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3.
Extraction eines Zahnes bei einem Blater. Tod.

Von Dr. med. H. Schiinemann,

Assistenzavzt im Herzoglichen Krankenhause zu Braunschweig,

Obgleich schon einige Fille von einem tédtlichen Ausgange nach Zahnextrac-
tionen in der Literatur verzeichnet sind, wird es doch wohl nicht ganz ohne In-
teresse sein, denselben noch einen ihnlichen anzureihen, da diese nicht ganz
hiufig vorkommen; denn unter den 9442 Zahnen, welche von 1839 bis 1866 im
herzoglichen Krankenhause extrahirt sind, ist dieser der einzig dastehende tidtlich
verlaufende Fall. Ungeachtet in den letzteren Jahren die Sectionen mit einer
grosseren Genauigkeit ausgefiihrt werden, die pathologische Anatomie, Mikroskopie
und Physiologie bedeutende Fortschritie gemacht -haben, ist es bis jetzt noch nicht
mit Bestimmtheit nachgewiesen, ob die eigentliche himorrhagische Diathese in dem
Blute selbst oder in den Gefisswandungen liegt. Einige Beobachter suchen den
Grund in den bei manchen Sectionen sehr diion und zart gefundenen Gefdsswiin-
den, ob dieses die alleinige Ursache aber ist, muss noch ndher vntersucht werden,
da von andern das Gegentheil beohachtet worde.

Ebenso dunkel wie nun die Ursachen der Himophilie noch sind, ebenso
ohnmiichtig sind wir auch in vielen Fillen mit der Therapie, wovon nachfolgender
Fall wieder einen Beweis liefert, da trotz aller energischen Behandlung nichts desto
weniger der Tod eintrat.

Am 8. Mai 1864 Nachmittags 1 Uhr kam der 21jihrige Schneidergesell L.
K. aos L. in die ambulatorische Klinik des Herrn Medicinalrath Dr. Uhde, um
sich den dritten Backenzahn an der linken Seite der Mandibula, welcher durch
Caries zerstrt war vnd ihm schon seit mebreren Tagen und Néchten sehr heftige
Schmerzen verursacht hafte, exirahiren zu Iassen; was denn auch geschah, die
Operation ging sebr leicht, Patient wurde sogleich von seinen Schmerzen befreit.

Die Nachblutung war méssig, hielt aber doch etwas linger an, wie sie sonst
wohl nach Zahnextractionen zu thun pflegt, wesshalb Pat. kaltes Wasser it
Alumen crudum in den Mund nehmen musste, wopach die Blutung eiﬁigermaassen
stand. Pat. gab an, dass er friher schon nach jeder geringen Verletzung eine be-
deutende Blutung bekommen hétte.

Desgleichen soll auch sein Vater und Bruder nach unbedeutenden Verletzun-
gen an starken Blutungen leiden.

Bezeichneter war seinem Alter nach regelmiissig entwickelt, von blasser Ge-
sichtsfarbe, zartem Teint, hatte blondes Haar, blaue Augen und blasse Schleim-
hiute, wolite ausser den obengenannten Blutungen stets gesund gewesen sein.

K. verliess nun um 6 Uhbr Nachmittags das Hospital, indem die Blutung so
weit sistirt war, dass nur noch der Speichel etwas gerithet erschien.

Am folgenden Morgen 6 Uhr wurde Pat. in einem Wagen in die chirurgische
Klinik gebracht.
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Seine Begleiter erzihiten, dass ihrer Wohroehmung nach keine Blutang von
gestern Abend 610 Ubr statt gefunden, von bieran aber bis zur Aufpahme in
das Hospital Pat. sehr viel Blat verloren hiitte; derselbe war ganz animisch, das
Gesicht blass, die Extremititen waren kalt, kaum fihibarer Radialpuls, oft wieder-
kebréndes Erbrechen, Singultus, matter, stierer Blick, Gehen oder Stehen war
ihm nicht moglich, vermochte nur noch einige Worte leise hervorzubringen und
die Blutung aus der Alveolarhdhle war bedentend. Pat. wurde sogleich in's Bett
gebracht, der Mund von dem Blutcoagulum gereinigt und die Alveclarhéhle mit
kleinen Kigelchen sus Watte hereitet, die mit Acidum tannicamn und Alumen era-
dum bestreut waren, tamponirt, wonach die Blutung aber picht stand, sondern
dieses gelang erst, naehdem auf deanampon noch ein konmisch zugeschnittener
Kork gedriickt wuarde.

Den extrabirten Zahn konnte man in diesem Falle als Tampon nicht henutzen,
da er durch die Schuld des Pat. abhanden gekommen- war. Als Belebungsmittel
bekam Pat. Bouillon, Kaffee, Wein; wonach er sich ziemlich rasch wieder erholte
und nach 4 Tagen, am 11. Mai, da sich die Blutung nicht wieder eingestellt hatte,
das Hospital verliess.

Den folgenden Abend 10 Uhr, am 42. Mai, kam Pat. abermals zur Aufnahme,
da schon seit dem Morgen, nachdem er den Tampon entfernt hatte, wieder eine
starke Blutung eingetreten war. Es wurde ein neuer gléich beschaffener Tampon
eingelegt, wonach aber dieses Mal die Blutung nicht stand, selbst Liq. ferri sesqui-
chlorati mit Charpie wirkte nicht blutslillend,' wesshalh ein kleines Stiickchen
Lapis infernalis in die AlveolarhShle geschoben wurde, mit darauf gesetatem Korke.
Innerlich Elix. acid. Halleri, bel Vermeidung aller warmen Speisen und Getrinke,
trotzdem horte die Blutang nicht auf, so dass zuletzt zum Ferum candens gegrifien
werden musste, worauf die Hdmorrhagie erst nach mehrmaliger Application mit
nachfolgender Tamponade stand. Pal. war durch diesen Blutverlust wieder ganz
animisch geworden. Puls kaum noch fihlbar, 132 Schlige in der Minute, Extre-
wititen kalt, die Temperatur des Korpers in der Achselhghle gemessen 32,7° C,,
Resp. 36.

Ordination: Bouillon, Milch, Kaffee und Wein. Am 14, Mai waren die Kréfte
des Pat. wieder etwas vermehrt, die Blutung stand. Pat. hatte dreimal blutiges
Erbrechen und blutige Stublgdnge gehabt. Puls noch sehr klein 132., Tempe-
ratur 33,4, Resp. 36.

Tinerfich: Tinct. ferri acet. R. Drachm, ij.
Aquae dest. Une. ij
stiindlich 1 Essioffel voll.

Am 13. Mai. Die Krifte des Pat. nehmen zu, Puls 120, Temp. 34, Respi-
rationen 24. Am 19. Mai hatte Pat. gegen alle Vorstellungen den Tampon entferat,
worauf sogleick die Blutung in fritherer Stirke wieder eintrat, welche erst unter
Anwendung von Tamponaden - und Gliheisen nach 6 Stunden gestillt werden konnte.
Die schon gesammelien Krifte waren wieder durch diese Rimorrbagie ganzlich ge-
schwunden. Pat. erholte sich nicht wieder, Puls kaum fihlbar, Temperatur 33°C.
Die Extremititen waren kiihl und Bdematés geschwollen, das Gesicht bleich, stierer
Blick, die Respiration wurde immer langsamer, es trat Trachealrasseln ein und
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Pat. starb andmisch am 24. Mai, Morgens 6 Ubr. Die Section wurde 18 Stunden
nach dem Tode gemacht. Der Koirper war wenig abgemagert, iberall ddemaids
geschwollen, die Todtenstarre nicht mehr bedeutend, Todtenfllecke waren auf dem
Riicken kaum zu finden. Das Gehirn erschien sehr weiss, so dass die grane Sub-
stanz kaum von der. weissen zu unterscheiden war, alle Sinus sowie die Plexus
choroidei enthielten kaum eine Spur Blut und in den Ventrikeln fand sich nur
eine geringe Menge Cerebrospinal-Flissigkeit. An der Stelle, wo.der Zahn extra-
hirt war, zeigte sich nach Durchséigung nichts. Abnormes.

Die Lungeén waren an vielen Stellen mit der Pleura costalis, dem Herzbeutel
und Diaphragma durch lockere Adhisionen verwachsen, aus einem Durchschnitt der
Lungen floss eine blutig wisserige Flissigkeit. An dem linken Luftrohrenaste fand
sich eine haselnussgrosse, verkalkte Bronchialdriise. Der Herzbeutel war mit der
vordern Fliche des Herzens durch eine gallertartige Masse verklebt und verdickt,
enthielt nur eine geringe Menge Lig. pericardii. Das Herz war etwas vergrissert,
die Muskulatur erschién sehr blass und unter dem Mikroskop zeigte sich eine
fettige Degeneration der Muskelfasern. In den Ventrikeln fand sich nar eine ganz
geringe Menge coagulirtes Blut. An den Vorhéfen und Klappen nichts Abnormes,
Die Gefasswinde zeigten sich an einzelnen Stellen ungewdhnlich diipn, sehr schlaff,
und transparent. Das Blut .war ziemlich wisserig, enthielt nur wenig rother Blut-
korperchen. - In der Bauchhéhle nur wenig Exsudat. Die Leber war bedeutend
vergrossert; hatté ein gelblichweisses Ansehen und unter dem -Mikroskop sah man
in den Leberzellen, wie auch in ihrer Umgebung freiere Fetttropfchen. . Die
Gallenblase enthielt nur wenig‘ gelblichgriin gefirbte Galle. Die Milz hatte eine
schmutzig rothliche Farbe, war sehr weich und ziemlich gross. An den Nieren
fand-sich nichts bemerkenswerthes, nur dass die rechte etwas dunkler gefirbt war,
als " die linke, . Die Schleimhaute des ganzen. Darmkanals wie die der Blase er-
schienen sehr blass.

4.
Mittheilungen aus der Praxis.
Von Dr. Wilhelm Stricker,

pract. Arzte in Frankfur:t a. M.

I Tamponnade der Scheide.

Da es immer noch vorkemmt, dass Aerzte rath- und thatenlos am Kranken-
beite sitzend und nur mit innerlichen Mitteln operirend, an Haemorrhagia uteri
leidende Frauen sich zu Tode bluten lassen, so sei hier der lebenrettende Fall
einer Tamponnade nach Scanzoni?*) kurz heschrieben.

Zu Frau H., einer schwichlichen Frau, welche iiber ihre Krafte zur Erhaltung
des Hausstandes durch Arbeit beitragen muss und damals im dritten Monat schwanger

*} Lehrbuch der Geburtshiilfe. Dritte Auflage. Wien 1855. S. 359.
Archiv f. pathol, Anat, Bd.XLI, Hfi. 1 u. 2. 19



