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Uber den Typhus abdominalis, insbesondere iiber die
Behandlung desselben, ist in den beiden letzten Decennien
einc grosse Reihe schr eingehender Arbeiten erschienen,
aus deren beigefiigten Statistiken wir ersehen, dass durch
die prophylaktischen Massregeln der Typhus seltener,
durch die therapeutischen die Mortalitit gegen friiher cine
bedeutend geringere geworden ist.

Der offentlichen Gesundheitspflege fillt die wichtige
Aufgabe zu, das epidemische Auftreten des Typhus abdo-
minalis zu verhiiten, und mit Liebermeister?!) kionnen
wir sagen, .dass die prophylaktischen Massregeln um
so wirksamer werden, je entschicdener man an die mate-
rielle Natur des Typhusgiftes glaubt und an die Méglich-
keit, dasselbe zu vernichten oder an der Weiterverbreitung
zu hindern®. Es mag hier erwihnt werden, dass von
Klebs, Eberth, Friedlinder, Gaffky und Koeh in
den entziindlich verinderten Partieen des Darms, den
Mesenterialdriisen und den driisigen Organen Bacillen
nachgewiesen sind; freilich haben die angestellten Impf-
versuche bis jetzt zu keinem positiven Resultate gefiihrt.2)

Trotz der prophylaktischen Massregeln, als sorgfil-
tige Desinfection der Dejectionen, Vergrabung derselben
an einem besonderen Ort, Ausmauerung und Deginfection
der Dungstiitten, genauester Untersuchung des Trink-

Y Vergl. Ziemssen, Handbuch Bd. IL. 2 Teil, p. 204,
%1 Ziegler, Lehrbuch der path. Anatomie Bd. I. p- 314,
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wassers und Schliessung derjenigen Brunnen, bei denen der
Nachweis geliefert ist, dass sie mit Senkgruben in Ver-
bindung stehen, trotz Wasscrleitung und Canalisation ist
die Zahl der Erkrankungen immer noch eine recht grosse,
und es wird wohl niemals, trotz peinlichster Befolgung
der sanitiits - polizeilichen Vorschriften, dahin gebracht
werden konnen, dass die Krankheit, der alljihrlich noch
so viele Menschen erliecen, vom HErdboden verschwindet.

Wie man nun fiir cine Anzahl Infectionskrankheiten:
Lues, Malaria, Polyathritis rheumatica acuta specifisch
wirkende Mittel gefunden hat, so lag natiirlich der Ge-
danke nahe, sich auch nach einem Specificum gegen den
Typhus abdominalis umzusehen, und man glaubte, ecin
solches in dem Chlorwasser, Kreosot, in der Carbolsiure
und, nachdem diesc sich nicht bewidlut hatten, in dem
Jod und Calomel gefunden zu haben. In Bezug auf dic
beiden letzten Medicamente sind die Ansichten getheilt,
es stehen sich diejenigen der bedeutendsten Autoren
gegentiber.

Kichhorst!) und Lebert?) schreiben ihnen keine
Witkung zu; letzterer sagt: .Weder Brechmittel noch
grosse Dosen| Calomel sind im Stande, den Typhus abortiv
zu machen, kein Mittel hat auf ihn einen direkten Einfluss,
cte. ILicbermeister?) dagegen kann dem Jod wund
Calomel eine specifiische Wirkung gegen den Abdominal-
typhus nicht absprechen und begriindet dicse Ansicht
an der lland von Statistiken. Aus seinen Zusammen-
stellungen ergicebt sich cin bedeutend giinstigeres Resultat

fiir dic specifische Behandlung, namentlich bei der An-

1) Kichhorst, Handbuch der speciellen Path. mnd Therapie Bil. 1L
pag. 987.

?) Lebert, Grundziige der drztl. Praxis pag. 869.

3) Ziemssen, Handbuch Bd. I1, 1. Teil, pag. 206—212.
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wendung von Calomel, und cr findet bei letzterm, dass in
zahlreichen Pillen die Dauer der Krankheit wesentlich
abgekiirzt und die Intensitiit vermindert wurde. An einem
eclatanten Beispiel beweist Liebermeister, dass dor
frithzeitige Gebrauch des Calomel keinen Schutz gewéhrt
gegen die Erkrankung an Typhus abdominalis. Hs wurde
namlich eine| Patientin, die wegen Syphilis 2 mal taglich
0,5 Calomel erhielt, wihrend des Gebrauchs des Mittels
von Typhus befallen.

Baas') berichtet in seiner Arbeit, dass in den Iillen,
in denen er frith genug Calomel geben konnte- und ge-
geben hat, der Verlauf cin giinstiger war, besonders wenn
recht viele Stithle erfolgten, und die Krankheit von vorn-
herein sich nicht allzuschwer herausstellte. Aber selbst in
schweren Fillen erhielt er einen .reineren~ Verlauf. Eine
specifische Wirkung schreibt er ihm nicht zu, er glaubt
vielmchr, .diese beruhe auf scinen den kranken Darm
durchaus nicht von Neuem reizenden Eigenschaften, ver-
mioge welcher es thunlich ist, die . Typhusparasiten* dureh
zahlreiche Stithle auszuspilen, Kigenschaften, welche
anderen Abfithrmitteln abgehen-.

Liebermecister empfiehlt die Verabreichung von Ca-
lomel bei jedem Fall von Typhus abdominalis, der vor
dem neunten Tage in die Behandlung kommt und zwar
innerhalb 24 Stunden 3 bis 4 Dosen von je 0,5 Gramm.

Wunderlich?) gehirte zu den ersten, welche das
Medicament anwandten. Fr gab das Mittel nur vor dem
9, Tage, am liebsten in der ersten Krankheitswoche und
zwar in einer Dosis von 5 (Gran. Zeigte sich keine Wir-

1 Deutsches Avchiv fiir klin. Med. Bd. XTIV Nr. [T
2) Virehow-Hirsch'seher Jahresberieht, 11T Jahrgang. Bd. 11,
Acute Infect.




kung auf den Stuhlgang, so wurde dieselbe nach einem
oder nach zwei Tagen wiederholt. Das Mortalititsver-
haltniss gestaltete sich bei dieser Behandlung auffallend
ginstig .und zwar in allen Graden der Krankheit, in
jedem Alter und in beiden Geschlechtern. Leichtere Falle
gingen sowohl mit als ohne Calomelbehandlung in sehwe-
rere iiber, Darmblutungen waren bei der Anwendung des
Mittels viermal seltener.®

Mettenheimer?) erklirt, dass er von keinem andcren
inneren Mittel eine so glnstige Wirkung auf Zahl und
Beschaffenheit der Darmentleerungen, auf Kopf- und Teib-
schmerz wie auf das Ficber selbst bemerkt zu haben
glaubt, als gerade vom Calomel. KEs wurde mit Riick-
sicht auf die Schwiichezustiinde der Erkrankten, in kleinen
Dosen zu 1—2) unter Umstinden auch zu 4- 5 Gran
gegeben.

Erwilinen wollen wir noch, dass sich Fattorius?)
durch die giinstige Wirkung des Calomel in der Therapie
des Typhus abdominalis veranlasst geschen hat, cin in
noch hoherem Grade desinficirendes Quecksilberprijparat:
das Ilydrarg. sulphurat. nigr. als Abortivmittel zu ver-
suchen; er hat es in zwei Fallen angewandt, es trat schnell
eine Defervescens ein.

Was die Anwendung des Jod beim Typhus abdomi-
nalis anbelangt, so wurde cs in Form der Tinet. Jodi oder
der Lugolschen Lisung gegeben. Iis wurde im Jahre
1866, nachdem schon vorher bedeutende Autoren auf die
giinstige Wirkung des Mittels hingewiesen, in einer Arvbeit
von v. Willebrand®) empfohlen.

1) Virchow-Hirsch 'scher Jahreshericht. Jahrg. VII, pg. 236.
%) Virchow-Hirseh'scher Jahreshericht. Jahrg, VI pg. 235.
3) Virchow’s Archiv. B. XXXIII. pg. 517.
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Liebermeister?!) hat von der Jodbehandlung keine
deutliche Wirkung auf den Krankheitsverlauf, auf die
Darmerscheinungen, dic Temperatur gesehen, nur ist die
Mortalitdt eine geringere als in den Fillen, wo vom Jod
kein Gebrauch gemacht wurde, dic Bebandlung aber die
gleiche war. Dieser Umstand scheint ihm cinigermassen
dafiir zu sprechen, dass die Jodbehandlung cinen giinstigen
Jiinfluss hat.

Da wir aber nun von den beiden Mitteln in allen
Fallen keine Wirkung haben und bis jetzt kein anderes
kennen, dem wir als Speeificum gegen den Typhus abdo-
minalis vertraucn konnten, so bleibt uns nichts als dic
symptomatische Behandlung ibrig.

Das Hauptsymptom, gegen welches sich unser thera-
peutisches Verfahren vichtet, ist das Fieber. Is ist genug-
sam bekannt, welche Gefahren andauernd hohe Tempe-
raturen den einzelnen Organen und somit dem ganzen
Organismus bringen. Tritt doch am hiufigsten der Tod
cin durch dic IFolgen der fettigen Degeneration der Herz-
muskulatur, durch Herz- oder Gehirnparalyse.

Ein hervorragendes Mittel, das Ficber herabzudriicken,
besitzen wir in der Anwendung der kalten Bider, — der
Hydrotherapie — deren Begriinder James Currie ist.

Dicselbe  erfreute sich  aber wenig Nachahmung
und K. Brand ist derjenige, welcher ihr cinen bleiben-
den Platz in der Therapie des Typhus abdominalis ver-
- sehafft hat. Nachdem Brand die Aufmerksamkeit der
medicinischen Welt wiederum auf diesen Gegenstand ge-
lenkt, ist die Hydrotherapie von den verschiedensten Au-

1) Ziemssen, Handbueh. B. 1L, I. Th. pg. 208.
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toren, vor Allem von Jiirgensen in der Praxis ange-
wandt worden.)

Die Verabreichung der Biader ist bei der Mehrzahl
der Autoren einc verschiedene.

Merkel?) lisst von des Morgens 6 Uhr bis Ahends
10 Uhr baden, die Temperatur des Wassers betrug von
vornherein 15° R, in wenigen Féllen 18 und 20° die
Dauer des Bades 10 Min. Zur Unterstiitzung der Bade-
wirkung giebt er Chinin.

Ziemsscn dagegen verordnet allmilig abgekiihlte Bi-
der. Lir fand, dass ihre¢ Wirkung von lingerer Dauer war,
d—~6 Stunden, withrend diejenige der von Merkel gegebe-
nen kaum 8 Stunden anhielt. Letzterer nahm wahr, dass die
Mortalitat herabgesetzt wuarde und dic Patienten nach dem
Bade sich crleichtert fililten, indem die Delirien authorten,
die Stuhlentleerungen nicht mehr unwillkiivlich erfoleten,
die Bronchialerscheinungen seliener wurden und vorhandene
zuriickgingen.,  Als Contraindication fir die Verabreichung
der Bider gelten ihm vor Allem Darmblutungen, die unter
den von ihm behandelten 41 Fiillen zweimal auftraten,
chenso oft wie bei exspectativer Rehandlung; Recidive da-
gegen waren hdufiger, hatten aber alle einen glnstigen
Verlauf.

Leube?) empfiehlt Bider von 20° R. 20 Minuten
lang; von 5 zu 5 Minuten wurde cin Badceimer kalten
Wassers zugeschiittet, dic Temperatur ging um 3°R. herab.
Selten wurden mehr als vier Bider pro die gegeben, in
sehr schweren Fiéllen jedoch wurde auch Nuchts gebadet.
Vor und nach dem Bade wurde ein Fssloflel Cognac gereicht.

1) Vel. Ziemssen Handb., B. II. 1. Th. pg. 215.
?) Deutsches Avch. fir klin. Med. 13, VIII, No. IT.
%) Deuntsches Arvchiv fiir klin, Med. Bd VIII, No. XXV,
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Ferner gab er in einzclnen Fillen neben den Bidern
Chinin in grossen und kleinen Dosen, die Resultate sind
nach ihm gleich gute, die Mortalitit stellt sich auf 19,1°/.

Scholz') verordnete kalte Vollbdder, deren Temperatur
je nach der Jahreszeit zwischen -+ 8 bis -}- 16° R. schwankte.
Die Dauer des Bades betrug gewoéhnlich 10— 15 Minuten,
manchmal auch kiirzere Zeit. Sobald die Temperatur in
der Achselhthle 39° C. erreicht hatte, wurde gecbadet.
Kalte Begicssungen wurden angewandt bei getriibtem
Sensorium, oder, wenn Collaps einzutreten drohte. Im
ersteren Ifalle kamen auch Kisbeutel auf den Kopf zur
Anwendurg und viclfach, nach dem Vorschlage Brand's
kalte Umschlige auf Brust und Abdomen, die alle viertel
bis halbe Stunde erneuert wurden. Bei Darmblutungen
wurden die Bider ausgesetzt, Iisbeutel auf Brust und
Unterleib gelegt und innerlich Lig. ferri sesquichlor. ge-
geben. Unter 100 Typhustillen endeten 4 lethal, der Pro-
centsatz fir das Auftreten von Darmblutungen und Reeci-
diven betrug 4°/.

Die von Riegel?) angewandte Methode ist in allen
wichtigen Punkten mit den von Brand angegebenen
Regeln iibereinstimmend. Betrug die Temperatur in der
Achselhohle unter 39,5° C., so wurden kalte Compressen
angewandt, die man oft erneuerte; war sie héher, so wurde
gebadet. Es wurden Halbbider von 20° R. gegeben, die
Dauer des Bades betrug meistens 10 Minuten, wihrend
welcher Zeit die Kranken continuirlieh leicht gerieben und
~mit Wasser bespiilt wurden. Ausserdem kamen noch kalte
Uebergiessungen in Anwendung, .wodurch auch die nicht
direkt im Wasser befindlichen, wenn auch schon vorher
ctwas abgekiihlten Korpertheile mehr abgekiihlt werden

1) Deutsches Archiv fiir klin, Med. Bd. IX, No. VIII.
2) Dentsches Archiv fin klin. Med. Bd. IX, No. XXIL.
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und das bercits durch die Wirmeabgabe an der Kérper-
oberfliche etwas hiher temperirte Badewasser auf eine
niedrigere Temperatur herabgesetzt wird.“ Bald nachdem
der Patient wieder im Bette liegt, werden kalte Compressen
auf Brust und Unterleib applicirt. Die Mortalitit stellt
sich bei den auf diese Weise behandelten Féllen auf 4,4
gegen 20% vor der hydrotherapeutischen Behandlung.
Auch kann er bei der letzteren keine grosse Hiufigkeit
der Darmblutungen constatiren, Recidive jedoch waren
zahlreicher.

Schmid?) giebt sowohl Bider, die von vornherein eine
Temperatur von 17—-18° C. hatten, als auch abgekiihlte;
Ziemssen’sche Bider, letztere aber nur schwiichlichen
Individuen. Die Mortalitit betrug 7,29%, dic Todesfille
betrafen nur schwere Fiille. deren 24 waren, also 16,79,

Auch Goltdammer?®) verabreicht Bider von 16 bis
20" R. 10 bis 15 Minuten lang; empfindlichen Kranken,
oder solchen, bei denen Herzschwiiche bestand, gab er
Béder von 25° R. die auf 20° abgekiihlt wurden. Nachts
wurden keine gegeben, indem er von der Uecberzeugung
ausgeht, .dass man damit zu hohe Anforderungen an die
Krifte der Kranken wmacht, die in der Regel schon durch
fiinf oder sechs Bider schliesslich so erschépft und ruhebe-
diirftig werden, dass es ihm grausam und unzweckméssig
erscheint, diese Behandlung nun auch in der Nacht fort-
zusetzen.

Riess®) empfiehlt die Anwendung des permanenten
Wasserbades von 25° R. Wenn die Temperatur im Rectum
37,5° C. betrug, wurde der Patient herausgenommen und bei

1) Deutsches Archiv fiir klin. Med. Bd. X1V, No. IX.
%) Deutsch. Arch. fiir Klin. Medie. B. XX. No. IV,
%) Bexliner klin. Wochenschr. No. 38, 1880.
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einer solchen von 38,5° C. wieder hineingelegt. Die Erfolge
sind auch hier gute. Die Bider brauchten schlicsslich nur
noch zur Abendzeit angewandt zu werden, sie zeigten auch
auf die Cerebralerscheinungen einen giinstigen Einfluss.
Auch Afanassjew spricht sich giinstig fiber diese Methode
aus; er wandte sie in sichen Fallen an, jedoch mit dem
Untersehiede von der Riess’schen, dass die Kranken nur
drei Stunden in dem Bade zubrachten. In der Mehrzahl
der Fille sank die Temperatur um 2°¢ bis 2,5° C, in der
Minderzahl um 1,0 bis 1,5° C. In seiner Arbeit ., Ueber
den Typhus abdominalis des Kindesalters® warnt Henoch?)
vor einer nach der Schablone durchgefiihrten Kaltwasser-
behandlung ,man betrachte das erste Bad immer als ein
Experiment, von dessen Ausfall die weitere Behandlung
abhingig ist.“ Die Tomperatur des Badewassers betrug
20° bis 18° R., die Dauer des Bades 8 bis 10 Min. Wurden
die Béder nicht vertragen, so applicirte er Eisbeutel auf
den Kopf und Unterleib und auch diese wurden, wenn sie
den Patienten beschwerlich waren, weggelassen und nur
von den Antipyreticis Chinin (0,5 bis 1,0) in einem halben
Weinglase Limonade in der Zeit zwischen 3 und 6 Uhr
Abends gereicht) und salicylsaurem Natron Gebrauch ge-
macht. Bei allen Mitteln war der Effect, wenn das Stadium
Aemes voritber, am crgiebigsten. Die Mortalitit belauft
sich auf 4.

Oeffener?) verordnet Chinin. muriat. 2,0 in 2 Dosen

in Ys—2stindl. Zwischenraum, des Abends, wo die Tem-

peratur am hochsten, und zwar wenn dle Biéder sich
als nutzlos erweisen.
Contraindicirt ist das Mittel in grossen Dosen bei

1) Charité Annalen 1875.
2y Virchow-Hirsech’scher Jahresber,, Jahrg, XI, Bd. 1L, pag. 68.
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Herzschwiiche, hier wurde 1 0 in zwei Dosen gegeben, da-
gegen ldsst Amaducu (L. c) keine Contraindication auch
nicht grosse Herzschwiche bei der Verabreichung von
Chinin in grossen Dosen gelten.

Jahn') theilt in seiner Arbeit die Ansichten ver-
schiedener Autoren iiber dic Wirkung der Salicylsiure und
ihres Natronsalzes mit. So schreibt Ricess der Salicylsiure
einen abkiirzenden coupirenden Einfluss auf den Fieber-
verlauf des Typhus zu, ferner ist dic Reconvalescenz
eine kurze und Recidive treten selten auf.  Derselben
Ansicht ist auch Jahn; Goltdammer schreibt ihr nur
ten1p01a,turherabsetaende Eigenschaften zu, ebenso Riegel,
der noch die Vortheile des Medicaments vor dem Chmm
angiebt; nach letzterem Autor waren die Recidive auf-
fallend hauﬁg‘, verliefen aber alle giinstig.

Firbinger, Schulze, Hiller und Fischer erkliven,
es lasse sich aus ihren Beobachtungen cin giinstiger lmn~
fuss auf den Verlauf des Prozesses nicht mit Sicherheit
wahrnehmen.

Hiller nimmt tberhaupt von der Anwendung dieses
Mittels als Antipyreticum, wegen der Ubelstande die es
im Gefolge hat, ein fiir alle mal Abstand.

(xoltdammer*) giebt h#ufig neben der Kaltwasser-
behandlung einzelne grosse Chinin- oder Salieyl-Dosen und
zwar des Abends in solchen Féllen, die mit sehr lang
andauernden Temperaturen Vellauien

Schroeder?®) hat bei der Anwendung grosser Gaben
der Salicylsiure und des Natronsalzes (3 Drachmen in
24 Stunden) collapsartige Erscheinungen, Weich- und

) Deutsch. Archiv fir klin, Med., Bd. XVIIL, No. XVIII.
%) Deutsch. Archiv fitr klin, Med., Bd. XX, No. 1V.
3) Deutsch. Archiv fiir klin, Med.. Bd. XVTIIT. No. XXII,.
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Kleinwerden des frequenten Pulses bemerkt und fand es
rathsam, nur einmal tiglich und zwar Abends eine Gabe
von einer Drachme zu reichen und im Laufe des Tages
kalte Bider zu ordiniren.

Es wurde die Salicylbehandlung schliesslich iber-
haupt nicht mehr angewandt. Er hat bei der exspectativen
Behandlung einen entschieden giinstigeren Procentsatz in
Bezug auf die Mortalitit als bei der Salicyl-Behandlung.
Seine Krgebnisse aus der Anwendung des Mittels sind
folgende:

1) Die Salicylsiure resp. Natron salicyl. hat einen un-
verkennbar antifebrilen Einfluss auf die Korper-
tcmpelatux

2) Sje wirkt in kleinen Dosen verlangsamend auf die
Herzthiatigkeit ein.

3) Bei langdauerndem Gebrauch in Gaben von drei
Drachmen pro die treten Collapserscheinungen ein.

4) Die konsequente Anwendung kalter Bider, welche
den Stoffwechsel verlangsamen, ist der Behandlung
mit Salicylsiure entschieden vorzuziehen.

Jahn (s. oben) stellt den Procentsatz der Mortalitit
bei der Kaltwasserbehandlung (4—5%) demjenigen bel
der Salicylbchandlung gegeniiber:

Riess 24%, Bethanien (Berlin) 15%, er selbst
7,7%

Helmell) gab, um die Wirkung der Béder zu unter-
stiitzen, Chinin. hydrochloric, Natron salieylicum und

*~Cinchonin; bei der Anwendung des letzten sah er in

manchen Fdllen betrichtliche Herzschwéche mit allge-
meinem raschen Collaps cintreten, die in 2 Fillen mit
Tod ausging. Natron salicylicum wurde in Fillen, welche

1) Dentsch. Archiv fitr klin. Med.. Bd. XXIIL, No. XXVI, 2
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mit profusen Diarrhoen in Behandlung kamen, statt des
Chinins angewandt. Wurden die Medikamente per os
nicht vertragen, so wurden sie in Klysmata mit gutem
Erfolge gegeben.

In den Féllen, wo Bider, Chinin und die Salicylsiure
niecht ausreichen, um vollstindige Remissionen zu erzielen,
gind noch andere Mittel in Anwendung gezogen:

Digitalis und Veratrin.!) Krsteres wird gegeben, wenn
die Herzkraft noch eine verhiltnissmissig gute ist; beil
einem excessiv vermehrten Pulse ist das Mittel contrain-
diert. Liebermeister giebt es in Substanz, 0,75 bis 1,5
in 36 Stunden und entweder allein oder in Verbindung
mit Chinin. Veratrin wurde von ihm in Pillenform, von
denen jede 0,005 enthielt, gegeben, stundlich eine, bis
starke Ubelkeit oder Krbrechen erfolgte; in den letzten
Jahren wurde es von ihm nicht mehr angewandt.

In den beiden letzten Jahren hat man mit anderem
Antifebrilia Versuche angestellt, Kairin und Antipyrrhin.
Das erstere Mittel scheint man wegen seiner ungilinstigen
Nebenwirkungen, die jene des Chinin und der Salicyl-
siure noch iibertreffen, fallen gelassen zu haben, von dem
zweiten sind der Veroffentlichungen der Resultate noch
zu wenige, um im Betreff der Verwerthung dieses Medi-
camentes beim Typhus abdominalis sich ein Urtheil bil-
den zu konnen.

Wie oben erwiihnt, drohen von Seiten des (iehirns
und des Herzens die grossten Gefahren, und die Aufgabe
der Therapie ist es, diesen vorzubeugen, oder, wenn sie
vorhanden, gegen sie anzukimpfen.

Die gebriuchlichsten und mit Erfolg angewandten

1) Ziemssen Handb, Bd. IT, I. T., pag. 229 und 230.




Mittel sind!) lauwarme Béder mit kalten Uebergicssungen,
kriftige Hautreize, Frottiren, Biirsten; grosse Senfteige,
innerliche Stimulantien und zwar Aleocholica: schwere
Weine, Cognac, Branntwein, Champagner. Sodann sind
anzuwenden Campher mit Benzo#, Aether aceticus und
Acther camphoratus, Moschus. Biider mit kalten Ueber-
giessungen sind bei Delirien, tberhaupt bei den nervisen
Brscheinungen, von vorziiglicher Wirkung, Narcotica em-
pfehlen sich nicht, also auch nicht das von Goltdammer?)
und Henoch?) in solchen FKillen mit Erfolg gegebene
Chloralhydrat. ,Contraindicirt oder jedenfalls mit grosserer
Vorsicht zu geben ist es bei Ulcerationen der ersten Wege,
in arthritischen Zustinden, im Typhus, bei Stirungen der
Circulation. Liebreich®)*

Was die gewdhnlichsten Complicationen anbelangt,
so ist {ber deren Behandlung kurz folgendes zu sagen:
Gegen die Diarrhocen geht man nur dann vor, wenn die-
selben zu reichlich sind, so dass die Nachtruhe des Pa-
tienten gestort wird.  Empfohlen sind: Bismutl subnitre.
(U,5—-1,0 stdl); Argent. nitr. 0,1 : 150,0 2stiindl. 1 Kssl;
Alaun, Plumb. acet. 0,03; ausser diesen giebt Goltdam-
mer (L. ¢.) ein Klysma mit 10 Tropfen Opium oder 0,8
Pulv. Doweri. Stricker?®) verwirft die Opiate gegen die
Diarrhoeen Typhuskranker ginzlich, ebenso Johuson.
(1. ¢.) Das Opium fihire nur einen lihmungsartigen Zu-
stand des Darms herbei und gebe zu einer Anhiufung der
aus dem Process nothwendig hervorgehenden Sekrete Ver-
anlassung, die, im Darm zuriickgehalten, sich zersetzen

5 Kuessner-Pott pag. 244,

?) Dentsches Arch. f. klin. Med. B. XX. No. LV,

% Charité Annalen 1874.

% Binz Arzveimittellehre pag. 30.

) Virchow-Hirsch’scher Jahresbericht, Jahrg. Ti. B. 1L
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und ein neues schidliches Moment bilden. Auch empfichlt
gich nach ihm nicht der Gebrauch anhaltender. adstrin-
girender Mittel.

Gegen Obstipationen wurde tiberall entweder Ol Ri-
cini oder ein Kaltwasserklystier gegeben und durch letzteres
Mittel gewshnlich der Meteorismus bescitigt. Gegen diesen
wird auch die Eisblase mit Erfolg angewendet. Ein ein-
faches Schlundrohr, ins Rectum gefithrt, wirkt ebenfalls.

Bei Darmblutungen werden die Bader ausgesetzt, die
Eisblase aufs Abdomen gelegt, Eispillen, Opium, Liqg. Ferri
oder auch Ergotin gegeben. Ferner Plumb. acet, Alaun,
Avgent. nitr, Acid. tannic. Auf der hiesigen medicin.
Klinik des Hetrn Geheimraths Mosler wurde wegen hohen
Grades von Herzschwiiche, hervorgerufen durch Darm-
blutung im Verlaufe von Typhus abdominalis die Trans-
fusion defibrinirten Menschenblutes?!) mit glnstigem Ke-
folge ausgefiihrt.

Bei Perforationen des Darms mit folgender Peritonitis
wird die liisblase aufs Abdomen gelegt und Opium ge-
geben, um den Darm vollstindig ruhig zu stellen.

Gegen Bronchitis sind die kiithlen Bider mit kalten
Uebergiessungen von vorziiglicher  Wirkung. Innertich
wendet man Ipecacuanha, Senega, Lig. Ammonii anisat,
Inhalationen von Regina Benzoésdiimpfen an. Zur Ver-
meidung von hypostatischen Pneumonien lisst man dig
Patienten so oft wie miglich die lage wechseln und geht
gegen die Herzschwiiche, als deren Ursache sic anzusehen
sind, in der angegebenen Weise vor. Ausgedelinte liypo-
statische Verdichtungen contraindiciren die Bader, dagegen
nicht geringe Grade, (s. Goltdammer L c.), gegen welche
sie gerade mit Krfole angewendet wurden.

1, Virchow-Hirsch scher Jalhveshericht, Jahrg. V. Bd, Il
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Decubitus wird ebenfalls dureh hiufigen Lagewechsel
der Patienten, durch glatte Bettunterlagen, durch Unter-
legen eines Luft- oder Wasserkissens vorgebeugt, ge-
rithete oder uleerirte Stellen werden am besten hohl ge-
legt und crstere zweckmiissio mit Abwaschungen oder
Umschliigen von Aqg. Plumbi oder Spirit. camphoratus,
letztere mit Ungt. basilicam oder Hydvarg praecip rubr.
oder Ungt. Plumbi tannicum behandelt,

Martincau')y empfiehlt, die erkrankie Stelle mit
einer wiissrigen Lésung Chloralliydrat (1: 100) zu waschen
und cvinen mit derselben Flissigkeit getriinkten Charpie-
bausch aufzulegen.  To neuester Zeit wird auch die Wir-
kung der permanenten Biider aul” die Heilung der Decu-
bitusgeschwiire gerithint,

Gegen Thrombose, wie sie sehr litufie in der Vena
cruralis gegen Tonde des Prozesses und selbst in der Re-
convalescenz auttritt, cmpfiehlt sich Hochlagerung und
Finwickelung des Beines in Watte und wollene Binden.
Selbstverstandlich  muss  der Patient  eine  vollkommen
ruhige Lage innehalten.

Was die alleemeiue Behandlung des Typhuspationten
anbelangt, so ist durchans nothwendig, fir korperliche wie
geistige Ruhe des Patienten zu sorgen.  Jegliche Auf-
regung =oll von ihm tern gehalten werden.

Das Zimmer, in welehem der Kranke licgt, soll eine
Temperatur von 11 -14" 1 haben und  gut  ventilirt
werden Kinnen, gute Luff inumer vorhanden sein.  Dass
fir die grosste Reinlichkeit gesorgt werden wuss, versteht
sich von selbst,

1

i Vivehow-Hirelscher JGabvesberiche, VILL Jalvgang. Bd i1
pag. 257,




Diec Diat der Patienten ist wihrend der ganzen Dauer,
bis zar Reconvalescenz hinein, eine flissige, alle sub-
stanzen, welehe blihend wirken, oder die Darmschlein-
haut verletzen konnen, sind zu verwerfen.  Zu emplehlen
sind diuner Gerstenschleim, Haferschleim in nicht zu
starker Fleischbrithe gekochit.

Nach Strohmeyer ist das beste Nabrungsmittel
Hafergriitze, der kein Zucker zugesctzt ist und die drei
Stunden lang gckocht haben soll.  Fette sind nicht an-
zuwenden, dagegen werden Leimspeisen vielfach etuptohlen.

Gutes, frisches Wasser und Limonaden werden ihnen
zum Stillen des Durstes gereicht oder gekochte und ver-
ditnnte Mileh, Zu festeren Speisen gelit man erst spat
in der Reconvalescenz tber.  Zeigt sich ein Wieder-
ansteigen der Temperatur, so kelut man zur fliissigen
Diiit zuriiek.l)

Dic Behandlung, welchie den Typhuspatienten aul dev
hiesigen medicinischen  Klinik  des Herrn (reheimraths
\osler seit dem Jalwe 1864 zu Theil wird, schliesst sich
in allen wesentlichen Punkten dem vorher Erirterten an.

Jeder Typhuspatient, welcher vor dem neunten Tage
der Trkrankung in die Behandlung kommt, erhilt an
zwei oder drei auf cinanderfolgenden Tagen mehrere Dosen
Calomel von 0,2—0,5 Gramm. Die von allen Seiten her-
vorgehobene giinstige Wirkung dieses Mittels beruht nach
einzelnen Autoren darauf, dass die das virus enthaltenden
Fiealmassen schnell entleert werden und dadurch eine
Resorption?) des Giftstoffes in grisserer Masse nicht zu
Stande kommt. Dicse Wirkung hat aber das Caloniel mit

1, Vergl, Ziemssen, Handb., Bl IT. T. T, pag. 240 - 244 und
Kuessner-Pott. (nfektionskrankheiten, pag. 280-- 233
2) Vgl. Buessner-Pott.
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. I

den {ibrigen Laxantien gemein und demzufolge miissten
auch dicse aul den Verlaut des Typhus einen giinstigen
finfluss haben. s ist aber vielfach betont worden, dass
alle tibrigen Laxantien nicht denselben Eirfolg haben; es
muss deswegen das Calomel noch besondere Eigenschaften
hesitzen, die es befihigen, sich in der angegebenen Weise
oeltend zu machen. Nach Binz?') bezicht man die giin-
stige Wirkung auf eine ortliche Schwiiche des Typhus-
oiftes im Darmkanal, wo ein Theil des Calomels in das
antiseptische Sublimat oder doch eine ihm dhnliche Ver-
bindung verwandelt wird., s wiirde also die abgekiirzte
Daner der Krankheit und die Verminderung ihrer Intensi-
titt. hei der frithzeitigen Calomelbehandlung aus dem Vor
stehenden ihire rklirung finden.

Auf hiesiger Klinik kamen verschiedene DPatienten in
Belndlung, deren Angehdrige am Typhus erkrankt waren,
ader welehie aus Orten stanunten, in denen der Typhus
herrselite. Sie zeigten fast alle die Zeichen einer anschei
nend schuwveren Irkankung am Typhns abdeminalis,  Die-
colbhen bekamen Calomel, und bel Einzelnen fiel das Ficbher
schon nach fiinf Tagen.  Ich habe withrend meiner Thitig-
keit als Unterarzt auf der medicinischen Abtheilung hier-
selbst drei solcher Fille, die abortiv verlaufen sind, be-
obachtet.  Der crste betraf einen zchnjihrigen Knaben,
dessen Vater vor Kmzem am Typhus abdominalis ge-
storben war, und dessen Mutter einen schweren iiberstand.
Der zweite betral eine Frau, deren Tochter kurze Zeit vor
iht am Typhus erkrankt war, Der deitte wurde bei cinem
Midchen heobachitet, das aus ciner Gegend, in der Typhus
herrschte, in die Klinik gebracht war. In allen drei

1) Binz: Grundziige dev Arzneimittellehre, V1L Aufl. pg. 168.
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Fallen war der ginstige Einfluss des Calomels ein un-
zweifelhafier,

Das antipyretischie Verfalien bestand, wie aus den
vorn Jahre 1864 1834 gesammelten Worankengeschichten
zu ersehen, in der Anwendung derselben Mittel, deren
oben Frwihnung gethan ist.

Fast durchweg ist die Kaltwasserbehandlung in An-
wendung  gezogen.  Antipyretica  wurden nur in den
Fillen verordnet, in welchen die Hydrotherapie nicht ans-
reichte, oder Indicationen gegen dieselbe vorlagen, Auasser-
dem wurden wie anch in anderen Kliniken nnd Kranken-
hiausern Versuche mit alleiniger Chinin-, Saliey]- und
Kaivinbehandlung angestellt, welche zu dem Resultat ge-
fihrthaben, dasscinzelne dey verschicdenen Antipyreticawohl
geeignet sind, dic Temperatur stundenlang hernbzusetzen.
Einen vollen Ersatz fii dieITydrotherapie haben sic abernichi
aebracht, denn die Tlohe des Fiehers ist nicht die einzige U
sache fir die gefahibringenden Complicationen, dieselben
miissten sonstanshleiben, wenn es gelingt sie duwreh Antipyre-
tica danernd herabzusetzen. Vielfiltige Versuehe haben aber
ergeben, dass nusser einer oft nwr kuwrzen Temperatuar-
herabsetzung keine weitere Beecinflussung des  typhisen
Processes nind spiter auftretender Complicationen statt hat,
Einzelne Antipyretica sind zudem nocli von  unange-
nehmen Nebenerscheinungen begleitet,  Die Hydrotherapie
(kalte, Iaunwavme Bider) wirkt auchr auf die Temperatur
erniedrigend.  Thr grosser Vorzng aber nehen dieser anti-
pyretischen Wirkung liegt vor allem in der Reizuong und
Kriftigung des durch den Avphisen Process schwer in
Mitleidenschalt gezogenen Nerveusystems, der Centren fiir
Respiration, Circulition, Darmbewegung ete.  (Heubner).
Unterstiitzend  wirken dalier die kalten Uecbergiessungen
oder Douchen, wie sie auch ant” der hiesigen Klinik ge-




brauchlich sind, bei den im Bad befindlichen Patienten.

In den ersten Jahren wurden die Patienten in kalte,
nasse laken cingehillt und zur Unterstiitzung der durch
dies Verfahren herabgesetzten Temperatur Chinin gegeben.
Letzieres zeigte sich dann am  wirkeamsten, wenn es
Abends gereicht wurde.  Bider wurden in Anwendung
gezogen, die entweder von vornherein eine niedrige Tempe-
ratur bis 14 . hatten oder durch langsames Abkiihlen
auf cine solche gebracht waren.  Eistere Art wurde krif-
tigen Individaen, letztere, gewdhnlich héher temperirt,
schwiichlichen Patienten, bei denen Collaps zu befiirehten
war, verabreicht,  Seit den letzten Jahren kam tberhaupt
nur diean letzte Art der Bader hei allen Patienten ohne Aus-
naohme zur Anwendung,  Immer wurden sie kalt gchraust
und, wenn Halbbider gegeben wurden, mit dem kalten
Badewnsser bespiilt.  Gebadet wurde, wenn die zweistiind-
lich hei Frauen in der Achselhéhle und bei Minnern im
Rectum vorgenonunencn Messungen cine Fieberhohe von
38,5 resp. 34 (L ergaben.

Die Temperaturbestimmung begann um 7 Uhr Mor-
gens und hirte gewoéhnlich um 10 oder 11 Uhr Abends
auf.  Bider wurden von frith um 8 bis Abends um 9 Uhr
verabreicht, und es genligten bei den einzelnen Patienten
gewohnlich vier; in havtnickigen Féllen wurde hiufiger
gebadet,

Auch die von Riess empfohlenen permancnten Biader
kamen hier, jedoch mit der Modification zur Anwendung,
dass die lingste Dauer des Aufenthalts im Wasser 6 Stunden
betrug. DieTemperatur sank beidiesem hydrotherapeutischen
Verfahren gewdhnlich um 20 ¢, in hartundckigen um 1°
und weniger. Der Effect der Ziemssenschen Biider betrug
meistens 2,0 bis 25, selten 0,3° und noch weniger. Wie
gesagt, wurde zur Unterstiitzung ibrer Wirkung meist
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am Nachmittag Chinin gegeben, und dadurch eine Re-
mission fiir die Nacht zu erzielen gesucht, um die Bider,
die immerhin die Krifte des DPatienten consumiven, fir
diese Zeit iiberfliissig zu machen. Auf der hiesigen Klinik
wird besonders darauf geschen, dass der Patient nicht in
seiner Ruhe, besonders nicht des Nachts gestért wird.
Die Anwendung der Bidder darf nicht iibertrichen werden,
der Paticnt soll sich wihrend der Nacht fiir die Anfor-
derungen, die am 'Tage an ihn gestellt wurden, durch
einen erquickenden Schlaf erholen.

Neben Chinin wurde in den Jahren 1875 und 76 die
Salieylsfinre und ihr Natronsalz in (Gebrauch gezagen, in
den folgenden nur vereinzelt, 1830 und 1882 wieder hiiiufiger.
Im Jahre 1833 ist eine Anzahl Fille mit Kairin behandelt
worden, und hat Herr Privatdozent Dr. Peiper das Re-
sultat dieser Dehandlung seiner Zeit in der ztever-
sammlung des Reg. Bezirkes Stralsund ') verdffentlicht.
Ein Todesfall kam nur vor. Dieser betral ein 17jihriges
Madehen, welehes einer Perforationsperitonitis in der vierten
Woche der Erkrankung erlag.

o5 heisst in jenem Vortrage, dass die antifebrile Wir-
kung des Kairin in allen Fallen fast ausnahmslos als
ungemein intensive und rasch zur Geltung kominende
sich erwiesen hat. Der Abfall der Temperatur crfolgte
unter starker, oft profuser Rchweissabsonderung, welche
von der Hohe der Temperatur und der Raschheit des Ab-
talls abhing. Das subjective Befinden der Kranken war
meist cin gutes; sie klaglen nur iitber grosse Mattigkeit,
Es zeigten sich bei der Anwendung des Mittels bei ver-
schiedenen Patienten Schiittelfroste, das Sensoritin wurde
freier, Ohrensausen, Stirn- oder Kopfschmerz als Folgen

1) Deutsche-Medicinische Wochenschritt No, 2 1884,
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der Kairinbehandlung wurden nicht beobachtet, jedoch
trat bei fiinf Typhuskranken Erbrechen auf. Nach grossen
Kairindosen bekamen die Patienten ein cyanotisches Aus-
sehen, Collapserscheinungen  wurden nicht  beobachtet,
zwel Patienten litten in der Reconvalescenz an hochgra-
diger llerzschwiiche®.

In Betreff des Antipyrrhin beim Typhus abdominalis
sind auf der hiesigen Klinik ausgedehntere Versuche noch
nicht angestellt worden. Es kam bisher nur in einzelnen
Fallen zur Anwendung.

Auns den Krankengeschichten ist zu ersehen, dass in
den meisten Fiillen bei dem hydrotherapeutischen Ver-
fahren zugleich mit den Remissionen die Delirien aut-
horten. Diejenigen Patienten, bei welchen dies nicht der
IFall war, die zudem noch tiber Kopfschmerzen klagten,
erhielten die Kisblase aut den Kopf, wodurch eine Milde-
rung dieser Symptome herbeigefithit wurde.

Die Gofahren, welche durch das andauernd hohe
Fieber dem Herzmuskel drohen, sind an frithereu Stellen
erwiihnt worden, und dass wir uns bei Anwendung der
kalten Bider nach Herz- und Pulsbeschaffenheit zu rich-
ten haben, dariitber herrsecht kein Zweifcl. Ks st
auf hiesiger Klinik kein Fall zu verzeichnen, wo heim
Baden in niedrig temperirtem Wasser oder in Folge des
Bades Cbollaps eingetreten wire.

Jeder Typhuspatient erhéilt Morgens und Abends je
einc Darmausspiillung mit 1%, Salicylsiurelssung. Dies
Verfahren datirt scit dem Jahre 1875, dic ersten Aus-
spilungen geschahen mit Kalium hypermanganicum, zwei
Essloffel einer 5%, Lisung wurden einem Liter Wasser
zugesetzt. Die glinstigen Krgebnisse in Betreff der Ein-
fiihrung grésserer Mengen Fliissigkeit in den Darm?) die

1) Deutsch. Arch. f. klin. Med. Bd. XV. Nr. XIII.
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Herr Geheimrath Mosler zugleich mit Prof. Dammann
in Eldena anstellte, veranlassten ihn, dieselben bei der
Behandlung des Typhus abdominalis zu verwerthen. Hs
heisst in der citirten Arbeit: ,In einigen Fillen von
Typhus abdominalis, bei welchen neben der antipyreti-
schen Behandlung mit kaltem Wasser und Chinin gleich-
zeitig die Ausspiilung des Darms mittelst desinficirender
Lésungen vorgenommen war, nahm die Krankheit, vor-
glichen mit anderen Féllen, dic ohne Ausspiilung, im
Chbrigen aber in gleicher Weise behandelt worden waren,
einen milderen Verlauf, diec Symptome des Darmkanals
wurden erheblich dadurch gemildert.  Der Meteorismus
hatte mitunter schon am dritten his scchsten Tage der
Behandlung deutlich abgenommen, dic Zahl der Stithle
war nach mehrfacher Ausspiilung eine beschriinktere, in-
dem die vielfach so quiilenden Koliken nachgelassen hat-
ter.  Auch fdnderte sich fridher als in den andeven IFillen
die Beschaffenlieit der Stithle~.  Was die Complicationen
anbelangt, so werden diese in derselben Weise, wic oben
angegeben behandelt.

Bei Bronchitis zeigten die Béader mit kalten Ubor-
giessungen eine vorziigliche Wirkung, dancben wurden
Expectorantien angewandt.  Zur Vermeidung von liypo-
stase muuss jeder Patient so oft wic moglich die lLage
wechseln, bei geringen hypostatischen Verdichtungen wur-
den die Bider weiter gegeben, bel auggedehnten aber nicht.
Durch den hilufigen Lagewechsel und die Biider wird das
Fintreten von Decubitus vermieden; zeigt sich die ge-
ringste Rothung, so wird der Patient auf Luft- oder
Wasserkissen gelagert, die betreffende  Stelle mit  Aq.
Plumbi oder Spiritus camphoratus behandelt.

Bei Decubitusgeschwitren sorgfiltige Reinigung mit




desinficivenden  Flisssigkeiten und  Auflegen von Salben:
Ungt. basiliecnm, Ungt. Hydrarg. praecipitat. rubr. ete.

Gegen Meteorismus brancht gewdhnlich nicht vor-
gegangen zu werden, or wird, wie erwihnt, durch die
Aussplilungen beseitigt.  Auch zeigt das Auflegen der
[lisblase aufs Abdomen cine gute Wirkung.

Wie ebenfalls schon gesagt, wird die Zahl der Stuhl-
ainge infolge der Ausspiillungen gewshnlich cine geringe,
hei profusen, die Nachtruhe storenden Diarrhoen werden
Adstringentien gegeben.

Die Bader werden hei Davmblutungen ausgesetzt, die
Pevistaltik dureh Opiate  aufechoben, die Iisblase aufs
Abdomen gelegt und Tiig. terri sesquichlor. meist im Klyma
geaeben.  Die allgemeine und die difitetisehe Behandlung
des ‘T'yphuspatienten stimmt mit der frither angegebenen
vollstandig tiherein.

Deor giinstige Einfluss dor Hydrotherapic, {iberhaupt
die @anze Methode der Antipyrese mit den vomn Herrn
Gelieinnath Mosler getroffenen Anordnungen macht sich
auch bhei unseren Kranken in der verschicdensten Weise
geltend, und der mithevollen Arbeit einer gewissenhaften
Krankenpflege wird reichlicher lLohun dureh die Freude
an den Erfolgen, welehe bei einer streng durchgefiihrten
Behandlung erzielt werden.

Es kamen vom Jahre 1864 bis 1834 im Ganzen 438
Tyvphus-Patienten zur Aufnahme, welche sich aut die
einzelnen Jahre folgendermassen vertheilen:




; Anzahl Davorn l Procentsatz
Jahr . der e ? ) der
. Typhusfille starben H (#estorbenen
1860 | 4 [
ses e e
1866 11 1 | 9,9
1867 i L ;j,ﬁ__m_,;:},. B
1868 20 2 ; 10
1869 EN 1 i 25
1870 15 : 1 | 6,7
1871 9 0 ! 0
1872 | 20 0 } 0
1873 10 1 | 1o
1871 7 0 | 0
1875 35 ; 6 1 17,1
1876 34 1 | 11,8
I8TT | 6 ; 1 16,7
Cowsis || 16 3 f 18,8
IO R N
BRI TS SO S BOL !
1881 “ 32 I 5 ! 15,6
,,,,1,%2_,,,,,‘; 31 i ) ; 6,5
1883 \ 36 G | 16,7
1884 | e | 0 | 0
Summa 438 | 51 | 11,7
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In Bezug auf die vorstehende Tabelle muss ich her-
vorheben, dass anmahernd 3 simmitlicher im Kranken-
hiause behandelten IMille vom Lande stammt.  Es erklart
sich zum Theil hieraus, dass die Pationton erst in spiiteren
Stadien der Erkrankung, wenn die Pflege zu Hause nicht
mehr ausreichte, die Hilfe des Krankenhausoes in Anspruch
nahmen, und daher manche in desolatem Zustande einge-
liefert wwden.  Im Ganzen fanden 11 Moribunde Auf-
nahme, andere Patienten erschienen mit schweren Com-
plicationen, als Davmblutungen, ausgedehntem Decubitus,
Pneumonicen ete., kwzum in einem Zustande, wo das
Krankenhaus keine Verantwortung mehr fiir don Ausgang
der Kraukheit iibernchmen konunte.  Dies gilt filr das
Juhr 1874 wo von 10 Patienten 9 vomr Lande her it
Complicationen hereinkamen,

Zum Sehluss  orfille ich  die angenehme Pflicht,
meineny hochverchrten Lehror Herrn Geheim-Rath Prof.
Dr. Mosler, welcher mir Literatur und Krankengeschich-
ten  bereitwilligst zur Verfigung stellte, sowie Herrn
Privat-Docenten D Peiper fin die giitige Unterstitzung
bei der Anfertigung der Arbeit meinen ehrerbietigsten
Dank auszusprechen,
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Lebenslauf

Friedrich Fischbein, Sohn des Kaufmanns €, Fischbein und seiner
Ehefran  Helene, geb. Kaufmann, mosaischer Confession, wurde geberen
am 4. Mirz 1859 zu Dortmund.  Seine erste Schulbildung evhielt er in
der Elementarsehule seiner Vaterstadt und besuchte dann die Realschule
T. Ord. bis Ober-Sckunda daselbst.  Die Anstalt verliess cr uud wurde
von seinem hochverelnten Tebrer, dem nuumehy verstorbenen Herrn Prof.
Th. (. Biliwe tiie die Gymnasialficher vorbereitet, Dasx Gymuasinm zn
Dortmund besnehte er von Prima ab wnd wuwrde am 22, Mirz 1880 mit
dem Yeugniss der Reife entlassen.  Um Medicin zn studiren, bezog er die
Universitit Berlin, wandte sich aber schon nach ecinem Semester nach
Greifswald,  Nach bestandenem Tentamen physicum geniigte er im Winter-
somester 188283 beim pomm. Jigerbataillon No, 2 seiner halbjihrigen
Dienstpflicht mit der Watte wuud heendete am 3. April das medicinische
Staatsexamen.  Das Examen rigorosum bestand eroam 1L April 1885,

Wiihrend seincr Studienzeit besuehte er die Vorlesimgen, Crrse und

Kliniken folgender Herren Professoren und Docenten:
In Berlin:

Prof. Dr. Chyistiani, Prof. Dr. Eicller, Privatdocent Dr. Fulk, Prof,

Dr. Hertmann, Prof. Dr. Helmholz, Prof. Dr. Pinner.
. In Greifswald:

Privatdocent. Dv. Bewmer. Geh. Rath Prof, Dr. .J. Budye, Prof. Dr,
A. Budge, Prof. Dr. von Feilitzscli, Trof. Dr. Gerstaecher, Prof, D, 4ok,
Prof. Dr. Haeckerinaun, Prof, Dy, Hiiter, Trof. Dro Nyalder, Proi. Dr.
Fandois, Prof. Dr. Limpricht, Privatdocent Dr. Libker, Gl Rath Prof.
Dr. Mosler. Gel. Rath Prof. Dr. Pernice, Prof. Dr. cow Prewschen, Tuarn
leheer Range, Prof. Dr. Rinne, Prof. Dr Schirmer . Trof. Dr. Schidz,
Prof. Dr. Sowuner, Prof Dr. Vogfl

Allen diesen seinen hochverchrten Herren Lelwern spricht Verfasser
an dieser Stelle seinen wiirmsten Dank  ans, besonders aber Herrn Geh.
Rath Prof. Dr. Moslr, an dessen Klinik er zwei Monate als Volontair
and wibrend eines Semesters als Untevarzt zu tungiven dus Glilek hatte.

N
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Thesen.

Fs enpfiellt sich. bei der Behandlung der Pleuyitis ex-

sudatica vone Clhlornatyivin Gebrauel 20 miachen.
Ir.

Die Auspolstervug der Gypsrerbiinde st soridl ols gend
mdgliclr eonzusclirdnken, danit dic Wirlung  des Verbandes
nicht beentiitehtint avird.

7l

Der Erstivpalion eines Minvia-Cureinoms hal die Toilette

der Achselbihle voranzugehon.,







