764 °

MUENCHENER MEDIZINISCHE WOCHENSCHRIFT.

No. 14.

kommen, die wie es scheint mit Blatternkranken in Beriithrung
gekommen waren; ein Eisenbahnangestellter ward von der
Krankheit befallen, die dann spéter auch noch bei einem Ver-
wandten des betreffenden Beamten zum Ausbruch kam. So-
bald die Behtrden von dem Fall Kenntnis bekommen haten, ver-
fiigten sie die Absperrung des Hauses, in dem die beiden
Erkrankten wohnten und liessen sidmtliche Personen, die mit
ihnen auch nur im Entferntesten in Berithrung gekommen
waren, ins Lazarett bringen, wo sie unter strengster Ab-
sonderung beobachtet wurden. Da man in Erfahrung gebracht
hatte, dass einige Fremde, die mit dem erkrankten Beamten in
Beriihrung gekommen waren, in einem gewissen Hotel ge-

wohnt hatten, wurde auch dieses geschlossen und auf diese

Weise wurden natiirlich verschiedene Interessen ziemlich
empfindlich beriihrt. Die Vorkehrungen der Behodrden waren
ja ziemlich drakonisch, aber vollig gerechtfertigt, denn dadurch
wurde jede weitere Ausbreitung verhindert und die ,,Epidemie®
auf fiinf, meist leicht verlaufende Fiille beschrédnkt. Dem
gegeniiber von einer ,,Epidemie* zu sprechen, ist schon mehr
als Uebertreibung und alle iibrigen, von den auswiirtigen Zei-
tungen gebrachten Nachrichten sind iiberhaupt vollig aus der
Luft gegrifien. Richtig ist allerdings, dass einige Kollegen in
Aufregung gerieten und diese Aufregung auch auf ihre Klienten
iibertrugen und man erzahlt sich in Rom, dass sich besonders
die Sohne und Tochter Albions in Massen impfen liessen. Da
solch drohender, schwerer Gefahr gegeniiber 20 Lire pro
Impfung natiirlich nicht zu hoch gegriffen sind, sollen wenig-
stens etliche Kollegen mit Fremdenpraxis durchaus kein bdses
Gesicht iiber die Blatternepidemie gemacht haben.
Prof. Galli

Englischer Brief.

Gerichtsverhandlung gegen , The Lancet. — Die An-
stellung der Amtsirzte. — Stellung der Krankenpilegerinnen
in England. — Gesellschaft zur Vernichtung von Ungeziefer. —
Geburtsanzeigegesetz. — Maul- und Klauenseuche in Schott-
land. — Weibliche Chirurgen.

Der drztliche Stand in England ist einigermassen bestiirzt
iiber den Ausgang des von den Eigentiimern des Tucker-
schen Asthmamittels gegen die Lancet angestrengten Be-
leidigungsprozesses. Dieses Blatt machte in einer seiner letzten
Nummern einige Bemerkungen, die darauf hinwiesen, dass
ienes Mittel ein Geheimmittel sei und die Leute damit betrogen
wiirden. Ungliicklicherweise traten vor Gericht mehrere be-
kannte Aerzte zu Gunsten des Mr. T uck e r auf und bezeugten,
dass durch den Gebrauch des Mittels einige wunderbare Er-
folge erzielt worden seien. Die chemische Untersuchung er-
gab, dass das Priiparat Kokain und Atropin enthélt. Die Lancet
verlor den Prozess und musste eine bedeutende Summe
(1000 #£) als Schadenersatz bezahlen. Doch die Vergeltung
folgte auf dem Fusse, indem die Vertreter fiir dieses Amerika-
nische Asthmamittel in England eine Geldstrafe erhielten, weil
sie ein gifthaltiges Medikament verkauiten, ohne es mit einer
Giftetikette versehen zu haben.

Es ist sonderbar, dass Aerzte Patentmedizinen unterstiitzen,
aber es geschieht. Quacksalberische Pillen und Salben werden
in England hiunfig von Aerzten verordnet, die es besser wissen
sollten. Die Erklirung fiir diese Tatsache liegt darin, dass
englische drztliche Praktiker oft unglaublich wenig von der
britischen Pharmakopde wissen. Viele von ihnen konnen kein
Rezept schreiben, sondern verlassen sich auf Tabletten und
Mixturen, die von unternehmenden chemischen .Fabriken in
den Handel gebracht werden. Ferner ist es in (irossbritannien
allgemein gebriuchlich, Arzneien miindlich zu verordnen. Auf
diese Weise lernt das Publikum die Namen der Arzneimittel
kennen und verschreibt sie sich nur zu oft mit ungliicklichem
Erfolg. Gar nicht selten findet man Laien, die sich Veronal,
Thyreoidextrakt, Bromsalze und Phenazetin verordnen ohne
drztlichen Rat einzuholen. All das ist den Aerzten zur Last zu
legen. Sie spielen einem unwissenden Publikum in die Hand
und der Erfolg ist, dass die Aerzte schlechte Geschifte
machen und érztliche Dienste in den drmeren Distrikten von
London um 6 Pence und manchmal noch billiger zu haben sind.

Es wurde der Vorschlag gemacht, dem Parlament einen
,Gesetzentwuri zur Verbesserung des Gesetzes betreffend die
Qualifikation und die Anstellung der Amtsirzte* vorzulegen.
Der Hauptzweck des Gesetzentwurfes ist, festzulegen, dass
nur die speziell Vorgebildeten zu Amtsirzten ernannt werden‘
sollen. Zur Zeit werden in der Regel diese Beamten voll Jahi
zu Jahr ernannt und haben keine rechte Sicherheit in Betreif
ihres Verbleibens im Amte. Ohne Zweifel ist es von der
grossten Wichtigkeit, dass die Bestallung der Amtsirzte eine
dauernde sei. Gegenwiirtig sind sie von der Gnade grilicher
Ausschiisse abhiingig, welche sich nur zu oft aus ungebildeten
Geschéftsleuten, wie Kridmern, Metzgern und Biackern Zu-
sammensetzen. Es ist unwiirdig, dass Aerzte von dem Wf}hl'
wollen solcher Leute abhéingen sollen, die nur zu bereit sind,
bei gegebener Gelegenheit, Angehdrigen gebildeter Berufs-
stinde ihre Stellung zu nehmen, sobald eine Beschwerde gegen
sie erhoben wird. Die Anstellung sollte den Ortsverwaltungs-
behérden als oberster Autoritdt in offentlichen Sanitétsangcs
legenheiten zustehen, und dies einzufithren bezweckt der aus-
gezeichnete Gesetzentwurf, den Sir Walter Forster dem-
niichst einbringen wird. ;

In keinem Lande vielleicht hat das Pflegerinnenwesen 1
den Hospitilern eine so hohe Stufe erreicht, als in England.
Hier werden die Pilegerinnen oftmals als gleichstehend _mit
dem édrztlichen Personal betrachtet. Sie erhalten Unterricht
in Medizin, Chirurgie, Harnanalyse u. dergl. Sie sagen glatt-
weg ,mein Fall*, ,Schwester Blanks Operation®, ,unsere
erfolgreiche Behandlung” usw. Was Wunder, dass di
Pflegerinnen, wenn sie zur Oberin eines Hospitals aufgei‘uC}ft
sind, sich fiir dessen Herrgott halten. So liegen die Dinge n
jedem englischen Spital. Vor kurzem kam es in Zwel waohl-
bekannten schottischen Provinzhospitilern zum Skandal, der
hauptsiichlich durch die Anmassung der obersten Gewalt seitens
der Oberin hervorgerufen war. In einem Fall soll die Oberin
gesagt haben: ,Jch bin hier die Herrin, und niemand hat mir
zu widersprechen oder meine Macht zu bezweifeln*. ~Wir
glauben kaum, dass so etwas in Deutschland oder Frankreich
méglich wiire. Bei uns aber gesteht man 'den Pilegerinnen Zi
unserem eigenen Schaden zu viel Gewalt zu. Es wird ihnef
zu viel gelehrt, und ,,\Wenig Wissen ist ein gefihrlich Ding -
wie der Dichter sagt. Sicherlich: ,Fools rush in, where angels
fear to tread* (Narren poltern herein, wo Engel sich scheuell
aufzutreten).

Ein Kreuzzug gegen die Ratten wurde hier in Szene g€-
setzt. Man hofft, durch Anwendung eines zuverlidssigen Ver-
nichtungsmittels das Land von den Ratten befreien zu konneth
aber wir zweifeln sehr, ob bei dieser Bewegung etwas wirlghch
Gutes herauskommen wird, Pest ist in England praktisch
unbekannt und kommt tatséichlich niemals vor, wenn sie B¢
von aussen eingeschleppt wird, so dass wir irgend einell
triftigen Grund fiir die Vernichtung der Ratten nicht sehen
konnen. Sicherlich sind sie Ungeziefer, aber atch Ungeziefel .
mag im Haushalt der Natur seine Bestimmung haben. Die
Ratte ist ein interessantes Tier. Ihre Gewohnheiten sind des
Studiums wert, wenn auch ihre Lebensweise fiir den Besitzel
von Getreide nicht gerade produktiv ist. Der Erfolg wird
lehren, ob diese neue Bewegung wohltiitig sein wird oder nicht.
Vorlidufie miissen wir uns skeptisch dagegen verhalten.

Am 1. Januar trat ein neues Qesetz in Kraft, als
Geburtsanzeigegesetz (Notification of Births Act) bekannt.
Jeder Arzt muss jetzt eine iede Geburt, bei der er anweset
ist, zur Anzeige bringen. Fiir diese Dienstleistung erhilt er
aber keinerlei Bezahlung. Man sieht hier wieder, wie man 10
England mit drztlichen Dienstleistungen umgeht. Der frztliche
Stand ist der einzige, der auf Anordnung des Staates oder der
Gemeinde unentgeltlich arbeitet. Richter, Geistliche, Lehrer
und alle anderen werden bezahlt, nur die Aerzte haben
Gieburten und Todesfille unentgeltlich zu bescheinigen und
werden bestraft, wenn sie sich dessen weigern. Die Absicht
des Gesetzes ist, der Kindersterblichkeit vorzubeugen, aber €3
wird auf diesem Wege nicht viel erreicht werden, denn di€
Kindersterblichkeit ist gerade in den Kreisen am grossten, die
sich iirztlichen Beistand bei den Geburten nicht leisten konnet,
und so kommen gerade diese Fille nicht zur Anzeige. Das-
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Uesetz ist ein torichtes, aber am meisten ist daran zu tadeln,

1

gass von einer Bezahlung fiir die Dienstleistungen der ohnehin |

E erlastheten Aerzte, die seine Bestimmungen auszufiihren
aben, liberhaupt keine Rede ist.
i Klurzhch brach_ in S_chottland die Maul- und Klauenseuche
i . hr Auitreten ist, wie man sagt, auf Stroh, das von Holla‘nd
inirlJortlert Wo'rden war, zuriickzufiihren, aber wir halten dies
s sehr zweifelhaft. Mehrere hundert Stiick Vieh mussten
imrmchtet werden und dem Verkehr mit lebendem Vieh wurde_n
i }{]{anzen Land Beschrinkungen auferlegt. England war seit
Clireren Jahren frei von Viehseuchen, aber die ietzige
pPidemie dsst befiirchten, dass sie einige Zeit andauern wird.
d::ell;de§sen- scheint sie zum Stillstand gebracht zu sein, aber
Sterk: Ie'SCh88nu§s wird vom Publikum aus Furcht von An-
fi ung sehr eingeschrinkt. Bekanntlich ist der Engléinder
Ur sein Roastbeef sehr eingenommen und so kann man sich
cicht vorstellen, wie ihn eine solche Epidemie beriihrt. Vieh-
V&cl)_ter spiiren den Ausfall in ihrem Geschift sehr. Tausende
o Plund Sterling gingen schon durch das Darniederliegen
€S Viehhandels in den ostlichen Niederungen Schottlands
Verloren.
a Die Frauen in England geben sich nicht damit zuirieden,
hS_ Wahlrecht zum Parlament zu fordern. Sie wollen auch
em!rgen werden, Sie sind an das Royal College of Surgeons
OraHEEt.reten mit dem Verlangen, zu den Priifungen dieser
al‘DOIatlon zugelassen zu werden. Das College of Physicians
- SCI‘_IOW seine Zustimmung gegeben, aber die Damen konnen
1as Diplom nicht erhalten, wenn nicht auch das College of
urgeons einwilligt; denn das Examen wird von den beiden
Gggeges zusammen abgehalten. Frauen als Chirurgen! Der
08 anke ist zu licherlich; aber wir glauben, dass wir doch
¢h dazu kommen werden. Die Aerzte werden bald bei Seite
_gesCthen sein, wenn sie sich nicht anstrengen und verhindern,
,Aas.s ihre Stellung von den Frauenrechtlerinnen und der Lady-
glt'ator“ usurpiert wird. Wir haben personlich keine Sym-
D(?Sthlen' fiir das moderne Mannweib. Es ist absolut geschlechts-
v E‘S ist verabscheuenswiirdig fiir jeden, der ein Herz fiir
5 .}}Ochsten» Interessen des drztlichen Standes hat. Ein
u:ll’g “Cks‘v‘%g wird es fiir die englische Chirurgie sein, wenn
Sere Spitdler von solchen Geschépfen ,bemannt werden.
T.. B,

Vereins- und Kongressberichte.

Verein fiir innere Medizin zu Berlin siche S. 772.

Medizinische _Gesellschaft zu Chemnitz.
(Offizielles Protokoll.)

Sitzung vom 13. November 1907 i

Herr Fritz Fraenkel: Netzhautentartung und Schiideltrauma.

Eise Hery Velhagen hilt seinen Vortrag iiber die Extraktion von
= *nsplittern aus dem Augeninnern. (Der Vortrag wird anderweitig
Toffentlicht werden.)

Sitzung vom 11. Dezember 1907 ~

enti Herr Neck: Ueber die suprapubische Methode der Prostata-
erlung bei Prostatahypertrophie.
die el dem 60 jahrigen Patienten, welcher an Hamverhaltpng litt,
sﬁiﬁa'ﬂ@h nach lingerer Zeit durchgefiihrtem Katherismus nicht be-
aus gtf"Wer-den konnte, wurde nach Freyer der hohe Blasenschnitt
a,mie iihrt und ein grosser Mittellappen nebst zwel grossen Seiten-
l‘osn enukleiert. Wiihrend der rasch ausfithrbaren Entiernung der
balg tatalappen starke Blutung. Diese stand nach der Ausschilung
Yoo, O zweiten Tag an enthielt der Urin kein Blut mehr. Per
Dic I'{IHQWurde am ersten Tage 2 proz. Gelatinelosung vera‘brglcht.
Der Cilung der Blasenwunde erfolgte ohne Stérung. Der bei der
s ation eingelegte Verweilkatheter wurde nach 8 Tagen entiernt,
Pa i:Ch erfolgte die Entleerung der Blase gut. Die Entlassung des
: nten aus der Klinik erfolgte 14 Tage nach der Operation. *)
Monstration des Priiparates.
bei G €rr Praeger: Ueber einen Fall von Blutung in die

Bauchhihle
ravid. uterin. mens. VIIL .

den I‘J) .Jegzt, 2% Monate nach der Operation entleert der Operierte
o rin in kriftigem Strahl, Er fithlt sich véllie wohl. Eine dicke
e Ist gut einfiihrbar. Die Potenz hat nicht gelitten.

27 jihr. Bickermeistersfrau, die 4 mal ohne Kunsthilfe geboren
hat, Mitte August 1905 letzte Regel. 5 Wochen vor der Erkrankung
ist die Frau dadurch, dass ihr 10jihr. Knabe an ihr emporsprang,
umgefallen. ohne Beschwerde darnach zu verspiiren. Seit 14. Mirz
1906 hat sie keine Kindesbewegungen mehr verspiirt. Am Abend
dieses Tages erkrankte Pat. plotzlich mit heftigem Leibschmerz. Dr.
Meissner fand die Gebdrmutter der Schmerzhaitigkeit entsprechend
vergrissert. Temperatur normal, Puls beschleunigt. Auf Morphium
ruhige Nacht. Am 15 frith etwas Meteorismus. Abends starke Aui-
treibung des Leibes, Puls klein und frequent, starke Blisse der Haut.
Kein Erbrechen, ab und zu Aufstossen. Keine Flatus. Kein Blutabgang
aus der Scheide. P. fand, um 7 Uhr hinzugeruien, die Pat, iiber
Schmerzen im ganzen Leib klagend, intensiv blass, mit kleinem, leicht
zu unterdriickenden Puls. Bauch stark aufgetrieben, am hochsten in
der Nabelgegend, rechte Bruchhilite mehr vorgewdlbt als die linke.
Konturen der Geb#drmutter nicht deutlich zu erkennen. Perkussion:
Twympanitischer Schall vom Rippenrand bis zur Mitte zwischen Nabel
und Schamfuge und von rechts nach links von Mammillarlinie bis zu
Mammillarlinie, sonst iibriger Bauch geddmpit. Palpation: Fundus
uteri 3 Querfinger breit iiber Nabelhohle. Kindesteile nicht deutlich
durchzufiihlen, auch nicht ausserhalb der Gebdrmutter zu tasten.

Scheide und Portio vag. der Schwangerschaft entsprechend ver-
4dndert. Im Douglas keine Geschwulst zu fiihlen. Im Beckeneingang
ein grosser Kindesteil ballotierend.

An den Beinen starke Varizen. :

Diagnose: Gravid. VIII. m. Blutung in die Bauchhohle. Ursache?

Nach Ueberfiihrung in das Luisenhaus wurde Frau S. um 9 Uhr
in Aethernarkose operiert. Schnitt durch den M. rect. dext. In der
Bauchhohle grosse Mengen teils fliissigen, teils leicht geronnenen Blu-
tes. Revision des Uterus, der Adnexe, des Magens, Darms, der Milz,
Leber, der Nierengegend .erzielt negativen Befund. Leber vom
Zwerchiell abgehoben, dahintér grosse Blutmassen. Gegend des Lig.
rotund. und des Lig. lat. d. bis herab zum Beckenboden blutig suffun-
diert. An der Hinterfliiche des Lig. lat., dicht an der rechten Uterus-
kante findet man eine blutende Stelle, der auch ein kleines, nicht ganz
deckendes Gerinnsel aufsitzt. Nach Wegwischen dieses stirkere Blu-
tung aus einer erweiterten Vene. Mehrfache Umstechungen mit Kat-
gut fithren nicht zur Blutstillung, da immer neue Geféssiste ange-
stochen werden. Wegen des bedrohlichen Zustandes der Pat. Miku-
licztampon auf die blutende Stelle aufgedriickt; Bauchwunde bis auf
die Drainstelle durch Schichtennaht geschlossen. Wihrend der Opera-
tion 2000 ccm Kochsalzlosung subkutan. Die Nacht verlief unruhig.
Pat. wollte ofters aufstehen. Am 16. III. frith %8 Uhr, ohne dass
Wehen angegeben, Blase sichtbar, wird von Dr. Lowenstein ge-
sprengt. Geburt glatt. 8 Uhr 45 Min. in der Scheide liegende Nach-
geburt manuell entfernt. Keine Nachblutung. Das Kind, ein Médchen,
39 c¢m lang, war abgestorben, anscheinend nicht ganz frisch. Wechsel
des blutig durchtriinkten Verbandes. Abends Temperatur 37,6, Puls
140. Entfernung des Mikulicztampon. Sekundirnaht der Drainstelle.
Am 17. frith 38,3, Puls 140. Wiederholtes Erbrechen, starker Meteo-
rismus, keine Flatus. Magenspiillung, subkutane Kochsalzinfusion;
Klysma, ohne Erfolg. ;

Abends auf Klysma Abgang von Stuhl und Flatus.

Von da ab bis auf etwas Sekretion aus der Drainstelle giinstiger
Verlauf. Am 12. April Entlassung aus dem Luisenhaus.

Im Anschluss an diesen Fall schildert P. die Hypertrophie des
(Gefissapparates in der Schwangerschaft, die Varizenbildung und ihre
Ursachen., Wiihrend gefihrliche Blutungen durch Berstung von Vari-
zen der Scheide und grossen Labie in der Schwangerschaft, die héufig
todlich verlaufen, durch verschiedene Verdfientlichungen bekannt sind,
konnte P. einen gleichen Fall von Varixberstung in der Bauchh&hle
in der Literatur nicht finden, nur &hnliche Fille von Sertugin
(Ursache nicht sicher, wahrscheinlich Platzen eines Mesokolon-
cefisses) und Holow ko (Ursache: Zerreissung von Verwachsungen
zwischen Colon ascend. und transvers.) beide mit todlichem Ausgang.
Nach Besprechung der Aetiologie der Symptome und des Verlaufes
gehit P. besonders auf die Differentialdiagnose ein. Zu beriicksichtigen
sind: Subperitoneale Bauchdeckenhiimatome, Milz und Leberzerreis-
sungen, Verletzungen bezw. Berstung des Magens und Darmkanals,
die Uterusrupturen in der Schwangerschaft, auf die ausfiihrlich ein-
gewangen wird, Blutungen in die Bauchhéhle bei Myomen, bei Er-
krankungen der Anhiinge, besonders Stieldrehungen, Unterbrechung
ektopischer Schwangerschaft bei gleichzeitiger uteriner Schwanger-
schaft, Ruptur eines Pyosalpinx, Appendizitis in der Schwangerschait.
Endlich kann auch die Differentialdiagnose zwischen Lungenembolie
und Blutung in die Bauchhohle bei Graviditit schwierig sein. So
machte Kallenbach, wie v. Herff erwihnt, in einem Falle, in
dem er Tubenruptur annahm, die Laparotomie ohne Ergebnis. Sektion
ergab Lungenembolie. Einen weiteren Beleg hierzu bot P. ein Anfang
1906 beobachteter Fall: Bei der 33jdhrigen Pat. waren in der
4. Schwangerschaft im 3. Monat Zeichen drohender Fehlgeburt aui-
getreten, die auf Bettruhe voriibergingen. Am Tage vor der Erkran-
kung infolge eines Traumas (Druck auf den Leib) voriibergehende
Schmerzen. Im Anschluss an Stuhlgang, durch Glyzerinzépichen her-
vorgerufen, Ohnmachtsanfall, Atmung erschwert, Aussehen zyanotisch.
2. Ohnmachtsanfall, auf Kampherinjektion voriibergehend. Unwill-
kiirlicher Stuhlabgang. Vom Hausarzt zunfichst an die Moglichkeit
einer Lungenembolie gedacht. P. fand eine Stunde nach dem 1. Anfall



