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I. 

Ueber die Wirkung des kalten Wassers auf die Milz. 

Von Prof. Fr. Mosler  in Greifswald. 

Die Wirkung des kalten Wassers auf die Milz ist in der Praxis 
noch wenig verwerthet. Nur gegen W e c h s e l f i e b e r  ist dasselbe 
empfohlen. Die Anregung scheint yon Cur r i e  l) ausgegangen zu 
sein. Er sagt: ,Einige Male habe ich die Anflille yon Wechsel- 
fieber dutch Begiessungen mit kaltem Wasser verhindert, die un- 
gcf~ihr eine Stunde vor dem Anfalle gemacht wurden und  die ein 
vi~lliges Verschwinden desselben nach 4 - - 5  Begiessungsperioden 
zur Folge hatten." 

Gianni  2) betrachtet die Eintauchung als ein Mittel den hnfall 
zu verhUten,-aber night als ein Mittel zur Heilung der Krankheit. 
Er legt dem kalten Wasser keine andere Kraft bei als die, d ie  
A n w e n d u n g  der  C h i n a r i n d e  l e i c h t e r  und w i r k s a m e r  zu 
m a c h e n .  

P r i e s s n i t z  versuchte die Iteilung des Wechselfiebers dadurch, 
(lass er jeden Morgen einen mehr oder weniger lang dauernden 
Schweiss erzeugte und dann sogleich eine Abwaschung im grossea 
Bassin vornahm. Sp~iter theilte er die Behandlung in zwei Zeit- 
absehnitte, in die des Anfalles und die des fi'eien Zeitraumes. Die 

l) Currie~ Medical reports on the effects of water cold and warm. London 1805, 
2) Gianni, Della natura detli febri. Milano 1805. 
Argh~v f. patllol, Ax!at, Bd~ L'v'II, t{fL L [[ 



Bebandhmg des Anfalles bestand in kalten Abreibungen mit feuchten 

Tf.lchern w~hrend des Frostzeitraumes, in Einhfillungen in feuchte 

Tficher, die oft erneuert wurden, w~ihrend des Hitzestadiums, in 

allgemeinen Abwaschungen oder in Reibungen im Halbbade, welche 

die Behandhmg schlossen. 

Die Behandlung, welche im fi'eien Zwischenraume angewandt 

wurde, war sehr wenig yon dieser verschieden, jeden Morgen eine 

Einpackung it~ ein feuchtes Tueh, Reibungen in einem Halbbade, 

his die Wih, me wiedergekehrt war, sine reizende Leibbinde in dis 

Ober-Baucbgegend, innerlich kaltes Wasser in grossen Mengen, kalte 

Klystiere, zuweilen Eintauchungen in das grosse Bassin und Spa- 

zierg~inge. 

S c h e d e l  1) sah drei Kranke auf dem Gr~ifenberge, welche an 

Wecbselfieber litten. 
Eine jange lrrau mit 3tligigem Fieber wurde 6 Woehen ohne Erfolg hehandelt; 

die Milz war sehr stark geschwollen. Eine andere Kranke wnrde yon dem ltfigigen 
Fieber naeh 2 Monaten geheilt. Der dritte Kranke, der an einem chronischen 
Leiden des Darmkanales erkrankt war nnd eine betr~ichtliche hnschwellung tier 
Leber hatte, bekam nach einem Monate seines Anfenthaltes das 3t/igige Fieber. 
Die AnffilIe widerstanden 4 Monate der Wasserkur and verschwanden nur naeh 
einem betriiehtlichen Bluterbrechen~ das nach dem Herauskommen aus dem kalten 
Bade eintrat. 

S c h e d e l  berichtet ferner fiber sechs Fiille yon Wechselfieber, 

die mit kaltem Wasser behandelt wurden. 
Davon wurde ein Kranker mit 3t/igigem Fieber 2 Monate ohne Erfo]g be- 

handelt and musste zum Chinin sehreiten. Ein Kranker wurde yore lt~igigen 
Fieber in 10 Tagen geheilt, aber er hatte wfihrend 2 Tagen vor dem Gebrauche 
der Wasserkur das Chinin gebraucht. Zwei Kranke mit lt/igigen Fiebern sind in 
9 and 10 Tagen geheilt worden. Ein ftranker mit 3t~igigem Fieber wurde in 14 
Tagen geheilt. Ein Kranker endlich, der seit 3 Monaten an einem 4t~igigen Fieber 
litt~ wurde nach 3 Monaten durch sehr verl~ingerte Einpackungen and aussero 
ordentlich starke Schweisse geheilt. 

S c h e d e l  r~ithdarum, d i e W a s s e r k u r n u r a l s  e in  l e t z t e s  

M i t t e l  zu b e t r a c h t e n ,  zu dem man nut schreiten diirfe, wenn 

die gewi~hnliche Behandlung sich als fruchtlos erwiesen hat. 

B a [ d o n  sagt fiber diesen Gegenstand: ,Die Frage fiber dis 

Wirksamkeit der Wasserkur gegen die gewtJhnlichen F~ille des 

Wechselfiebers scheint mir noch nicht gel~st. Dis Schriftsteller 

1) Schedel, Examen clinique de l'hydrothdrapie. Paris 'i8•5, 



ftibren fiber diesen Krankheitsprozess zu wenig Beispiele an und 

die sich findenden Beobachtungen sind so unvollstlindig und yon 

so wenig wissenschaftlicher Natur, dass es unmiiglich ist, daraus einen 

Schluss oder einen Unterricht zu ziehen. Einige Untersuchungen, 

welche ich gemacht ~}~abe, gebeu ein abwechselndes Ergebniss und 

lassen reich in der Ueberzeugung, dass das s c h w e f e l s a u r e  

C h i n i n  das  b e s t e  M i t t e l  sei  u n d  b l e i b e .  Ich werde daher 

die Wasserkur nut  gegen diejenigen Fiil le rathen, die dem Chinin 

widerstehen." 

Eingehend hat sich seitdem L. F l e u r y  1) der Behandlung des 

Weehselfiebers mit Wasser zugewandt. Den Anfiillen liess er ihren 

Lauf and wandte wlihrend deren bauer kein Mittel an. Auch wiih- 

rend der fieberfi, eien Zeit hat er kein Arzneimittel angewandt, sich 

auch der Anwendung der Kiilte u~d des vielen Wassertrinkens, 

des Schwitzens, des Waschens, des Einpackens bei seinen Kvanken 

v(illig enthalten. Die Bebandlung bestatid aussehliesslich in  k a l t  e n 

D o u c h e n  e in  b i s  z w e i S t u n d e n  v o r  t ie r  b e s t i m m t e n  Ze i t  

des A n f a l l e s  und zuweilen selbst am fieberfi'eien Tage ange- 

wandt, bas Wasser hatte eine Temperatur yon 12--140 C. Die 

Kranken empfingen gleichzeitig e ine  a l l g m e i n e  R e g e n d o u c h e  

u n d  e i n e  s t a r k e  S t r a h l d o u c h e  y o n  3 Cm. D u r c h m e s s e r  

au f  d i e  M i l z g e g e n d .  

ber folgende Fall gestattet eine Einsicht in die Behandlungs- 

weise von Fleu. ry. 

,,Eia Mann yon 18 Jahren bekam am 21. August i847 um Mittag den ersten 
Frostanfall. Zugleieh folgte die Hitz% dann tier Schweiss und der hnfall war 
gegen 6 Uhr beendet. Dieselben Zuffille zeigten sich in den nfichsten Tagen. hm 
28. August wurde ich zu dem Kranken gerufen und land ihn mit heftigem Schweiss 
und Kopfweh. Hier der Thatbestand: Ein lt~i~iges Fieber mit mfissigem Frost, 
das Hitze- und Schweissstadium sind sehr ausgesprochen und wiihrend tier ganzen 
bauer hatte der Kranke die beftigsten Kopfsehmerzen~ welche ihm heftiges huf- 
schreien erpressten~ heftige Bewegungen und selbst gelinde Delirien erzengten. Die 
bauer des hnfalles 6 Stunden. Wfihrend der freien Zeit hatte der Kranke einen 
gelinderen Kopfschmerz, Uebelbefinden, ttiufiilligkeit~ vollstiindigen l~Iangel an Ess- 
lust. I)ie Milzgegend war beim l)rucke etwas sehmerzhaft. Die Milz vergrSssert~ 
zeigte eiuen verti~ealen Durehmesser yon 14�89 Cm. 

1) Practisch-kritische Abhandlung fiber die Wasserheilkllnde yon L o u is Fle u r y. 
Nach dem Original bearbeitet und mit hnmerkungen versehen yon Dr. G. W. 
Scharlau. Stettin 1853. 



Am 29. August. Um 6 Uhr Morgens erupting der Kranke eine Regen- und 
eine 5rtliche Douche; er duldete sic ohne Widerstrehen; die Reaction war schnell 
und kr/iftig. Der Kranke bekleidete sich schnell und machte einen Spaziergang 
yon einer halbert Stunde. 

Am 30. August. Der Anfall war um 1 Uhr eingetreten und hSrte gegen 4 Uhr 
auf; der Frost war leicht, die Hitze geringer, der Sch~iss weniger heftig, aber 
was dem Kranken vor Allem aufliet, war die Verminderung des Kopfschmerzes. 
Die Milz hatte einen Durchmesser yon 12Cm. Zweite Douche um 11 Uhr. 

Am 31.August. Der Anfall war um I~ Uhr gekommen; tier Frost leicht und 
kurz, fast kein Kopfsehmerz; der Kranke fiihlte sich kr/iftiger; die Esslust is/ 
wiedergekehrt; die Milz zeigt I t  Gin. Dritte Douche um I1 Uhr. 

Am 1. September. Das Fieber kehrte nicht zuriick; der Kranke f~hlt sich wohl. 
Am 10. September. Wiewohl der Kranke nur 3 Douchen nahm, so blieb das 

Fieber doch fort; die Gesundheit war ausgezeichnet; der Durchmesser der l~Iilz 
iO Era." 

Mit Htilfe diescs Verfahrens bcabsichtigte F l e u r y  e i n e  m~ieh -  

t i g e U m s t i m m u n g a u f  d a s N e r v e n s y s t e m  h e r b e i z u f t i h r e n ,  

e i n e  k r i i f t i g e  R e a c t i o n  u n d  c i n c h  m i ~ c h t i g e n  R e i z  in  d e r  

g a n z e n  H a u t  d e m  F r o s t e  u n d  d e m  e r s t e n  S t a d i u m  d e s  

W e e h s e l f i e b e r s  t i b e r h a u p t  e n t g e ~ e n z u s e t z e n ,  d i e  a l l -  

g e m e i n e  C a p i l l a r g e f i i s s b l u t b e w e g u n g  u n d  d i e  d e r  M i l z  

i n s b e s o n d e r e  u m z u i i n d e r n  u n d  so  d i e  A n s c h w e l l u n g  

d e s  O r g a n e s  zu b e k i i m p f e n .  E r  b e h a u p t e t e ,  d a s s  j e d e  

D o u c h e  s o g l e i c h  u n d  b e t r l i c h t l i e h  d e n  U m f a n g  d e r  Mi lz  

v e r k l e i n e r e ,  d a s s  d i e s e r  s i c h  w i e d e r  in  d e n  Z w i s c h e n -  

r ~ i u m e n  v e r g r ~ s s e r e ,  o h n e  i n d e s s e n  i m m e r  d i e  f r t i h e r e  

A u s d e h n u n g  zu  e r r e i c h e n  u n d d a s s d u r c b  d i e s e s  a l l m l i h -  

l i c h e  V e r k l e i n e r n  d e r  M i l z ,  t r o t z  d e s  W i e d e r w a c h s e n s  d e r -  

s e l b e n  in  d e n  Z w i s c h e n r i i u m e n  z w i s c h e n  z w e i  D o u c h e n ,  

d i e s e l b e  e n d l i c h  a u f  i h r e  n o r m a l e  G r S s s e  z u r t i c k g e -  

f i i h r  t w e r d e .  

Von ]1 Kranken, welche yon Fleury in dieser Weise behandelt ~vurden, 
ha/ten 7 Kranke fri~che Anfiille und zwar 3 - - 1 7  gehabt. Die Milz hatte 2real 
ihre normale GrSss% 5mal zeigte sie eitle mehr oder minder betriichtliche Ver- 
grSsserung ihres Umfanges; ihr seukrechter Durehmesser ~ 10--14�89 Cm. l)iese 
7 Krankea wurden geheilt. Bei einem genfigte eine einzige Douche, bei 2 ande~en 
warea 2 Douchen n6thig, um das Volumen der Milz auf die Norm zurfickzuffihren; 
die 4 andereu Kranken mussten 3 Douchen nehmen. Drei Kranke linen an alten 
Wechselfiebern (2, 9, I 0 - -11  Monate hindurch), hatten mehrere Mate Rfickfiille 
gehabt und der mehr oder weniger methodischen Anwendung des schwefeIsauren 
Ehinins widerstanden. Bei drei Kranken ha/re die Milz eine betr/icht]iche GrSsse 



erlangt, 15--23 {ira.; bei drei anderen zeigten sich die Erscheinungen tier Sumpf- 
kachexie, Abmagerung, Appetitlosigkeit, Muskelschw/iche, ein ver/indertes Gesicht, 
Blutleere und gelbgraue Hautfarbe. Diese 3 Falle wurden geheilt, in 2 F~llen mit 
3 l).ouchen und in einera Falle mit 5 Douehen, indessen waren 8--11 Douehen 
nSthig~ um die Erscheinungen der BIutkrankheit zu beseitigen und einen v511ig 
befrledigenden Gesundheitszustand herzustellen. In allen Fallen haben 2--4 Douchen 
gen{igt, um eine sehr bedentende Besserung in alien Nebenerscheinungen, wie dem 
Kopfschmerze, der Appetitlosigkeit, der Schwiiche u. s. w. hervorzurufen. 

F l e u r y  glaubt sich nach scinen Erfahrungen zu folgenden 
S~itzen, die er in dem ebeu citirten Werke niedergelegt, bercch- 
tigt. l )  Bci  d c r  B e h a u d l u n g  der  f r i s c h e n  e i n f a c h e n  
W e c h s e l f i e b e r  mit  o d e r  ohne  A n s c h w e l l u n g  der  Milz 
ki~nnen die kal i :en D o u c h e n  an S t e l l e  des  s c h w e f e l -  
s a u r e n  C h i n i n s  g c s c t z t  we rden .  

2) Bei der  B e h a n d l u n g  a l t e r  u n r e g e l m i i s s i g e r  o d e r  
r e g e l m ~ i s s i g e r  W e c h s e l f i e b e r ,  die b e r e i t s  m e h r m a l s  t ro tz  
des Ch in ins  Rt ickf l i l le  g e m a c h t  h a b e n ,  die mit  e i n e r  
b e t r ~ i c h t l i c h e n  A n s c h w e l l u n g  der  Milz o d e r  L e b e r  v e r -  
b u n d e n  s ind und bei d e n e n  sich die E r s c h e i n u n g e n  der  
B l u t l e e r e  und  d c r  B l u t v e r g i f t u n g  du rch  S u m p f l u f t  
z e igen ,  mi i s sen  die k a l t e n D o u c h e n  v o r g e z o ~ e n  werden .  

3) Die h e i l e n d e  Vqirkung der  k a l t e n  D o u c h e  i s t  
v o l l k o m m e n ,  denn sie v e r h i n d e r t  a u c h  die Rtickfiille.  

Seitdcm hat F l o u r y  seine Erfolge noch weiter mitgetheilt irr 
seinem Werke: ,Du traitement hydrothgrapique des fi~vres inter- 
mittentes." 

In der deutschcn Literatur weist ein Aufsatz des Dr. R i t s c h e r  
zu Lauterberg: ,,Bericht tiber die yon Prof. Dr. F l e u r y  auf Ver- 
anlassung der ktinigl, bel~ischen Regierung im Brtisseler Militiir- 
hospitale w~ihrend des Wintersemesters 1863--1864 vorgenom- 
menen h?(driatischcn Kuren in S c h u c h a r d t ' s  Zeitschrift fiir prak- 
tische Heilkunde und Medicinalwesen. Hannover 1864. Heft 5, 
S. 479- -499"  auf die Kuren yon F l e u r ~  bin, indem dieser Arzt 
im Brtisseler Militlirlazareth mit dortigen Milit~ir~irzten Gelegenheit 
hatte, die Resultate v0n Fleur~(  zu controliren. Er berichtet 
darilber Folgendes : 

,Es 1less sich naci~weisen, dass die Verkleinerung der Milz 
und Leber, welche dutch die Douche herbeigefilhrt war, anderen 
Tages eincr kleinen'Anschwellung wieder Plaiz gemacht hatte; 



doch stellten sich die Grettzen der  Diimpfung vor dcr  heut igen 

Douche fast ia allen Fiitleu enger  hcraus ,  _als die,  welche die 

Mattigkeit des Percuss ionsscha l les  vor dee ges t r igen  oder  ehe-  

gestr igen Do(~che gehabt  butte. Und nicht  allele, diese absolute  

Vermindc, 'ung der  Ausbre i tung  der  Diimpfung d u t c h  die j edesmal ige  

Douche war  es,  was uns  a~uffiel, sonde rn  es schien aueh i m m e r  

dee matte Ton da, wo er noch bes t and ,  an Intensit~it ver loren  zu 

haben ,  so dass cine Verminderung  tier Dicke der  Milz durch  diese 

Einwirkung uns c in leuch te te . "  

Nach diesen Angaben  schien es mi r  eine l ohnende  Aufgabe, 

den Einfluss des kalten Wassers  auf  Contract ion der  Milz genaue r  

zu priifen. Vet  Allem hielt  ich es ffir e r forder l ich ,  den Einfluss 

des kalten Wassers  auf  die blossgelegte normale  Milz bei Th ie ren  

zu prt ifen ganz in der  s le icheu  Weise, wi t  ich t) die Wirkung  des 

Chinins  nach dieser Rich tung  exper imente l l  festgestell t  habe. 

A. E i n f l u s s  d e s  k a l t c t l  W a s s e r s  a u f  d i e  n o r m a l e  Mi lz .  

E r s t e r  Ver sucL  Kalte  Douche u n m i t t e l h a r  au f  die e v e n t r i r t e  
Milz. 

Am 2~. Januar 1871 wurde eioem grossen Hunde mittelst seitlichen Bauch- 
schnittes, wie derselbe in meinem (I. e. S. 32) Werke iiber Leukgtmie n/iher he- 
schrieben ist, die Milz auf das Vorsiehtigste aus der BauchhShle hervorgeholt. 
Oieselbe war yon normaler Farbe und Consistenz; 

ihre grSsste Liiuge ~ 20,5 Cm. 
Breite .~= 6,0 

in der Mitte ~ 4 
oben an der Spitze . ~ 2 

~.iitte]st einer yon S au e rwaId in 13erlin gelieferten Spritze, die einen feinen, aber 
sehr kriiftigen Strahl hatte und 10f)Cem. fasste, wuMe wlihrend 10 i*r 
Wasser yon + 6 0  R. aus 2 Fuss Entfernung auf die hlossgelegte Milz gespritzt, 
wobei die Baucflwunde vorsiehtig zugehalten wurde. Sofort zeigte sieh an den 
Stellen, we!the das Wasser beriihrt haste, eine g r a u r o t h e ,  g r a n u l i r t e  Be- 
sehaffenheit der Milzoberlliiche. Bern blossen Auge ersehien das Volumen der Milz 
alsbaht verringert. Bureh ]iingeres Zuhalten der Bauchwunde, urn das Einfliessen 
yon Wasser in die PeritonlialhShle zu vermeide% war dagegen ein Druck auf die 
~'ena lienalis ausgeiibt und ein Stauungstumor der Milz entstanden. 

GrSsste L/inge ~--- 23,5 Cm. 
Breite = 8,5 

Die Farbe war vSllig dunkeiroth~ die Oherfl/iche glatt. Es zeigte auch der Stauungso 
tumor, als in der oben angegebenen Weise kaltes Wasser darauf gespritzt wurde, 

1) l~Iosler~ Die Pathologie und Therapie der LeukSmie. Berlin 1872. 



granulirte Beschaffenheit der Oberfliiche. Eine auffallende Absehwellung des Organes 
liess sich dagegen dureh Messung nicht constatiren. 

Z w e i t e r  Ver such .  Kal te  D o u c h e  auf  die B a u c h d e c k e n  der  Milz-  
g e g e n d ,  sp i i t e r  d i r e c t  au f  die  e v e n t r i r t e  Milz.  

Um zu erfahren, ob durch die Bauchdecken die Anwendung der K/ilte eioe 
Ver,inderung der Milz herbeizufiihren im Stande sei, wurde einem grossen itunde, 
der auf dem Operationstische aufgebunden war, am 24. Jani 1871 Nachmittags 
yon 3 - -5  Uhr andauerud eine grosse Kisblase auf die Milzgegend applicirt, bach- 
dem an dieser Stelle die Haare abrasirt waren. Mittelst seitlicheu Bauchschnittes 
wurde um 5 fJhr die Milz auf dos Vorsichtigste aus der Bauchh6hIe hervorgeholt. 
Dieselbe hatte eine m~issig granulirte Oberfl~ch% etwas derbere Consistenz~ als wir 
unter normalen Verhfiltnissen bei der Milz der Hunde gefuaden haben. 

]hre L~nge ~ 17 Era. 
Breite ~--- 5 

chert . ~--- 4 
Die Milz wurde alsbald wieder in die BauehhShle reponirt und die Bauchwunde 
mit einigen Niihteu geschlossen. Es wurde alsdann die Application der Eisblase 
auf die Milzgegend fortgesetzt , ausserdem in Pausen yon �88 Stande w/ihrend ~ Mi- 
nuten mittelst Clysopompcs ein Strahl Eiswassers auf die Milzgegend geleitet. Be- 
merkt verdient an dieser Stelle zu werden, dass der Hund vom Anfange der Ope- 
ration chioroformirt, durch gleichzeitige subcutane Injectionen yon Morphium an- 
dauernd bet/iubt gehalten wurde. 

Nachdem die Application des kalten Wassers auf die Bauchdecken w~hrend 
einer Stunde in g]eicher Weise fortgesetzt war, wurde die Milz aus der Bauch- 
h6hle wiederum hervorgeho]t. Sic zeigte derbere Besehaffenheit als vordem: 

ihre Liinge . ~ l/~ Cm. 
ihre gr6sste Breite ~ ~1~6 
in der Mitte . ~--- 4 
obeu . . . .  ~ 3 

In den n~,iehsten 2 Stunden yon 7 ~ 9  Uhr wurde die Anwendnng der Kfilte aus- 
gesetzt, der Hund aber auf dem Operationstische gelassen. Als  um 9 Ehr die 
hiilz aus der BauehhShle wieder hervorgeholt wurde, war 

ihre L~inge ~ 15 Cm. 
ihre Breite fiberall ~--- 4 

lhre Consistenz war ebenso derb, wie vordem. Es hatte demnaeh die dureh die 
K~ilte hervorgerufene Contraction der Milz ia den foigenden 2 Stunden noch fort- 
gedauert. 

In der darauf foigenden Nacht wurde andauernd die Mflzgegend durch Eis- 
beutel gekiihlt. Ausserdem wurde in Pausen yon je einer halbert Stunde in der 
oben angegebenen Weise eine kalte Douche auf diese Gegend applicirt. Die Wunde 
war durch Niihte nod Heftpflasterstreifen geschlossen, die Bet~iubung des Itundes 
dureh MorphiuminjeCtion fortgesetzt. 

Dasselbe Yerfahren war his zum 28. Juni l~iorgens 9 Uhr cingehalten. Als- 
dann wurde die our schwach verklebte Bauchwand wieder geSffnet, mit Vorsicht 
die Milz aus der Bauchh~ihle vorgezoilen, Mit blossem Auge erkannte man die 



Einwirkung der KSlte an ihr. Sie hatte deJ'be Consistenz, granulirte Ober,q/icha~ 
fahlgraues hussehen, lhre L/inge betrug = 15 Cm. 

Breite ~ 4 - 

Auf die blossgelegte Milz wurde nunmehr aach die unmittelbare Einwirkung der 
Kiilte versncht. Mittelst der oben erwithnten Spritze warden in unminelbarer Folge 
3 Mal je 100 Ccm. Wassers yon -1- 5 o C. aus einer Entfernuzg yon 2 Fussen auf 
die Oberfiiiche tier Milz gespritzt. An den Randern sah man sofort warzenl'iirmige 
Erhebungen, dazwischen dentliche Einziehungen der Milzoberflliche entstehen. In 
tier Mitre der Milz war das Aussehen voltkommen blass; an den Riindern, wo die 
warzenfSrmigen Erhebungen sich zeigten, war das Aussehen stahlblau; einzelne 
Erhebungen waren intensiv roth. Im Ganzen zeigte die Miiz ein ahnliches Ver- 
halten, wie bei Anwendung des inducirten elektrischen Stromes und nach Gebrauch 
yon Chinin. Die Liinge betrug darnach nnr l!~ Gin. 

Breite war fiberall ~ 3 - 
Sehon mit blossem Ange konnte man sieh /iberzeugen~ dass die Milz ein gerin- 
geres Volumen hatte~ dass sie merklieh zusammengeschrumpft war. 

Es warden die Gef~isse der Milz alsdann vorsiehtig anterbunden, die .~lilz yon 
ihnen losgel/ist. Naeh Exstirpation derselben warde die Banehwunde geschlossen. 

Vorstehende Versuche haben ergeben, dass das kalte Wasser 

nut die normale Milz einwirkt. Je nach der Liinge der Anweu- 

dung zeigte die Oberfl~che g r a n u l i r t e  Beschaffenheit, das Paren- 

chym derbe Consistenz und erfolgte eine Verkleinerung des Or- 

gans. Wahrscheinlich wurde die Faserhiille nebst den in das In- 

here des eigentlic[len Milzgewebes abgegebenen Fortsiitzen in Ver- 

bindung mit den organiscben Muskelhsern, die bekanntlich beim 

Hunde sehr zahlreich entwickelt sind, dutch Beriihrung mit dem 

kalten Wasser contrahirt. Ein Untersehied schien zu bestehen, 

wenn die K~ilte mittelst aufgelegter Eisbeutel applicirt 'wurde, oder 

wenn gleichzeitig die mechanische Gewalt der kaiten Douche zur 

Wirkung kam. Der Erfolg war geringer, wenn das kalte Wasser 

auf die Bauchdecken der Milzgegend applicirt wurde, st~irker da- 

gegen, wenu der kalte Strahl die blossgelegte Milz unmittelbar ge- 

troffen hatte. In letzterem Falle bet die Milz ungefiihr diejenige 

Beschaffenheit, welche nach dem Gebrauche griisserer Gaben yon 

Chinin daran beobaehtet wird. Die nut  ~iusserlich auf die Bauch- 

decken applicirte kalte Douche vermochte dagegen eine so hoch- 

gradige Contraction nicht hervorzurufen. Es haben demnach diese 

Experimente den Beweis geliefert, dass griissere Gaben yon Chinin, 

indem sie st~rkere Contraction der Milz zu bewirken im Stande 

~ind, bei Behandlung aeuter and chronischer Milztumoren den Vet- 



zug roe der kalten Douche verdienen. Da jedoch einiger Einfluss 

auch der ~iusserlich auf die Milzgegend angeveandten kalten Douche 

nicht abgesprochen veerden kann, so  lassen die obigen Experimente 

eine combinirte Anwendung yon Chinin und kalter Douche als 

durchaus wiinschenswerth erscheinen, um eine intensive und nach- 

haltige Contraction der Milz zu erzielen. Wit  dfirfen demnach 

die ~iussere Einwirkung tier Kalte auf die Milzgcgend, wenn nicht 

als vollkommenes Surrogat ,  doch als Untersttitzung der Chininein- 

wirkumg bei Behandlung yon Milztumoren ansehen. 

Dasselbe Resultat haben racine Beobaehtungen ergeben bei 

einigen Kranken mit acuten und chronischen Milztumoren, bei denen 

die Anwendung der kalten Douche,  so wie das Auflegen Yon Eis- 

beuteln auf die Milzgegend versucht wurde. 

B. E i n f l u s s  d e s  k a l t e n  W a s s e r s  b e i  a c u t e n  u n d  

c h r o n i s c h e n  M i l z t u m o r e n .  

Ers te  Beobachtung.  Fehr is  in termi t tens~ ka l te  Douche auf die 
Milzge~end withrend des Frosts tadiums~ Yerk le inerung  der Milz da- 
naeh deu t l i chnachgewiesen ,  d a g e g e n k e i n e h b n a h m e d e r T e m p e r a t u r .  

Am t9. Juni 1871 stellte sich der 28 .lahre alte Giirtner Ludwig O. aus 
Berlin in meiner |(linik vor mit der hngabe, dass er seit acht Wochen an dre i ,  
tiigigem Wechselfieher leide. In Berlin hatte er einen hom6opathischen hrzt 
consultirt. Da sich sein Zustand nieht gehessert butte, suchte er Hfilfe in der 
hiesigen Poliklinik. Er klagte fiber grosse MattigkeiL Appetitlosigkeit i gesteigerten 
Durst. Fieher war momentan nicht vorhauden. Erst am folgenden Tage Vormit- 
tags t0Uhr erwartete er einen Anfall. Die Milz maass in der Linea axil- 
lar is  yon ohen naeh unten ----- 15 Cm.~ ragte fe rn .  vor die Linea axil- 
laris.  Patient erhielt zun/ichst eine Salzsiiuremixtur mit derWeisung, am folgen- 
den Morgen in der Klinik sich wiederum vorzustellen. 

Am 20. Juni Yormittags 10 Uhr erschien Patient gerade zu Beginn des Frost- 
stadiums. Er zitterte heftig, hatte frequente n kleinen Puls. Die Temperatur war 
= 38oC. Die Milzdiimpfung maass nunmehr  yon oben nach untea  

17Era., vor die Linea ax i l l a r i s  -~- 8Era. Ks betrug demnach die Yer- 
grSsserung naeh beiden Riehtungeu ~ 2 Cm. 

Um die Wirkung des kalten Wassers auf diesen acuten Milztumor zu erproben, 
wurde die kalte Douche alsbald w/ihrend ether Minute zweimal hinter einander auf 
die Milzgegend applicirt. Eine Verklelnerung des Tumors war alsbald nachweisbar, 
indem die Milzdfimpfung yon oben nach unten nnr 13 Era. maass und 
5Cm. vor d i eAxi l l a r l in i e  ragte. Das subjective Befinden des Patienten hatte 
sich nach tier Douche gehessert~ die K6rpertemperatur wurde dadureh nicht er- 
nieclrigt. Unmittelbar 'cot der Douche~ war die Eigenw~irme (ira Anus gemessen) 

390 C, unmittelbar nach der Douche ~ 40 o Co 
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Patient entsehloss sich nicht zm" Aufnahme in ~tas Krankenhans und verbat 
sieh auch die weitere Anwendung der kalten Douche. Wit waren datum gen~ithigt 

Chinapriiparate anzuwenden. 

Z w e i t e  B e o b a c h t u n g .  F e b r i s  i n t e r m i t t e n s  t e r t i a n a  a n t e p o n e n s .  

Nach  4 F i e b e r a n f a l l e n  m i t  s t e t i g  z u n e h m e n d e r  l n t e n s i t ~ i t  A n w e n -  

d u n g  des  k a l t e n  W a s s e r s  in F o rm de r  D o u c h e  a u f  die M i l z g e g e n d  

v o r u n d w i i h r e n d  d e r A n f a t l e  n e b s t  k f i h l e n B / i d e r n .  D a r n a c h  s p i i t e r e r  

B e g i n n  m i t  g e r i n g e r e r  I n t e n s i t l i t  de r  Anf l i l le ,  we ' Iche ira G a n z e n  

n o c h  v i e r m a l  w i e d e r k e h r e n .  R e s t i r e n d e r  M i l z t u m o r .  

Albert W., 20 Jahre nit, wurde am 26. April 1871 in meine I~tinik aufge- 

nommen. Derselbe war bisher an der Peenemfindung mit Erdarbeiten besch/iftigt. 

Nachdem er friiher immer gesund gewesen~ hare  sein Leiden vor 6 Wochen be- 

gonnen mit Stichen im Kreuze, welche nach den Lenden ausstrahlten. Fieber war 

zunachst nicht vorhatfden. Bei seiner Aufnahme bildeten die erwithnten Kreuz- 

schmcrzen seine Hauptklage. 
Am 27. April Mittags 3 Uhr stellte sich zum ersten Male ein Frostschauer 

mit nachfolgender Hitze und reichlicher Schweisssecretion bei il~m ein. 

28. April. Keine Fiebererscheinung. 

29. April Mitlags 12 Uhr. Zweiter FrostanfaIl mit nachfolgender Ilitze und 

Schweisssecretion. Die Percussion der Milz ergab eine bedeutende Vergr/issernng. 

30. April. Kein Fieber. 

1. Mai Morgens 9 Uhr. Heftiger Frostanfall mit nachfolgender Hitze and 

Schweisssecretion. Es dauerte der Fieberanfall im Ganzen 9 Stunden. W/ihrend 

des Anfalls Milzdfimpfung ~--- 15 Cm. yon oben nach unten, und 8 Cm. vor die 

Linen axillaris ragend. 

2. Mai. Kein Fieber. 
Der hnfall am 3. Mai, im Ganzen der vierte, wurde nunmehr in all seinen 

Verh/iltnissen auf's Genaueste beobachtct. Morgens yon 5 - - 7  Uhr ergab die Tempe- 

raturmessuug noch normale Maasse. Das Aussehen des Patienten bot nichts hb- 
normes. Klagen f/ihrte derselbe nur fiber Kopfschmerzen. 

7~ Ubr. T. ----- 37,8~ P. ~ 66, R ~--- 24. Patient hatte noeh keine 

Empfindung der stattgehabten Temperatursteigerung, 

8 Uhr. T. --~ 38,0~ P. :=  72, R. ~ 30. 
Beginnende Unrube, Milzd~mpfung ~ 1l~2Cm. yon ohen nach unten~ vor 

die Linea axillaris ~ 7 Cm. ragend. 
8~- Uhr. T. ~ 38,6 ~ P. ~ 72, R. ~ 34. 
Zittern am ganzen KSrper, besonders an den untcren Extremilfiten. Das Ge- 

sieht ]ivide, die Athemz~ge deutlich bfirbar. 

9 Uhr. T. --=- 39,10 C., R. ~--~ 32,  Puls kaum fiihlbar, etwa 100 Schliige. 
Das Zittern und die Kopfschmerzen noch intensiver. Milzdlimpfung ~ 12 Cm. yon 
oben nach unten, vor die Linen axillaris ~ 8,5 Cm. ragend. 

9~ Uhr. T. ~ 40~ P. ~ 102, R. ~ 42. 
Zunahme des Kopfschmerzes. Be&utende Hitze fiber den ganzen K&per f~ihlbar, 

hochgradige Lichtscheu, gesteigerter Burst. Palswelle doppelsebl/igig. 
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l0  Uhr. T. ----- 41 ~ 

i !  Uhr. T. ~ 40,8 ~  P. ~-- 100. 

Patient klagt /iber heftigen Kopfschmerz. Haut sehr heiss. Milzd~mpfang 

----- 13 Cm. yon oben nach unte% vor die Linea axillaris ----- 0 Cm. (die bedeu- 
tendste husdehnung wlihrend des ganzen Anfalles). 

l l ~ U h r .  T. ------ ~0,8~ 

I ~  T.  ~ ~ 0 , 5  - 

B e d e u t e n d e  Trockenheit und Brennen im Halse. Zuerst sp/irlicher, daun reich- 

licher Schweissausbruch, naeh dem sich das subjective Befinden bessert. 
I~Uhr .  T. ~ 39,6 ~ 

2 T. ---~ 39,4 - 

3 T . ~ - 3 9  

Milzdiimpfung ~ l i  Cm. yon obea nach unten, vor die Linen axillaris m. 7Cm. 
4Uhr .  T. ~ 38,8 ~  P. ~--- 60,  R. ~ 2ft. 

6 - T. ~ 38,2 - 

7 T. ~ 37,2 - 

Das Befinden des Patienten war nunmehr beinahe normal, Patient f/ih[t 
sich matt. 

4. Mai. Vollstiiadige Euphoric. Temperatur normal. Patient erh~ilt Nach- 

mittags 3 und 7 Uhr wiihrend 45 Secunden eine kalte Douche .auf die Milzgegend. 

5. Mai 6 Uhr. T. ~ 37,6. Kaite Douche auf d;e lililzgegend. 

(Des antepanireuden Typus wegen hatte der Fieberanfall heute zwischen 4 
und 5 Uhr Margens erwartet werden sollen.) 

7 Uhr. T. ~ 37,8 ~  

7~ T. ~ 38,0. Beginnender Frostanfall. 
8 T. ~ 38,2. 

Patient erh/ilt ein Bad yon 280 C. w/ihrend 20 Minuten. Es warden danaeh 

die Symptome des Frostanfalles ertritglicher, wie derselbe fiberhaapt "nicht die 
fr/ihere Intensit~tt hat. 

9 Uhr. T. ~ 39,80 C. Beginnendes Hitzestadium. 
10 T. ----- -~0,4 ~ C. 

Patient erhiilt abermals eine kaite Douche auf die Milzgegend. Seine Be- 
schwerden danach geringer als sonst. 

11 Uhr. T. ~ 40,2 ~  

1 T. ~ 3 9 , 1  - 

2 T. ~ 39,0 - 

3 T. ~ 38,8 - 

4 T. ----- 38,0 - 
5 T. ~ .  37,2 - 

Patient fiihlt sich nach dem hnfatl, tier kiirzer gedauert~ als Jet vorige, nicht 
so angegriffen und matt wie friiher. 

Die Behandlung mit kalter Douche in der Apyrexie, sowie unmittelhar vor 

dem Anfall, nnterstiitzt durch ein kfihles Bad w/ihrend des Anfalls wurde noch 
welter fortgesetzt. Die hnfalle wurden danach sehwiieher, kehrten abet wieder. 

Es wurde deshalb yore 9. iVlai an ausser der bisherigen hnwendungsweise des 
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Wassers die Application yon EisheuteJn auf die Milzgegend dreimal t/iglich wfihrend 
zwei Stunden in tier Apyrexie und auch w/ihrend des Anfalles versucht. 

Am t5. Mai biieb zum ersten Male tier AnfalI g/inzlich aus. Der Milztumor 
bestand noch in einer Ausdehnung ~on 7 Cm. yon oben nach unten und 3 Cm. 
vor die Linen axillaris. 

Da die friiher erw/ihnten lfreuzschmerzen beim Patienten noch verhanden 
waren, wurde ihm eine Veratrinsalbe in die Kreuzgegend eingeriehen. Die Anf~lle 
kehrten nicht wieder. 

27. Mai. Entlassung des Patienten mit noch bestehendem Milztumor in der 
eben angegebenen Ausdehnnng. 

D r i t t e  B e o b a c h t u n g .  Ein 18 j i i h r i ge r  D r a h t b i n d e r ,  de r  vor d re i  
J a h r e n  w ~ h r e n d  d r e i M o n a t e  an F e b r i s  i n t e r m i t t e n s  g e l i t t e n ,  w u r d e  
im Marz 1872 w i ih r end  des  e p i d e m i s c h e n  V o r k o m m e n s  yon Typhus  
r e c u r r e n s  davon b e f a l l e n ,  und  h a t z w e i F i e b e r a t t a q u e n  i i b e r s t a n d e n  
yon je  7 u n d S T a g e n .  Am 14. Tage d e r R e c o n v a l - e s c e n z  d i e s e r K r a n k -  
he i t  t r a t  e i n e F e b r i s i n t e r m i t t e n s q u o t i d i a n a  p o s t p o n e n ' s  auf ,  de ren  
V e r h a l t e n  wi ih rend  neun  Tage  ohne  G e b r a u c h  yon M e d i c a m e n t e n  
g e n a u  c o n t r o ! i r t  wurde ,  h l s d a n n  zwe ima l  t~iglich A n w e n d u n g  d e r  
k a l t e n  Doucll% g e n a u  n a c h  F l e u r y ' s  Angabe.  Zun~ichst  A b n a h m e  
des  M i l z t u m o r s ,  sowie  d e r  L/inge des F i e b e r a n f a l l e s .  Nach n e u n  
T a g e n  d e u t l i c h e r  N a c h i a s s ,  n a c h  e i l f  Tagen g/~nzl iches  A u s s e t z e n  
tier F i e b e r p a r o x y s m e n  be! f o r t b e s t e h e n d e m  Mi lz tumor .  T r o t z  F o r t -  

g e b r a u c h e s  d e r k a l t e n D o u c h e R e c i d i v  d e r F i e b e r a n f ~ i l l e  m i t V o l u m s -  
z u n a h m e  des  M i l z t u m o r s  b e r e i t s  nach  zehn  Tagen ,  am 21. Tage t ier  
B e h a n d l u n g .  Baue r  des  R e c i d i v e s  s e c h s  Tage. Nach w e i t e r e n  f i in f  
T a g e n A u s s e t z u n g  der  Douche .  A l s d a n n  z w e i t e s  Rec id iv  der  F i e b e r -  
p a r o x y s m e n  mi t  g / e i c h  h o h e n  T e m p e r a ! u t e r i  und noch  b e d e u t e n d e -  
rein Mi l zvo lumen .  W i e d e r h o l u n g  de r  k a l t e n  Douche .  Daue r  des 
zwe i t en  Rec id ives  ffinf Tage. D a r n a c h  w ~ h r e n d  zehn  Tage ke in  F i e -  
b e r a n f a l l .  P a t i e n t  au f  W u n s c h  aus der  Kl in ik  e n t l a s s e n .  F o r t b e -  
s t e h e n  des M i l z t u m o r s .  

Emrich Holka, ein 18 Jabre alter Drabtbinder, wurde am 17. M~irz 1872 in 
meine Klinik anfgenommen. Derselbe gab an, im 15. Lebensjahre wi ih rend  drei  
Mona te  an F e b r i s  i n t e r m i t t e n s  t e r t i a n a  gelitten zu haben. Sons! is! er 
!miner gesund gewesen. Seit einem Jahre hiilt er sich als wandernder Drab!binder 
in Vorpommern auf. 

Am 9. M/irz 1872 wanderte er, vollkommen gesund, yen  Barth nach Stralsund, 
we er am I0. Marz ankara. Unterwegs wurde er unwohl mit Fr6steln und Mattig- 
keit, ltitze und bedeutendem Kopfsehmerze. Am 10. M~irz folgte Steigerung tier 
Kopf- und Gliederschmerzen, Appetitmangel, heftig quiilender Durst. Trotz der 
Krankheit setzte er seine Reise naeh Greifswald fort, ransste unterwegs einen Tag 
in einem Kruge liegen bleiben. Be! seiner Aufnahme in me!he Klinik am 27. M/irz 
Nachmittags 5 Uhr zeigte er eine Tempera!or (ira Anus gemessen) yon 41,2~ 
Pu/sfrequenz ~ 112, Athemfrequenz ~ 4~o Die Haut war trockenl heiss, ohne 
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Exanthem. Er klagte fiber heftige Schmerzen im Kopfe und Nacken, in den oberen 
uud unteren Extremitaten. Abdomen nicht aufgetrieben; Leber nicht vergrSssert. 
Milz ~--- 10 Cm. yon oben nach  u n t e n ,  5 Cm. vor die L i n e a  a x i l l a r i s  
r agend .  Percussion beider Organs sehmerzbat't. Beriihrung des Epigastriums 
unertr~iglieh; Zunge massig feucht~ weissgelb belegt. Appetit fehlt. Durst gesteigert. 
Stuhl angehaiten. Urin rSthlich, mit geringem Albumen- und deutlichem Gallen- 

farbstoffgehalt. 
In der darau[ folgenden Nacht erfolgte ein profnser Sch~'eiss7 der bis Zum 

folgenden Mittag dauerte. 
18. M/irz. Morgens T. ~ 377(I 0 C., P. = 807 R. ----- 24. 

Abends T. ~ 39,2~ P. ~ 847 I/. ~ 20. 
Morgeus Nasenbluten, galliges Erbrechen. Patient ffihlt uich etwas wohler als 
gestern. Kopf- und Gliederschmerzen bestehen fort. Stuhl 7 zweimal erfolgt7 ~on 
dfinner Beschaffenheit. Urin rothgelb, enthlilt Gallenfarbstoff. A b s c h w e l l n n g  

tier Milz n i c h t  zu c o n s t a t i r e n .  
19. Miirz. Morgens T. ~ 3870~ P. ~ 76~ R. ~ 24. 

Abends T. ~ 37~6~ C. 7 P. = 68, 1~. ----- 20. 
Profuser Schweiss w~,ihrend tier vorigen Nacht, auch w~hrend des Tages noch in 
m/issigem Grade. Morgens wieder NasenbIuten und galliges Erbreehen. Aligemein- 
befinden etwas besser. Die Milz -----SCm. ~'on oben  nach  u n t e n ,  -----4Era. 
vor  d ie  L inea  a x i l l a r i s  ragend .  

20. M~irz. Morgens T( ~ 37740 C., P. ~ 647 R. ~--- 24. 
Ahends T . ~ 3 7 , 6  ~  P.-----50, B. .~-20.  

Da eiu vollstiindiger AbfalI des Fiebers eingetreten war, wu.rde die Diagnose yon 
Typ b u S r e c urr  e n s gestelIt. Volikommen bestiitigt wurde diese[be dadurch, dass 
am 26. Marz, also n e u n  Tage sp~iter,  eine neue Fieberattaque dem fieberfreien 
Zustande folgte. In der  Apyrex ie  war die  Milz e r h e b l i e h  a b g e s e h w o l l e n .  
Die Milzdiimpfung wa~ nehmlich in der Acbseliinie von oben nach u n t e n  = 7 Cm., 
~or die Linea axitlaris -~- 3 C m .  In tier F i e h e r z e i t  n a h m  die  A n s e h w e l -  

l u n g  yon Neuem zu. 
2ft. 3iiirz. Morgens T. ---~ 37,2~ C., P. ~ 88, 8. ~ 20. 

Abends T. ~ 39,6 ~ C,, P. ~ 10.0, R. ----- 24. 
W~ihrend des Tage s bestand noch Euphorie. Nachmittags leiehtes FrSsteln, hbends 
Temperatursteigerung ohne subjective Beschwerden. 

27. M/irz. Morgens T. ~ 38,6~ P. ----- 927 R, ~ 24. 
Abends T , ~ 4 0 , 8  ~ P . = 1 0 6 ,  R . = 2 8 .  

huch im Befinden wesentliche henderung. Schlechter Schlaf wegen lebhafter Triiume. 
M~issige Kopf- und Gliederschmerzen. Stuhl normal. Milz ----- 8 Gin. yon oben  
n a e h  u n t e n ,  ~ $ C m .  vor die  L i n e a  ax i l l a r i s ,  hbends tlitzegeffihl. Ordi- 
nation: Salzs/iuremixtur 2stiiudlich ein EsslSffe!. 

28. M~irz. Morgens T. = 40,00 C., P, ----- i00,  R. = 40. 
5_bends T. ~ 41,00 C. 7 P. = t32,  R. ~ 40. 

ScAlar sehlecht. Starke Sehmerzen in beiden Hypochondrien. Nacken- und Glieder- 
schn~erzen. Appetit fehlt. Durst gesteigert. Stuhl dreimal tiiglieh~ diarrhoisch~ 
Urin ohne abnorme Bestandtheile. 



14 

~9. ~larz. Morgens T. -~  40,8" C.~ P. = I~O, B. ~ 3ft. 
Mittag~ I Uhr T. ~ 4 | ,00  - 

Nach einem Bade yon 20 Min. T. ~ 38~2 ~ - 

Abends 5 Uhr I'. = 4 1 , 0  ~  P . ~  120~ R. = 40. 

Wiederholung des Bades. 

MorgensNasenl~uten. M i l z t u m o r ~ 1 0 C m .  v o n o h e n n a c h u n t e n ,  : = S E r e .  

vo r  die  L i n e a  a x i l l a r i s .  Percussion yon Milz nod Leber sear schmerzhaft. 
30. Marz. Morgens T. ~ ~t0,2 o C., P. ~ 108, R. ~ 44. 

Nach einem Bade yon 200 R. T. ~--- 37,20 - 

Abends T. ----- 41,50 - ,  P. ~ 124~ B. ~ 28. 

Morgens Nasenbluteo. ltopf-, Nacken- urtd Gliederschmerzen sear stark. Bedeu- 
tende Schmerzhaftigkeit in beiden Hypochondrien. Urin rothgelb, zeigt Gallenfarb- 

stoffreaction. 

31. M/irz. Morgens T. ~ 37,40 C., P. = 76, R. = 20. 

Abends T. ~ 37,9~ P. = 76, It. = lfi. 

Seit Mitternacht profuser Schweiss, weleher auch den Tag fiber andauert. Grosse 

Schw/iche. ltirorgeus Nasenbluten. Kopf- und Gliedersehmerzen geringer. Durst 

noch gesteigert. Urin enth/iit Gallenfarbstoff. 

1. April. Morgens T. ---~ 37,2 o C., P. ---~ 80, R. ~ 20. 

W~hrend der Nacht m/issiger Scbweiss. Patient m/issig schwaeh. In den beiden 

Hypochondrien noch Schmerzen. Milz ~ 8 Cm. yon oben  n a c h  u n t e n ,  

4 Cm. vor d ie  L i n e a  a x i l l a r i s .  Stub] noch diarrhoisch; Urin enthiilt ein 

reichliches Sediment harnsaurer Salze. 

& April. Patient bisher f i e b e r l o s .  Milz  ~ 7 Cm. yon o b e n  n a c h  
u n t e n ,  ~---- 3 C m .  v e t  die L i u e a  a x i l l a r i s .  Keine Klagen fiber Schmerzen 

in tier 3lilzgegend. 
8. April. Euphorie. Patient ist ausser Bett fieberlos. Appetit gut. Stuhl 

nod Urin normal. 
10. April. Morgens T. ~ 37,fi ~ C., P. ~--- 96, B. ~ 20. 

Mittags 2~ Uhr T. ~ 41,0 ~ - ,  P. ----- 112, R. ~ 24. 
Abends 5 Uhr T . ~ 3 8 , 6 0  - ,  P.~---84, R.-----24. 

A l l g e m e i n b e f i n d e n  i s t  b e u t e  ganz  gut .  Gegen Mittag leichtes Friisteln und 
dann Hitzegefiihl. Milz = 8 C m .  yon o b e n  n a c h  u n t e n ,  = 4  Gin. vor die  

L i n e a  a x i l l a r i s .  
11. April. Morgens T. = 38,00 C., P. = 9fi, R. : 20. 

Abends I ' . =  37,2 ~ P. ~ 9fi, B . ~ 2 0 .  
Schlaf gut. Naehts m~issiger Schweiss. Morgens 31asenbluten. Euphorie. 

12. April. Morgens 1". = 37,2 ~ C.~ P. ~ 84, R. = 1ft. 
Abends T . : 3 7 , 8 0  - ,  P. ~ 8 0 ,  R . : l f i .  

13. April. Morgens T.~---37,fi ~  P . ~  72, R . ~  18. 

Abends T . = 3 7 , 6  ~  P . = 7 6 ,  R . ~ 2 0 .  
Euphorie. M i l z . ~ -  8Gin .  yon o b e n  n a c h  u n t e n ,  = 4Gin .  vor  d i e L i n e a  

a x i l l a r i s .  
14. April. Morgens T. ~ 37,~ ~ C., P. ~ 7fi, R. ~ 20. 

Abends 5 Uhr T. :=  40~4~ C., P. : 120, B, - ~ 2 8 ,  
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VormittagsEuphorie. G e g e n M i t t a g S e h f i t t e l f r o s t  w / i h r e n d e i n e r  S tunde .  

Kopfsehmerz, dann Hitzegefiihl. Abends m~ssiger Schweiss. Varnach Allgemein- 

befinden ziemlich gut. 
Yon d i e se r  Zeit  an w u r d e  e ine  F e b r i s  i n t e r m i t t e n s  q u o t i d i a n a  

p o s t p o n e n s  i r r e g u l a r i s  b e o h a e h t e t ,  die w a h r s c h e i n t i e h  a ts  ein Re- 

cidi~ tier vor  drei  J a h r e n  yon u n s e r e m  P a t i e n t e n  / i b e r s t a n d e n e n  

I n t e r m i t t e n s  z u b e t r a e h t e n i s t .  V e r m u t h l i e h i s t d i e s e s R e e i d i v d u r e h  

den eben  ~ ihe r s t andenen  T y p h u s  r e c u r r e n s  in s e i n e r  E n t w i e k e l u n g  

b e g i i n s t i g t  worden.  

15. April. Morgens T. ~ 37,8~ P. ~ 88, R. ~ 20. 
Am Morgen Euphorie. W~hrend der Naeht m~ssiger Sehweiss. Milz .~- 8 Era. 

yon oben nach  u n t e n ,  ~ 4Cm.  vor die Linea  ax i l l a r i s .  Urin enth'~ilt 

ein Sediment yon harnsauren Salzen. 
Gegen 2 EAr Nachmittags Frostanfall, his 4 Uhr dauernd. Darnach Ititze 

mit Kopfschmerz. Ahends m~tssiger Sehweiss. W~hrend des hnfalls Lippea uud 

Znnge trocken. Appetit fehlend. Durst gesteigert. Stuhl normal. 

t6. April. Morgens T..~- 38,00 C., P. ~ 88, R. ---~ 20. 

Sehlaf gut. M~issiger Schweiss. Euphorie. Geringes Nasenbluten. Milz = 9 Cm. 

yon ohen  nach  u n t e n ,  5Cm. vor did L inen  a x i l l a r i s .  Naehmittags3Uhr 

wiederholt sich derselbe Fieberanfall. 

Abends 5 Uhr T. ~ 40,80 C., P. = 100, R. = 2t. 

17. April. Morgens T. = 37,0 ~ C.~ P. ~ 80, R. ~ 24. 

Starker Sehweiss w/ihrend der letzten Naeht. Morgens Enphorie. Mittags der 

gleiehe Fieberanfall um /~ Uhr. 

Abends 5 Uhr T. ~--- t l ,4~ P. = lift ,  R. ~ 24. 
18. April. Nachts starker Schweiss. Morgens Euphorie. Geringas Nasenbluten. 

Temperatur. Morgens 8 Uhr = 37,0 o C. 

l~littags 1 

Ititzestadium 3 

5 

Schweissstadium 7 

39,0 - - -  2EAr ~ 41,6 ~ 

- = 41,4 - - -  & - = 4 1 , 0  - 

~ - -  41,0 - - -  fi - = 40,6 - 

- : 3 9 , ?  - - -  8 - - ~ -  3 9 , ~  - 

9 - = 38,6 - 

Nachmittags 5 Uhr. Milz = 10Cm. yon oben naeh  unten~ ~ 7Cm. vor  

der  Linea ax i l l a r i s  ragend .  

19. April. Wfihrend der Nacht starker Schweiss. Morgens Euphorie, sodasa 

Patient ausser Bert sich befindet. 

Nachmittags 2�89 Uhr FrSsteln. 3 Uhr starker Fieberfrost bis 6 EAr, danu ititze. 

Um 7 Uhr Ausbrueh yon Schweiss. Zunge feucht, wenig belegt. Starker Durst. 

Milz = 10 Cm. yon ohen n a e h  u n t e n ,  ~ 7 Cm. vor die Linen axi l la r i s .  

Temperatur. Morgens 8 Uhr = 37,0 o C. - -  Mittags 12 Uhr = 36,4 o C. 

Mittags I - ~---36,8 - - -  2 - ~ 3 7 , 0  - 

2~- - ~ 3 7 , 4  - - -  3 = 3 8 , 6  - 

4 - ~ 3 0 , 6  - - -  5 - ~ 4 0 , 4  - 

6 - = -~0 ,4  - - -  7 - ~---30,8 - 
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2.0. April. Wfihrend der Nacht starker Sehweiss, weshalb Patient Bert und 

WSsche wechseln musste. Morgens Euphorie, sodass Patient wiederum ausser B a t  

ist. Mi lz  m i s s t  a m  M o r g e n  yon o b e n  n a c h  u n t e n  9 E r a . ,  r a ~ t  5 C m .  

v o r  d i e  L i n e a  a x i l l a r i s .  

Nachmittags 4 Uhr. Starker Schfittelfrost, der bis 6 Uhr dauert. Darauf folgt 

das Hitzestadium his 8 Uhr. Um 9 Uhr Schweissstadium. 

Yemperatur. Morgens 8 Uhr ~ 37,00 C. ~ Mtttags I Uhr ---~ 37,40 C .  

l~Iittags 2 - ~ 3 7 , 8  - ~ 3 ~ 3 8 , 8  - 

4 - ~ 4 1 , 0  - ~ 5 ------41,8 - 

Abends 6 - = 4 1 , 2  - - -  Abends 7 - -----41,0 - 

8 - = 49,8 9 ---~ 39,4 - 

21. April. Schweiss in letzter Nacht miissig. Morgens Euphorie. Nur eiu 

Gefiihl yon Schwache. Appetit miissig. Durst gesteigert. Stuhl regelm~ssig. Urin 

enth/ilt sin reichliches Sediment yon harnsauren Salzsu. M f l z d i i m p f n n g  a m  

M o r g e n  = -  9 Cm. yo n  o b e n  n a c h  u n t e n ,  = 4 Gin. v o r  d i e  L i n e a  a x i l -  

l a r i s .  

Abends zwischen 6 und 7 Uhr abermals Frostanfal]. Darnach Hitze und 

Schweiss. Die  M i l z  m i s s t  i m " H i t z e s t a d i u m  = 1 0 C m .  yon  o b e n  n a c h  

u n t e n ,  r a g t  6 Gin. v o r  d ie  L i n e a  a x i l l a r i s .  

Temperatur.  l~lorgens 8 Uhr = 37,20 C. --- 11 Uhr = 36,40 C. 

iVlittagsl~ - ~ 3fi,2 - ~ 1 ~ 36,8 - 

2 - ~--- 37,fi - - -  3 ~ 36,8 - 

4 - = 3fi,8 - - -  5 ~ 37,0 - 

Abends 6 - ---~ 3 9 , 2 -  - -  7 - ---~ 40,6 - 

8 - ~ 40,4 - ~ 9 ~ 40,0 - 

22. April. Morgens Euphorie. Geffihl yon Schw~che. Abeuds 7 Uhr Be~inn 

des Frostes. Die Milz maass alsdaun I I  Cm. yon oben naeh nuts,. Um I 0  Uhr 

Hitzestadium, darnach Schweiss. 

Temperatur. l~lorgens 6 Uhr ~ 37,0~ 

12 - -~- 37,0 - 

3 - = 37,0 - 

6 - " - 3 8 , 0  - 

9 - ~ 40,2 - 

- -  7 Uhr = 36,4~ - -  8 Uhr ~ 37,0~ 

.-- I - ~ 3 7 , 2  - - -  2 - ~ 3 6 , 4 -  

4 - ~ 3 7 , 0  - ~ 5 - - - - - -37 ,0-  

- -  7 - ~ 3 9 , 4 -  - -  8 - ~ 4 ~ , 0 -  

.23. April. bt letzter Nacht wiederum Schweiss. Am Morgen keine besouderen 

Klagen ausser Sch~vache und starker Durst. l~lilz ~ 10 Cm. yon oben nach unten, 

5 Gin. vor die Linea axillaris messend. 

Temperatur.  l~Iorgens 8 Uhr = 37,6 o C. - -  12 EAr = 37,0~ 

I - - - - - -36 ,4-  - -  2 - ~ 3 7 , 0 -  - - 3 U h r ~ 3 7 , 4 ~ C .  

4 - ~ 3 6 , 8 -  - -  5 - ~ 3 7 , 2 -  - -  6 - - - - - -37 ,0-  

7 - = 3 7 , 0 -  - -  8 - ~ 3 8 , 0 -  - -  9 - ~ 3 9 , 0 -  

10 - ~ 40,3 - 

A u s  v o r s t e h e n d e n  A n g a . b e u  g e h t  m i t  B e s t i m m t h e i t  h e r v o r ,  d a s s  

seit dem 17. April eine Feb r i s  i n t e r m i t t e n s  q u o t i d i a n a  bei 
anserem Kranken atffgetreten ist in tier R e c o n v a l e s c e n z  nach  
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v o l l s t ~ i n d i g  a b g e l a u f e n e r  F e b r i s  r e c u r r e n s .  Es hat die- 

selbe ein ganz besonderes Interesse. Mehrere Fiille yon Febris inter- 

mittens sind yon S e n a t o r  ' )  beobachtet im Verlaufe yon Febris 
reeurrens naeh dem ersten Anfall. Ebenso wie in unserem Falle hat 

R i e s ~ )  Febris intermittens heot)aehtet in d e r  R c c o n v a l e s c e n z  

n a c h  v o l l s t l i n d i g  a b g e l a u f e n e r  R e c u r r e n s .  Es sind selbst 

Malariafieber im Gefolge yon Reeurrensepidemien in Gegenden er- 
schienen, die son,~t frei davon waren, oder wo sir sonst epide- 

miseh waren, sind sir darnach mit verdoppelter tteftigkeit aufge- 

treten. Es ist darum der Schluss erlaubt, dass dutch das recur- 

rirende Fieber eine besondere Empfiinglichkeit, eine Disposition ftir 

das Malariagift geschaffen wird ( S e n a t o r ) .  
U n s e r  F a l l  i s t  d a d u r e h  g a n z  b e s o n d e r s  a u s g e z e i c h n e t ,  

d a s s  d u t c h  alas R e c u r r e n s g i f t  e i n  R e c i d i v  d e s  b e r e i t s  

f r i l h e r  t i b e r s t a n d e n e n  M a l a r i a p r o c e s s e s  in t i e r  R e c o n v a -  

l e s e e n z  d e r  F e b r i s  r e c u r r e n s  h e r b e i g e f t i h r t  w o r d e n  ist .  

Da wit den Verlauf der Febris intermittens wlihrend neun Tage 

genau beobachtet haben,  ohne dass yon selbst eine Abnahme des 

Fiebers aufgetreten war, so schien der Fall geeiguet, zumal noeh 

gar kein Chinin angewandt worden war, die Wirkung der kalteu 

Douche bei Febris intermittens zu controliren. 

Es wurde darum vom 24. April an die Behandlung ganz 

genau nach F l e u r y  eingeleitet. Vor- und Nachmittags erhielt der 

Kranke die  Douche und zwar wlihrend der Dauer ton 1�89 Mi- 

nuten, Es kam davon auf Ri~ckgrat, Milz und Leber durehseh~itt- 

lich die Dauer yon einer halbert Minute. Dis Wiirme des Wassers 

war ~ 11 o R. Gleiehzeitig mit der Douche wurde aueh die 

Regenbrause angewandt, welehe das Wasser yon oben auf den 

Kranken fallen liess. Das Verhalten der Milz, sowie der Eigen- 

wlirme, Uherhaupt Eintritt uncl Intensit~t des Fiebers wurden con- 

trolirt. 

24. April. Morgens T, ~ 37,0~ P. ~--- 72~ R. ~ 24. 
Milz yon oben nach u n t e n ~ l l  Cm., v o r d i e L i n e a a x i l l a r i s  5Cm. 
10Uhr 20Min. Kalte Douche. Darnach T. ~ 36,2. Milztumor noch 

yon derselben GrSsse. Bet Percussionsschal l  nicht  mehr so in- 
tensiv. ,~n den Rfindern tympani t isct~ woraus auf r hhta~hme 

1) Berliner klinische Wochensehrift t871. No. 22, S. 380. 
2) Bertiner hlinische Wochenschrift t869. No. 31. 

Archi~ f. pathol. Anat, Bd. L~r lift. I. 
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in der  Dicke des T u m o r s  zu s c h l i e s s e n  war. Patient verlrug die Douche 

gut. Am Tage Euphoric. Abends T. ~ 37~0 ~ C. Naeh dcr Douche =:  3fi,8 ~ C. 

Milzgrenzen dieselben geblieben. 

Abends 8 EAr schiief Patient ein, wurde um i0 Uhr durch einen heftigen 

Schfittelfrost geweckt, der um 11 Uhr in das Ilitze- und daoaeh in das Schweiss- 

stadium iiberging. 

25. April. Morgens Wohlbefinden. 

l i  Uhr T. = 37,60 C. Nach der Douche ~..~- 37,0 ~ C. 

Patient den Tag fiber im Freien. 

Ger inge  A b n a h m e  de r  Milzd~impfung yon oben  nach  nn t e n ;  nach  

vorn  n e c h  d i e s e l b e n  Maasse.  

Abends 6 Uhr abermals eine Douche. Darnach die Temperatur ~ 36760 C. 

Abends schlief Patient ein, wurde um 12 Ubr yon eioem mfissig starken 

Schfittelfrost befallen. 

Nachts 12 Uhr i0 Minuten T. = 38~8 ~ C. 

12 Uhr 40 Min. ~ 40,'20 C. Hitzestadium. 

Um I Uhr begann der Schweiss. Darauf schlief Patient bis zum Morgen. Das 
Schwitzen dauerte fort. 

Dieser hnfall war im Vergleich mit friiheren etwas k0rzer. E'ine bedeutende 

hbnahme der Temperatur war dagegen noeh nicht bemerkbar. 

26. April. Am Tage leidliches Wohlbefinden. Fortsetzung der Douched. Eine 

Verkleinerung des Milztumors nicbt nachweisbar. 

Temperatur. Morgens 7 Uhr 45 Min. ~ 38,40 C. - -  9 Uhr ~ 38,00 C. 

10 Uhr ~ 37,60 . - -  I I  Uhr = 37,0% 

4 - = 36,4 - -  5 - ~ 37,6 

6 - = 37,0 - -  7 - ~ 36,4 

Naehts 12 - ---- 38,6 - -  I - ~--- 39,4 

2 - ~ 38,4 

27. April Der Anfall, welcher in letzter Nacht aufgetreten war, zeigte nicht 

allein geringcre Dauer, es war zum crsten Male auch die Temperatur geriuger, als 

in den friiheren. Heute auch eine erhebliche Verkleinerung der Milz nachweisbar. 

Sic m a a s s  yon oben  nach  u n t e n  = 8 C m . ,  r a g t e  3 Cm. vor die L inen  

a x i l l a r i s .  Fortsetzung tier Douche. 

Temperatur. hbends 6 Uhr -~- 37,20 . I I  Ubr = 38,00 . 

Nachts I - ~ 39,6 2 - ~ 40,'~ 

Morgens 4 - . ~  39,2 

28. April. Der Seb~ittelfrost des in letzter Nacht beobachteten FieberanfaIles 

wiederum sehr bedeutend, dauerte fiber eine Stunde. Auch erreichte die Tempe- 

ratur im Hitzestadium wiederum 40,20 C. Der Schweiss war sear reicblicb. Das 

Fieber dauerte his Morgens 7 Uhr, wo die Temperatur = 39,60 C. betrug. Erst 

Vormittags 9 Uhr war das Fieber voHstfindig verschwunden. Die Temperatur war 

alsdann ~ 37,2 o C. Am Tage bestaud Euphoric. Die Douche wird zweimal 
angewandt. 

29. April. In letzter Nacht um 1�88 Uhr Morgens hat Patient wiederum einen 

Frostanfal] gehabt, der jedoch nicht so heftig wa 5 aIs der frfihere. Die Tempe- 
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ratnrerhShung dauerte bis Morgens. Urn 7 Uhr T. ~--- 3%% urn 8 Uhr == 38,~ 

9 Uhr ~--- 37,2 ~ C. Fortsetzung der Douche. 
30. April. AnfaII in letzter Nacht wiederurn schw~icher. Urn 2 Uhr kurzes 

Froststadiurn. Ititzestadium auch yon kurzer Bauer. Fortsetzung tier Douche. 
1. Mai. Morgens 2~ Uhr kurzer Frost 7 urn 3 Ehr beginnende ttitze 7 T. ~ 38760 C. 

Morgens 7 Uhr T. ~ 3870 ~ Der hnfall war so gelinde wie hie zuvor. 
2. Mai. In letzter Nacht ist Patient nicht (lurch den Antall aus dern Schlafe 

aufgeweckt worden. Bass er vorhanden warp zeigte die Ternperaturrnessung Morgens 
7 Uhr. Sie ergab ~ 39760 C., um 9 Uhr 38,40 C. Fortsetzung der Douche. 
U n r n i t t e l b a r  d a r n a c h  war in der  A c h s e l l i n i e  die Milzdi i rnpfung you 
oben nach  u n t e n  -~- 5 Crn., r a g t e  2 Crn. vor die Linen  a x i l l a r i s .  Irn 
Laufe  des Tages  n a h m  abe r  des  Volurnen de r  Milz in b e d e u t e n d e r n  
Grade  wieder  zu. Patient wird am Tage noch zweirnal in der frfiheren Weise 
gedouchet~ obgleich er dringend datum bittet, ihn gar nicht 7 oder doch nur einrnal 
zu douchen. Des Befinden des Patienten irn Uebrigen gut. Schw~ichezustand Bering. 

3. Mai. h u e h  in l e t z t e r  N a c h t  i s t  P a t i e n t  d u r c h  s e i n e n  F i e b e r -  
a n f a l l  n i e h t  rnehr  a u f g e w e c k t  warden .  Bass derselbe nicbt vollstiindig 
ausgeblieben, geht daraus hervor7 dass Morgens 7 Ubr die Ternperatur ~ 38,47 
urn 8 Uhr ~ 38,0 und erst i~rn 9 Uhr = 37,60 C. betrug, irn Laufe des Tages 
kein Durst mebr vorhanden. Appetit besser7 Zunge wenig belegt, geringe Mattig- 
knit. Milz van oben  nach  u n t e n  = 7Crn . ,  va t  die Linea  a x i l l a r i s  
.~-3 Crn. Des eigenthfimliche Rauschen fiber tier Milz, des bisher irnrner zu hSren 
war, ouch deutlich. Unmittelbar nach tier kalten Douche ergiebt die Percussion 

fiber der Milz einen vollst~ndig tyrnpanitischen Schall7 und sind die Contouren nicht 
deutlieh zu bestirnrnen. Es litsst sich durum annehmen7 class die Milz in Folge 
der Einwirkung des kalten Wassers auch irn Dickendurchmesser abgenornrnen hat. 

4. Mai. Patient hat in letzter Nacht gut geschlafen, obgleich er rnehrrnals 
aufwaehte. Frost will er nicht gehabt haben7 auch babe er keine Hitze und keinen 
Schweiss beoba~htet. Eine Ternperatursteigerung war noch nacbweisbar. Morgens 
7 Uhr ~ 38,2, 8 Uhr = 3870, 9 Uhr ----- 37,60 C. Behandluog win bisher. 

5. Mai. Zum ersten Male wurde die Temperatur am Morgen normal gefunden. 
Um 7 Uhr ----- 37,60 C. Win bisher wurde Tags fiber stfindlich die Ternperatur 

gemessen bis Abends 9 Uhr. Sie war nicht fiber 37,50 C. 
Wir g[aubten~ dass die WechselfieberanfMle nunrnehr beseitigt w~ren in Folge 

tier wiihrend elf Tage fortgesetzten Anwenduug der kalten Douche. 
Da der Milzturnor irnrner noch fortbestand - -  am 6. Mai Mittags 12 Uhr 

maass er van oben his unten ~--- 11 Crn., vor die Linen axil]aris ~ 6 Crn. - -  
wurde in der bisherigen Weise [nit der hnwendung der kalten Douche auf Rficken, 
Milz und Leber fortgefahren. 1Danebeu erhielt Patient Bier und kr~iftige Kost. 

10. Mai. Vor hnwendung der Douche rnaass die Milz yon oben nach unten 

= 9 Gin. 7 vor die Linen axi[laris ~-- $ Crn. 
Trotz krfiftiger Kost f~hlt sich Patient irnrner noch matt. Das oben erwiihnte 

6erfiusch fiber der Milz noch deutlich hSrbar 7 weniger fiber der Leber. Behandlung 

fortgesetzt. 
12. Mai. Patient befindet sich wohler. Die Milz rnaass yon oben nach  

2* 
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u n t e n  = = 1 0  Gin. und  r a g t e  vor d ie  L i n e n  a x i l l a r i s  ~---4 Era. Eine deut- 
lithe Verkleineruug each der kaiten Douche nicht mehr wahrueht~abar. 

14. Mai. T ro t z  f o r t g e s e t z t e r  A n w e n d u n g  der  k a l t e n  D o u c h e  t r i t t  

e in  Rec id iv  de r  F i e b e r a n f i i l l e  auf.  Seit Mittag klagte Patient iiber Stiche 

in der tIerzgrube. Die Milz h a t t e  A b e n d s  e i ne  A u s d e h n u n g  yon oben  

n a c h  u n t e n  = t l  Cm.~ r a g t e  5 Cm. vor  die L i n e n  a x i l l a r i s .  Abends 

6 Uhr Temperatur ~ 38,40 C. Fortsctzung der kalten Douche. 

15. Mai. I= letzter Nacht unruhig geschla[en uM Hitze versp~irt. T. Morgens 
37,4~ Nachmlttags ~--- 38,60 C. Zweimal die ha!re Douche. 

16. Mai. Morgens T. ~--- 37,4% 

Abends T . ~ 3 9 , f i  ~  P . =  13 .  9 , R . ~ 2 8 .  

Trotz fortgesetzter Anwendung der kalten Douche zweimal am Tage haben die 
Fieberanffille zugenommen. 

17. Mai. Morgens T . = 3 7 , f i  ~ P . ~  120, R . ~ 2 4 .  

Um 4 Uhr Nachmittags fr/isteIt der Patient kurze Zeit, bald darauf trat 
Hitze ein. 

5 Uhr T. = 40,00 C., P. = 116, R. = 24. 

6 Uhr Ausbruch yon Schweiss. 

18. Mai. Morgens T..~- 37,0 ~ 
Abends T. = 39,00 . 

Der Fleberanfall etwas geringer. Fortsetzung der kalten Douche. 

19. Mai. Mittags trat noch ein geringer Fieberanfall ein, um 4 Uhr T. ~ 38,fi ~ C. 

20. Mai. Morgens T. ~ 37,6 ~ 

Abends T. ~ 37,6 ~ 

Es ist tier Fieberanfall heute g~inzlich ausgeblieben. Dies Recidiv hat im Ganzen 

sechs Tage gedauert trotz anhaltenden Gebrauches der kalten Douche. Die Milz 
hatte inzwisehen bedeuteud an Votumeu wieder zugenommeu. Das continuirlicbe 
Summen fiber ihr war auch deutlicher. 

in den Mchsten Tagen war Patient vollst/indig fieberfrei. Die Douche wird 
zweimal am Tage noch fortgesetzt. Er befindet sich fast den ganzen Tag in 
frischer Luft. 

25. Mai. Zum ersten Male heute die Anwendung der halten Douche ausgesetzt. 
26. Mai. .~torgens Euphorie. 

Naehmittags 5 Uhr ohne vorherigen Frost deut]iches Hitzegeffihl und darauf 

Schweiss. T. --= 40,20 C. (Urn 6 Uhr Nachmittags) Die Milz maass = 14 Gin. 

yon ohen naeh unten, ~ 6 Cm. vor die Linea axillaris. 

27. Mai. Das Schweissstadium hat die ganze Naeht durch gedauert. Morgens 
T. ~--- 37,00 C., P. ----- 96, D. = 24. 

Mitz w/ihrend der hpyrexie ~ II  Cm. yon oben naeh unten, -~- 5 Gin. vor 
die Linea axiltaris. 

Von Neuem wird die kalte Douche t~iglich zweimal angewandt. 
Naehmittags 4 Uhr wiederum Hitze ohne vorhergegangenen Frost. 
T. == 41,00 C., P. ~ 144, R. ~ 28. 

Mi]z ---~ 13 Cm. yon oben nach unten, : 7 Cm. vor die Linea axillaris. 
9.8. Mai. Morgens T. ~ 37,~2 ~ C., P. ~ 100~ R. ~ 22, 
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Nachmittags 3 Uhr Gefdhl yon Ktilte, welches gegen 4 Uhr in Hitze fibergeht~ 
verbunden mit Kopfschmerz. Gegen Abend Schweiss. 

hbends 5 Uhr T. ~ 41,20 C, P. ~--- 112, R. ~ 20. 
29. Mai. Mnrgens T . ~  37,2 ~ P . = 7 6 ,  R . = 2 0 .  
Nachmittags 5 Uhr. Kurzdauerndes Frostgeffihl, dann bald diffuser Schweiss. 

Mlgemeinbefindeu gut. T. ---~ 39,8 ~ 
30. Mai. Morgens T..~- 37,0 ~ 
Nachmittags 4~-Uhr ohne vorhergegangenen Frost kurzes Hitzegeflihl, welches 

bald in miissigen Schweiss iibergeht. 
51achmittags 5 Uhr. T. ~--- 39,20 C., P. ~ 88, R. = 18. 
Wie bisher Fortsetzen der kalten Douche, t/iglich zwei Mal. 
31. Mai. Schlaf wiihrcnd der letzten Nacht gut. M~ssiger Schweiss. Allge- 

meinbefinden gut. Milz ~- 14Cm. yon oben nach unten, 6 Ctm vor die Linea 
axillaris. 

Morgens T. ~- 37~0, Ahends ~ 37,~2 ~ C. 
Es hat das zweite Recidiv abermals ffinf Tage angedauert. 
1. Jdni. Auch hente ist der Fieberanfall ausgehlieben. Vollkommen normale 

Temperatur. Milz 10 Cm. yon oben each unten, 6 Cm. vor die Linea axillaris. Fort- 
setzen der kalten Douche. 

10. Juni. Bisher kein Fieberan[all wieder aufgetreten. Patient hat sich auf- 
fallend erholt. Sein Anssehen viel besser. Seiu KSrpergewicht hat innerhalb acht 
Tagen um sieben Pfnnde zugenommen. Trotz anhaltenden Gebrauches der kalten 
Douche ist die Milzschwellung noch nicht ganz geschwunden. Dieselbe misst yon 
oben nach unten 7 Cm., ragt ~ Cm. vor die Linea axillaris. Auf seinen Wunsch 
wird der Patient entlassen. 

In vorstehendem Falle ist w~ihrend 45 Tage zweimal t~iglich, genau 

naeh der Angabe yon F l e u r y  die kalte Douche auf die Milzgegend 

angewandt und der Effect aut's Genaueste controlirt  worden. Die 

Beobachtung ist daher wohl berechtigt ,  eine vollstlindige genannt 

zu werden. Ein besonderes Interesse hat es durum, zu ergriinden, 

wig sigh die hierbei gewonnenen Resultate gegentiber den drei yon 

F I e  u r y aufgestellten, oben yon mir mitgetheilten Siitzen verhalten ? 

Der erste Satz: ,,Bei der Behandlung der frischen, einfachen Wechsel-  

fieber mit oder ohne Anschwenung der Milz k t i n n e n  dig kalten 

Douchen an Stelle des sehwefelsauren Chinins gesetzt w e r d e n , "  

hat eine Bestlitigung erfahren. Meine Beobachtungea haben reich 

davon t iberzeugt ,  dass die Anwendung der kalten Douchen yon 

Einfluss auf den Intermittenstumor ist, eine Verkleinerung desselben 

herbeizufiihren im Stande ist. 

In den Zwisehenr:~iumen zwischen zwei Oouchen hat, wie auch 

F leu r~7  bereits angegeben, der Umfang des Milztumors wieder zu- 
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genommen. Wenn dieser Arzt abet behauptet, dass der Milztumor 
sich in den Zwischenr~iumen vergrSssert, ohne die friihere Aus- 
dehnung wiedcr zu erreichen, so hat racine dritte Beobachtung dem 
widersprochen, indem w~hrend des Gcbraoches der kalten Douche 
eine sehr betr~chtliche Vergr~sserung des Milztumors beobachtet 

worden ist. 
Dem zweiten yon Fleur:f  aufgestellten Satze: ,,Bei der Be- 

handhmg aller unregelm~issigen oder regelm~ssigen Weehselfieber, 

die bereits mehrmals trotz des Chinins Rtickf~lle gemaeht haben, 
die mit einer betl,~ehtlichen Anschwellung der Milz oder Leber 
verbunden sind, und bei denen sich die Erscheinungen der Blut- 
leere und der Blutvergiftung dureh Sumpfluft zeigen, miissen die 
kalten Douchen vorgezogen werden,", haben sowohl meine Expe- 
rimente, wie meine Beobachtungen am Krankenbette widersproehen. 
Es ist yon mir direct an der Milz uachgewiesen, dass dieselbe 

dutch Chinin stiirker contrahirt wird, als es dutch die ~iusserlich 

auf die Hautdecken applicirte kalte Douche mOglich ist. 
In nnserer dritten Beobachtung hat es sich am ein unregelm~is- 

siges Wechselfieber mit den Erscheinungen der Blutleere gehandelt. 

Zu seiner Heilung bedurfte es einer mehr als vierzigt~igigen An- 
wendung der kalten Douche, um die Ficberparoxysmen zu beseitigen. 
Der Mehrzahl der Patienter~ wird diese Zeitdaner wohl allzulange sein. 
Auch unser Patient war der Qualen der so lunge Zcit fortgesetzten 
kalteu Douche ltiugst iiberdrtissig, l'lur dutch besonderes Zureden 
konnte er dazu vermocht werden, die Kur auszuhalten. Naeh  
meinen bisherigen Erfahrungen glaube ich nicht zu irren, wenn 
ich annehme, dass bei diesem unsel'em Patienten naeh Darreichung 
yon 8rtisseren Dosen yon Chinin die Fieberpat'oxysmen viel frtiher 

sistirt worden w~iren. Nach diesem Resuitate werde ieh mich nut 
unter ganz besonderen Verh~iltnissen wieder dazu entschliessen, 
die kalte Douche allein bei Febris inlermittens anzuwenden. 

Ich g]aube reich umsomehr zu diesem Entschlusse berechtigt, 
da auch der dritte yon F l e u r y  aufgestellte Satz: ,,Die heilende 
Wirkung tier kalten Douche ist vollkommen~ denn sie verhindert 
die Rtick['~ille" yon uns nicht hat best~itigt werden kiinnen. In der 
dritten Beobachtung ist unmittelbar nach dem Aussetzen der kalten 
Douche ein Recidiv der Fieberparoxysmen aufgetreten, und auch 
sp~iteE" nach dem vSlligen Ausbleiben de~' Fieherparox~smen eben 
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so wenig wie in der zweiteu Beobachtung der Milztumor giinzlich 
beseitigt worden. 

Wenn ich auch nicht die von F l e u r y  aufgcstellten Satze in 
ihrem vollen Umfang vertheidigen kann, so vcrkenne ich anderer- 
seits nicht den gtinstigen Einftuss der kalten Douche bei Milz- 
tumoren. Ausser dem zusammenziehcnden Einflusse der Kiilte, 
tier durch die iiussere ttaut hindurch auf die contractilen EIe- 
mente der Milz zu Stande kommt, ist bei dcr kalten Douche der 
energische Reiz auf die aussere Haut in Betracht zu ziehen, weleher 
die Function der letzteren steigert, ausserdem zu tiefen Inspirationen 
anregt. Dutch das Hinabsteigen des Zwerchfells wird ein Druck 
auf die Milz, dadurch eine mechanisehe Verkleincrung derselben 
herbeigefiihrt. 

Diese Umstiinde ,veranlassen reich, yon Neuem a) die Aufmerk- 
samkeit der Aerzte darauf zu lenken, dass die Wirkung des Chinins 
bei Milztumoren erheblich unterstiitzt wird durch gleichzeitige An- 
wendung der Kiilte auf die Milzgegend~ und dass die beste Be- 
handlung acuter, wie chronischer Yiilztumoreu in einer Combination 
dieser beiden Mittel gegeben ist. 

Bei dieser Gelegenheit will ich einer anderen Art acuter Milz- 
tumoren erwiihnen, bei denen ich yon der angedeuteten Behand- 
lung Eri'olge geschcn babe; ich racine die bei den verschiedenen 
Typhusformen vorkommenden i~lilztumoren. Von Seiten "der prak- 
tischen Aerzte ist diesem Gegenstande noch wenig Aufmcrksamkeit 
gesehenkt worden, lch time nut eine Notiz yon Dr. S t a r k e  in 
Jena in der Zeitschrift ftir Epidemiologie und tiffentliche Gesund- 
heitspflege yon P fe i f f e r  und S c h u c h a r d t ,  Darmstadt 1870. 
No. VI, pag. 86. 

Schon llingst babe ieh die Beobachtung gemaeht, dass ich 
meinen klinischen Zuhtirern nicht mehr so bedeutende Milztumoren 
bei Typhus abdominalis demonstriren kann, seitdem die Kaltwasser- 
behandlung in meiner Klinik allgemein eingefiihrt ist. Bei Typhus 
abdominalis ist bekanntlieh die Bestimmung der Milzgrtisse wegen 
Meteorismus oftmals mit besonderen Sehwierigkeiten verkntipft, 
weshalb man auf Irrthiimer gefasst seiu muss. Ich habe deshalh 
die zahlreichen Fiille yon Typhus recurrens~ welche in den letzten 

x) Yergl. Mosler~ Leukemic. S. 259. 
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Jahren in meiner Klinik vorgekommen sind, benutzt, den Einfluss 
des kalten Wassers auf die Typhusmilz zu controliren. Fast in 
jedem klinischen Falle babe iches nicht ut~terlassen, vor und nach 
dem Bade eiue genaue Bestimmung der Milzgrenzen vorzunehmen. 
In der Regel war ich in dee Lage, rneinen Zuhiieern eine deutlich 
nachweisbare Vevkleinerung des Milztumors zu demonstriren. Wacnen 
m~chte ich abet hei dieser Gelegenheit roe Anwenduug dec k a l t e n  
Douche  auf die Milzgcgend im Typhus. Oieselbe scheint ein zu 
jiiher Eingriff auf die Typhusmilz zu soin. Einmal beobaohtete ich 
darnaoh hochgradige Peritonitis, ein andet.os Mal intensiv fluctioniire 
Hyper~imie des Gehirns. Die Biider yon 26- -16  o R., wie sie jo 
naoh der Individualitiit bei Typhus auf meiner Klinik gegeben 
worded, eft@on don gomoinsamen Zweck, noben einer Temperatur- 
erniedrigung anch eine Verkleinerung des Milztumors zu bewirkon, 
zumal icb vielfach die Combination van kaltem Wasser und Chinin, 
wie ich')  dies fftiher angegebon, auch bei Typb~s wi~hle. 

Mir will es scheinen, als ob je nach der griisseren odor go= 
ringed'on Volumsabnahme dec Milz nach Einwirkung des kalton 
Wassers und des Chinins boi Typhus dec jedosmalige Fall mehr 
odor weniger rasch einen giinstigen odor ungtinstigen Verlauf ge- 
nommen hat, so dass ich dies Zoichen mitunter prognostisch ver- 
wendet habe. In den sohworen Typhusflillen mit ungiinstigom Aus- 
gauge babe ich keine Abnahme des Milztumors nach kaltem Wasser 
und Chinin mehr nachweisen kiinnen, wahrscheinlioh weil dutch 
die massenhafte Anh~iufung des Typhusgiftes in der Milz eine nahezu 
vollst~ndige L~ihmung dec contractilen Elemente dorselben zu Stande 
gekommen war. Sollte hior nicht ein gewisser innerer Zusammen- 
hang bestehen ? 

Bosonderes Iuteresse hot nach dieser Bichtung dec Vortrag, 
den B i r c h - H i r s c h  feld auf dec Leipziger Natut'forschervorsamm- 
lung nber acute Milztumoren geha!ten hat. Nach Injection fein 
vertheilten Farbstoffes ist yon Ponf iok ,  L a n g e r h a n s ~  Hof f -  
mafi n und m i r  die Zurtiekhaltung grosset Farbstoffmengon dutch 
die Pulpazollen dec Milz nachgewiesen. Nachdem Bi l l ro th  u. A. 
die Ansicht ausgesproehen, dass die Lymphdrtisen im Stande wliren, 
gewisse Infeotionsstoffe, welobe ihnen yon dec Peripherie zugeRihrt 

*) Moi le r ,  Beobachtungen /iber TypLu~ ex~mthematicus, Greifswald 1888. 
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worden,  zur[ickzuhaltcn, glaubte Bi r c h - I t i r  s ch  fo ld  auf Grund 

seiuer bci einer Pucrperalfieberepi(lemie gcmachten Untersnchungen 

tiber die dabei vorkommcnden Milztumoren die Vermuthung aus- 

sprechen zu sollen, dass die feinen ki~rperlichen Elementc, wclche 

bei zahlreichen acuten Krankheiten als  die Tr~iger der Infection von 

manchen Autoren angeschen werden,  in der Milz abgelagert wer- 

den und hier gewisse Reizungserscheinungen hervorrufen, welche die 

Milzschwellung bei diesen Infectionskrankheiten nach sich ziehen. 

Wenn  sich diese Vermuthung tiber die Entstehung tier acutcn Milz- 

tumoren  bestiitigt, llisst sich viellcicht daraus auch wciter erklliren 

die gtinstige Wirkm.~g tier die Contraction des Milztumors her-  

bciftihrenden Mittel bei hffectionskrankheiten; dadurch wiirdert 

die Versuche yon H i r s c h f e l d  cine grosse praktische Bedeutung 

empfangen, l)icse itypothese babe ich in der auf jenen Vortrag 

folgenden Discussion erwiihnt, keineswegs ist es aber bis jetzt, wie 

es nach dem Wortlaute des Referates im Tageblatt der Leipziger Na- 

turforschervcrsammhmg S.219 fast scheinen k~nnte, circe bestfmmte 

Annahme yon nile, dass bei Infectionskraokheiten dutch ktinstliche 

Contraction der Milz die Bacterien aus derselben in den Blutstrom 

/gclangen und hiernach aus dem Ki~rper ausgeschieden werden. 

Vierte Beobachtung. Verkleinerung eines leuklimischen Milz- 
tumors nach ll ingerer Anwendung des kalten Wassers. Ste igernng 
tier Wirkung dutch gleichzeitige Darreichung yon grossen Desert 
yon Cbinin. 

Im ffanuar 1872 wurde ein ~4 Jfi.hre alter hrbeitsmann wegen lienaler Leuk- 
iimie ohne Lymphdriisenanschwellung in meine Klinik aufgenommen. Das ungeflihre 
VerhiiltDiss der weisseu zu den rothen BIutkSrperchen war 1 : 2. Die Milzdlimpt'ung 
hatte in der Linea axillaris yon oben nach unten eine Ausdehnung yon 25 Cm. 
nnd ragte 18 Cm. vor die Linea axillaris. Als dem Kranken wiihrend einer Minute 
eine kalte Douche unmittelbar auf den die gauze linke Bauchseite einnehmenden 
Milztumor applicirt wurdc, war ich alsbald darnach in der Lage, die dadurch er- 
t~olgte Contraction des Tumors zu demonstriren. Ks grenzte sich der Milztumor 
bei der Inspection deutlicher anf den Bauchdecken ab, die Oberflliche ftihite sich 
derber und hSckerig an, die R~inder waren leichter zu patpiren, als verher. Patient 
vertrug die Kiilte so get, dass Morgens und Abends die Douche wiederholt, auch 
sleichzeitig damit eine Regenbrause verbunden werden konnte. 

Nachdem acht Tage diese Behandlung fortgesetzt worden war, ergab schon das 
Get'iihl eine viel derbere Consistenz, sowie ein geringeres Volumen des Milztumors. 
Von oben nach unten betrug die Milzdlimpfung in der Axiilarlinie = 21) (friiher 25) 
unr ragte vor die Linen axillaris = 17 (friiher 18 Cm.). Die Schmerzen~ welche 
Patient frliher in der Milz empfunden, waren 6eringer, 
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Auf besonderen Wuasch des Patienten wurde ibm neben tier bisherigen Be- 
handlung noch eine Eisblase anf die Milzgegend gelegt. Dieseibe ertrug er anfangs 
gnt~ es waren die in der Nacht auftretenden profusen Schweisse geringer. 

Nach sechs Tagen klagte Patient fiber grSssere K6rperschw~ich% behauptete 
dorch den Gebrauch der Eisblase und der kalten Douche eine Steigerung seines 
Hustens erfahreu zu haben, Eine weitere Abnahme des Milztumors, als oben ann 
gegeben, war nicht erzielt worden. 

Aus diesem Grunde wurde Ende Januar die Eisblase auf die Milzgegend nicht 
mehr applicirt, vielmehr, um eine st/irkere Contraction der Milz noch zu versuchen, 
gleiehzeitig mit der kalten Douche die Darreichung grdsserer Dosen yon Chinin 
verbunden und zwar an jedem Abend I Gramm schwefelsauren Chinins, gleichzeitig 
mit einer Salzs/iuremixtur gereicht. 

Nach sechstSgiger Anwendung maass der Milztumor in der Achsellinie yon 
oben nacb unten ~--- 18 Cm., nod ragte vor die Linea axillaris ~--- t6 Cm. Besonders 
auffallend war, dass nach dem Gebrauche des Chinins ohne Hinzutreten yon 
Meteorismus der Percussionssehali ~iber der Milz nicht mehr so deutlich ged~mpft 
war, sondern einen exquisit tympanitischen Beiklang hatte, woraus ~eschlossen 
werden darf, dass eine bedeuteedere Volumsabnahme der Milz nicht allein im 
Breiten- und Langendurchmesser, sondern auch in ihrem Dickendurchmesser durch 
die combinirte Behaodlung yon kaltem Wasser nod Chinin zu Stande gekommen 
war, als es friiher durch Gebrauch des kalten Wassers allein effectuirt worden war. 

Patient erhielt im Ganzen 7 Grammes Chinin. Darnach traten Erscheinnngen 
bedeutender Intoxication ein, weshalb das Mittel ausgesetzt werden musste. Ausser- 
dem hatten sich ouch die Schmerzen in der MiIz gesteigert, und vertrug aus diesem 
Grunde der Kranke die halte Douche nicht mehr. 

Als beide 31ittel nur einen Tag ausgesetzt waren, hatte der Milztumor wieder 
in bedeuteadem Grade zugenommen. Die Ausdehnung desseiben yon oben nach 
unten betrng nunmehr ~ ~4 Cm. und rsgte 22 Cm. vor die Linea axillaris in den 
Bauchraum. 

Es hat  diese Beobach tung  auf  das Deutlichste die con t rah i rende  

W i r k u n g  der  kal ten Douche beim leukhmischen  Milztumor dar-  

ge than.  Ganz besonde r s  ist dadurch  abe r  bewiesen ,  dass diese~ 

Einfluss in bedeu tendem Grade geste iger t  wivd, wenn gleichzeitig 

grt issere Gaben yon Chinin zur  A n w e n d u n g  kommen.  Ausse rdem 

ist dadureh  eine fr t ihere Beobaeh tung  yon mir  ' )  bestlitigt, wonach 

die Milzmittel no r  d a n a  einen b le ibenden  Nutzen bei der  Leuk~imie 

zu leisten ve rmi igen ,  wenn sir  in fr t iheren Stadien angewand t  

we rden ,  da in wr i te r  vorgeschrittenen Stadien tier Leukiimie eit~e 

t t e i lung  n ieht  mehr  miiglich ist. 

Bei unse rem Kranken  wurden  da rum fe rne rh in  n u r  s y m p t o -  

1) Pathologie und Therapie tier Leukamie. S. 243. 
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m a t i s c h  e Mittel  a n g e w a n d t  und  is t  spOiLer de r  Tod e i n g e t r e t e n ;  

die Sec t ion  h a t  d ie  D i a g n o s e  vol ls t l indig  bestl i t igt .  

F( i~f te  B e o b a e h t n n g .  P s e u d o l e u k a e m i a  l i e n a l i s ,  b l o c h g r a d i g e r  
M i / z t u m o r .  Nach  B a r r e t c h u n g  g r o s s e r D o s e n  v o n C h i n i n  b e d e u t e n d e  
V e r k l e i n e r u n g  d e s s e l b e n ,  die w a h r e n d  d a r a u f  f o l g e n d e r  A p p l i c a t i o n  
der  k a l t e n B o u c h e  au f  d i e M i l z g e g e n d  nnd  g l e i c h z e i t i g e r A n w e n d u n g  
yon C h i n o i d i n p i l l e n  in g l e i c h e m  Grade  f o r t d a u e r t .  

T. Sch., ein 35 Jahre alter BSttcher, wurde am 31. Mai 1870 in meine 
Klinik aufgenommen, la frfiheren Jahren ist er gesund gewesen. Im Alter yon 
25 Jahren l i t t e r  an Intermittens, das irregular verlieL Sp{iter will er keine 
Folgen davon gehabt haben, bis e rvor  zwei Jahren mit einem Male E~.scheinungen 
yon Mel~ina hane. Ueberdies fiberstand er vor einem Jahre einen Typhus abdo- 
minalis. Darnach ist ihm aufgefallen eine Hervortreibung des Bunches linkerseits, 
and will er sieh seitdem yon seiner Schwfiche nich| wieder erholt haben~ weshalb 
er im hiesigen Krankenhause Itfilfe suchte. 

Patient yon mittlerer KSrpergrSsse, sehwacher Museu]atur, btassem Aassehen, 
aufgetriebenem Bauehe, klagt fiber Schmerzen ira Unterleibe, welche meist Mittags 
yon 4 - - 6  Uhr auftreten. Herz und Lungen zeigen keine hbnormit/it ;. Appetit 
normal; Schleimhaute blass; Leber heginnt in der Mammillarlinie zwischen 5. und 
6. Rippe, misst in der Linen axilIaris ~--- 13, in der Linea mammillaris ~ 11 Era., 
in der Linen mediana ~ 7, ragt fiber die Linen mediana ~ 4 Cm.; linkes Hypo- 

chondrium hervorgetrieben; Intereosta/r~.ume ausgedehnt; die Contouren der Milz 
sehr deatlich zu palpiren. In tier R{iekenlage ragt die Spitze der Milz in tier ltShe 
der 10. Bippe ~ 13 Era. vor die Linear axillaris; in tier Linen axillaris misst die 
Milzdampfung yon oben nach unten == 23 Cm. Oberfl/iche der Milz glatt; an den 
Milzr/indern Einschnitte deutlich fiihlbar. Patient klagt fiber huftreibung des Bauches 
un4 fiber Stuhlverstopfung, wird dagegen durch den Milztumor in seiner Respi- 
ration nicht behindert. Dagegen kiagt er fiber ein Gef/ihl yon Druck im Abdomen, 
fiber stere Mattigkeit und Reissen im Kreuz, Schwerheweglichkeit der Beine. Die 
mikroskopische Untersuchung des Blutes ergab keine Vermehrung tier weissen 
BlutkSrperchen. Urin war hellgetb, reagirte saner, enthielt kein Eiweiss. 

Um die Wirkung grSsserer Bosen yon Chinin auf diesen Milztumor zu prfifen, 
erhielt Patient yore 1.--10.  auni hbends pro die I Gramm salzsaaren Chinins und 
~om 11.--20.  ~ ?2 Gramm Chinium muriaticum pro die, so dass w/ihrend zwanzig 
Tage im ganzen 30 Gramm Chinin dem Kranken gereieht worden wareu. 

Bei dem Kranken war dadurch eine sehr bedeatende Chlninintoxication ver- 
anlasst worden, die indess zu keiner /lauernden StSrung Veranlassung gegeben hat. 
Der Appetit war gar nicht beeintr~ichtigt, indem der Kranke die genau abgewogenen 
Speisemengen t/iglich einzunehmen im Stande war, nehmlich 2 Quart Milch, 4 
weiehgekochte Eier, �88 Pfund FIeisch, I Pfund Brod, I Flasehe Bier. Mit beson- 
deter Sorgfalt war darauf geachtet worden, dass der Kranke t~iglich dieselben 
genau abgewogenen Speisemengen auch wirklich verzehrte, da in diesem Falle 
noch der Einfluss des Chinins auf die Harnausseheidung genau eontrolirt worden 
ist. Patient war im Verlaufe tier Darreichung des Chinins sear schwindelig~ so class 
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er zu Bert liegen musst% ausserdem hatte er in tier Nacht sehr nnruhig ge- 
schlafen~ war auch sehr harthhrig, welche Erscheinungen einige Zeit nach dem 
Aussetzen des Chinins sich vhllig verloren haben. Ein dauernder Naehtheil ist 
dadurch nicht veranlasst worden. Es ist dies ein neuer Beweis, dass die grosse 
Scheu, welche viele Aerzte vor grossen Dosen von Chinin haben, unhegriindet ist. 
Die Wirkung des Chinins auf den Milztumor gob sich in auff~lliger Weise kund. 
W/ihrend fr~her iiber die gauze Miizfl/iche der Schall ein auffaltend leerer gewesen 
war, hatte diese Mattigkeit nunmehr an alien Stellen bedeutend abgenommen, und 
war, ohne dass ein Meteorismus der Ged/irme bestand, tympanitisch. Daher waren 
auch die Grenzen des Tumors nicht mehr so genau aufzufinden, wie fdiher~ musste 
an vielen Stellen die Palpation der Percussion zu H~[fe genommen ~-erden. Dabei 
merkte man alsbald, dass die vordere Milzspitze yon dem Nabel nunmehr viol 
welter entfernt war, als friiher. Bei de r  M e s s u n g  yon oben  nach  u n t e n  
e r g a b  s i ch  die A u s d e h n  ung des M i l z t u m o r s  in der  h c h s e l l i n i e  = lfiCm. 
(fr~iher 23) und r a g t e  die  v o r d e r e  S p i t z e  in der  Rf i cken iage  nu r  noch  
11 Era. ve t  d ie  A c h s e l l i n i e .  Es war dies ein sehr auffallendes Resultat. 

Aus 5konomischen Griiuden war es mir nicht mbslich, dem Kranken fernerhin 
so grosse Desert yon satzsaurem Chinin zu geben. AIs Ersatzmittel w/ihlte ich 
Chinoidinpillen, die ich in grossen Quantit~ten aus der Zimmer'schen Ghininfabrik 

in Frankfurt a. M. beziehe. 
Sin sind aus reinem extractf/irmigen schwefelsauren Chinin angefer~igt. Zu 

ihrer Bereitung und Conspergirung wird anstatt nines indifferenten Pulvers Cincho- 
ninum praecipitatum verwandt, woven etwa 2 0 - - 2 5  pCt. erforderlich sind. Diese 
Pillen enthalten demnach ansschliesslich Chinaalkaloid in dosirter Form ( K e r n e r ) .  
Jede dieser Pillen wiegt 1 Decigramm und sell dern ungef~hren Wirkungsgrade 

I Granes Chinium sulphuricnm entsprechen. 
Von diesen Pillen erhielt der Patient tiiglich 10 Stiick, indem er Nachtnittags 

um 4 Uhr in Pausen yon je �88 Stunde je ein Sffick nahm. Gleichzeitig wurde 
dem iiranken t~gI~ch I Mal die kalte Douche auf die Milzgegend applicirt. Es 
stellte sich heraus, dass der Kranke w/ihrend vier Wochen, in denen diese Behand- 
lung fortgesetzt war, keine Beschwerden davon empfand, und tier Milztumor sich 
auf den nach dem Gebrauche des Chinins crzielten Dimensionen hielt. 

In Feign der Kriegsereignisse war es mir unmhglich~ fernerhin den Kranken noel 
so genau zn beobachten wie verher. Es wurden ibm in der Folge dreimal tiiglich 
20 Tropfen Tincturae Chinae compositae gegeben. Am 29. August ergab nine ge- 
naue Untersunhung des 31ilztumors eine Ausdehnung yon oben nach unten in der 
Axillarlinie ~ 18 Gin. und ragte derselbe ~ 1'2. Cm. vor die Linea axillaris~ 
woraus hervorgeht, dass nach Aussetzen des Chinins und Chinoidins der Milztumor 
wieder etwas zugenommen~ aber nicht die vur dem Gebrauche dieser Mittel beob- 
achtete Dimension erlangt hat. Als ich w~ihrend des Krieges yon Greifswald ab- 
wesend war, ist mir der Kranke aus den Augen gekommen. 

Durch  den  eben  mi tge the i l t en  Fal l  b a b e  ich die U e b e r z e u g u n g  

g e w o n n e n ~  class die 8ese i t igu~g  c h r o ~ i s c h e r  Miiztu~noren e r s t  s e h r  
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lange Zeit fortgesetztem Gebrauche yon Chinapr~iparaten gelingt. 
Des hohen Prcises wegen wird es in der Nehrzah| der Falle 
nicht miiglieh sein, das Chinin selbst  andauernd zu geben. Ich 
glauhe darum keinen unpraktisehen Vorschlag zu machen, wenn 
ich start dessert ftir solche F~ille die viei billigcren Chinoidinpillen 
empfehle, die in Verbindung mit der kalten Douche Drier hnwen- 
dung der K~lte auf die Milzgegcnd tiberhaupt fast denselben Effect 
erzielen. Ich halte reich umsomchr bercchtigt dazu, da ich reich 
durch Experimente an Thieren~ die ieh in Gemeiuschaft mit Herrn 
Dr. B i c k e l  ~) angestellt babe, yon der Wirksamkeit des Chinoidins 
auf die Milz iibcrzeu,gt habe. 

Aus diesen Versuchen geht hervor, dass auch das Chinoidin 
im Stande ist, sowohl die normale, wie die pathologisch ver- 
gri~sserte Milz zu contrahiren, dass jedoch dicse Wirkung hinter 
der des Chinins zurtickbleibt. Summiren wit indess die Wirkung 
des viel sehwlicheren Chinoidins und der kalten Douche, so er- 
halten wir einen Effect, welcher dem des allein angewandten Chinins 
nahezu gleichkommen diJrfte. 

S c h l u s s f o l g e r u n g e n .  

I. Der u n m i t t e l b a r e  C o n t a c t  des ka l t en  W a s s e r s  
m i t  der  n o r m a l e n  Milz v e r a n l a s s t  e ine  s i c h t h a r e  Con-  
t r a c t i o n  d e r s e l b e n .  Je nach derTemperatur desWassers und 
der Dauer der Anwendung ist der Grad verschieden. 

I1. In g e r i n g e r c m  M a a s s e  g i eb t  sich die W i r k u n g  
des k a l t c n  W a s s e r s  auf  d i e  n o r m a l e  Milz auch d u r c h  
die B a u c h d e e k e n  kund,  mehr bei der kalten Douche, wo der 
mechanische Einfluss noch in Betracht kommt, als beim einfachen 
Auflegen yon kalten Compressen oder Eisstiicken auf die Milzgegend. 
Diese Wirkung steht hinter dem milzcontrahirendcn Einflusse des 
Chinins zurtick. 

IIl" Auch auf  p a t h o l o g i s e h e  M i l z t u m o r e n ,  acu te  wie 
c h r o n i s c h c ,  ist  d i e E i n w i r k u n g d e s k a l t e n W a s s c r s  nach -  

1) Dr. E. Biekel~ Ueber die Wirkung des Chinoidins auf die Milz, Inaugural- 
Dissertation, Greifswald 1872. 
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w e i s b a r  durch  V e r k l e i n e r u n g  d e r s e l b e n  u n m i t t e l b a r  
n a c h h e r .  

IV. D i e F i e b e r p a r o x y s m e n  d e s W e e h s e l f i e b e r s  ktin- 
hen durch  ka l t e  Douchen  naeh  tier lVlethode yon F l e u r y  
s i s t i r t  werd en. 

V. Die ka l t e  Douche  v e r d i e n t  wcder  bei  f r i s c h e n  
noch  bei v e r a l t e t e n  Fi i l len yon W e c h s e l f i e b e r  den Vor -  
zug vor  dem Chinin. 

VI. Die h e i l e n d e  W i r k u n g  de r  ka l t eu  Douche bci 
W e c h s e l f i e b e r  ist  ke ine  v o l l k o m m e n e .  Sieverhindertnicht 
immer die Recidive and hinterl~sst ebenso, ~vie es auch bei der 
hnwendung des Chinins yon mir beobachtet worden ist, chronischen 
Milztumor. 

VII. Aueh der  M i l z t u m o r  bei Typhu s  wird d u r c h  
A n w e n d u n g  des  ka l t cn  W a s s e r s  v e r k l e i n c r t .  

VIII. E ine  C o m b i n a t i o n  der  A n w e n d u n g  des  k a l t e n  
W a s s e r s  auf  d i e M i l z ,  sei es in Form k a l t e r B ~ d e r ,  ode r  
E i sb l a se ,  o d e r  k a l t e r  Douche ,  und der  g l e i e h z e i t i g e n  
D a r r e i c h u n g  v o n C h i n i n  v e r d i c n t  b e i B e h a n d l u n g  aeu t e r  
u n d  c h r o n i s c h e r  M i l z t u m o r e n  den V o r z u g  v o r  A n w en -  
dung  j e d e r  d i e se r  Mittel a l le in .  

IX. Bei B e h a n d l u n g  c h r o n i s c h c r  Mi lz tumoren  ist  
die V e r b i n d u n g  tier A n w e n d u n g  ka l t en  Wassers  a u f  die 
lVlilzgegend mit  D a r r e i e h u n g  des viel b i l l i g e r e n  Ch ino i -  
din,  zu e m p f e h l e n .  


