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Ein Fall yon angebornem Defect der Extremifftten, 

Von Dr. B randt  zu Oberkaufungen (Hessen-Nassau). 

(Hierzu Taf. V. B.) 

Ein in Bd. 82 Hft. 2 dieses Archivs yon H. R a n k e  in M[inchen mitgetheilter 
Fall eines Kindes ohne Extremit~iten mahnt reich daran, ein vor mehreren Jahren 
gesehenes, am 5. Tage seines Lebens photographirtes derartiges Kind der ein- 
schl~igigen Literatur nicht verloren gehen zu lassen. 

Vater und Mutter des Kindes sind kr~ftige Leute, haben schon 5 wohlgebil- 
dete, in ihrer Entwtcklung dem Alter theilweise vorausgeei[te Kinder. 

Die 6. Schwangerschaft der 28jiihrigen Frau - -  Sippel - -  unterschied sich 
yon den fibrigen durch mehr Leibschmerz in Folge st~rkerer Kindsbewegungen. 
Am Ende derselben wurde nach 5stfindigen Wehen, den Steiss voran, ein kr~tftig 
schreiender, den Rumpf lebhaft bewegender, jedoch extremitfitenloser Knabe geboren. 

Trotz der Nachtzeit, trotz der 3 Kilometer Entfernung wurde ich sofort an 
dessert Bett berufen, urn, wie ich zwischen den Zeilen der Aafforderung zu lesen 
glaabte, dieses Monstrnm lege artis zu beseitigen. 

Das Kind, fibrigens wohigebildet, wog 2750 Grin. Mutterkuchen und Nabel- 
strang yon gewShnlicher GrSsse und Lange. Schulterbl~tter und Becken normal 
entwlckelt. Ein Armstumpf yon 7 Cm. Lange fand sich rechts, in demselben 
durchffihlbar ein 5 Cm. langes, etwa 4 Mm. dickes KnSchelchen yon dieser Form 

_ _ ~ /  O .  Linker Arm durch ein linsen~rosses W~rzehen vertreten, in 
welchem slch sehr versteckt ein 15 Mm. ]anges cylindrlsches KnSchelchen durch- 
filhlen ]fisst. An beiden Stumpfen ist eine pulsirende Ader nicht zu finden. 

An Stelle der unteren Extremitaten sieht man erbsengrosse Warzen, die fiber 
den vertieften Pfannen leicht eingesenkt, auf der wohlgewSlbten Beckenmusculatur 
ein tfiuschendes Bild weiblicher Brfiste darbieten. Knochenbildung fehlt in dlesen 
Warzen giinzlich, jedoch werden letztere bei den ]ebhaften Rumpfbewegungen nach 
allen Richtungen hin verzogen. 

Bezfiglich des Schlafs, der Blasen- und Darmentleerungen verhielt sich das 
Kind vollkommen normal, nicht aber bezfigltch der Nahrungsaufnahme. Es ver- 
wetgerte sowohl bald nach der Geburt, nls auch sp~ter die Annnhme der Brust, 
sowie die aus derselben gemolkene Milch oder Kuhmilch, im LSffel dargereicht. 
Schluckbewegnngen waren nlcht auszulSsen, obgleich die Mund- und Rachengebilde 
bei wiederholten Untersuchungen eine Regelwldrigkeit nicht erkennen liessen. [oh 
will hierbei bemerken, dass ich aus Misstrauen in den Willen der Mutter, das 
Kind aufzuziehen, diese Ern~hrungsversuche wiederholt selbst unternahm. 

Da demnach Inanitionstod zu beffirchten stand, veranlasste ich am 5. Lebens- 
tage des Kindes einige photographtsche hufnahmen desselben. Dieselben stellen ein 
schon halbverhungertes Kind dar, das nach weiteren 5 Tagen - -  am 10. Tage 
unter immer mehr zurficktretenden Lebens~usserungen starb. 
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Der Versuch, die Leiehe ffir ein anatomisches Museum zu erwerben, misslang, 
ebenso die Erlaubniss zur Section zu erlaugen. 

Die hartnfickige Nahrungsverweigerang des in etnem bril]anten Ernfihrungs- 
zustaude (2750 Grin.) geborenen Kiudes ist jedenfalls auffaIlend. Interessaut fiber- 
haupt wfirde wohl eiue Zusammenstellung der bekannt gewordenen F~lle dieser 
Bildungsdefeete seiu. Da selbst B a r n u m  einen der Art defecten Menschen hie 
besessen hat, scheint mir frfihester Tod das Schicksal dieser Wesen zu sein, denen 
mSglicber Weise ein Defect im Ceutra[nervensystem Nahrungsaufnahme und Fort- 
leben unmSglich macht. 
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Ueber das Wesen und die Behandlung einer Zahnkrankheit. 

Von Dr. reed. yon Platen, 
p r a o t .  A r z t  z u  V ~ r d e  i .  W .  

Die Erkrankung, welche ich zu bespreehen vorhabe, tr~igt den Charakter eines 
chronischen Leidens. Sie fiudet sich meist bei Lenten mit sogenannten schlechten 
Z/ihnen. Dennoeh macht die Caries jedenfalls nicht das Wesen der Krankheit aus. 
Denn erstere kann schon seit i0  oder | 5  Sahren in demselben Zustande verharren. 
Nun beginnen zu einer Zeit mehr oder weniger heftige Schmerzen auf einer Seite. 
Ein Zabn ist der vorwiegend schmerzhafte. Die Sehmerzen in ihm sind spannend, 
klopfend. Sie sind nicht gleichm/issig intensiv. Namentlich ist ein schneller 
Wechsel der Temperatur, z, B. der Uebergang aus Wintersk/ilte in die Hitze eines 
stark geheizten Zimmers, sehr geeignet, sie in hefliger Weise zu erregen. Die 
Z~ihne werden etwas lockerer dabei. Die betroffene Wange schwillt m~issig an, 
schwillt beim Nachlass der Schmerzen vollst~indig oder doch fast vollst/indig ab. 
Aeusserer Druck, die BerOhrung des Zahnes mit dem Finger sind in dicsen chro- 
nischen F~illen nicht empfindlieh. Empfindlicher ist das Hineinpressen des Zahnes 
in die Alveole beim Kauen, aus welchem Grunde die Kranken diese Seite mSglichst 
wenig zu benutzen pflegen. In dieser Weise zieht sich das Leiden l~ngere Zeit 
hin. Zeiten des Tages mit Nachlass oder gfinzlichem Aufhfren der Schmerzen 
weehseln mit sehmerzhaften Perioden ab. In der Bettruhe wird zun~ichst der 
Schmerz etwas angefacht, bei ]iingerer Ruhe vermindert er sich. Nun wird der Ur- 
heber des grSssten Schmerzes entfernt. Die Extraction ist nicht sonderlich schmerz- 
haft, aasser bel den stark entziindeten Zfihnen (s. sp/iter). Die Schmerzen werden 
jetzt allmiihlich an Heftigkeit geringer, hSren endlich f/ir einige Zeit (Wochen hie 
Monate lang) ganz auf. Aber die Empfindlichkeit der Zfihne und hiermit die Nei- 
gung zum Becidivireu des Zahnschmerzes dauern an. Daher nehmen sich die 
Kranken oft fingstlich vor Erk~iltungen in Acht. Jedoch vergebens! Einmal wird 
dnrch eine Ursache~ meist durch eine Erk~iitu~g, Schmerz in einem weiteren Zahn% 
auf derselben oder auf der anderen Seite hervorgerufen. Das Spiel beginnt jetzt 
yon Neuem. So folgt dean eine Zahnextraction dcr anderen; abet eine Befreiung 
vom Uebel ist nicht zu erreichen, bis vielleicht eine grosse hnzahl yon Z~ihnen ent- 
fernt let. Und fast noeh schlimmer~ ale dae Uebel selbst~ wirkt die Fureht vor 
demseiben in den Zwisehenzeiten, so dass in der That diesen Kranken der Genuss 
des Lebens in betr~ichtlicher Weise verkiimmert werden kann. 

Die Leute, die yon dieser Krankheit befallen werden, haben das KSrperwachs- 
thnm vollendet. 


