon 2 Stunden bisweilen eine zweite folgen liess. Nahmen hierauf die Ausleerun- 
gen :nieht innerhalb • Stunden bedeutend ab, oder wurdeu eonsistenter, dann vet: 
ordnete ieh folgeude, in Deutschland seit vielen Jahren empfohlene Tropfen: Bee. 
Via. lpecaeuanh. Essent. blenth, pip. ~fi Dr. ij, Laud. liquid. Sydenh. Dr. j, Tinct. 
Yaleriau. aether. Une. ft. M.D.S. 9stall. 15 bis .90 Tropfen in Zuckerwasser. Gleieh- 
zeitig liess ich grosse warme Breiumschl~ige van Mandiok mit Senfmehl fiber den 
Unterleib machen. Aueh bewieseu sieh mir oft l{lystiere van gesehlagenem Eiweiss, 
Gummil/isung und einigen Tropfen Laudanum n/itzlich. 

War indessen kein Di~tfehler ausfindig zu maehen, sondern sehien der Dureh- 
fall yon irgend einer Erk~iltung herzuriihren, dann gab ieh die oben genannten 
Tropfen sogleich, mit Hinweglassung des 01. Ricin., aber mit gleiehzeitiger Appli- 
cation tier SeafmehbUmschlage. Ich kann versiehern, dass ieh in und um Maroim 
hunderte an Diarrh6en Erkrankte dutch diese einfaehe Behandlungsart sehnel/ van 
denselben befreit und demnach wahrseheinlieh dem Ausbrueh tier Cholera bei 
ihnen vorgebeugt babe. 

Fdhrten diese Mittel nun aber nicht zum erw/iusehten Ziele, oder trat die 
Cholera, ohne u yon vornherein in ibrer ganzen Heftigkeit auf, dann 
richtete ieh mein Augenmerk hanpts~iehlich auf das Erbrechen und die Praeordial- 
Angst. War das die Kranken furehtbar qu~lende Angstgefiihl in der Pr'deordial- 
gegend nur van sehr geringem Erbreehen begleitet, oder fehtte letzteres, wie h~ufig, 
g~uzlieh, dana gab ich gleieh Gr. x rad. Ipecacuanh. pulv., den Umst~iaden naeh 
alle | 0  Minuten wiederhalt, bis reichliches Erbrechen eintrat and liess viel lau- 
warmes Wasser nachtrinken. Gemeiniglich .geaiigte eine einzige Gahe Ipecacuanh. 
Ein solcbes Breehmittel babe ich, uubekiimmert um die Diarrbfe, oftmals bei schon 
vorger/iektem Stadium algidum gegeben, wenn grosse Be/ingstigungen nuftraten und 
hie davou irgend welche naehtheilige Folgen geseben. Hatte der Kranke reiehlich 
gebroehen, darn liess ieh ein Vesieans auf das Epigastrium applieiren, das beste 
Idittel, um der Wiederkehr des Angstgeffhls vorzuheugen oder das noeh fortbeste- 
bende zu bek~mpfen. 

War hingegen das Erbrecben van vornherein sehr heftig, st/irzten die reis- 
wasser~ihnliehen Massen stromweise aus dem ,~lunde hervor, in welehem Falle ge- 
wfhnlieh keine Pr~ieordialangst vorhanden war, dann gelang es mir bisweilen dieses 
excessive Erbreeben entweder dureh fotgende Tropfen: Bee. Camphor. Dr. fl s. in 
Spirit. sulphurie.-aether, line. d, adde Laud. liq. Sydeuham. Dr . j .M.D.S .  st/indlieh 
t0  Tropfen in einem EsslSlfel vers/issten Gummi-Sehleim, oder dareh naehstehende 
Pulver zu stillen und den Magen f/Jr Annahme anderer Medieamente empflinglieh 
zu mavhen, lch verordnete zu dem Ende: Ree. Bismuth. nitric, praeeip. Gr. j ,  

27  ~ 
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Extr. Belladon. Gr. ~ ,  Sacch. alb. Gr. x. M . f . p .  DI S. ~stdl. ,  stfindl, bis 2stdl. ein 
solehes Pulver. SinapismeQ oder.Jgesicatore aufs Epigastr: fanden auch bier ihre 
Anwendung. In einzelnen jedoch sehr seltenen F~llen sah ich selhs't die Diarrh6en 
beim Gebrauch eines oder des anderen dieser he|den Mittel verschwindeu and den 
Kranken genesen, ohr.e we|tern Arzenei genommen zu haben. 

War run  die Heftigkeit des Erbreehens einigermaassen bek~mpft, oder war 
yon Anfang an kein oder nur m~issiges Erhreehen ohne Prficordialangst vorhanden, 
oder in dem zuerst genannten Falle, n a c h  Anwendnng des Emetinum, dang liess 
ich die Kranken sogteich folgende Pnlver nei~men: Rec. Ca|omelan: Camphor. ~~ 
Gr.~, Op. par. 6r .~ ,  Pulw Gummi arabic. Gr. x, M . f . p . D . S .  2stiindiieh ein solches 
Pulver in m/Agliehst w enig Zuckerwasser gel~sl, denen ieh sp~tter bisweilen Pu]ver ans 
Tannin. Camphor. und Opium folgen liess. Diese Mittel in Pillenform anzuwenden 
halte ich night f/Jr zweekm~ssig, da ich vielfach gesehen, dass Cholerakranke Pillen, 
die sie aus eigenem Antrieb genommen, mit den Diarrh6en vollkommen ungelfst 
entleerten. - -  War die Anwendung dieser Pulver yon Erfolg begleitet, so stellte 
sigh stets ilinerhalb 24 Stunden die Reaction ein, ganz hesonders n a h m e n  die 
frfiher farblosen oder Blutwasser~ihnlichen St/ihle jetzt nine grfinliehe F~rbung an 
und erschienen viel seltener oder h6rten ganz auf. m Gleichzeitig mit den ge- 
nannten Arzneien verordnete ieh Senfpflaster an die innere Seite der Sehenke 
und Yes|nature an die Waden. m Gegen die Kr~mpfe leisteten Frietionen der be- 
fallenen Theile~ Einreibungen spiritu6ser Saehen etc. das meiste, dieselben erie|oh- 
tern die liranken und werden yon ihnen selbSt dringend erbeten. Wenig Nutzen 
babe ich indessen yon den vielfach anempfohlenen Einwiekelungen der Kranken in 
warren T/icher, yon der kiinstliehen Erwiirmung des E~rpers dureh W/irmflasehen, 
heisse Steine u. s. w. gesehen, ich halte dieselben ffir durehaus fiberflfissig, l)er 
Arzt qu'~lt durgll Anordnung derselben nut den Kranken und erm/idet die Umge- 
bung; die Kranken str~iuben sieh dagegen, sin wollen unbeengt sein und verlangen 
nach friseher Luft. In den H~usern einzelaer Wohlhabenden, wo der Sitte halber 
keine dieser yon frfiher her anempfohlenen vorsorgliehen Maassregeln versfiumt ward~ 
fand ieh die H a u t  tier Erkrankten erw/h'mt fast his zur normalen Temperatur, 
allein der Puls kehrte night winder, derAthem blieh kalt~ und der Tof stellte sick 
ein trotz der warmen Haut ;  w~ihrend dagegen in den Wohnungen der Armen, wo 
aus Mange! an den n6thigen Apparaten und hiilfreichen H~nden nights derartiges 
vorgenommen wurde, gar manehe Kranke genasen. 

Sehr f~hlbar war hier be| der Behandlung der Cholerakranken der Mangel an 
trinkbarem, kfihlem Wasser; mancher der armen yon verzehrendem I)urst geplagten 
entbehrte auch dieses Linderuugsmittels. 

Be| Eintritt der Reaction liess ieh mit alien Mitteln aussetzen und empfahl 
den Kranken nut Ruhe und Enthalten jeglieher Nahrung, um die sie meistens sehr 
bald haten. |)as gemeine u so w i ee s  erhrankt und einen Tag nicht iss b teht 
hier natal|oh in der  sonderharen Fnrcht, vor Hunger sterhen zu mfissen. Viele der 
gestorbenen haben sich ihren Tod in FoIge yon Riiekfalten, durnh zu frfihzeitiges 
und unmassiges Essen hervorgerufen, zngezogen. 

Die Reeonvalescenz ward namentiieh h~iufig durch Sehluchzen, Erhrechen und 
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Verstopfang gestSrt. Gegen Schluchzen and Erbrechen, sobald diese nur in einem 

Reizzustande des Magens ihren Grund batten, [eisteten mir die obengenannten 
Pnlver ans Bisnttth. nitric, praec,  n i t  Extr. Beltadon. die besten Dienste. Waren 
selbige jedoeh bedingt durch Hyper~mie der Leber oder durch biliSse Anh,'infungen 
im Magen oder D/inndarm, hatte das Erbrochene die Farbe des 6r/inspans, dann 
war das souver~ine Mittel Calomel, 2stdl. Gr. ij mit Zucker, so lange fortgesetzt, 

his die characteristisehen Calomelst/ihle erfolgten; meistens geniigten 3 bis 4 sol- 
cher Gaben. 

Gegen einfache Verstopfung verordnete ich nur OI. Riein. essl~iffelweise. Fiir 
sehr nSthig haite ich in dieser Beziehung die Recon,~alescenten zu beobachten und 
Stuhlverhaltung nicht zu Iange zu dulden. 

Seit Ende April bis jetzt, wo ich dieses schreib% Mitte Mai, sind heftige Re- 

geng/isse gefallen, und ist der Gesundheitszustand der BevSlkerung der Stadt augen- 
blicklich ein vollkommen zufriedenstellender. 

Maroin, i n  Sai 1863. 

. 

Umwandlung cavern6ser Geschwfilste der Leber zu festen, 
narbigen Knoten. 

Von Prof. A. Boet tcher  in Dorpat. 

Sowohl die cavern/isen Tumoren der Leber, als auch in ihr vorkonmende 

derbe knotige Bildungen sind gen/igend gekannt, doch hat man beide niemals zu 
einander in Beziehung gesetzt. Die folgende Beobachtung liisst es nicht yon der 
Hand weisen, dass eine solche stattfinde, daher ieh dieselbe der Mittheilung werth 
halte. An einer mir aus dem hiesigen Stadthospilal iibersandten infiltrirten Fett- 
Ieber, die zienlich stark vergrSssert, gleichn~issig gelbbraun gef'~irbt and yon teigi- 
ger Consistenz war, die abgestumpfte Btinder und eine glatte, diinne Kapsel besass~ 
fand i c h  nachsteheode bemerkenswerthe Ver~inderungen. Auf der Oberfl/iche sassen 
diseret stehende kreisrunde und ovale Fleeke, die durch sehnige Verdickung der 
Kapsel ein weissliches~ tr{ibes Ansehen hatten and unter das Niveau der Leber- 

oberfl{iche ein wenig eingesunken erschienen. Einzelne erhoben sich in der Mitte 
wieder schwach kuglig, so dass sie an ihrer Peripherie yon einer seichten rundum 
verlaufenden Furche umgrenzt warden. Beim Einschnitt erwies sich, dass sie im 
Mittel den Umfang einer kleinen Birsche besassen and gegen die Umgebung in der 
Tiefe scharf begrenzt waren. Die Mehrzahl derselben bestaud aus einer weichen, 
graur6thlichen, bindegewebigen Masse~ die beim Druck nur etwas r/Jthliche Fliis- 
sigkeit entleerte nnd keine Lficken oder Maschen erkennen liess. Nor bier and 
da sah man durchschnittene feine GePasssttimme. Nach der Trennung collabirte 

der Tumor ein wenig, so dass die Schnittflt~che gegen das Lebergewebe eine geringe 


