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Die folia Coca sind die Blitter eines in Siidamerika
wild wachsenden und auch angebauten Strauches, Erythro-
xylon Coca.

Die Blitter sind eiformig oder verkehrt eiférmig, 4 — 6
cm lang, gestielt, ganzrandig, unterseits blisser, bereift, sonst
ganz kahl, diinn, steif, gebrechlich, durch zwei besonders an
der untern Fliche hervortretende, linienférmige Falten aus-
gezeichnet, welche, NSeitennerven gleichend, vom Blattgrunde
bis in die Blattspitze im flachen Bogen den Mediannerven
hegleiten. 1)

Es sind Blitter von schwach aromatischem, dem des
Thee ihnlichen Geruch und leicht bitterm, adstringirendem
Greschmack. ?)

Die ersten Berichte iiber die Anwendung der Cocablitter
stammen aus dem 16. Jahrhundert. aus der Geschichte der
Eroberung Perus durch die Spanier. 1849 wurde die Pflanze
nach Europa gebracht, von Jussien beschriecben und von
Lamarck Erythroxylon Coca genannt.

Tschudi 3) berichtet uns, dass die Eingeborenen Siid-
amerikas die mit Kalk gemischten Cocablitter kauten zur
Paralysirung der Folgen harter Strapazen, resp. zur Erlangung
der Fihigkeit, harte Strapazen selbst bei mangelnder Nahrung
lange Zeit zu ertragen. Es lisst sich diese Verwendung bis
in die #lteste und bekannte Geschichte jener Volkérschaften
zuriickverfolgen, und wird der Gesammtverbrauch von Coca-
bléittern fiir Siidamerika nach v. Bibra wohl zu gering auf
15 Mill. ko p. a. geschiitzt.

Die physiol. Wirkung der Cocabliitter besteht nach den
Mittheilungen von Montegazza4) in Anregung der Verdauung,
Erregung des Nervensystems und Steigerung der Muskelkraft,
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nach grisseren Gaben in Beschleunigung der Athmung und
des Herzschlags; auch will er wahrgenommen haben, dass
Spirituosentrunkenheit durch Coca aufgehoben resp. verringert
werde.

Reiss constatirte, dass er nach Cocagenuss eine Hebung
aller geistigen Kriifte, Stirkung des Korpers gegen Strapazen
und Hintansetzung des Hungergefiihls gesehen habe. Gazeau?)
beobachtete nach dem Gebrauch der Cocablitter Verminde-
rung der Speichelabsonderung, Herabsetzung der Empfindlich-
keit der Schleimhiute des Mundes, Rachens und Magens,
withrend Schroff ) nach grdssern Gaben (9,0) eines vorziig-
lichen Cocapriiparates keine Verbesserung der Verdauungskraft
wahrgenommen, dagegen ungewihnliche Aufregung des Ge-
fasssystems und der Gehirnfunction mit Steigerung der Muskel-
kraft constatiren konnte.

1859 wurde von Niemann aus den Cocablittern als wirk-
sames Bestandtheil das Cocain dargestellt, ein Alkaloid, von
dem die Cocablitter in bester Qualitiit 0,2, die gewdhnliche
Handelswaare jedoch nur 0,02 ¢/, enthalten.

Ausser diesem enthiilt die Pflanze noch ein anderes
Alkaloid, das Hygrin, welches zuerst von Liossen dargestellt
wurde, ein dickfliissiges, hellgelbes Oel von brennendem Ge-
schmack und einem an Trimethylamin erinnernden &eruch.
Dasselbe soll nach Wohlers Angabe bei Kaninchen physiolo-
gisch unwirksam sein.

Ferner wurde aus der Drogue dargestellt ein Gerbstoff,
die. Cocagerbsidure, ein besonderes Wachs, ein Stearopten.

Die chemische Zusammensetzung des fir uns allein in
Betracht kommenden Alkaloids, des Cocains ist C,; Hy; NO,.
Dasselbe krystallisirt in grossen, farblosen Prismen, ist erst in
704 Theiléen Wasser bei 120 C lslich, leicht dagegen in Al-
cohol und Aether.

In neuester Zeit jedoch sind von Merck in Darmstadt
eine Anzahl in Wasser leicht l6slicher Salze des Cocains dar-
gestellt, von denen sich das salzsaure des besten Rufes erfreut.

Das Cocain hat nach Moréno, Schroff. Danini und Anrep
ciue berauschende und betdubende Wirkung. Schroff entdeckte
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bereits 1862, dass einige Tropfen. einer Cocainljsung die Zunge
unempfindlich zu machen im Stande seien, auch beobachtete
er bereits beim Kaninchen Schwankungen der Respiration
und des Pulses, sowie voriilbergehende Mydriasis. 7)

Indess scheinen damals weitere Versuche mit diesem
Mittel nicht unternommen zu sein, und gerieth dasselbe in
vollige Vergessenheit, bis Anrep®) im Jahre 1880 die ortliche
Wirkung des Cocains

a) auf Hautnerven nach Injection von schwachen Ldsungen

(0,003 : 0,5)

b) auf die Zungennerven nach Einpinselung mit wenig stéir-

keren Ligsungen (0,005 : 0,5)
mit folgender Geschmacksabstumpfung erkannte und in neuester
Zeit dassclbe von Koller in Wien wieder in Aufnahme ge-
langt ist und nun in der Medicin eine hervorragende Stelle
einzunehmen berufen scheint.

So hat es in den letzten Monaten Anwendung gefunden
bei den verschiedensten Affectionen des Rachens und des
Kehlkopfes, ferner in der Augen- uud Ohrenheilkunde und
werden noch fast tiglich neue Anwendungsmethoden nach den
verschiedensten Richtungen in der medicinischen Litteratur
verdifentlicht. '

Ueber die allgemeinen Wirkungen des Cocains sprechen
sich Nothnagel und Rossbach dahin aus, dass bei Kalt- und
Warmbliitern vornehmlich das centrale Nervensystem ergriffen
werde, und zwar soll bei erstern dasselbe sogleich geliihmt,
bei letztern anfangs hochgradig erregt, dann geschwiicht
werden. ?)

Dr. S. Freud 1) hat nach zahlreichen Versuchen an sich
und andern cine Hebung der Stimmung, der kérperlichen und
geistigen Leistungsfiihigkeit beobachtet, doch bemerkt derselbe
Autor, dass die subjectiven Empfindungen und Symptome bei
verschiedenen Personen verschieden seien. Wilhrend bei den
einen Buphorie eintritt, fithlen sich die andern unbehaglich,
verworren, entschieden toxisch beeinflusst.

Ausgehend von der von den Eingeborenen Siidamerikas
intendirten Wirkung der Cocablitter suchte Freud die moto-

1*
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rische Kraft einer bestimmten Muskelgruppe nach Einfithrung
von Cocain zu bestimmen, wozu er sich das von Dr. V. Burg
construirten Dynamometers bediente, und andrerseits priifte
er vermittelst des Kxner’schen Neuramébimeters die psychische

Reactionszeit und erzielte in beiden Fillen positive Resultate.
| . Im ersten Fall fand er schon nach Gaben von 0,05— 0,10 gr

Cocain. muriat. die motorische Kraft der Arme wesentlich
i erhoht; das Maximum der Wirkung trat bereits nach 10
i Minuten ein nnd dauerte mehrere Stunden an.

Es kann indessen nicht der Zweck dieser Arbeit sein,

| die Freud’schen Versuche hier eingehend vorzufiihren und ver-

weise ich betreff der Einzelheiten auf die Originalmittheilung

im Centralblatt fiir die ges. Therapie IT, Jahrg. VII, Juli

1884 und auf das Referat in der Wien. medizin. Wochen-

‘ schrift Nr. 5, 31./1. 85. Dr. Th. Aschenbrandtl) berichtet

iiber sehr giinstige Wirkung des Cocain. muriat. in Fillen von

Erschopfung, in denen er dasselbe bei Soldaten withrend der

Herbstmanniver angewandt und sehr prompte Erfolge er-
zielt hat.

Therapeutische Anwendung hat das Cocain bis jetzt ge-
funden als Stimulans, um die Leistungsfihigkeit des Korpers
auf kurze Zeit zu erhohen, als Stomachicum nach Debauchen
im Essen und Trinken, wo es baldige Erleichterung und nor-
male Esslust schaffen soll. Von vorziiglicher Wirkung soll
es ferner bei Morphiumentziechungskuren sein, doch sind der-
artige Fille noch zu wenig und bleiben in diesen Beziehungen

. noch weitere Untersuchungen und Erfolge abzuwarten.?)

Einen sehr ausgedehnten (tebrauch hat das Cocain in
jiingster Zeit in der Augenheilkunde gefunden, und mogen
die Dbis jetzt erzielten Resultate und die hisherigen Anwen-
dungsmethoden hier erwihnt sein:

Zuerst wies Dr. Koller %) nach, dass das Cocain, muriat.
in 29, Losung in den Conjunctivalsack getriufelt, bereits
nach 2 Minuten Cornea und Conjunctiva vollstindig unem-
pfindlich machte, nachdem anfiinglich schwaches Brennen und
Trockenheit des Auges aufgetreten war.
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Aechnliche Resultate erzielte Konigstein, !4) der bereits
nach Application einer 1°/, Liosung von Cocain. muriat. Teno-
tomien und Iridectomien ausfiihren konnte, ohne Schmerzen
zu verursachen.

In gleicher Weise wurde das Cocain zur An#sthesie der
Conjunctiva und Cornea behufs Awusfiihrung operativer Ein-
grifie von Lucien Howe, 1) Knapp,!¥) v. Schenke,!?) und
Hirschherg 18) empfohlen, welch letzterer namentlich 16 Alters-
staaroperationen erwihnt, und die prompte von allen schid-
lichen Nebenerscheinungen freie Wirkung derselben geriihmt.

J. Roosal?) dagegen konnte nur eine Herabsetzung der
Sensibilitit, nicht aber totale Aniisthesie durch Anwendung
des Cocains erreichen. Sehr zahlreiche Versuche mit Cocain
sind von Horstmann 2%) unternommen, der nach Eintriufelung
desselben die verschiedensten operativen Eingriffe am Auge
vornahm, wie Zuriicknihung eines Pterygium, Spaltung einer
Strictur des Ductus naso-lacrymalis — ein gleicher Fall wird
von Reichenheim berichtet, — Incision der Conjunctiva, Ent-
fernung einer kleinen Dermoidgeschwulst an der Corneo-Scle-
ralgrenze, Entfernung von in der Cornea festsitzenden KEisen-
splittern und Schrotkdrnern aus subconjunctivalem Gewebe
u. a. m.

Alle diese Operationen wurden ohne jede oder wenigstens
ohne erhebliche Schmerzempfindung von den Patienten ertragen
und z#hlt Horstmann das Cocain zu den schiitzbarsten Mitteln
der Augentherapie. ‘

Weiter empfohlen wird das Cocain noch von Zuntz, 21)
welcher nachwies, dass die Erregbarkeit des cocainisirten
Auges zwar herabgesetzt, aber doch nicht ganz aufgehoben
sei, von Schweigger, der es namentlich zur galvanokaustischen
Behandlung der eitrigen Keratitis empfiehlt, zu gleichem Zweck
von Nieden, ferner von Nettleship, welcher iiber giinstige Er-
folge bei Auskratzung von Cornealgeschwiiren berichtet. ?2)
Eine Linderung der Schmerzen bei Iritis, die von einigen
Beobachtern, unter ihnen Schéler, gefunden wurde, konnte
von Horstmann u. a. nicht bestétigt werden. 28)
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Einer zweiten schr ausgedehnten Anwendung hat sich
das Cocain bei Behandlung der Rachen- und Kehlkopfkrank-
heiten zu erfreuen. So wurde es zuerst von Jelinek?!) als
Anaestheticumn und Analgeticum der Schleimhaut des Rachens
und des Kehlkopfs in 10— 20°/, Losungen angewandt, und
bediente sich Jelinek dabei folgender Vorschriften:

Rp. Cocain. muriat. 1,0.
Ag. destillat. 8,0.
Spir. vini rectific. 2,0.
S. 109, Lésung von Cocain. muriat.
und Rp. Cocain. muriat. 1,0.
Agq. destillat. 3,0.
Spir. vini rectificat. 2,0.
S. 209/, Losung von Cocain. muriat.
Jelinck bediente sich zu Operationszwecken meist der
209/, Losung und hielt zur laryngoscopischen Untersuchung
eine ftere Pinselung fiir angezeigt.

Er berichtet iiber einen Fall von Perichondritis tuber-
culosa, in dem hei hochgradigen Schlingbeschwerden die Ge-
fahr der Inanition vorlag.

Nach einer Pinselung mit einer Cocainlésung trat bereits
nach 11/, Minuten Analgesie ein und das Schlingen wurde
maglich. )

Gleichen Erfolg erzielte Jelinck bei Laryngitis acuta und
hebt er besonders dic secretionsvermindernde Wirkung des
Cocains hervor, durch die eine Abschwellung der geschwellten
Schleimhaut erzielt werde.

In gleicher Weise spricht sich v. Schroetter?) lobend
iiber die Wirkung des Cocains aus, der bei sehr schmerzhafter
Angina tonsillaris durch Einpinselung der Tonsillen und des
Arcus palatoglossus zeitweiliges Aufhoren des Schmerzes
erzielte,

Granghofner 2¢) verdffentlichte 6 Fiille, in denen er Cocain
angewandt, von denen er in drei Fillen durch Pinselung mit
einer 15 —20°/, Losung die Sensibilitiit der Kehlkopfschleim-
haut sehr bedeutend herabsetzte,
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In den 3 anderen Fillen war die Sensibilitit zwar auch
sichtlich herabgesetzt, aber doch nicht so ausgesprochen, so-
dass nach Einfiihrung der Sonde noch Reflexzuckungen und
Hustenstosse eintraten. ’

Kahler?") konnte bei einem Fall von stenosirender Kehl-
kopf- und Trachealentziindung nach Pinselung mit Cocain ein
ziemlich dickes Bougie ohne erhebliche Beschwerden bis in
die Trachea einfiihren.

Fauvel?¥) wandte es bei Ergchlaffung der Stimmbinder
an, um die verminderte Spannung wieder herzustellen.

Lublinsky 2) bediente sich ebenfalls einer 209/, Losung
zur Pinselung der Kehlkopf- und Nasenschleimhaut. Er fand,
dass nach 2—3 Minuten dic Aniisthesie begann und nach
5 — 6 Minuten vollig ausgepriigt war und empfiehlt es daher
bei Entfernung von Neubildungen aus Nase und Kehlkopf.
Er selbst operirte in dieser Weise. ein multiples Papillom des
rechten Stimmbandes. Ferner wandt er es an bei Phthisis
laryngea in 5 — 10— 20 o/, Lissungen, bei stark entziindlichem
Oedem der Gilottis und Aryknorpel verbunden mit unertrig-
lichen Schlingbeschwerden. Nach Application des Heilmittels
trat erhebliche Besserung sowohl in Bezug auf die Dysphagie
ein, als auch Abschwellung der afficirten Theile zu constatiren
war. Auch Verminderung des Hustens bei Phthisis laryngea,
Laryngitis acuta, wie Verminderung der Schluckbeschwerden
und Abschwellung bei angina etc. wurden von dem gleichen
Autor beobachtet, doch lisst er die Frage, ob das Cocain
einen Binfluss auf den Entziindungsprocess selbst ausiibe, offen.

Heymann?®) berichtet itber 40 —50 Fille, in denen er
das Cocain in Nase, Rachen und Kehlkopf angewandt und ist
mit der aniisthesirenden Wirkung bei galvanokaustischen
Aectzungen und Abtragung von Knochenleisten in der Nasen-
scheidewand, sowie bei Entfernung von Kehlkopfpolypen sehr
zufrieden.

Stanislaus v. Stein?3!) bediente sich einer 59/, Cocainsalbe.
Er fand, dass nach Application derselben die Schleimhaut der
Rachenhohle und des Larynx in kurzer Zeit erblasste, alsdann
ein Grefithl von Kilte -auftrete und das Geefiithl erweckt werde,
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als ob Mund- und Rachenwand mit Pappe belegt sei. Bald
stellte sich vermehrte Schleimabsonderung ein, das Athmen
wurde freier, doch blieb das Gefiithl zuriick, als ob beim
Schlucken ein kleines Hinderniss vorhanden sei. Vollige
Unempfindlichkeit des Kehlkopfsinnern erreichte er mit 5%,
Lisung nicht, jedoch erzeugte die Sondirung des Kehlkopfes
keinen Husten mehr, sondern nur eine starke Contraction der
Kehlkopfmuskulatur.

Stein verdffentlichte in der deutsch. med. Wocheuschrift
Nr. 9 vom 26. 2. 85 mehrere Fille, die hier kurz recapitulirt
folgen mdogen :

1. acute Laryngitis durch Pinselung mit starker Lapis-
l6sung erzeugt: heisere Stimme, Sprechen schwer fallend,
Schluckbeschwerden, Kitzel, Hustenreiz. Nach Anwendung
der 5°/, Cocainsalbe: Kiiltegefiithl. Athmen leichter und tiefer,
Stimme heller, Husten aufhirend. Nachlassen der Speichel-
secretion.

Gleich guter Erfolg bei zwei andern Fillen.

2. Laryngitis catarrhal. chronic. mit acutem Nachschiiben.

Nach Gebrauch derselben 59/, Salbe Blasswerden der
stark gerdtheten Partien und geringe Abschwellung der Schleim-
haut. Nachlassen der quiilenden Symptome. .

In andern Fillen des chronischen Kehlkopfkatarrhes er-
zielte er keinen Erfolg.

3. Phthisis pulmonum ecum laryngitide tuberculos. con-
secutiva.
Bedeutende Besserung auch im Allgemeinbefinden nach

Pinselung mit 5°, Salbe in mehreren Fillen von Laryngitis
tuberculosa.

4. In einem Fall von Angina tonsillaris wurden durch
5%, Lisung die Schmerzen nicht gestillt.

5. Zur Abquetschung eines kleinen flachen Polypen auf
dem rechten Stimmband trat Aniisthesie erst bei der zweiten
Pinselung mit 59/, Losung ein.

Die aniisthesirende Wirkung des Cocains und seine An-
wendung auf den Larynx wird ferner von Jelinek?), Sprimon )
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anerkannt, welch letzterer dieselbe an der Schleimhaut seines
gesunden Rachens priifte.

A. Hanc3®) wandte das Cocain in Pulverform zur An-
dsthesirung des Kehlkopts behufs Operation eines Polypen an.

Er blies 0,1 Cocain in den Kehlkopf und verschiedene
Stellen des Pharynx. Er erzeugte dadurch einen eigenthiimlichen
bitteraromatischen Geschmack, ca. 11/, Minute andauvernd,
Pelzigwerden der Zunge, Trockenheit des Rachens, Brechreiz
und Schlingbeschwerden auf die Dauer von ungefihr 4 Minuten.
Nach 5 Minuten trat véllige Empfindungslosigkeit siimmtlicher
Pharynx- und Lavynxgebilde ein, sodass der Polyp leicht ent-
fernt werden konnte. Die Anisthesie dauerte ca. 25 Min. an.

Bei Erkrankungen der Nasenschleimhaut resp. der iunern
Nasenhohle wird die Anwendung des Cocains in dreifacher
Beziehung empfohlen.

1. zur Localaniisthesie bei operativen Eingriffen.

2, zu diagnostischen Zwecken, um einen Einblick in

_tiefer gelegene Theile zu gewinnen, wenn dies die geschwollene

Schleimhaut hindert.

3. zu therapeutischen Zwecken.

Diese Indicationen stellt Stein auf, welche nach Apph-
cation von Cocain auf dic Nasenschleimhaut beobachtete, dass
die Nasenschleimhaut animisch wurde, gleichzeitiz eine ver-
mehrte Schleimabsonderung auftrat und die untere und mittlere
Muschel an Volumen abnahm, wodurch ein deutliches Ueber-
sehen des hintern Nasenrachenraumes ermiglicht wurde.

Die Meinung basirt Stein3%) auf folgende Krankheitsfille:

- 1. Rhinitis chronica hypertrophica cum vegetationibus
adenoidibus in cavo pharyngo-nasali.

Anwendung einer 5%/, Cocainsalbe. Nach sechsmaliger
Pinselung: Verschwinden der Anschwellung der Muskeln,
Aniéimie, vermehrte Schleimsecretion, Nasenathmen leichter,
freier Ueberblick in hintern Nasenraum.

‘2. acuter Schnupfen.

Schleimquantum vermehrt, um sich alsdann zu vermindern;
Nasenathmen frei, Schwellung und Réthung vermindert.
Schnupfen ist nach 3-—4 Tagen voriiber,




—_ 14 —

3. Cauterisation mit Paquelins Thermocauter blieb er-
folglos. '
Acehnliche Erfahrungen bei Anwendung des Cocains bei
Nasenaffection berichten Bosworth, Heymann und Zaufal.
Letzterer rithmt es bei Nieskrimpfen und Heufieber.

Ueber die Anwendung des Cocains in der Ohrenheilkunde
berichtet Zaufal 36), der in drei Fiillen giinstige Resultate durch
Bepinseln des Trommelfells mit 2%/, Losung oder durch Ein-
triufelung von 2—4 Tropfen erreichte, wodurch Anisthesie
des Trommelfells eintrat, doch hatte er ebensoviel negative
Resultate.

Bessere Erfolge erzielte Zanfal bei Aniisthesirung der
Paukenschleimhaut nach grossen Perforationen desTrommelfells.

Dr. Kirchner3’) fand, dass bei Paracentese des nicht
entziindeten Trommelfells 2-—59/, Liosungen erfolglos waren

und bringt meist 10— 209, Lésungen in Anwendung mit
guten Resultaten.

Stanislaus v. Stein®) fand bei Anwendung von 1—5%,
Liosungen  Kiiltegefiihl, Animie und Durchsichtigkeit des
Trommelfells, sodass das Promontorium durchschimmerte, und
Grefiissinjection um die Membrana tympani; das Gehor wuarde
nicht merklich alterirt.

Giinstige Erfolge erzielte Stein bei Katheterismus der
Ohrtrompete nach vorhergegangener Aniisthesie des untern
Nasenganges, bei Abschniirung cines Ohrpolypen, Otitis med.
acut. u. d., doch trat nie véllige Unempfindlichkeit ein.

Auch in der Gynikologie sind bereits verschiedene Fiille
iiber die Anwendung des Cocains verzeichnet:

So wandte es Dr. E. Friinkel3) hauptsiichlich folgender
Massen an:

1. zu aniisthesischen Zwecken:

a) vor intensiver Aetzung der Vulva und Vaginal-
schleimhaut, z. B. bei acuter oder subacuter Vul-
vitis und Colpitis gonorrhoica; vor der Aetzung
mit Lapis in"Substanz oder Bepinselung mit con-
centrirten Sublimatlésungen ;
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b) zur Abtragung kleinerer, oberflichlicher, entziind-
licher Schleimhautwucherungen der Vulva, z. B.
spitzer Condylome oder Carunculae der urethra,
sowie Aetzung ihrer Basis, sei es bei ersterer mit
dem Stift, oder bei letzterer mit dem Gliiheisen;

c¢) bei Blutentziehung oder Cauterisation der Vaginal-
portion bei reizbaren Individuen, oder bei Curettement
der Uterushohle.

2. Zur Herabsetzung der Reflexerregharkeit:

a) bei temporirem Vaginismus, vor dem Touchiren
resp. vor Einfiihrung von Scheidendilatatoren; event.
durch Selbsteinpinselung vor der Cohabitation;

b) bei Mastdarmkrampf durch fissura ani bei der
Operation oder vor jeder Defication.

In allen Fillen war bei Anwendung einer 209/, Losung
die Wirkung eine augenscheinliche.

Doleris#®) hat durch Bepinselung des Scheidengewdlbes

“die Eroffnungsperiode und Herrgott jun. durch Betupfen die

Rhagaden der Brust schmerzlos gemacht.

M. Weiss#!) will das Cocain innerlich bei unstillbarcm
Erbrechen der Schwangern mit giinstigem Erfolge angewandt
haben, und bediente er sich dabei folgender Formel:

Rp. Cocaini muriat. 0,15.
Spirit. vini q. s. ad.
perf. solut.

Aq. destillat. 150,0.
S. halbstdl. 1 Kinderléffel v. z. 1.

" Auch Dr. A. Blumenfeld?) applicirte Cocainlésung auf
die Genitalschleimhaut mit gutem Erfolg, so, wenn die Kathe-
terisation auf Schwierigkeiten stosst, Einspritzung von 2—3 ccm
einer 2°/, Losung in die urethra, worauf Herabsetzung der
Empfindlichkeit oder vollstiindige Anisthesie in mehreren Fillen
beobachtet wurde, dabei wurde die Schleimhaut der urethra
blass und der Effect hielt ca. 1/, Stunde an.

In der Chirurgie hat es ausser bei Exstirpation von
kleinern Hautgeschwiilsten, zu welchem Zweck Injectionen in
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das unmittelbar benachbarte Gewebe gemacht wurden, in
neuester Zeit durch Bruns?®) bei der Litholapaxie zur Aniisthe-
sirung der Blase und Harnréhre Anwendung gefunden.

Zu diesem Zweck spritzte Bruns nach einer desinficirenden
Ausspiilung der Blase mit Borsalicyllosung 40 gr einer 20/,
wiisserigen Cocainlésung in dic Blase und 10 gr in die Harnrohre.

Damit nun diese Lisung allenthalben mit der Innenfliiche
der Blase in Beriilhrung komme, musste der Kranke je einige
Minuten lang die Riicken-, Bauch- und Seitenlage einnehmen.
Nach 6 -—8 Minuten wurde die Blase mit 150 gr Borsalicyl-
Iosung gefiillt und der Lithotriptor eingefiihrt und sodaun in
ciner Sitzung von 22 Minuten der Stein und seine Fragmente
33 mal gefasst und zertriitmmert und zwar ohne dass der
Kranke die geringste Schmerzempfindung hatte, wiihrend er
vorher schon bei der blossen Einfithrung des Katheters sehr
emphindlich gewesen war und Schmerz geifiussert hatte.

Bei Hautkrankheiten und Syphilis waurde das Cocain in
ausgedehnter Weise von Bono in Anwendung gezogen.

Neisser+5) hebt aus Bono’s 1) Arbeit vornehmlich folgende
Punkte hervor:

1. bei acuter Gonorrhoe, tiiglich 4 —5 malige Injection
weniger Tropfen einer 20/, Lisung:

2. um schinerzhafte kaustische Injectionstliissigkeiten und
schwierigen Katheterismus zu weniger dolorosen Eingriffen
zu machen;

3. bei Blennorrhoe der Weiber durch Einlegen kleiner
Wattetampons mit 29/, Losung oder 59/, Salbe;

4. bei Untersuchung der Harnrohre oder der Blase mit
Bougies oder mit dem Endoscop;

5. bei Balanopostitis, wm Cauterisationen schmerzlos
auszufiihren; '

6. zur Cauterisation, Excision oder Auskratzen spitzer
Condylome;;

' 7. bei Excision syphilitischer Priméiraffecte ;

8. giinstige Allgenieinwirkung bei innerlichen Cocain-

Gebrauch wurde bei antisyphilitischen Kuren nicht beobachtet;
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9. bei ulcerdsen, syphilit. Tonsillen und Gaumenaffectionen,
sowie bei stomatitis mercurialis wurden sehr giinstige locale
Wirkungen beobachtet.

Zum Schluss berichtet Bono noch iiber die vorziigliche
schmerzstillende Wirkung bei heftigem Brennen in Folge eines
acuten Eczems, beiPruritus vaginae, bei frischen Verbrennungen,
bei Brustwarzen - Rhagaden und Mastdarm-Rhagaden und
Neisser selbst empfiehlt die Cocainanwendung bei ulcerdsen
Leiden der Mund- und Rachenschleimhaut (stomatit. mercurial.)
bei Chrysarobinconjunctivitiden und Mastdarmrhagaden.

Ewald46) fand bei innerlicher Anwendung und Gaben
von 0,06—0,07 gr keine schiidliche Nebenwirkung, konnte aber
bei hochgradiger Erregbarkeit der Magenschleimhaut keine
iiberzeugenden Erfolge constatiren.

Hepburn constatirte nach Injection von 0,36 gr einer
29/, Lisung in den Vorderarm partielle Aniisthesie der Haut
und des umliegenden Zellgewebes auf einen Umkreis von 8
Linien vom Centrum der Injection aus, und fand, dass diese
anisthesirte Stelle nach Verlauf von 4 Minuten von der Um-
gebung durch eine hyperiisthetische Linie getrennt sel.

Henschel konnte nach 10— 12 Tage fortgesetzter Injection
von Cocain eine hypnotisirende Wirkung nicht constatiren,
wiihrend Blumenthal nach subcutaner Application von 0,3 gr
Cocain nach Verlauf von 4—5 Minuten erhihte Reflexbe-
wegungen constatirte, ein Zustand, der nach 10 Minuten vor-
{iberging ohne Nachwirkungen zu hinterlassen.

Aus der am Schlusse zusammengestellten Literatur ist
ersichtlich, dass bislang lediglich das Alkaloid der Clocabliitter,
und zwar zum grossten Theil das Cocainum muriaticum, Merck.
Darmstadt, in Anwendung gezogen wurde. Auch unterliegt
es nach den Veroffentlichungen der am Schlusse genannten
Autoren wohl keinen Zweifel mehr, dass das Cocain auaf die
verschiedensten Schleimhiute applicirt, ein vorziigliches Anii-
stheticum und Analgeticum sei, welches in der neueren Heil-
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kunde gewiss noch eine grosse Zukunft haben wird, sobald
nur erst die Herstellung einc sichere und leichtere und damit
der Preis ein geringerer geworden ist,

Andrerseits sind die folia Coca selbst sehr wenig in An-
wendung gezogen und namentlich ist iiber den internen Gebrauch
der folia Coca und ihrer Priparatc mit Ausnahme einiger
weniger Allgemeinempfehlungen bislang nichts bekannt geworden.

Auf Anregung des Herrn Prof. Pott habe ich daher
versucht, die Cocapriiparate auf ihren Werth fiir die innere
Medicin zu prifen und fiihre ich im folgenden eine Anzahl
von Krankheitsfillen vor, in denen wir dic tolia Coca innerlich
theils als Stomachicum und Analepticum hauptsiichlich bei den
schwiichenden Durchfiillen der Kinder, theils als Antinervinum
in Anwendung gezogen haben,

Zu diesem Zweck liessen wir uns aus den folia Coca cine
spirituise Tinctur herstellen, indem wir je ein Theil der folia
Cloca mit b Theilen Alcohol ausziehen liessen, oder in cinzelnen
Fiillen bedienten wir uns des ebenfalls spirituissen Extract. Cloca,
Merk, den wir in Pillenform verordneten.

Auch folgen einige Mittheilungen und neuc Indicationen
fiir das Alkaloid, welches wir stets i Form des salzsauern
Merck’schen Priparates in Anwendung zogen.

Zun#chst habe ich die anisthesirende Wirkung des Cocain.
muriat. bei Application auf die Zungenschleimhaut gepriift
und bediente ich mich dazu eine 10 procentigen, wiissrigen
Lésung, mit welcher ich die gesammte Zungenoberfliche ein-
pinselte.

Aus mehreren Versuchen, bei denen im Grossen und
Granzen dieselben Resultate erzielt wurden, moge der folgende
herausgegriffen scin. Herr cand. jur. B., welcher auf der
nicht cocainisirten Zungenspitze zwei Zirkelspitzen in einer
Entfernung von 1— 1Y, mm prompt und sicher als zwei
Spitzen empfand, konnte nach einer einmaligen Pinselung mit
einer 109/, Lidsung schon nach 3 Minuten die beiden Zirkel-
spitzen in einer Entfernung von 3 —4 mm nicht als gesondert
empfinden. Zugleich wazen dessen Geschmacksempfindungen
8 Minuten nach der Pinselung derart herabgesetzt, dass er
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concentrirte Kochsalzlésungen, scharfen Weinessig und  die
sehr bitter schmeckende Chiminlésung auf der cocainisirten
Zunge nicht percipirte.

Als 10 Minuten nach der ersten Pinsclung dieselbe
wiederholt wurde, vermochte B. nach weitern 5 Minuten die
beiden Zirkelspitzen bis zu einer Entfernung von 5 mm nicht
genau als gesondert zu percipiven, die Geschmacksempfindungen
waren ginzlich aufgehoben und stelite sich ein intensives
Kiltegetiihl auf den gepinselten Particen ein. Kine Aufhebung
des Temperatursinnes habe ich nicht mit Sicherheit constatiren
konnen.

Noch Lingere Zeit nach diesen Pinselungen hatte B. das
Gefiihl, als ob Zunge und Lippen in Folge eines heftigen
Schlages geschwollen seien und hatte er beim Schlucken das
(ietithl. als ob ein Hinderniss im Pharynx vorhanden sei,
ihnlich wie diese Erscheinungen auch von andrer Seite beob-
achtet worden sind.

Die uvula und Gaumenbogen wurden nach Pinselung
mit einer 109/, Loisung in mehreren Fiillen bereits innerhalb
1 — 2 Minuten so unempfindlich, dass eine eingestochene Nadel
fiberhaupt nicht gefiihlt wurde.

Auch bei subcutanen Injectionen von Cocain. murat.
habe ich partielle Aniisthesien der betreffenden Partieen con-
statiren konnen, und wurde 3 Minuten nach Injection von
0,02 gr Cocain. muriat. in den Vorderarm das Einstechen
einer Nadel in einer Entfernung von 2 em von der Injections-
stelle tiberhaupt nicht gefiihlt, withrend I eciner Entfernung
von 3 —5 cm Knopf und Spitze einer Stecknadel nicht unter-
schicden wurden. In weiterer Entfernung wurde das (Gefiihl
wieder normal. Die Abgrenzung einer aniisthetischen Zone von
der normalen durch eine hyperiisthetische Linie, von der Hepburn
berichtet, habe ich bei einer Anzahl von Versuchen nicht con-
statiren kiénnen.

Es migen nun kurz die Krankheitsfille folgen, in denen
wir die Cocapriaparate therapeutisch verwertheten; zuniichst
sogen wir es in folgenden Fillen als Stomachicum und Ana-
lepticum in Anwendung :
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1. Otto Gerth, 4 Mon. alt. Die Nahrung des Kindes
besteht zur Hilfte in Brustnahrung, zur Héfte in unverdinnter
Kuhmileh. Daz Kind kommt wegen Darmkatarrh in unsere
Behandlung. Es entleerte innerhalb 24 Stunden 6 — 8 schlei-
mige, wiissrige Stithle; nebenbei besteht Eczema auris et Otitis.

Therapie: Zweistiindlich 4 gutt. Tinct. Coca.

Schon nach 20 gutt. ist eine giinstige Wirkung wahrnehm-
bar; es crfolgen in 24 Stunden nur 2 breiige Ausleerungen
und nach 3 Tagen tiglich nur ein Stuhlgang.

2. Ida Rudolf, 10 Mon. alt. Das Kind erhilt nur
Brustnahrung.  Plitzlich tritt ohne bekannte Ursache heftiges
Erbrechen und Diarrhoe auf, und zwar erfolgt das Erbrechen
nach jeder Nahrungsautnahme meist ohne Hustenveiz und
finden in 24 Stunden 8 — 10 «chleimige, mit Blut untermischte
Ausleerungen unter heftigen Tencsmuserscheinungen statt.
Ausserdem besteht heftiger ustenreiz ohne nachweisbare Ver-
inderungen auf der Brust, Rachentheile stark gerdthet und
geschwollen.

Diagnose: Gastero-enteritis (Colitis) und Pharyngitis ca-
tarrhalis.

Therap.: 2stdl. 4 gutt. Tinet. Coca und 1 Stirkeklystier.

Schon am folgenden Tage ist eine Verminderung der Ent-
leerungen bemerkbar und am vierten Tage sind die Auslee-
rungen bis auf 2 in 24 Stunden verringert, die Tenesmuser-
scheinungen haben nachgelassen und die Stithle sind blutfrei.
Vom 6. Tage an erfolgt der Stuhlgang véllig normal.

3. Karl Fey, 1 Jahr alt. Das Kind erhilt halb Brust-
nahrung, halb Milch und Haferschleim zu gleichen Theilen.

Seit 30./D. erfolgen in 24 Stunden 6 — 8 diarrhoische, stark
sehleimige und mit Blut untermischte Stithle unter Tenesmus-
erscheinungen. Die Erndhrvung des leicht rachitischen Kindes
ist missig, es besteht leichtes Fieber.

Diagnose: Colitis,

Therap.: Vom 1./6. an 2stiindlich 6 -—— 8 gutt, Tinct. Coca.

Am folgenden Tage erfolgen in 24 Stunden nur 3 blutfreie
“Stiihle, und seit 3./6. nur ein Stuhlgang tiglich.
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4. Frieda Battger, 7 Mon. alt. Das Kind erhdlt nur
Brustnahrung. .

Diagnose: ILeichter Darmecatarrh, bei dem innerhalb 24
Stunden 4 — 6 dinue Entleerungen erfolgen.

Therap.: 2=ztimdlich 4 gutt. Tinet. Coca.  Nach 2 Tagen
Stuhlgang dauernd normal.

H. Martha Theuerkauf, 1 Jahr 7 Mon. alt. TIn Folge
eines Diftfehlers traten plotzlich innerhalb 24 Stunden 16— 18
diinne, schleimige, grinliche und mit Blut stark untermischte
Entleerungen auf unter heftigen Tenesmuzerscheinungen.

Diagnos=c: Coliti= acuta.

Therap.: 2stimdlich 8 gutt. Tinet. Cocea,

Am folgenden Tage =ind die Entleerungen etwas seltener
und blutfrei,  Dauernde Heilung tritt erst nach D Tagen cin,

nicchdem die Doxiz allmithlich auf 15 gutt. 2stiindlich erhiht war.

6. Frieda Wilke, 14 Wochen alt.  Brustkind.

Diagnose: acuter Darmkatarrh mit hiufigen  ditnnen Ent-
lecrungen,

Therap.© 2 =tiindlich 4 gutt. Tinet. Coea.

Nachlaszen der dinvrhonizschen Stithle naeh 24 Stunden und

villig: normaler Stullgang vom dritten Tage ah,

7. Martha Kleine, 7 Mon, alt. Brustkind. Innerhalb
24 Standen erfolgen ca. 8 grimlich-gelbe. dimne Ausleerungen
und 6 maliges Erbrechen.

Diagnose: Brechdurehfall.

Therap.: Z2=tindl. 6 gutt. Tinet. Coea.

Daunernd normaler Stuhlgang erfolgt vom  dritten Tage an,
Erhrechen hat aufgehort.

8. Felix Herbst, 4 Mon. alt.  Brustkind.

Diagnose: Darmkatarrh mit tiglich ea. 10 — 12 mal erfol-
cenden diinnen Stithlen.

Therap.: 2satindl. 4 gutt. Tinet, Coea,

Normaler Stublgang tritt nach 36 Stunden aufl

9. XElisabeth Reitwiessner, '/, Jabr alt. Das Kind
entleert seit 11./6. innerhalb 24 Stunden 10 — 12 dinne, griin-

2




liche, schleimig - wiissrige Stithle unter Tenesmuserscheinungen.
Leichte Bronchitix besteht zugleich und  erfolgt téglich cin
eclampt. Anfall.

Therap.: Zstiandlich 6 gutt, Tinet. Cocea.

In den folgenden drei Tagen tritt keine Aenderung  ein.
Es werden nun 2 stiindlich 8 Tropfen verordnet. Es bleiben
die Anfille 3 Tage fort aber der Durchfall bleibt trotz eines
stirkeklystiers derselbe.

Frst am 4. Tage tritt wieder cin sehr heftiger eclamptischer
Anfall anf; da nun auch dje Ansleerungen noch eben so oft
erfolgen, so werden nuumehr stimdlich D gutt. Tinet. Coea
verabreicht, ausserdem aber Aq. Caleis als Zusatz zur Mileh
und abermals cin Stirkeklvstier verordnet,

Nach drei Tagen Nachlassen der Diarrhoe und der Anfille
hi= zur volligen Genesune.

10, Minna Tizcher, Uy Jabre alt. Brustkind, Es er-
tolgen tiglich ea. 4 diinme,  griinlich - zelbe Auslecrungen und
Ofteres Erbrechen,

Diagnose: Brechdurchfall.

Therap.: Zstindlich 6 gutt. Tinet. Coca.

Genesung innerhalb 72 Stunden.

11. Auguste Molluau, 12 Wochen. Brustkind.

~

{ — 8 Auslcerungen und
dftermy Frbrechen innerhally 24 Stunden.

Diagnose: Brechdurchfall, mit

Therap.: Zstindlich 6 gutr. Tinet. Coca.
Besserung nach 48 Stunden.

12. Martha Just, 1!/, Jahr alt. < erfolgen inuerhalb
24 Stunden 8 — 10 schleimige, mit Blut untermischte Stihle
unter Tenesmuserscheinungen ; auf der Brust ist Schleimrasseln
zu horen.

Diagnoge: Colitis und Bronchitis.

Therap. : 2 stimdlich 10 gutt. Tinet. Coea,

Die folgenden drei Tage crfolgen nur 3 hlulfreie Auslee-

rungen tiglich und dann in 24 Stunden nur ein Stuhlgang,
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13. Emma IToffmann, 11 Mon. alt. Brustkind.
Diagnose: Brechdurchfall: In 24 Stunden 8 — 10 Ent-

leerungen und Krbrechen nach jeder Nahrungsaufnahme.
Therap.: 2stimdlich 10 gutt. Tinet. Coea.

Die folgenden 3 Tage crfolgen noch eu. 6 Entleerungen,
dann 24 Stunden gar kein Stublgang, dann normal.  Erbrechen

trat =eil dem zweiten Tage der Behandlung nicht wieder auf.

14, Frieda Henvemann, 7 Wochen. Dax Kind erhiilt
alx Nahvung einen Theil Mileh aut dreei Theile Haferschleint.
Es erfolgen in 24 Stunden 4 5 diinne Stithle unter Tenesmus-
evschelnungen,

Therap.: 2xtimdlich 6 wutt. Tinet. Coen.

Am folgenden Tage erfolgen 6 diimne Stihle und Ofteres
Srhrechen. Therapie wird fortgesetzt und tritt Heilung in den
nitch=ten 3 Tugen cin.

1o, Paul Wetzestein. 1 Jahr alt, Brastkind.

Diagnose: Brechdurehfall.  In 24 Stunden erfolgen 8 —- 14
wigsrige, gelblich - gritne Stithle 1nd  fast ebenso hitutiges Er-
brechen,

Therap.: 2stindlich 10 gutt. Tinet. Coea.

Schon nach 20 gutt. siztirt der Durchfall und tritt bei
Weitergabe der Tinct. Coea der niichste, nun aber breiige
Stuhlgang erst nach 2 Tagen wieder ein, 1wm normal zu bleihen.
Exbrechen trat nicht wieder aul.

16. Emma Rimpler, 6 Jahr alt.  Brechdurchtall mit |
stinidlichen Ausleerungen und 6fterm Erbrechen,

Therap.: stindlich 10 gutt. Tinet, Coca.

Das Kind entzog sich unserer Controle, doch ist wolil Besse-
rung anzunehmen, da es im andern Fall unscre Weiterbehand-
lung gesucht haben wiirde.

17, Hermann Hohndorf, 2i, Jahr. In 24 Stunden
erfolgen 15 — 18 diinne, mit Blut stark vermizchte Entleerungen
unter heftigen Tenesmuserscheinungen,

Diagnose: Colitis.
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Schon am  folgenden Tage erfolgen nur noch 7 — 8 Fni-
leerungen, die vollig bluttrei sind und ist vom 4. Tage ab der
Stuhlgang normal.

18. Karl Mietsehing, 1 Jahr 8 Mon. alt. Seif 19.76.
besteht Brechdurchtall mit 18— 20 A uzlecrungen in 24 Stunden.
Das Kind erhielt:

Rept.: Calomel. 0,05,
Calear, carbon.
Pulv. gumm. min. aa. 3.0,
3 stiindlich 1 Messerspitze.

Trotadem erfolgen am 22,6, noch inmerhallh 24 Stunden
1214 diinne, sehleimige, gelbliche Ausleerungen, und werden

nun 2xtiindlich 10 gutt, Tiuet, Coea verordnet, in Folge dessen

in den niAchsten Tagen nur 2 — Ausleerungen
Nunmehr werden 2 standlich nur 6 gutt. T'inet, Coca verordnel,
wodureh nach 2 weiteren Tagen vollig: normaler Stuhlgang
erziclt wurde.

I Otto Mickel, 8 Wochen alt. Dax Kind hatte nur
die ersten 3 Wochen Brustnahrung erhalten, dann it Hafer-
schleim versetzte Wuhmileh,  Seit wenigen Tagen leidet s an
Brechdurchfall und  entleert innerhall 24 Stunden 20 -- 24
ditune griinlich-gelbe Stithle und erbricht nach jeder Nahrungs-
aufnahme,

Therap.: Zstiindlich 6 guit. Tinet. Coca.

Nach 2 Tagen haben zwar dic =0 hitutigen Durchfiille nach-
gelassen, doch erfolgen noch immer H- -6 Ausleerungen und
Ofteres  Irbrechen, deshalh erhiilt das Kind nun 2 stindlich
8 gutt. Tinet. Coea und hort am folgenden Tage das Erbrechen

ganz auf und normaler Stublgang stellt sich ein.

200 Friedrich TLicht, *, Jahr alt.  Unter heftigen
Tenesmuserscheinungen erfolgen innerhall 24 Stunden 20 — 24
stark abelviechende, mit Blat untermischic Entlecrungen,

Diagnose: Colitis.

Therapie: 2 stiindlich 10 gutt. Tinet. Coca.

Nuch 2 Tagen erfolgen noch ca. 10 Ausleerungen in 24

Stunden, witunter noch blutig tingirt; auch haben die Tenes-
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muserscheinungen noch nicht ganz nachgelassen. Es werden
stimdlich 6 gutt. Tinet. Coea gegeben, Nach 2 weitern Tagen
erfolgten noch 6 blutfreie Ausleerungen und trat algdann nor-

maler Stublgang ein.

21. Paul Masch, Y, Jahr alt. Das Kind erhédlt halb
Brustnahrung, halb Milch und Haferschleim zu gleichen Theilen.
Das Kind leidet an acutem Darmkatarrh mit 6 — 10 wissrigen
griinlich-geltben Stithlen in 24 Stunden,

Therap.: 2 stindlich 6 gutt. Tinet. Coca.

Nach 2 Tagen ist ecine wesentliche Besscrung noch uicht
cingetreten,  weshalh nanmehr 2 stiindlich 10 gutt. Tinet. Coca
cegeben werden, und erfolgen am niichsten Tage nur 2 dimne
Anzlecrungen und  tritt bei fortgesetzter Therapic vomn dritten

Tage an dauvernd normaler Stublgang ein.

22, Eveline Miller, 6 Wochen alt. Brechdurchtall mit
12 14 Ausleerungen in 24 Stunden.

Therap.: stindlich 6 gutt. Tinet. Goea.

Besserung tritt in den mnédchsten 3 Tagen nicht cin, Da
nun dax Kind sehr schwach und atrophizeh ist, und am 4.
Tage zwar das Erbrechen nachlisst, aber noch stiindliche Aus-

lecrungen erfolgen, so wird die Cocabehandlung ausgesetzt und

Rept.: Tinet. thebaie, guttam unam,
A destill, 60,0,
Mucilago gummnm, 30,0,
Li. ammon. anis, 0,5,
M. . 8, stimdlich 1 Theeldffel
verordnet und damit Beszerung crzielt.

23, Taul Rappsilber, 1 Jabr alt. Das Kind litt an
Brechdurchfall und hatte Calomel. ¢, Ipecac. erhalten.  Durch
diese Therapic war nach 2 Tagen zwar das Erbrechen coupirt,
doch erfolgten noch in 24 Stunden 8--- 10 diinne Stiihle,
weshalb vun stiimdlich 6 gutt. Tinet. Coca verordnet werden.
Nach 2 Tagen erfolgen noch 3 Ausleerungen téglich und bei

Weitergabe von 6 gutt. 2 stimdlich tritt dauernd normaler

Stublgang cin.
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24. Elfriede Meunnicke, 1%, Jahr alt. Seit 3 Tagen
besteht heftiger Durchfall mit 6 - 10 Auslecrungen in 24
Stunden unter starkem Mitpressen,

Therap.: 2stindlich 15 gutt. Tinet, Coca.

Das Nichtwiedercrscheinen  des Kindes lisst vielleicht auf
Besserung schliessen,

25, Frieda Sommer, 4 Monat alg Dax Kind erhilt
ausser Brustnahrung etwas dinnen Haterschleini.  Ex besteht
seit 8 Tagen Brechdurchfall un erfolgen tiglich ea. 10 diinne,
grimfiche Auslecrungen wnd  Lrbrechen nach jeder Nahrungs-
aufnahme,

Therapic: zweistindlich 8 gutt. Tr. Coca. Schon am fol-
genden Tage merkliches Nachlassen des Durchfalls his  auf
4 Ausleerungen in 14 Stunden, Erbrechen trat nicht wicder
aut’ and vom 3. Tage ab ixt der Stublgang normal,

26, Karl Gianther, 2 Jahr alt, Breehdurehiall,
Therapic: stimdlich 8 git. Tinet. Coca. Besserung  nach
48 Stunden.

27 Carl Spangenbery, SMonat alt.  Dax Kind erhielt
al= Nahrung reine, unverdiiunte Kuhmileh.  Brechdurchfall

mit 6-— 8 Ausleerungen in 24 Stunden und  Erbrechen nach

jeder Nahrungsaufuahme,

Therapie: Regelung der Disit und 2 stiindlich ¥ gtt, Tinet,

Coca.  Besscrung vom 2, Tage ab.

28. Ida Fischer, 3/, Jahr alt. Seit 3 Tagen bestelt
heftiger Brechdurchfall mit 8—10 Ausleerungen und Erbrechen
bei jeder Nahrungsaufnahme.

Therapie: Tinet. Colombo. Nach 3 Tagen hat zwar das
Erbrechen nachgelassen, der Durehfall aber bestcht in gleicher
Intensitiit fort und  wivd nun 2 stimdlich 8 gutt. Tr, Coca
verordnet.  Besserung nach Verlauf von 48 Stunden und
dauernd normaler Stuhlgang.,

29, Fritz Crain, [V Jabe alt. Brustkind,  Brechdurch.
fall.  In 24 Stunden erfolgen 10-—12 dine, schleimige Aus-

leerungen und wird iiach Jeder Nahrungsaufnahme erbrochen,
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Therapie: 2 stitndlich 10 gtt. Tr. Coca. Am folgenden
Tage werden nur 6 Stithle entleert, doeh erfolgt dax Erbrechen
noch eben so oft.  Am 3. Tage ist in den letzten 24 Stunden
kein Stuhlgang erfolgt und auch das Erbrechen hat aufgehdrt.
Nach Aussetzen dex Mitlels erfolgt nun tiglich ein normaler
Stuhlgang.

30, Frieda Trantschel, 2V, Jahr alt. Das Kind litt
an acutem Darmkatarth mit 8—10 Ausleerungen tiglich.

Therapic: Ricinusemulsion. Nach 2 Tagen war auch keine
Besserung eingetreten und crfolgen noch ca. 8 blutige Stuhl-
gitnge in 24 Stunden unter heftigen Tenesmuserscheinungen.
= werden nun 2 stiindlich 8 gutt. Tinet. Coca gegeben, worauf
am folgenden Tage der Stuhlgang Dlatfrei und vom 3, Tage
an vollig normal ist.

31, Ewmma Solf, 14, Jalr alt. Dic Nahrung hestand
vor ihrer Behandlung in unverdiinnter Kuhmileh und Semmel.
Seit zwei Tagen ist dasselbe an Brechdurchfall erkrankt, der
sich in 6 —8 grinlich-gelben, ditunen Ausleerungen und Er-
brechen nach jeder Nahrungsaufnahme dussert.

Therapie: Regelung der Diit und 2 stimdlich 10 gtt. Tinct.
Coea. Nach 3 Tagen hat das Erbrechen nachgelaszen, doch
erfolgen tiglich noch B ditnnfliissige Ausleerungen.  Stiindlich
6 gtt. Tr. Coca. Nach weiteren 2 Tagen erfolgen tiglich 2,
weniger dinne Stuhblginge.

32, Elfriede Nitballer, 10 Wochen alt. Nahrung des
Kindes bestand in Mileh und Gricx. Seit 5 Tagen besteht
Brechdurchfall it 6 —8 wiisserigen Ausleerungen und Erbrechen
nach jeder Nahrungsaufnahme.

Therapie: Als Nahrung wird Haferschleim und Rothwein
zegehen und 2 stindlich 6 gutt. Tre. Coca verordnet. Am
folgenden Tage erfolgten 2 Auslecrungen und 2 maliges F-
brechen. Die heiden folgenden Tage war kein Stuhlgang vor-
handen und kein Erbrechen.  Alsdann blieh auch nach wieder

eingefithrter Milehnahrung der Stuhlgang dauernd normal.

33. Tda Briickner, 7, Jahr alt. Das Kind erhielt ausser
Milchnahrung ofter etwax Schwarzbrod.  Brechdurchfall mit
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8—10 Auslecrungen in 24 Stunden und ebenso hiufigen Er-
brechen.

Therapie: zweistiindlich 10 gtt. Tr. Coca und Regelung der
Didit.  Besserung tritt ein innerhall der nichsten drei Tage,

34. Albert Naumanu, 1 Jahr alt.  Neit zwei Tagen
entleert der Knabe innerhall, 24 Stunden 10— 12 dinne,

schwitrzlich-griine Stithle unter quiilenden Tenesmuzerscheinungen.

Diagnose: Colitiz, |
Therapie: zweistiindlich 10) git. Tr. Coca,  Nach 48 Stunden

eine  hinzutretende Prneumonic  unserer anbulatorischen  Be-

eine merkliche Besserung ecingetreten.  Der Patient wurde dureh
handlung entzogen.

35, Martha Seh tzenmeister, S Monat, Unter heftigem
Tenesmux entleert  Patientin innerhalh 24 Sgquden 15 - 20
schleinmige, grinliche Stithle.
Diagnose: Colitis. J
Therapic: zweistimdlich 8 gt Too Coca, Inoden ndichsten
4% Swmden st keine wesentliche Bexserung cingetreten, und
werden noch 12— 15 Stihle unter gleichen Beschwerden ent-
leert; es werden zweistandlich 10 gtt. Tr. Coca verordnet, A,
3. Tage werden die Aunzleernngen seltener und der Tenesmus
hat vollig nacheelassen.  Am 5. Tage nur noch 2 -3 hreiige

Ausleerungen,

36. Bernhard Mattfeldt, 2 Mouat al, Das Kiml ep-
hitllt ausser der Brustnahrung, die nieht vollig ausreicht, otwis
Haferschlein. Brechdurchfall mit & gelblich-gritnen, wiisse

rigen

Auzleerungen und zweimaligem Erbrechen innerhally 2.4 Stunden,

Therapie: zweistiudlich 3 gtt. Tr. Coca.  Nach Verbrauch

vou 20—25 gtt. hort der Durehfall auf und erfolgt dann erst

nach 86 Stunden der erste ziemlich harte Stuhlgang, um dann

nach Aussetzung dex Medictumentes davernd normal zu hleiben,
Erbrechen war nur noch einmal aufgetreten,

34, Fricda Kalze, Viodahr alt,  Sie erhielt Bruztnahrung
und Nestle’sches Kindermehl, Durchfall mit 810 Ausleerungen
in 24 Stunden,
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Therapic: Das Nestle’xche Kindermehl wird ausgesetzt und
statt dessen Hafer

schleim gegeben, ausserdem 2 stiindlich 6
gutt, Tinet. Coca. Nach 2 Tagen erfolgen nur 2 Stihle in
24 Stunden.  Am 4. Tage jedoch witt der Durchfall wieder
auf’ und  zwar mit 1618 Ausleerungen in 24 Stunden.
Ausserdem besteht ansgedehnte Soorbildung in der Mundhéhle.
Gegen letztere wird Pinseln mit Borwaszer,

gegen den Durch-
fall 2 stundlich S git. Tr. Coca verordnet.  Nach zwel Tagen
haben die pathologisehen Erscheinungen nachgelaszen und der

Stuhlgang bleibt dauernd normal.

38, Emma Kalze, Y, Jahr alt.  Zwillingsschwester der

vorigen  cerkrankt unter den gleichen  Verhilltnizzen wid  wird

in gleicher Weise behandelt.  Nueh hier tritt nach zwei Tagen

Besserung ein, jedoch definitiv,

39, Max Loffler, 8 Monat alt,  Ziebhkind, crhalt als
Nahrung Jleh und Haferschleim zu gleichen Theilen.  Reit
cinigen Tagen leidet dax Kind an eclumptizehen Antidlen, dic
tiglich 2 mal auftreten und dureh einen acuten Dimndarn-
katarch hedingt zu sein =cheinen, welcher sich in schawmigen,
gelblich-griinen, <tark Gbelviechenden Auzleerungen dussert, die
in 24 Stunden 4 — 6 wmal erfolgen,

A 1760 kommt er in unsere Behandlung und erhilt 2
stiindlich 6 gtt. Tr, Coea.  2./6. sind die Anfille hiufiger ge-
worden, die Ausleerungen weniger diinn, aber noch eben so oft.
Am 3.6, erfolgen  die Anfille seltener und nur 3 breiige
Stithle, 46,0 der Stublgang st normal, jJedoch taten die
celamptischen Antiillle plitzlich  halbstiindlich auf und werden
stimdlich 8 gutt, Tinet. Coca verordnet.  6./6. Anfiille =eltner
2 stimdlich 10 gutt. S.06. die Antille erfolgen noch 4 mal
i 24 Stunden und xind nicht 2o intensiv, wie vordem. 9./6,
Verstopfung wird durch cin Klvstier bheseitigt.  Biz 2w 13,6
traten keine Antélle mehy auf wnd wird auch dic Avznel aus-
wesetzt, als am 16./6. plitzlich wieder 6 — 8 ddune Stithle in
24 Stunden  erfolgen und  wiederum 2 stiindlich 10 ett, Tr.
Coca verordnet werden,  17./06. Durchfall dauert fort. 13.°6.
im Mund auttretende Soorbildung wird mit Borwasser behandelt;

—‘
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der Durchfall hat nicht nachgelassen.  19./6. seit frih 1 Uhr
liegt dax Kind in Krimpfen und entleert h‘llh~tundllch dinne,
schleimige Stihle und hat zweimal erbrochon, Mittags 11 Uhe
exitus letalis.  Sectionsbefund negativ,

40. Walter Milder, 11 Monat alt. Das Kind leidet
an acutens Darmkatarrh mit 6 — 8 diinnen Ausleerungen in
24 Stunden.

Therapie: 2 stindlich 10 gt Tr. Coca.  Vom 3. Tage ah
erfolgt tiglich nur 1 Stuhlgang.

42, Paul Haamann, 4 Monat alt.  Das ~chr atrophische
Kind wurde seit c¢a. 8 Wochen hicr behandelt und  erhielt
Leherthvan.  Dasscelbe st wehr der Phthise verdichtig,  Ein
Zwillingshruder ist kivvzlich an Brechdurehfall gestorhen,  Seit
I Tagen hesteht auch hier Durchfall mit stindlich erfolgenden,
grinlichen, stark iibelricchenden Ausleerungen,

Therapic: zweistindlich 6 gtt. Tr. Coca.  Am iibernichsten
Tage erfolgen nur 3 weniger diwnne Stublgange in 24 Stonden.

42, Oxwald Kropt, 1 Jahr 4 Monat alt, Seit 8 Tagen
besteht Diarrhoe mit 6-- 8 Auxleerungen in 24 Stunden unter
Tenesmuserscheinungen.

Diagnose: Colitis,

Therapie: 2 stimdlich 10 gtt. Tinet. Coca. Nach 48 Stunden
tritt dauernd normaler Stuhlgang cin.

43. Else Raab, 3 Jahv alt.  Brechdurehfall mit 10-—12
ditnnen, gelblichen Auslecrungen und  viermaligent Erbrechen
in 24 Stunden.

N

Therapie: 2 stindlich 10 gtt. Tr. Coca, Besseruug tritt
bereits nach 24 Stunden ein, und bleibt dann der Stuhlgang
dauvernd normal,

44. Hugo Huska, 2Y/, Jahr alt.  Darnkataeeh  mit

14— 6 dinnen, gelblich - grimen  Ausleerungen und  starkem
Tenesmus,

Therapie: 2 stiindlich 8 gtt. Tr. Coea, Besserung nach
36 Stunden.
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45. Helene Schwenzer, 11 Monat alt. Unter heftigen
Tenesmuserscheinungen werden innerhalb 24 Stunden 8 — 10
diinnflissige, mit Blut untermischte Stithle entleert.

Therapie: 2 stindlich 8 gtt. Tr. Coca.  Am folgenden Tage
ist der Btullging zwar blutivei, aber nicht seltener. Irst am
4 Tage tritt davernd normaler, tiglich 1mal crfolgender breliger
Stublgang ein.

Aungesichts der in obigen 45 Fiillen  ceziclten Erfolge
glauben wir uns zu dem Scehluss bhereehtigt . dass die Coca-
tinctur in der Winderpraxis bei Diarrhoen. Brechdurehtiillen
und anderen dyspeptischen Zustinden. die in - den Sonnuer-
monitten cine Unzahl von Kindern, nawmentlich  der unteren
Volksklassen. dahinraffen, emptohlen zu werden verdient.

Wir hatten Gelegenheit die Cocatinetur bei Kindern des
versehiedensten Alters. wic aus obiger Zusimmenstellung cr-
sichtlich, anzuwenden,

Wir egaben bhei 11 Fiillen o Alter bis zu dret Monaten
zweistindhich 4 —6 Tropfen. bei 23 Fillen im Alter von
4—15 Monaten zweistiindlich 6—10 Tropfen und bei dlteren
Kindern zweistiindlich 15 — 20 Tropfen. resp. stiindlich 10
Tropten und zwar stets in Zuckerwasser.

In siimmtlichen 45 Fiillen versagte die Cocatinktur zwel-
mal, wiithrend sonst oft nach 20-—30 Troplen schon cine
Besserung zu constativen war und dauernde Heilung spiitestens
nach Verlanf von 48—72 Stunden cintrat.

- Denmach glanben wir in der Coecatinktur ein Mittel ge-
funden zu haben. das durch seine den Stuhlgang retardirende
Wirkung namentlich in der Kinderpraxis eine hervorragende

Stellung  cinzunehmen verdient. wumal wir in keinem einzigen
Falle vine unangenchme. narkotisehe Nebenwirkung beobachtet
Laben. cin Umstand, weleher das Opium, von dem wir bei
Evwachsenen so vorziiglhiche Erfolge selien. dessen Anwendung
m der Kinderpraxis aber wegen der grossen Gefahr ciner
todtlichen Vergittung sich fast verbietet. enthebrlich zu macheu
berufen scheint,
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Ein weiterer Vorzug der Cocatinetar bei schwiichenden
Durehtiillen wiivde in sciner zum Thei] wohl dem in ihe ent-
haltenem Aleohol  zukommenden analeptischen Wirkung  be-
stehen, welche wir i den angefitbrten Fillen gleichzeitig zu
beobachten Gelegenheit hatten.

Als Antincrvinum versuchten wir Tinctura und Extract,
Coca. sowie auch das Coenin, muriat. i einzeluen Fillen von
Epilepsic . Belampsic. Spasmus elottidis. sowic in cinem [oall
von Chorea wie folgt:

1. Auntonie Rauschentels, 13 o Jahr Seit ungefihe
1y Jahr leidet Patientin an eplleptlinunun Anfillen, die in den
letzten 4 Wochen regelmiixsig jeden dritten Tag des Morgens
auftraten.  Jeder ecinzelne Anfall daucrte nach Aussage der
Angehirigen ca, 2 Minuten.  Patientin reigt deutliche Biss-
wunden auf der Zuuvwe und tritt hei Jedem Anfall weisslicher
Schaum vor den Mund.  Bis lang erhielt Patientin tiiglich 1,00 gr
Kali bromat. jn Wasser geldst im Laufe des Tages zu trinken.
Am 30,5, wird die Behandlung mit Bromkali ausgesetzt und
dafiiv tiglich 0,75 gr Extr. Cuea, Merck. in Pillenform verab-
reicht und zwar morgens, mittags wid abends je 0,25 gr.  Der
letste Aufall hatee am 29./5, =tattgefunden; am 1./6. blieh
der erwartete Antall aus und crst am 2, /6. trat nur eive aura
auf, ebengo am 3,76, Dagegen kommt am 8.6, ein schy starker,
ausgesprochener  epileptischer Antall zur Ausld=ung, der sich
innerhalb 4 Stunden noch dreimal wicderholt und mit Erbrechen
einhergeht.  Die beiden folgenden Tage sind ganz frei und am
1176, tritt wieder eine aura auf, damn treten einen um  den
andern Tag eine leichte aura auf, bix am 236, also 14 Tage
nach dem letzten starken Anfall, wiederum cin =chr heftiger
Anfall zum Aushruch kommt. Darauf tiglich aura, bix am
28./6., nachdem die Pillen 24 Stunden ausgesetst waren, wieder
ein heftiger Anfall auftritt. Die Pillen werden weiter ge-
nommen und Patientin bleibt giinzlich frei bis zum 2./7., wo
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wieder 1 Anfall 2ur Ausldsung kam. Dann findet tiglich eine
aura statt, am 6./7. werden. die Pillen ausgesetzt und erhilt
Patientin tiglich 0,015 gr Cocain., muriat. subcutan,  Es treten
dann his zum 10./7. dfter eine aura auf, aber keine ausge-

sprochenen Anfille,

2. Aunna Hilpert. DPatientin leidet ehenfalls an Epilepsic
und traten auch bei ihr die Anfille in bestimmten Zwischen-
riiumen auf.  Aueh hier war bislang Bromkali gegeben, Nach
sinleitung  der Cocabehandlung ist auch hier ein dhnlicher
Verlanf zu beobachten. Dice ausgesprochenen Anfiille konnuen

selteucr, oft dagegen tritt eine aura auf.

3. Carl Henniger, 10 Jahr,  Patient leidet zur Zeit an
Chorea, an der er =chon f{riher erkrankt war.  Patient erhilt
taglich 00 g Extr, Coca, uml =ind nach 8 — 10 Tagen die
Erzcheinungen der Chorea, die zwar nicht =eli intensiv waven,
verschwunden.

4. Puaul Wleckinger, 11/, Monat. Das Kind erhilt nur
Brustnahrung und =eit 83 Tagen etwas eingeweichten Zwieback.
Seit dieser Zeit traten tiglich etwa 6—8 Anfille von &pasmus
clottidi= anf, meizt .beim Trinken. Am 1./6. kommt das Kind
in unzere Behandlung.  Ausser der Regelung der Didit ver-
ovdneten wir 2 stindlich 2 gtt. Tinet. Coca. 3,6, die Antille
gind noch eben so oft, 2 stindlich 4 gtt. Tr. Coea.  Seit 6.6,
treten die Anfiille seltencr auf, ju vom 10,6, hiz 14./6. setzen
zie villig ausg, um dann tdglich wieder zweimal aufzutreten,
2 stimdlich 6 gtt. Tr. Coca. s treten die Anfille schr viel
seltener nuf, oft 3—4 Tage villig aussetzend. Am 26./6. {ritt
Brechdurchfall hinzu mit 10—12 Ausleerungen in 24 Stunden
und  Erbrechen nach jeder Nahrungsaufnahme. 2 stiindlich
3 gtt.  Tinet. Coea.  Durchfall und Erbrechen hért nach 48
Stunden  auf und  der Stimmritzenkrvampt, der die letzten

2 Tage auch wieder dfter aufetreten, bleibt ehentalls fort,

H. Richard Wehner, 7 Mon, alt. Das Kind leidet =seit
ca. Y, Jahre an den Frscheinungen des Spasmus glottidiz, Die

Anfélle wechselten ~wiihrend dieser Zeit an Hilufigkeit und
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Tntensitit. Voriibergehend wurde Besserung, ja vollkommene
Beseitigung der Anfille auf 6 - 8 Tage beobachtet, um dann
mit erneuter Heftigkeit wieder autzutreten. In der schlimmsten
Zeit fanden innerhalbh 24 Stunden 16 18 ausgesprochene
Anfalle statt, doch wurden allgemeine Convulsionen dabei nie
beobachtet.

Am 1/6. warde das Kind friah 11 Uhr mit 10/, Cocain-
losung gepingelt und erhiilt 2 sttindlich 8 gutt. Tinet. Coea.

Bis Nachmittags H Ubr finden 12 Anfille statt, dic Pinselung
wird wiederholt.  2./6. Die Anfiillle =ind die Nacht ither sehr
hiutig und intensiv aufgetreten.  Stublpang ist in den letzten
24 Stunden nicht erfolgt: Klystier. Zu den Anfillen haben
sich  allgemeine Convualsionen  wesellt, auf” die Pinselung wird
verzichtet und 2 stiindlich 10 gutt. Tinct. Coca verordnet.
3./6. Tn den letzten 24 Stunden fanden nur 3 Anfiille statt
und  sind  allgemeine  Convulsionen  nicht mehr  cingetreten.
5./6. Dic Avfille waren wieder dfter, wn bei fortgesetater
Therapic in den tolgenden Tagen an Zahl und Intensitit ab-
zunehmen.  15./6. In den letzten 48 Stunden nur 3 Anfille.

Alsdann wurde dax Kind noch 14 Tage von unz beohachtet,
in denen itberhaupt kein Anfall aufteat, und wurde dann aus
der Behandlung entlassen.

In emzelnen anderen Ifillen von Spasmus glottidis war
der Verlauf ein ithnlicher,

Es folgen nun eine Anzahl von Krankheitstillen, in denen
wir wegen Keuchhusten theils dic Tinet, Coca inmerlich ver-
ordneten. theils mit b — 100/, Lissungen von Cocain. muriat,
die hintern Rachenpartien pinselten, theils beide Anwendungs-
formen combinirten.

1. Ottilie Jasculea, %/, Jahr alt. Das Kind kommt
wegen Tussiz convulgiva in unsere Behandlung, s treten

nach Aussage der Mutier die Hustenparoxysmen ungefihr

halbstiindlich auf.




— 3h —

Dag Kind wird morgens 11 Uhr und wachmittags d UChr
mit einer 109/, Cocainlésung gepinselt. Am folgenden Morgen
tfrith 4 Uhr erfolgt der exitus letalis unter Krampfen, ohne
dass irgend weleher Einfluss in Bezug auf die Keuchhusten-
anfiille in Folge der Kinpinselung mit der 100/ Cocainlésung
hat coustatirt werden kdnnen.

Die Section fand nicht statt.

2. (lara Jaseulea, 3 Jahr alt. Schwester der vorigen,
leidet. ebenfalls an Tussis convulsiva. Bei jedem Hustenanfall
tritt cin Wiirgen und Erbrechen von zithemt Schleim anf.  Sie
erhiile stitndlich 10 gutt. Tinet, Coea.

Darauf tritt. zwar keine Verminderang der Anfille ein,
doeh sind die einzelnen [Mustenparoxy=uen nicht mehr so quilend,
dag  schleimige Sekret wird  ditnnflitesiger und  wird  leichter
heraushefordert.

Das Kind wurde unserer Weiterbehandlung nach mehreren
Taven entzogen.

3. Arthbur Condziela, 4 Mon. alt.  Das Kind leidet an
Tussis convulsiva und erhillt am 15./6., wo es in unsere Be-
handlung kommt, 2stiindlich 6 gutt, Tinet. Coca.  17./6. Die
Hustenanfille treten stiimdlich 3--4 mal auf. Z2stindlich
10 gutt. Tinct. Coca, 19./6. Anfille stindlich und weniger
intensiv. 23./6. Zahl der Hustenanfille dieselbe, zunehmende
Schwiiche des Kindes. 26./6. Hustenanfille seltener. 27./6.
Allgemeine Convulsionen treten hinzu. 28./6. exitus letaliz
tritt wihrend der seit 6 Stunden bestehenden Kriimpte ein.

‘Sectionsbefund: Auf beiden Lungen, nameutlich der rechten,
werden im untern Lungenlappen kleine pneumonische Herde
gefunden. In den obern Lappen beider I.ungen zeigen sich
Emphysem und atelektatische Partieen, sowie zahlreiche Hamor-
rhagien in dic Pleura pulmonalis. Die Schleimhaut der Trachea
ist bis zur Bifurcation stark gerithet. Herz und Leber normal.
Die Milz ist ca, um das dreifache vergrissert und sehr blut-
reich, In den ebenfalls sehr blutreichen Nieren finden sich
einzelne kleine Hamorrhagien.




4. Emma Bevger, */ Jahr alt. Tus

siz convulsiva, die
Anfille erfolgen ca. stiimdlich und sind =ehr quilend.
Therapie: stindlich 6 gutt. Tinet. Coca.
Die Anfiillle treten zwar noch eben =0 oft auf, sind aher
von kitrzerer Dauer und weniger quilend.

5. Johannes Nitzehke, 4 Wochen alt.  Tussiz convul-
siva, die Anfille treten c¢a, 18-—20 mal in 24 Stunden auf.
Therapie: 2 stimdlich 8 gutt. Tinet. Coea.
In den niichsten d Tagen werden die Anfiille entgchieden
seltener und sind nicht =0 intensiv, doch mu=ste von der
Weiterbehandlung mit Cocatinetur Abstand  genommen werden

wegen hinzatretender Pnewmonice.

6. Gustav Diencr, 6 Jahr alt. Tussis convulsiva, ks
aten 12 — 15 Anfille i 24 Stunden auf, oft. mit =olcher
Heftigkeit, dass aut’ beiden  Augen starke =ubeonjunctivale
Blutungen =tattgehabt haben.

Am 6.7, kommt Pat. in un=ere Behandlung und wivd frith
11 Ublr mit 5", Cocainlozung gepinzelt and crhitlt 2 stindlich
10 gutt. Tinet. Coea, bis Nachmittags H Ubr erfolgen nur 2
Anfiille, Pinselung wicderholt. 7.7, bhis Morgens 11 Uhr 3
Aunfille, wiederum Pinzelung und his Nuochmittage D Uhr 3
Anfille.

Pat. wird =o tiglich morgens und nachmitrtags gepinselt und

hat sich wiithrend dieser Zeit die Zahl der Anfiille von 12 —15
auf’ 2
Anfille bedeutend nachgelaszsen,

N hochstens vermindert und hat die Tutensitat der
Als am 3. Tage Pat. die Pingelung 36 Stunden auszetzte
verdoppelten sich die Anfille wieder. Nach 14 tiigiger Be-
handlung in der angegebenen Weise konnte die Pinselung schon
einmal 24 Stunden ausgesetzt werden, ohne dasz eine merkliche
Verschlimmerung eintrat,

i

7. Bertha Pfeiffer, 7Y, Jalr alt. Tus

convulsivi,
der seit 14 Tagen besteht; tiglich weten 10— 12 Antiille auf.
Das Midchen wird chenfally =0 behandelt, dass es morgens
und gegen Abend mit einer D%, Cocainlosung gepinselt wird
und stindlich 10 gutt. Tinet. Coca erhielt.

o i T
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Die Zahl der Anfiille wurden ebenfalls von 10 — 12 in
24 Stunden auf 2—4 in derzelben Zeit vermindert und liessen
gleichtallx an Intensitit nach.

S 11. Dieselben Resultate wurden hei den Geschwistern
Max, Helene, Paul, Willy Kleine im Alter von 21/,
4, 6 und 7 Jaliren crziclt. Bei ihnen traten i Durchschnitt
10 — 200 Anfalle i 24 Stunden auf und wurden  durch die
obige Behandlungsweise in wenigen Tagen die Anfille auf

[2}

3 —5H in 24 Stunden herabgpedriickt,

1218, In gleicher Weise und mit demselben Erfolg wurde
daz Cocain in Verbindung mit der Cocatinetur hei den Bridern
Paul und Hugo Rockstroh im Alter von 6 und 8 Jahren
angewandt.

Was die Anwendung der Cocapriiparate ads Antinervina
betrifft. so glauben wir nach den wenigen Versuehen, die wir
angestellt haben. keine zu grosse Hoffnungen hegen zn diirfen,
doch Doten sich uns in dieser Hinsieht zu wenig gecignete
Fiille dar. min cin auel nur cinigermassen zutreffendes Urtheil
abgeben zu kinnen.

Ferner aber scheint uns das Clocadn ads Palliativam hei
Hustenreizen jeder Art. namentlich bei den (uiilenden Tussis
convulsiva - paroxysmen in Folge seiner dic Reflexerregharkeit
der Nevvenendiguugen herabsctzenden Wirkung warm emptohilen
2t werden verdienen, War es uns eincerseits nicht mdéglich
bei unzern ambulatorischen Patienten eine iftere als zweimalige
Pinselung mit einer 597 Cocainliisung pro Tag vorzunchmen,
war es ferner wegen der moch immer ziemlich hohen Preise
des Cloecains nicht wiéglich.  die Behandlung  poliklinischer
Patienten in der angegebenen Welse auf Lingere Zeit durch-
zafithren. so haben wir doch aus den bisherigen Resultaten
die Ueberzeugung gewommen. duss das Cocain, muriat. wenn
auch kein Speciicnm. so doeh gewiss als cin ansgezeiehnetes
Palliativmittel gerade bel Tussis convulziva die ausgedehnteste

Anwendong verdient. und halten wir es keineswegs (iiv uu-
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miglich. durch dftere Pinselungen des Tags ither die Husteu-
anfille bis auf ein Minimum zu reduciren. wenn nicht ganz
zu bescitigen und so cinerseits den bedauernswerthen. kleinen
Patienten eine grosse Linderung zu verschaffen, dann aber
auch die vielen hisen Folgezustinde  der Hustenanfillle. wic
Erbrechen. dbermiissige Ermattung und Selwiichezustiinde,
wie wir sie bei jeder Keuchhustenepidemic im Uchermass zu
hoobachten Gelegenheit habew. zu bescitigen.

Tu ciner Anzahl von Fiillen haben wir ferner die Cocea-
tinctur bei Bronchitis in Anwendung gezogen und  elanhen wir

in einzelnen Filllen durel dieselbe eine verimchrte Schlein-
<eerotion und eine Milderung und Lockerung des oft quitlenden
Hustenreizes dadurel erzielt zn haben indess sind unsere -
faluungen in diesem Punkte zu cering. e ein Urthedl dariiber
fillen zu kinpen wnd bedarl ex noch ausgedehnterer Unter-
suchungen, als wir auzustelien Grelegenhieit hatten.

o Schluss hahen wir heientziindlichen Affectionen
des Ruchens und Kehlkopts, die so oft wnangenelme Husten-
anfille verwrsachen. die Cocatinetur in Anwendung - gezogen
nud glauben in cinzelnen Fillen chenfalls cinen wohlthuenden
Bintuss beobaehtet zu haben.

Vou entschicden giinstiger Wirkung fanden wir Dinse-
lungen wmit 5 — 107/, Cocainlosungen bei Pharyngitis acuta.
Angina tonsillaris w. . Zustinden, bei denen in Folge starker
Schwelling und  grosser Schmerzhaftigkeit das Schlingen fast
s Unmbglichkeit geworden.  Wie auch schon frither von
anderer Seite berichtet wurde. liess wenige Minuten nach devr
Pinsclung die Schmerzhattigkeit nach und der Schlingact ging

ohne Beschwerden vor sich,

Doch glauben wir bei btterer Pinselung auch eimen ge-
wissen Einfluss auf den cutziindlichen Process selbst heob-
achtet zu haben. indem i einzelnen Fillen eine baldige Ahb-
sehwellung  der gerdtheten und geschwollenen  Partieen nach
2--3 maliger Pinsclung von uns constatirt werden kounte.

Aus allen den Resultaten der Autoren, dic wir oben
aufzufithren Gelegenheit hatten. sowie aus unsern elgenen
Untersuchungen ginuben wir nns zn foleendem Sehluss herechtigt.

o e
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Die folia Coca enthalten cin Alkaloid, das Cocain, das
sowohl eine local anisthesirende. als eine reflexhcrumende
Wirkung hat.  Die Anwendung der Cocapriiparate geschieht
nach den bisherigen BErfalivungen am besten:

1. In Form der Tinet. Cocas

2. i Korm ciner 3 -—10 — 200, Lisung des Coeain.

nriad.
Die Application dey Tinctur geschieht innerlich. die der Coeain-
Tosung sowohl fusserlich. in Form von Pinselungen, nanent-
lich auf den Schleimbiinten. am Auge durch Eintriufelung
als auch subcutan.

Aus der Art der Wirkung ergeben sich die ITndicationen
sur Anwendung des Priiparates, die wiv an der Hand der von
uns aulgestellten Versuche zam Sehluss voch cinmal kurz zu-
sammenfassen

1. Das Coeain. wuriat, verdient als ein vorziigliches
Anacstheticnm und Analgeticum hei allen schmerzhatten Pro-
zessent namentlich auf Sehleimhituten. sowte bei kleinen opera-
tiven Bingriffen auch auf der Haut, wie heispielsweise het
Eriffuung Kleiner, schmerzhafter Abscesse eine ausgedehnte
Anwendung.

2. Pinselungen der Rachen- und Kehlkopfsehleimhaut
wmit 5 — 10/, Lisungen von Cocain. muriat. vermigen die
liistigen Keuchhustenparoxysmen bedeutend zu vermindern resp.
gitnzlich zn beseitigen.

3. Die Cocatinetur verdient Dei Diavrhoen, Brechdurch-
fillen w. i, im Kindesalter ausgedelnte Anwendung.
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VITA.

Als zweiter Sohu des Rathsapotheker Carl Diederichs
wurde ich, Ernst Theodor Diederichs am 11. April
1861 zu Northeim, Prov. Hannover, geboren. besuchte daselbst
vou Ostern 1868 bis Ostern 1875 das dortige Realprogymnasiuim,
Ostern 1875 trat ich in die Tertin des Herzogl, Gymnasiuims
zu Holzminden: ein, wo ich Ostern 1881 dis Zeuguis der Reite
erhielt. '

Znndichst hegaly el mich. wm Medicin zu studiven. nieh
Jeua und geniigte vorerst meiner Militdrptlicht als Eijibrig-
Freiwilliger, T Herbst 1882 begaly deh mich aur Fortsetzung
meiner Studien nacl Marbarg und bestand dort am 21. Febr,
1883 «dax Tentamen physicum. T Winter-Semoester 1R83/814
siedelte ich nach Halle iiber.  Am 5. Augnst 1835 bestand
teh das Tentamen rigorosum.

Withrend nieiner Studienzeit hivte ich die Vorlesungen
folgender Herren Professoren und Docenten :

Bardeleben. Haeckel, Hallier. Hertwig, Preyer,
Reichardt in Jena.

Boehm, Frervichs, Kilz. Licherkihn, Meclde,
Roser, Schottelius. Zincke in Marburg.

Ackermann, Bunge, Graete, Harnack, Hitzig,
Kiissner, Lieser. Oberst, Olshausen. Pott. Nchwarz,
Seeligmiiller. von Volkmann. Weber in Halle.

Allen diesen meinen verchrten Herren Lichrern spreche
ich an dieser Stelle meinen besten Dank aus, namentlich
Herrn Geh.-Rath Weber und Herrn Professor Pott fitr die
hiltreiche Unterstiitzung, die giitige Ueberlussung von Patienten
und das rege Tllf(.jfl‘eSHC:.‘ awelches sie der vorliegenden Avrbeit
entgegenbiachten.




THESEN.

I
Die locale Therapie beim Keuchhusten ist der

internen vorzuziehen.

11.

Sublimat als Desinficiens inter et post partum

ist zu verwerfen.

{11

Die Scharlachdiphtheritis ist mit der idiopathi-
schen Diphtheritis nicht identisch.







