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TarTu UukooLt
RAAMATUKOGU

Hohe und Hochgeehrte Versammlung!

Ein halbes Jahr schon ist seit dem Tode Bernhard
von Langenbeck’s verstrichen, seit der Stunde, da
der hochbetagte Mann von den Lasten des Alters
erlost warde. Ol er aber auch alt, miide und krank
geworden und lange schon unserer Mitte entriickt
war, die Kunde von seinem Hinscheiden haben wir
alle schwer, alle als einen tiefen Riss empfunden,
denn in ihm liefen die Fiden zusammen, die uns mit
einander verkniipften und in ihm verehrten wir das
Haupt, vor dem wir gern und freudig uns neigten.

Noch einmal lassen Sie uns, Hohe und' Hoch-
geehrte Anwesende, ithm die Ehre zollen, deren unser
Herz so voll ist!

Unserer Todten zu gedenken und ihr Gediichtniss
zu feiern ist ein Werk der Pietit und der Erhebung.
Indem wir uns auf das besinnen, was sie uns waren.

erkennen wir nicht bloss ihren Werth fiir die Zeit,
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die mit ihnen dahin 1ist, sondern erhalten uns ihre
Beziehungen, das was durch ihr Leben geschehen und
bewirkt worden ist, auch fiir die Gegenwart und fiir
die Zukunft. Wir rufen sie in uns wieder wach und
lassen sie fortwirkend unter uns weilen, die Arbeit
fordernd, die ihres Lebens Inhalt und Ziel gewesen
ist. Halten wir aber, die wir noch Zeugen ihres
Schaffens und Wirkens waren, ihr Bild fest, tief un-
serem Bewusstsein eingeprigt und frisch gegenwirtig
unserem Geiste, so muss auch der Nachwelt in immer
neuem Werden ihr Beispiel leuchten.

Von den beiden medicinischen Gesellschaften,
welche heute das Andenken Bernhard von Langen-
beck’s begchen, ist die eine, die deutsche Gesell-
schaft fir Chirurgie, ganz und gar sein Werk und
seine Schopfung, von ihm gegriindet und ins Leben ge-
rufen. Die andere aber, die Berliner medicinische
Gesellschaft, hat in einer Folge von 12 Jahren ihn
stets zu ihrem Vorsitzenden gewihlt und unter seiner
Leitung ecine Grdsse und Blithe erreicht, wie keine
der dibrigen wmedicinischen Gesellschaften Deutsch-
lands. Beide haben nicht anders von dem Manne,
der ihr Stifter und so lange ihr Fihrer gewesen ist,

scheiden konnen, als indem sie ihn bei seinem Ab-

A .
gange von Berlin zu ihrem lebenslinglichen Ehren-
prisidenten wihlten.

So innig und stetig sind die Beziehungen Langen-
beck’s zu den Korperschaften gewesen, welche Sie.
Hohe und Hochgeehrte Anwesende, in dicse Trauer-
halle gefithrt und vor das Denkmal gestellt haben.
das dic Hand des Kiinstlers unserem theueren Todten
geformt hat.

Mir als dem berufenen Nachfolger in cinem Amte,
welches der Meister 34 Jahre in unbestrittener An-
erkennung und in unvergleichlichen Erfolgen ver-
waltet hat, liegt es ob, noch einmal sein geistlg Bild
und das, was er uns war und bleiben soll. vor Ihnen
zu entrollen.

Bernhard von Langenbeck hat zu jenen Den-
kern und Entdeckern, welche durch ncue Ideen neue
geistige Bewegungen schufen, oder ungeahnte Schitze
des Wissens erschlossen, nicht gehért. Zeit- und Be-
rufsgenossen, (ilieder derselben Korporation, der er
zugezahlt war, haben Grosseres vollbracht, haben nicht
bloss das von ihnen vertretene Gebiet des Wissens
auf neue Entwickelungsstufen gehoben, sondern haben
mehr noch als einen Zweig der biologischen Disci-

plinen grundlegend und umgestaltend beeinflusst. Zu
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solchen Schopfungen und  Leistungen gehoren  die
Langenbeck’s nicht. Uns aber, uns deutschen
Chirurgen und Aerzten wurde er bestimmend und
bahnbrechend. denn er hat unserer vaterlindi-
schen Chirurgie ein eigenartiges Geprage auf-
gedriickt und eine hesondere Richtung vor-
gezeichnet.

Zu entscheidender Zeit war ithm die Fithrung der
deutschen Chirurgie anvertraut.

Noch steht ganz Deutschland trauernd vor dem
(rrabe seines grossten und miachtigsten Kaisers, einem
(rrabe, an dessen Rande die ruhmreichste Periode
seiner (eschichte ihren Abschluss gefunden hat.
Kaiser Wilhelm hat den Bann, der iber der zer-
theilten und zerrissenen Nation lag, gelost und eine
Welt von Glanz und Grosse ihr erobert.

Was des Helden kithnes Wollen und machtiges
Vollbringen im Sturme der Schlachten errungen und
fest gegriindet hatte, das, was nach aussen so hoch
emporgeschossen war, iiberall auch innen zum Wachsen
und Gedeihen zu bringen, dieser Aufgabe der Zeit-
genossen Kaiser Wilhelm’s ist Langenbeck auf
seinem Arbeitsfelde getreulich nachgekommen und in

vollem Maasse gerecht geworden. Er hat dafiir ge-

sorgt, dass die deutsche Chirurgie nicht hinter den
deutschen Waffen zuriickblieb und dass fiir unser
chirurgisches Wissen und Kénnen das Gliick und die
Macht des deutschen Volkes fruchtbringend wurden.

Dass er. der durch und durch kinigstreu gesinnte
Mann. seinem rahmgekrdnten Kaiserlichen Herrn per-
sénliech nahe stand, dass er mit thm und seinen Pala-
dinen in drei schwere Kriege und wohl hundert
blutige Schlachten gezogen ist, hat sein Bild auf die
cherne Rubmestafel der preassischen Siegessiule ge-
setzt und seinen Namen neben denen der grossen
Feldherren dieser Zeit s Buch der Geschichte ge-
schriehen.

Aber auch die Seiten dieses Buches, welche nicht
von Schlachten und Belagerungen handeln, sondern
von den Triagern jenes tief und still wirkenden Ein-
lusses der geistigen Arbeit auf die Geschicke und den
("harakter unseres Volkes, konnen des Mannes nicht
vergessen, welcher auf die medicinische Forschung
und die praktische Leistung, sowie auf das Gefiihl
und das Streben der Aerzte seines Vaterlandes einen
solchen Einfluss gewonnen hat, wie Bernhard von
llangenbeck.

In die Zeit, da Langenbeck anfing, Chirurgie zu
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treiben, muss man sich versetzen, um seine Bedeutung
fir uns zu verstehen. Deutschlands Chirurgen standen
damals hinter denen Frankreichs und Englands weit
zuriick. Dass sie das nicht mehr thun. dass sie
mehr als ebenbiirtig thren westlichen Nach-
barn geworden sind, dafiir hat Langenbeck seines
Lebens Kraft und Ringen eingesetzt.

Bis in die ersten Jahrzehnte dieses Jahrhunderts
ist der Antheil, den unser Volk an den Fortschritten
er Chirurgie genommen hat. ein sehr bhescheidener
gewesen. Den Namen eines Paré, Petit, Desault,
Dupuytren und denen eines Cheselden, Pott,
Cooper und vollends eines John Hunter haben wir
keinen von gleichem Gewichte an die Seite zu stellen
gehabt. Unsere Chirurgen waren in erster Stelle Nach-
ahmer der Fremde. Vom Auslande gewannen sie das,
was sie in den Dienst ihrer Hemmath stellten. Der zuerst
in Deutschland am Krankenbette chirurgischen Unter-
richt ertheilte, war als Arzt in der Armee der grossen
Republik nach Wirzburg gekommen und sein Nach-
folger hat bis zuletzt es sich zur Ehre gerechnet, die
Berichte des Julius-Spitals in den Annalen der Pariser
chirurgischen Gesellschaft zu veréffentlichen. Ja selbst

Dieffenbach’s durchaus eigenes Verfahren plastischer

Y

Operationen fiihrt noch heute den Namen der Méthode
francaise, nicht olme Recht, denn in Paris war es, wo
er seine Schnitte zuerst ausfiihrte und in franzosischer
Sprache hat er sie, vor allen dem Urtheile seiner aus-
lindischen Collegen unterbreitet.

Die erste selbststindig denkende und ar-
beitende Schule deutscher Chirurgen hat Vin-
cenz von Kern in Wien, die zweite von Langen-
beck in Berlin gegriindet. Neben der Individualitit
thres Stifters, dankt es die letztere der Gunst der Zeit
und des Ortes, dass sie den grosseren und den bleiben-
den Einfluss auf die Gesammtheit der Chirurgen deut-
scher Zunge gewonnen hat.

In zweifacher und allerdings entscheidender
Weise hatte die deutsche Chirurgie schon vor der
Mitte dieses Jahrhunderts ihre Stelluing genommen
und ihren Werth erwiesen.

Einmal hatte Philipp von Walther zuerst in
aller Welt verlangt, die Chirurgie nicht anders
als in naturwissenschaftlicher Weise zu trei-
ben. Indem er lehrte, dass sie nur durch die An-
wendung und Herbeiziehung von Physik, Chemie
und den iibrigen Naturwissenschaften sichere Fort-

schritte machen konne, zeichnete er die Bahn vor,
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auf welcher die deutsche Chirurgie ihre heutige Hohe

erreicht hat.

Dann war es weiter von Langenbeck’s genialer

Vorginger Dieffenbach gewesen, der durch eine
Fille selbsteigener Ideen und ausserordentlich
geschickten Ausfithrungen gezeigt hatte, dass
auch der deutsche Wundarzt schopferische Kraft zu
entfalten und frei und neu zu bilden verstand.

Auf den naturwissenschaftlichen Boden hat
sich Langenbeck schon durch seinen akademi-
schen Entwickelungsgang gestellt. Dadurch ist er
zum Vorbilde einer Chirurgenschule geworden, die von
Jedem ihrer Jiinger verlangt, dass er im Mikrosko-
piren wohl geschult und mit den experimen-
tellen Untersuchungsmethoden des Physiolo-
gen vertraut sein muss, ehe er sich der chirurgischen
Beobachtung und der operativen Kunst zuwendet.

Grestatten Sie mir, Hohe und Hochgeehrte An-
wesende, an den Anfingen von Langenbeck’s
Lehrthitigkeit zu zeigen, wie sehr in ihm gerade
diese Forderung als Ausdruck seiner eigensten [ebens-
erfahrung in Erscheinung tritt.

Bernhard Rudolf Conrad Langenbeck ist am

8. November 1810 zu Padingbiittel auf dem Kiisten-
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striche, der sich am rechten Ufer der Wesermiindung
i die Nordsee hinauszieht, gehoren worden als der
Nohn des dortigen Pfarrers und fritheren Feldpredigers
Georg Langenbeck und seiner Ehegattin Johanna,
geb. Sussmann'). Sein Vater, der als ein tiichtiger
Pastor ein gesegnetes Andenken hinterlassen hat, stand
auch im Rufe eines guten Pidagogen. Er hat unter
anderen in seiner Pfarre den spiter als hannoverschen
Minister bekannten Grafen Borries mit seinen Séhnen
erzogen?),

So erhielt unser Langenbeck, den der Wille
des Vaters zum Theologen bestimmt hatte, bis an sein
[7. Jahr nur héuslichen Unterricht. In diesem .Jahre,
in welchem sein Vater als Superintendent nach Sand-
stedt 1m Bremischen Stadtgebiete versetzt war, bezog
er die Prima des Gymnasium Andreanum zu Hildes-
heim. auf welchem ihn besonders noch vorbereitende
theologische Studien beschiftigten, bis er am 25.October
1830 auf der Universitdt Gottingen als Studiosus medi-
cinae immatriculirt wurde®). Nach beendigtem Qua-
driennium bestand er das Facultitsexamen eximia cum
laude und wurde am 17. April 1834 nach Vertheidi-
gung seiner Dissertation: De retinae structura zum

Doctor medicinae promovirt. Es war das die Zeit, in
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welche das erste Verstindniss fiir die Bedeutung des
Mikroskops als Forschungsmittel nicht nur in der
Anatomie, sondern als wichtigstes Hilfsmittel auch
der klinischen Untersuchung fiel. Daher blieb der
junge Doctor der Fortsetzung seiner Studien iiber die
feinere Anatomie der Netzhaut treu, indem er weiter
noch auch ihre krankhaften Verinderungen in den
Kreis seiner Betrachtungen hineinzog. So schuf er
ein ausfithrlicheres Werk: Observationes anatomico-
pathologicae de retina, welches 1836 erschien und den
Beifall der Facultit in so hohem Maasse erntete, dass
dem Verfasser das Blummbach’sche Stipendium er-
theilt und damit die Moglichkeit zu einer wissen-
schaftlichen Reise iiber Belgien und Paris nach England
gewihrt wurde*).

Zu den mikroskopischen Studien kamen bota-
nische. EKine damals in den Froriep’schen Notizen
von ihm niedergelegte Arbeit berichtet iiber das Vor-
kommen von Fadenpilzen in diphtheritischen Mem-
branen und schliesst vorahnend mit Bemerkungen
iiber die pflanzliche Natur der Contagien iiberhaupt.
Namentlich schien es dem Verfasser wahrscheinlich,
dass die Rotzkrankheit der Pferde durch einen gut

charakterisirten Fadenpilz, den er in den Auswurfs-
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stoffen der kranken Thiere regelmissig fand, erzeugt
wiirde. Allein die Thierversuche, mit welchen er sich
nach dem Zeugnisse des Klinikers Fuchs®) viel ab-
gab, bestitigten die Vermuthung des Autors nicht.
Erst 50 Jahre spiter sollte der specifische, pflanzliche
Organismus, welcher die furchtbare Krankheit erzeugt,
mit den verbesserten Hiilfsmitteln der heutigen mikro-
skopischen Technik entdeckt werden.

1838 von seiner Reise zuriickgekehrt. habilitirte
er sich am 7. Mai auf Grund einer Vorlesung tber
die elementaren Formen, unter welchen die organische
Materie in den verschiedenen krankhaften Productionen
erscheint, als Privatdocent fiir Physiologie und
pathologische Anatomie. Beide Facher hat er in
den drei folgenden Jahren, mit Einschluss noch der
Embryologie und practischer Sectionscurse. so er-
folgreich gelesen, dass er am 12. Jum 1841 zum
ausserordentlichen Professor der pathologi-
schen Anatomie ernannt wurde®).

Auf Langenbeck’s Uebergang zum chirurgischen
Studium mégen drei Momente Einfluss gehabt haben.
Vor allem die Uebernahme einer Assistentenstelle bei
seinem in Gottingen hoch gefeierten Oheim Conrad

Johann Martin Langenbeck, Obermedicinalrath
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und Professor der Anatomie und Chirurgie in Gét-
tingen, eine glinzende, von seinen Schiilern bewun-
derte und hoch verehrte Persénlichkeit, gleich ge-
schickt im Pripariren, wie im Operiren. Wie sehr
ihn sein Neffe schitzte, zeigen die Worte, welche er
einem seiner Erstlingswerke vorangesetzt hat. ,Wenn
diese Zeilen,* so heisst es dort, »was Grutes enthalten,
so danke ich es Dir, dem ich sie gewidmet habe. Du
hast mich mit viterlicher Liebe an Dich gezogen.
hast in mir die Lust zu anatomischen Studien ge-
weckt und mir auf das Reichste und Freigebigste die
Grelegenheit selbst zu seciren und zu prapariren ge-
wiahrt. Von Dir habe ich gelernt, jeden Augenblick,
der anders vollbracht ist, als im Suchen und Forschen
nach den Geheimnissen, die der menschliche Kérper
birgt, fiir einen verlorenen zu halten! Mit Worten
kann ich Dir nie genug danken, moge es mir mit der
Zeit vergonnt werden, durch meine Arbeiten Dir, fir
die erfahrenen Wohlthaten erkenntlich mich zu er-
weisen).*  Wabhrlich er hat im Alter die Fiille dessen
gehalten, was er hier als Jiingling wiinschte und ge-
lobte!

In dem Priparirsaale des Oheims erwuchs die

Lust zu genauer anatomischer Begriindung und Ent-

1h - N

wickelung der wichtigsten chirurgischen Operationen.
In aller Stille demonstrirte damals schon vor einem
Kreise alterer und jiingerer Aerzte der Privatdocent
der Physiologie die Unterbindungen der Arterien an
der Leiche. dieselben Curse und Uebungen. welche
den spiteren Professor der Chirurgie im friihen Tages-
grauen in die anatomische Anstalt fithrten, um dort
vor einem auserlesenen Auditorium, das die ganze
Welt ihm stellte. seine Liebe und Lust am Lehren,
sein Geschick und sein Talent tiglich frisch und neu
zu bethitigen.

Sein feines und tiefes Tactgefiihl gestattete aber
dem Neffen nicht. in Gottingen neben dem Oheim
sich chirurgisch geltend zu machen; so oft auch das
Publicum und die studirende Jugend ihn darum an-
gingen. Aber in den Ferien, die der Géttinger (re-
lehrte auf dem viterlichen Pastorate verbrachte, feierte
er seine ersten, praktischen Trinmphe. Es miissen
viele gelungene Curen gewesen sein. die eine solche
Itille von Leuten in den Hof des Pfarrhauses fiihrten,
dass er nicht anders vor ihnen zur Ruhe kommen
konnte, als indem er zum Fenster hinaus sich in den
(rarten flichtete. An diese Zeit der ersten Erfolge

hat Langenbeck bis in sein hohes Alter gern zuriick-
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gedacht. Als er sich in Wiesbaden sein Tusculum
baute, da fuhr er nach der Sandstedter Pfarre, um
Straucher, die im Garten derselben wuchsen, zu er-
werben und in die Anlage am Neroberge zu ver-
pflanzen ®).

Mehr noch als die Freude an der arztlichen Arbeit,
die er in seiner Heimat erfahren, forderte die Reise
nach England seine Neigung zur Chirurgie und brachte
ste zum endlichen Durchbruche. In Londons grossen
Hospitilern wirkten und lehrten damals viele ausge-
zeichnete Chirurgen. Sie verwalteten das Iirbe einer
ruhmvollen Vergangenheit im Sinne ihrer grossen
Vorginger. Da war vor allen Benjamin Drodie,
auf dessen Arbeiten lber die Gelenkkrankheiten
Langenbeck sich so oft bezogen hat, ferner der
talentvolle Lawrence, dessen Uebersetzang der Werke
Blumenbachs’s, dem Stipendiaten des letzteren, eine
willkommene Aufnahme sicherten, und ebenso Henry
Green, gleich bewundert als Diagnostiker, wie als
Operateur.

Sammlungen. wie sie damals in Deutschland un-
erhort waren, offneten sich in den Riaumen des
Thomas-Hospital dem angehenden Chirurgen zu un-

beschrinktem Benutzungsrechte, wihrend in den rie-
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sigen Krankenhiusern, mit ihrem mannigfaltigen und
grossartigen Materiale die Stunden der Visiten, so
giinstig lagen, dass der Fremde den ganzen Tag sehen
und beobachten konnte. Ganz besonders aber fiihlte
Langenbeck sich von Astley Cooper angezogen.
Der damals fast 70jahrige Mann hatte sich zwar ganz
von seiner Praxis zuriickgezogen, aber auf seinem
Landsitze verkehrten mit ihmn drei gleich ausge-
zeichnete Neften, Chirurgen ersten Ranges, die wie
Séhne zu dem kinderlosen Greise standen, Bransby
Cooper, Aston Key und John Tyrrel. In diesem
sonntiglich um den Nestor der britischen Chirurgie
versammelten Kreise fand Langenbeck sich gliick-
lich und heimisch. Handelte es sich doch nicht bloss
um hochbegabte Vertreter der chirurgischen Kunst,
sondern um Minner, in deren Nihe man fiihlte, wie
gliicklich sie die Ausiibung ihres Berufs machte, edle,
selbstlose Naturen, denen es gelungen war, den Geist
der Humanitit, welcher sic beseelte, auch der ganzen
Royal medico-chirurgical Society einzufléssen.
Der Eindruck, den diese ilteste der medicinischen
Gesellschaften auf Langenbeck gemacht hat, ist ein
nachhaltiger gewesen. Wo ihm spiter nur Gelegen-

heit gegeben wurde, Aérzte um sich zu versammeln,
2
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selbst inmitten der Ueberbiirdung und Unruhe einer
kriegerischen Thitigkeit, in Rendsburg 1848, cbenso
wie in Orleans 1871, hat er nicht ermangelt, nach dem
grossen englischen Vorbilde, die Collegen gesellig zu
vereinigen, zur gegenseitigen Forderung im miind-
lichen Austausche des Erlebten und Erfahrenen, zur
Anfachung des wissenschaftlichen Eifers und zur Er-
haltung des guten collegialen Tones.

Aber nicht allein in dieser Riickwirkung, auch in
vielfachen, anderweitigen Beziehungen ist Langen-
beck’s erster Aufenthalt in England dem Ver-
haltnisse deutscher und englischer Chirurgie, ja der
Anniherung des deutschen und englischen Geistes zu
gut gekommen. Die Namen der drei ersten Ehren-
mitglieder unserer chirurgischen Gesellschaft zeigen
es, was wir Paget, Lister und Spencer Wells
schuldig zu sein glauben.

44 Jahre waren vergangen, als dem ersten Be-
- suche in London Langenbeck’s letzter zum inter-
nationalen medicinischen Congresse 1881 folgte.
Rauschender Beifall empfing ihn bei seinem Eintritte in

den Sitzungssaal und geleitete ihn, wo er nur unter Eng-

lands Chirurgen sich zeigte, wihrend ihre Gesellschaften

wetteiferten, sich seiner Mitgliedschaft zu versichern!

Von England zuriickgekehrt, wurde fiiv Langen-
beck’s weitere Laufbahn eine zweite Reise ent-
scheidend, welche cr im Jahre seiner Verheirathung
mit Arnoldine, der Tochter des Oberamtmanns
Reinbold in Himmelpforta bei Stade 1840, unter-
nommen hatte. Er besuchte damals die Naturforscher-
Versammlung in Erlangen, wo er den dortigen Pro-
fessor der Chirurgie, Stromeyer, mit dem ihn das
Leben spiter so vielfach zusammenbringen sollte, zuerst
sah und kennen lernte.

Stromeyer fand sich in hohem Grade von seinem
jingeren Collegen angezogen. ,Ich erkannte gleich,*
schreibt er, ,dass die Chirurgie das Hauptfach des
Privatdocenten der Physiologie war und freute mich
der Gewandtheit, mit welcher er in meiner Klinik die
Operation einer complicirten Hasenscharte bei einem
12jihrigen Knaben verrichtete®). Der Eindruck war
ein so grosser, dass, als bald darauf Stromeyer nach
Miinchen berufen wurde, er ohne Zégern Bernhard
von Langenbeck zu seinem Nachfolger vorschlug und
seine Fakultitsgenossen zu dessen einstimmiger Wahl
veranlasste. Aber obgleich der damalige Minister

(v. Abel) Langenbeck nach Gottingen die Mitthei-
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lung zugehen liess, dass er ihn vociren wollte, ist der
Ruf doch ausgeblieben ).

Indessen Langenbeck war bekannt geworden
und sah sich ein Jahr spiter schon auf dem Lehr-
stuhle der Chirurgie in Kiel®").

Die Reise nach Erlangen hatte ihn auch nach
Wiirzburg gefiibrt und dort zum Studium der Heine-
schen Knochenpriparate veranlasst, aus dem er die
Anregung zu seinen subperiostalen Knochen- und Ge-
lenkresectionen geschopft hat'®). Gerade diese Opera-
tionen sind es aber gewesen, durch die er eine zweite
Eigenthiimlichkeit seiner chirurgischen Schule begriin-
det hat. _

Als erstes und vornehmstes Merkmal der
modernen deutschen Chirurgie sehe ich diejenige
Entwickelung ihrer Schule an, welche der Privatdocent
Langenbeck genommen hat: von der Physiologie
sur Chirurgie, von dem Mikroskope zum Re-
sectionsmesser. Darin liegt die Biirgschaft fiir die
Griindung und Erhaltung der Chirurgie auf wissen-
schaftlichem Boden, fiir ihre Férderung allein durch
die Mittel und Methoden der Naturforschung, Beob-
achtung namlich und Experiment. Es liegt aber darin

weiter auch ein Gegensatz zu den Forderungen, welche
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ausserhalb der Grenzen des deutschen Sprachgebiets,
fir die Vorbildung des Chirurgen betont werden.
Dort ist zwar die Bedeutung einer griindlichen ana-
tomischen Schulung unbestritten, aber die einer expe-
rimentell pathologischen, einer histologischen, ent-
wickelungsgeschichtlichen und bacteriologischen noch
kaum erhoben. Man vergleiche in dieser Beziehung
bloss den Inhalt der Tagesordnungen unserer Chirurgen-
Congresse mit denen Frankreichs und Amerika's.
Bekannt vor allem mit den Hiilfsmitteln der fei-
neren mikroskopischen Untersuchung, was hat da der
deutsche Chirurg z. B. vor dem englischen voraus,
bei dem es iiblich ist, um eine elastische Faser, oder
Epithelialzelle im Sputum zu erkennen, die Hiilfe des
Anatomen in Anspruch zu nehmen. Welch wichtige
Beitrige zur Kenntniss vom feineren Baue der Ge-
schwiilste, zur Entwickelungsgeschichte der Knochen,
zur Lehre von der Regeneration der Gewebe sind aus
Langenbeck’s Schule hervorgegangen. Deswegen
waren die Schiiler Langenbeck’s und die, welche
unter ihrem Einflusse lernten und lehrten. sofort auch
im Stande, die Bedeutung der neuen Entdeckungen
im Gebiete der Wundinfectionskrankheiten nicht nur

richtic zu wiirdigen und praktisch zu verwerthen,



sondern selbst auch zu férdern. Ich brauche hier nur
an die alteren Arbeiten von Billroth und Hiiter,
an die Funde auf dem Gebiete der Localtuberculose,
an die Entdeckungen auf dem der Wundrose. der
phlegmondésen Processe und der Eiterung zu erinnern,
welche zum Theil sich an die Namen unserer beschif-
tigtsten Wundérzte kniipfen.

Wahrlich die Saat, die Langenbeck durch sein
richtiges Erkennen und Wollen, seinen Fleiss und sein
Beispiel streute, ist einer reichen Erndte sicher. .Der
Gang der Wissenschaft beschleunigt sich ja, je weiter
er vorriickt und je mehr in der letzten Zeit geleistet
ist, um so sicherer darf man crwarten. dass die fol-
gende noch mehr leisten nicht bloss kann, sondern
auch muss.“

Die zweite Eigenthiimlichkeit deutscher
Chirurgie, die ich versucht habe auf Langen-
beck zurtickzufithren, i1st die Er6ffnung neuer
Operationsgebiete, der Versuch, Krankheiten, die
bis dahin operativ nicht behandelt worden waren,
nun mit dem Messer und der Hand des Chirurgen zu
heilen. Er selbst ging hierin mit seinen Operatio-
nen an angeborenen und erworbenen Knochen-

defecten voran, denen sich weiter seine Bemiihungen,
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die verloren gegangene, oder gefihrdete ¥ anction der
Gelenke durch subperiostale Resectionen wieder
zu gewinnen, anschlossen. Wie diese Operationen,
nach Langenbeck’s elgenem Zeugnisse, von den
Thierexperimenten Heine's, welche zuerst die osteo-
gene Figenschaft des Periosts erwiesen hatten, ihren
Ausgang nahmen, so griinden sich auch alle die neuen
Operationen, welche aus Langenbeck’s Schule
und namentlich deren Wiener Zweige hervor-
gingen, auf die Ergebnisse wohl iiberlegter und streng
darchgefithrter Thierversuche. Erst als reife Frucht
der experimentellen Pathologie wurden sie Besitz und
Eigenthum der praktischen Chirurgie. So sind die
Exstirpationen und Incisionen der Niere und Gallen-
blase entstanden, die Resectionen am Darm und Ma-
gen, die Spaltung und die Entfernung des Kehlkopfs,
so auch die Operationen an serésen Hiuten, die Sehnen-
und Nervennaht und der Anfang einer Hirnchirurgie.
Wer auch nur oberflichlich die neueste Geschichte
der Chirurgie kennt, muss wissen, dass iberall hier
deutsche Arbeiter und vorziiglich wieder die Schiiler
Langenbeck’s vorangegangen sind.

Vor Uebertreibungen und Ausschreitungen hat

Niemand mehr gewarnt, als der, welcher die verstiim-
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melnden Operationen, wie z. B. die Amputationen der
Extremititen, mehr als irgend ein anderer Chirurg
eingeschriankt und zuriickgedrangt hat'®). Allein das
Schopferische als Recht der Chirurgie hiingt, wie ich
dem ausgezeichneten franzésischen Altmeister auf ein
an uns soeben gerichtetes Wort antworten muss,
doch am Rechte des Bistouri, und die den Werth
und die Weite des letzteren heute nicht anerkennen,
miissen es sich eben gefallen lassen, dass unter
den neu, in die chirurgische Kunst eingefiihrten
Operationen nur deutsche, engliche und italienische
Namen stehen. Seit die Durchtrennungen der Knochen
mit Messer und Meissel weniger gefihrlich geworden
sind, als das dereinst noch von-Langenbeck so warm
empfohlene Brisement forcé contracter Glieder, steht
unsere Kunst nun einmal so, dass sie blutige Ope-
rationen zu Acta minoris periculi als unblutige, ja als
die  sogenannten milden und medicamentésen En-
cheiresen gemacht hat. Wer nicht voranreitet, hinkt
eben nach"). Die wissenschaftliche, alles reguli-
rende und den Uebergriff von vorn herein
ausschliessende Basis, vereint mit der Kiithn-
heit des Vorgehens und dem Streben, die Gren-

zen der Chirurgie immer weiter zu stecken,
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das sind die lang dauernden und lange nach-
wirkenden Impulse, welche Langenbeck der
deutschen Chirurgie gegeben und hinter-
lassen hat.

Aber noch einen dritten Charakterzug ver-
dankt sie dem Vorgehen Langenbeck’s: ihre Be-
ziehungen zur Kriegschirurgie und dem Sani-
titswesen unserer Armee.

Zu Ostern 1842 eriéffnete Langenbeck in Kiel
seine klinische Thitigkeit und seine Vorlesungen tiber
allgeméine und operative Chirurgie.

Ein Jahr vorher war Christian des Achten Sprachen-
edict erschienen und begann das immer stiirmischere
und gewaltthitigere Riitteln der Liberalen Dinemarks
am guten Rechte der Herzogthiimer. Von dem Augen-
blicke an, da des Konigs offener Brief zeigte,
wohin ihn die Ideen des Deutschenhasses gefiihrt
hatten, stand Langenbeck auf der Seite seines Her-
zogs und bald darauf im Dienste der provisorischen
Regierung, welche ihn zum Generalstabsarzt der
unter die Waffen tretenden Armee ernannte. Mit dem
Prinzen von Noer war er bei dessen Heldenstiicke, der
Ueberrumpelung der Rendsburger Feste, bald darauf

aber auch in der ungliicklichen Schlacht von Bau.
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LLangenbeck blieb bei den Verwundeten unermiid-
lich 1im Verbinden, Trosten und Wiederaufrichten der-
selben. ,Die Stimmung, in welcher ich mich befinde,*
so schrieb er an einen Freund, ,ist eine unbeschreib-
hich ernste. Von 60°Zuhorern. die mir im Laufe des
Wintersemesters theuer geworden sind, liegt ein Theil
todt auf dem Schlachtfelde. die anderen sind ver-
wundet und gefangen. Zwel meiner besten Freunde
sind schwer verwundet, vielleicht nicht mehr am
Leben und ich habe nichts thun kénnen, um ihre
Schmerzen zu lindern %).* In Rendsburg war es. wo
er zuin ersten Male mit den Verwundeten aus Preussens
Heere zusammentraf, mit denen, die voll Fassung und
Ergebung litten ohne Klage, wie Liangenheck spiter
gesagt hat, .denn das Bewusstsein, fiir seinen Konig
und fiir Preussens Ehre geblutet zu haben, liess jeden
mit Stolz auf seine Wunde schauen. Gleich hier
hat Langenbeck dic Anerkennung seiner preussi-
schen, militarirztlichen Collegen gewonnen, derer, die
heute es sich zu besonderem Ruhme rechnen und voll
Stolz bekennen, dass er mit ganzem Herzen und mit
voller Kraft einer der Ihrigen gewesen ist.

. Wir erfahren, dass Brief auf Brief nach Berlin

gesandt worden ist, um das Talent, welches sich am

Lager des verwundeten Soldaten vor ihren Augen
offenbart, erprobt und bewihrt hatte. in der Haupt-
stadt Preussens bekannt zu machen. Denn wihrend
Langenbeck mit der schleswig-holsteinschen Armee
im Felde lag, war er in Berlin zam Nachfolger
Dieffenbach’s gewihlt worden.

Am 11. November 1847 war, inmitten seines Audi-
toriums, wihrend der Ausfiilhrung einer Operation
Dieffenbach gestorben und schon am 19. be-
zeichnete dic medicinische Facultiat den Kieler Pro-
fessor Langenbeck als denjenigen, den sie in
erster Stelle zu seinem Nachfolger wiinsche.
.seine Schriften bekunden eine ehrenwerthe. wissen-
schaftliche Richtung. sein operatives Talent findet
widerspruchslose Anerkennung und seine Schiiler riih-
men die Gabe seines Vortrages“, so prisentirt sie dem
Minister ihren Candidaten's). Allein so sympathisch
dieser dem Antrage gegeniiber sich auch d#ussert, in
der Zeit von Ende 1847 und Anfang 1848 massten
sich auch andere, als die gesetzlich verordneten Fac-
toren ein Mitsprechen und Mitbestimmen an. Zunichst
war es eine Reihe practischer Aerzte, die mit Bitt-
schriften des Konigs Majestdt bestiirmte und an dem

Erwihlten der Facultdt zu viel Jugend und zu wenig
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Biichergelehrsamkeit fand. Die angesehenen Bitt-
steller ") wollte man nicht ohne Weiteres abweisen und
wihlte, wie es scheint, auf des damals so einflussreichen
Schénlein Vermittelung'®), den Ausweg eines Intere-
misticam. Die Stelle des Klinikers blieb unbesetzt.
Mit dem 18. Marz wuchs die Lust am Petitioniren.
Dieses Mal aber waren es die Studenten, welche eine
stattliche Reihe von Unterschriften zusammengebracht
hatten'¥). Die Adresse hat, wie der Immediatbericht des
Ministers an den Kénig nicht verschweigt, in der That
it dafiir gesorgt, dass fiir den so beliebten klinischen
Lehrer am 13. Mai 1848 die Bestallungsurkunde aus-
gefertigt wurde??),

So war Langenbeck an die Universitit berufen
worden, welche durch die Zeit und den Zweck ihrer
Grindung mehr als irgend eine andere auf Staat und
Vaterland angewiesen ist. Aber gerade die vater-
lindischen Pflichten banden einstweilen noch den
(xeneralstabsarzt an die Lazarethe von Rendsburg,
die er nicht eher erklirte verlassen zu diirfen, als
bis der Krieg beendet sei. Das Ende ist frither ge-
kommen, als er erwartete und hoffte. Nach dem
Waffenstillstande von Malmé kehrte Langenbeck

mit dem Obercommandirenden der Holsteinschen Ar-
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mee nach Kiel zuriick und legte am gleichen Tage
mit dem Prinzen, am 9. September, seine militirischen
Functionen nieder?').

- Zu Michaelis 1848 traf er.in Berlin ein und
begann unter dem lauten Beifalle seiner Zuhérer, vor
einem iiberfiillten Auditorium die klinischen Vortrige,
die bald aus Nord und Siid, aus dem In- und Auslande
alle die um ihn sammeln sollten, welche im chirur-
gischen Fache sich ausbilden und auszeichnen wollten.

So sehr ihn auch die Berliner Arbeit band, als
im Friihjahr 1849 Dinemark den Waffenstillstand ge-
kiindigt hatte und im Sundewitt und bei Eckernforde
Blut geflossen war, da zog es ihn gewaltic wieder
auf das Schlachtfeld. Nicht ohne Miihe erlangte
er die Erlaubniss, seine erste Ferienzeit bei der
Armee in Schleswig verbringen zu diirfen, wo er auf
den von Bayern und Sachsen soeben genommenen Diip-
peler Hohen eintraf??). Mit schwerem Herzen musste
er sich nach wenigen Wochen schon wieder von seinen
Verwundeten trennen, aber treu blieb er in dem Schaf-
fen und Sorgen fiir sie, die Opfer der Schlachten.

So wenig blutig die beiden ersten Schleswig-
Heolsteinschen Kriege auch gewesen sind, und so

kurz und unterbrochen Langenbeck’s Theilnahme
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an ihnen war, - haben sie doch eine grosse kriegs-
chirurgische Bedeutung gehabt. Es sind zum ersten
Male in ihnen die Grundsitze der erhaltenden

Chirurgie zur Greltung und Ausfithrung gekommen.

Die Verbreitung und das Interesse, welches die.

Schrift von Langenbeck’s erstem Kriegs-Assistenten,
unserem verehrten Collegen Esmarch, iiber die Re-
sectionen bald darauf in Amerika erfuhr und ebenso
die Arbeit eines zweiten, von Langenbeck in der
holsteinischen Armee angestellten Arztes, Harald
Schwartz, liber die Schusswunden, sind bestimmend
fiir die grossartige Thatigkeit der amerikanischen Sani-
tatsofficiere in dem blutigsten aller Biirgerkriege, dem
der nordamerikanischen Union geworden??).

Zum dritten Male kam Langenbeck nach

Schleswig im Jahre 1864, dieses Mal in hervor-

ragender Stellung, im Hauptquartiere der preussi-

schen Armee, zu deren consultirendem Chirurgen
und Generalarzte ihn eine Ordre des Kriegsmini-

sters von 4. April 1864 ernannt hatte. Dort hat er

den Nutzen der neu creirten Stellung glanzend er-

wiesen, denn er ist dabei gewesen, als die durch
50jahrigen Frieden unerlahmten, tapferen Krieger mit

unwiderstehlicher Gewalt, dem verheerenden (zeschiitz-
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feuer trotzend. die Hohen hinanstiirmten und das
schwarz-weisse Banner auf die Schanzen pflanzten, als
im Dimmerlicht, der nordischen Sommernacht die
Truppen Friedrich Karl's in gebrechlichen Nachen
iiber einen Meeresarin setzten und die Geschosse des
feindlichen Ufers und des diinischen Kriegsschiffes die
muthigen Schwimmer hageldicht iiberschiitteten. Er
war auch dabei, als nach diesem Sturme Konig Wil-
helm zu den Verwundeten und Sterbenden trat, und
er sah, wie die brechenden Augen von Neuem beim
Anblicke des Kéniglichen Kriegsherrn erglinzten und
das Brennen der Wunden aufhérte, als der Konig
seine Soldaten lobte?!)!

In solcher Zeit und solchen Augenblicken ist
Langenbeck’s Herz mit Preussens Heere verwachsen.
den Verwundeten ein Retter und Helfer, den Aerzten
ein Freund und Fihrer. Schon am 9. Juli desselben
Jahres erhob ihn des Kénigs Majestit, in Anerkennnng
der im Felde geleisteten, aufopfernden und erspriess-
lichen Dienste in den erblichen Adelstand und ver-
fligte nach geschlossenem Frieden sein Verbleiben als
Generalarzt in den Reihen des Sanitits-Corps.

In dieser Stellung hat Langenbeck seine Krifte

dem Sanititswesen des preussischen und deuatschen
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Heeres ununterbrochen gewidmet, und die eine grosse,
aber echt deutsche Aufgabe erfiillt, das ge-
sammte arztliche Wissen im Frieden, wie 1m
Kriege den Lebensverhiltnissen der Armee
dienstbar zu machen. Germania armis pariter a¢
literis parata!

Die Grundsitze, nach denen er sich an den re-
formatorischen Arbeiten der neuen Organisationen be-
theiligte, hat er in einer Rede niedergelegt, welche er
zur Feier von des Konigs Geburtstage, am 22. Mirz
1866 in der Aula der Universitat gehalten hat??).

oIn Zeiten,“ so sprach er, ,wo die Bliithe der
Nation ihr Leben cinsetzt fiir die hochsten Giter des
Vaterlandes, konnen die Anforderungen an die Pflege
der Verwundeten nicht hoch genug gestellt werden.*
Dazu gehore vor allen Dingen die Beschaffung von
Militarirzten, welche auf der Hohe irztlicher und
chirurgischer Bildung stehen. Fiir diese Aufgabe sei
zweierlei die Vorbedingung: die Verbesserung der
Stellung und des Ranges der Aerzte in der Armee
und ihre sorgfiltige Ausbildung. ,Ich stelle das Ver-
langen,“ fihrt er an einem anderen Orte aus, ,dass
die Aerzte, welche im Kriege zu operiren. berufen

sind, die- operative Technik im Allgemeinen. bis zu
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einem gewissen Grade der Vollkommmenheit beherr-
schen, wie es ja auch von der kampffihigen Jugend
verlangt wird, in den Waffen geiibt zu sein?f). Und
in einer Rede an die Studirenden der militardrztlichen
Bildungsanstalten richtet er an diese die Mahnung:
»Seien Sie ganz erfiillt von der Hohe des Berufes,
den Sie erwihlt haben. Vergessen Sie niemals, dass
ernstes Studium und fortgesetzte Arbeit dem angehen-
den Feldarzte obliegen. Lassen Sie kein Mittel un-
benutzt, um fiir den arztlichen Dienst im Felde voll-
kommen geriistet zu sein®").

Viel von dem. was Langenbeck’s Programm
vorzeichnete, hat er selbst noch erfiillt gesehen. Die
Erhebung der Militirdrzte, welche die Ehre und Ge-
fahr des Schlachtfeldes theilen, in den Rang und die
Stellung von Sanititsofficieren und die Einfithrung der
Uebungscurse und ihre fortgesetzte Weiterentwicke-
lung. Wird doch im Augenblicke jeder active Assistenz-
arzt, vor seiner Beforderung zum Stabsarzte alle 2 bis
3 Jahre auf eine Universitit commandirt, um in ana-
tomischen, klinischen und operativen Uebungen seiner
Fortbildung leben zu konnen?®).

Es wiirde mich hier zu weit fithren, den Ver-

diensten Langenbeck’s in dem grossen Werke
3
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der Neugestaltung unseres Kriegs-Medicinal-
wesens nachzugehen. An drei fiir dieselbe mass-
gebenden Conferenzen, von denen er zweien prési-
dirte, hat er sich in hervorragender Weise betheiligt
und iiberall seine Erfahrung, sowie sein ganzes per-
sonliches Gewicht in den Dienst der grossen, erfolg-
reichen Arbeit, die ihm recht eigentliche Herzens-
sache war, gestellt?®).

Die furchtbaren Kriege von 1866 und von 1870
bis 1871 fanden ihn dort, wo es am Meisten zu thun
gab. ,Mit besonderem Wobhigefallen, so lautet die
Allerhéchste Ordre vom 26. Juni 1866, ,habe ich da-
von Kenntniss genommen, dass der Generalarzt von
Langenbeck sich erboten hat, Meiner Armee fiir die
Dauer des Krieges seine reichen Erfahrungen dienst-
bar machen zu wollen. Wie in Horzic und den tber-
fiillten Lazarethen des Schlachtfeldes von Koniggritz,
so weilte Langenbeck auch 1870 und 1871 im Cen-
trum der blutigsten Kampfe, vom 16. August bis Ende
October in Gorze und Umgebung und von Mitte No-
vember bis Anfang April 1871 in Orléans, mit einer
kurzen Unterbrechung, die einem Besuche in Ver-

sailles galt?).

Die erschiitternde Masse der Verwundungen in
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den beiden Kriegen, Mengen, wie sie Euaropa noch
nicht gekannt hatte, und die ungeheure Ausdehnung
des Kriegstheaters liessen hier so recht erkennen, dass
die Hilfe, welche das Heer selbst mit den Mitteln
seines Sanitits-Corps, mit seinen leichten und schweren
Feldlazarethen leisten konnte, lange nicht hinreichte.,
Ja dass auch die Privathiilfe, trotz der reichster;
Spenden, weit hinter ihren Aufgaben zuriickblieb. Des-
wegen redete Langenbeck der Organisation der

letzteren schon vor Ausbruch eines Krieges auf |
das Wirmste das Wort. Von der Griindung des Cen-
tral-Comités der deutschen Vereine vom rothen Kreuz
bis zu seinem Tode ist er eines seiner thitigsten Glieder,
sein sicherster und treuester Berather gewesen. Auch
nach seiner Uebersiedelung nach Wiesbaden zog er
von diesem Werke sich nicht zuriick. Noch im Jahre
1884 fiihrte er zu Genf in der dritten internationalen
Conferenz des rothen Kreuzes den Vorsitz und arbeitete
1885 mit an enem Werke, welches die Ergebnisse der
Ausstellung transportabler Lazarethbaracken in Ant-
werpen zusammenfasste und feststellte, nachdem er
einer hierfir von Ihrer Majestit der Kaiserin und
Konigin Augusta eingesetzten Jury préisidift hatte. In

ciner ausfithrlichen Arbeit und in zahlreichen gelegent-
3*
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lichen, grosseren und kleineren Vortragen, die ihren
Anfang auf der von ihm in Orléans gestifteten, mili-
tairarztlichen Gese]lschaft nahmen, hat er eine Fille
kriegschirurgischer Erfahrungen niedergelegt und da-
mit eine Reihe von Werken und Erginzungen des
Beobachteten inaugurirt, die bis zu den jiingsten, in
jeder Beziehung ausserordentlichen Monographien des
Sanitits-Berichtes iiber die deutschen Heere im Kriege
gegen Frankreich reicht. Eine Literatur ist geschaffen,
mustergiiltig fiir alle Zeiten. an Inhalt, wie an Aus-
fithrung reich und gediegen®").

Unsere deutsehe Chirurgie kann mit berech-
tigtem Stolze sich dieser Leistungen wissen-
schaftlichen Sinnes, kritischer Forschung und
emsigen Fleisses riihmen. Es ist eben deutsche Art,
mit der Abhingigkeit des Kriegers die Unabhangigkeit
des Gelehrten zu verbinden und den Erzeugnissen des
Geisteslebens durch eine kriegerische Erziehung eine

besondere Weihe und Wiirde zu geben. Die Pflege des

Kriegswesens und ebendeswegen die Verbindung der

klinischen Chirurgie mit der Kriegsheilkunde ist eine
durch seine Geschichte Preussen zuerst, nun aber dem
gesammten Deutschland iibertragene Pflicht.

"Ehren und Auszeichnungen hedeckten den
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aus dem Kriege wieder in seine Lehr- und Hospital-
thatigkeit zuriickgekehrten Professor*?). Der Dank seines
Kaisers und die Verehrung seines Volkes, die Liebe
der von ihm Operirten und Verbundenen und die Be-
wunderung derer, welche mit ihm arbeiteten, sind die
besten Beweise fiir seine von Lrfolg zu Erfolgen fort-
schreitende Thatigkeit, in jenem grossen Kriege, der
auf das Haupt von Preussens Koénigen die deutsche
Kaiserkrone driickte und der Nation den Preis ihrer
Sehnsucht und Treue, ihres Harrens und Ringens
brachte: das miéchtige und einige Vaterland.

Ein grosses und schweres Opfer hat diesemi auf
Erden héchsten Gute Langenbeck bringen miissen:
den geliebten, hoffnungsvollen Sohn. Mit wahrhaft
antiker Grosse hat er dessen Tod ertragen. Inmitten
seiner Arbeiten auf dem Hauptverbandplatze des
18. August wurde ihm gemeldet, dass sein Sohn
Julius von Langenbeck. Lieutenant im Garde-
Schiitzen - Bataillon, toédtlich  getroffen auf dem
Schlachtfelde liege. .Ich kann nicht abkommen -,
sagte der Vater, ,ich bin hier dienstlich gebunden.
Erst Tags darauf fand er die Zeit, den schwer Ver-
wundeten aufzusuchen, der bald darauf, schon am

23. August, verschied®®). So reihte er sich jenem Feld-
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herrn an, der, als ihm in der Kéniggritzer Schlacht
die Nachricht vom Falle des einzigen Sohnes gebracht
wurde, den Blick gen Himmel richtend bekannte:
.Was konnte ihm hesseres geschehen als der Tod fiir
Konig und Vaterland.©

Auf seine so grosse und ernste Pflichttreue, auf
den tiefen, 1dealen Sinn und das doch so schlicht und
einfach angelegte Gemiith griindet sich Langenbeck’s
Begabung zum akademischen Lehramt. Mit der
dngstlichen Sorge um den Kranken verband er das
lebendigste Interesse an dem Krankheitsprocesse und
eine klar durchdachte, zielbewusste Darstellung seiner
Handlungen. Er wirkte nicht durch den Glanz, son-
dern durch den Ernst seiner Rede, denn das Ge-
meine entweihte seine Lippen nicht. Ein Leicht-
nehmen der Dinge hat es fiir ihn am Krankenbette
nie gegeben, wohl aber sorgte die Schirfe seiner
Einsicht und das Vermégen jeden Augenblick frei und
ganz liber sie verfiigen zu konnen, fiir die Raschheit
des Entschlusses und die Sicherheit der That.

Schon 1849, als Stromeyer in der Wiirde eines
(zeneralstabsarztes der holsteinschen Armee sein Nach-
folger geworden war, riihﬁ)te er ihm nach, dass er

GGeschmack an talentvollen jungen Mannern habe, seine
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hesten derselben an die rechte Stelle zu setzen®*).

Was unseren deutschen Universitats-Unterricht in
cigenthiimlicher Weise auszeichnet, das Heranziehen
der Schiiler zu eigener Wahrnehmung und eigenem
Jrtheile, das Zusammenfallen des Antangs der Lehre
mit dem Anfange des Forschens hat in Langenbeck’s
Klinik stets den lebendigsten Ausdruck gefunden.
Wie er seinen Schiilern nie allein die vollendete, son-
dern immer auch gleich die werdende Wissenschaft
vortrug. so hat er sich alle Zeit auch nicht gescheut,
neben seinen chirurgischen Grossthaten sie seine Fehler
sehen zu lassen. Indem er sie anwies. dieselben zu
verstehen und zu durchschauen, lehrte er sie am aller-
besten. Hat doch Spencer Wells bekannt, dass die
ungliicklichen Versuche im Gebiete der Ovariotomie,
welche er auf Langenbeck’s Klinik kennen lernte,
ihm die Anregung zur Entwickelung und Einfiihrung
einer Operation gegeben haben, die unter den mo-
dernen Organ-Exstirpationen die heilsamste gewor-
den 1st.

Fiir ihn gab es keine Schranke zwischen dem
grossen Meister und dem eben erst anfangenden Schiiler.

Seine Natur, die den Stempel der Wahrheit in sich
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trug, wirkte anregend und erfrischend auf alle, die in
seine Nihe kamen, und sein ungesuchter, aber steter
Ausdruck des Wohlwollens hielten sie fest an ihn ge-
fesselt. So bezeugt es ithm einer seiner berithmtesten
Schiiler: ,Selten sah man Wiirde und Ruhe mit so
viel warmem, ja lebhaftem Interesse gepaart, welches
der Meister dem schiichternen, mit einer Erstlings-
arbeit hervortretenden Jiinger entgegenbrachte. Wohl-
wollend und freundlich im Geiste und Herzen, an-
muthig, fein, doch dabei auch herzlich in der Form,
erfreute er stets, wohin er kam. Er gehorte zu den
gottbegnadeten Menschen, die ohne graden jeden
Augenblick etwas Besonderes zu sagen oder zu thun,
schon allein durch ihre (Gregenwart befriedigend und
erfreuend auf jeden Kreis wirken, in welchen sie
gerade hineintreten?®).”

Daher war, als Langenbeck im November
1880 seinen siebzigsten Geburtstag feierte, es
ein wahres Familienfest, als von Nah und Fern sich
seine fritheren Assistenten um ihn schaarten. Sind
doch 16 ordentliche Professoren der Chirurgie und
Leiter chirurgischer Kliniken theils Assistenten von
ihm, theils solche seiner fritheren Schiiler gewesen.

.Ungleich an Alter und Lebensstellung, die Aeltesten.
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selbst schon ergraute Lehrer, die Jiingsten noch
wissensdurstige Schiiler und Anfinger. einig, weil
gleich durchdrungen von dem Gefiihle der Dankbar-
keit, Ehrfurcht und Liebe fiir den Mann, der, ob auch
derweilen der NSilberschmuck des Alters seine Stirn
krénte, noch mit dem begeisternden Feuer des Jiing-
lings und der klassischen Ruhe des weitblickenden
Meisters, getreu seinem Wappenspruche ,Nunquam
retrorsum®, unermiidlich fortarbeitete an dem Ausbau
der Wissenschaft3¢).

Wie Fleiss, Selbstlosigkeit und die Fahigkeit. sich
zu beherrschen, Langenbeck zum Vorbilde der stu-
direnden Jugend machten, so mehr noch sein Mannes-
muth und seine unerschiitterliche Konigstreue. Sein
Urtheil hatte sich freigerungen von den Tagesautori-
taten. welche die unmiindige Menge bestimmen und
von der Schablone, nach welcher diejenigen ihre Be-
griffe von Staat und Gesellschaft modeln, welche ohne
die Miihe eigenen Denkens und Wigens, zu den Ge-
bildeten und Aufgeklirten sich zihlen méchten.
Langenbeck war frei und unabhingig gesinnt, weil
jede freie und edle Biirgertugend, die je eines Romers
oder Griechen Sinn geziert hat, von ihm gelibt worden

ist. Darum hat sein Beispiel nicht wenig dazu beige-
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tragen, dass unser heranwachsendes Geschlecht sich
wieder den monarchischen Idealen zugewandt hat und
fest geworden ist in der Ueberzeugung, dass ein freier,
starker und michtiger Kaiser fiir den Deutschen ein
Hort der Freiheit und eine Macht fortschreitender,
geistiger Bewegung ist.

Ich eile zum Schlusse. Lassen Sie mich, Hohe
und Hochverehrte Anwesende, kurz tiber die Thitig-
keit Langenbeck’s als Vorsitzender unserer
beiden, heute um ihn trauernden Gesellschaf-
ten hinweggehen.

Fine Natur, wie seine, hatte die allgemeine Stimme
fiir sich, und dem Zauber seiner Persénlichkeit gegen-
iber verstummte der Neid.

Schon sein stetes Streben, die chirurgischen Me-
thoden zu vereinfachen, zeigt, dass er das aufgehiufte
Wissen seiner Zeitgenossen geistig zu bewiltigen und
zu beherrschen verstand, sowie die Unparteilichkeit
sich zur zweiten Natur gemacht hatte. So oft er gegen
Andere die schwere, aber nicht unterlassene Pflicht
erfiillt hatte, ,Nein“ zu sagen, so oft ist er auch ge-
neigt gewesen, von der eigenen, selbststindigen An-
sicht auf die fremde einzugehen. Seine Milde ihrer

Beurtheilung und seine Entschuldigung ihrer Mangel
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hat die Bewunderung und noch mehr die Liebe seiner
Mitarbeiter und arztlichen Standesgenossen ihm er-
weckt und erhalten.

Wie in Ehrendiplomen und Ehrengeschenken, wie
in der Stiftung und Aufstellung seiner Marmorbiiste
sich diese iusserte, wie in Fest.Commersen und Fackel-
ziigen ihn die Studenten feierten, das erste Mal schon
1m Jahre 1858, als Langenbeck, von schwerer Krank-
heit genesen, wieder in die Klinik gekommen war,
und das letzte Mal bei seiner Abreise von Berlin, da-
von will ich hier nicht reden?).

In das letzte Quinquennium seiner akademischen
und klinischen Thitigkeit fallt die Wiederherstel-
lung seines Kaiserlichen Herrn von der Ver-
wundung durch die Hand eines ruchlosen Verbrechers.
Langenbeck hat durch diese Heilung von Preussens
Volke die Schmach der Blutschuld am gesalbten Haupte
seines Konigs abgewandt und allein hierdurch schon
seinen Namen jedem deutsch fiihlenden Herzen unver-
gesslich und theuer gemacht.

Im Jahre 1881, als sich zum zehnten Male der
Congress deutscher Chirurgen versammelte, hatte
Langenbeck die Freude, den Neubau der Kénig-

lichen Klinik einzuweihen. Kaum 20 Kranken-
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stellen hatte er vorgefunden, als er nach Berlin kam
und mit 200 Betten ibergab er die nach allen An-
forderungen der heutigen Hospital-Hygiene eingerich-
tete Anstalt seinem Nachfolger. ,Ich heisse“, so redete
er zu uns, ,Sie willkommen in diesem Raume, der
hinfiir bestimmt ist, unserer Wissenschaft zu dienen.
lis ist noch kein Blut in ihm geflossen und noch kein
chirurgisches Wort in ihm geredet worden. Ich glaubte
aber keine wiirdigere Weihe fiir ihn tinden zu kdnnen
als durch die Vereinigung einer so grossen Anzahl
ausgezeichneter Chirurgen. Moge diese Versammlung
eine gute Vorbedeutung fiir diesen Raum sein, mége
Ungliick von ihm fern bleiben, migen viele Heilungen
aus ihm hervorgehen und unsere Wissenschaft zu allen
Zeiten in ihm gefordert werden?®®).”

Diesen Tag. an welchem ihm der Lohn einer an-
dauernden und langjdhrigen Mithe um die Stiftung
der grossen und reichen Arbeitsstitte wurde, hatte
LLangenbeck noch abwarten wollen, ehe er selbst
seiner akademischen Wirksamkeit ein Ziel setzte.

Nicht immer soll des Lebens Hast und Unruhe
wahren, die Zeit der Stille soll kommen und des Frie-
dens, der Abend mit seinem kiihlenden Schatten den

getreuen Arbeiter erquicken.
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Schon seit Jahren hatte sich Langenbeck ein
Heim in Wiesbaden am Saume des Taunuswaldes ge-
griindet, von dem er weit in den lachenden Rheingau,
den blithendsten und schonsten unseres Vaterlandes,
den Ausgangspunkt germanischer Cultur, hinausschauen
konnte.

»Deutsches Haus und deutsches Land, schirm es
Gott mit starker Hand,“ schrieb er iiber das Thor,
durch welches die Seinigen zu ihm treten, seine alten
Freunde und immer neuen Collegen ihn aufsuchen
sollten.

Aber die Zeit, wo die Einsicht und der ruhige
Ucberblick des Alters auch dieses mit Bliithen
schmiicken und mit Friichten bedecken, ist ihm nur
kurz bemessen gewesen. Ihm war die Beschiftigung,
die nie ermattet, die oberste Lebensmacht; nun er-
miidete thn die Musse des Alters und entwohnte ihn
vom Leben. Ein tritber Schleier legte sich auf die
sonst so scharf blickenden Augen und zwang ihn, sich
wiederholentlich Operationen und einem lang dauern-
den Krankenlager zu unterwerfen. Dazu kam die
schwere, unheilbare Krankheit und endlich der Tod
seiner treuen 4Lebensgeféhrtin. Immer dunkler und

driickender machten sich die Gebrechen des Altérs



46

geltend, so dass die Lippen des sonst so Geduldi-
gen doch sich der Klage offneten. Aber iiber das
eigene Leiden hat er bis zuletzt des fremden nicht
vergessen. Noch am 4. August 1887 ist von ihm die
alte Kunst an einer Lippenoperation geiibt worden.
Gestiitzt auf den Arm seiner jiingeren Collegen, hat
er dann noch den Sitzungen der am 18. September
tagenden Versammlung deutscher Naturforscher
und Aerzte beigewohnt, ja in deren chirurgischen
Section sogar den Vorsitz gefithrt, um in seiner Er-
5ffnungsrede der Freude Ausdruck zu geben, die thm
das wachsende Interesse an diesen Versammlungen
und die immer grdsser werdende Fiille deutscher,
chirurgischer Arbeiten gewahrte®?).

Noch ein Mal versammelte sich in dieser Zeit, am
20. September, ein kleiner Freundeskreis um seinen
Tisch. Die Erinnerungen trugen Langenbeck zu
seinen ersten Lehr- und Wanderjahren zuriick. .Jetzt
weiss ich es, warum Cooper so iber das Alter klagte®,
sagte er mir beim letzten Hindedrucke.

Acht Tage spiter ist er sanft und schnell zu einem
neuen, besseren Leben hiniibergeschlummert, zu einem
Leben, an welches der Kinderglaube des beriihmten

Sohnes der Sandstedter Pfarre immer festgehalten hat.
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»Ein kleiner Ring begrenzt unser Leben, uns hebt
die Welle, verschlingt die Welle und wir versinken.“
Aber aus dem Grabe der Wellen rettet eine treue Er-
innerung den Geist dessen, den das Menschenloos da-
hinriss und sorgt dafiir. dass er uns und den Unsrigen

fiir alle Zeit erhalten und bewahrt bleibe.

Was recht geschafft, was freudig Du gethan,
Was Edles Du gedacht, wird nie vergehen.
Die Saat wird cinst als Erndte auferstehen,

Dem Reich der Ewigkeit gehort sie an.
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2) Privatbriefe des d. Z. Pastor in Padingbiittel melden:
»Der Geheimrath v. Langenbeck ist nach beigefiigtem
Auszuge aus dem Geburts- und Taufbuche der evangelisch-luthe-
rischen Parochic Padingbiittel daselbst am 8. November 1810
11 Uhr Abends geboren. (Daher hat wohl die Feier des
Geburtstages spiter immer am 9. November stattgefunden.)
Sein Vater war ein tichtiger Pastor, eine sehr energische
Personlichkeit, und steht hier in gutem Andenken. Bern-
hard von Langenbeck hat schon als Knabe, wie mir seine
Schulkameraden, deren noch einige leben, erzihlt haben, alle
moglichen Thiere, Miuse, Frosche u. s. w., secirt. Stets
hatte er ein scharfes Messer bei sich. Seine Mitschiiler loben
seinen Verstand und sein Gedichtniss. Der beriihmte hanno-
versche Staatsmann und Minister Graf Wilhelm Borries
wurde ebenfalls bei dem Vater Langenbeck’s erzogen.«

3) Von Langenbeck’s, gelegentlich seiner Doctorpromo-
tion verfasstes Curriculum vitae:

Bernhardus Conradus Rudolphus Langen-
beck, Bremensis, . a patre, summo sacrorum antistite,
primis litterarum rudimentis eruditus sum. Tum
anno MDCCCXXVII. Gymnasio regio Andreano Hil-
desiano traditus et primae classi adseriptus sum,
secundum patris voluntatem rerum divinarum scien-
tiac operam daturus. Mox vero tam ardens me
occupavit artis medicinae amor, ut a studiis quac
adhuc sccutus eram, abductus, illi operam navandi
consilium ceperim. Gymmasio igitur, quod legitimum
tempus — tricnnium — frequentaveram, relicto et
examine, quod dicitur maturitatis, peracto mense
Octobris anni MDCCCXXX. numero civium Aca-
demiae Georgiaec Augustac adscriptus sum.

Hac vero in litterarum universitate Praecepto-
rum amatissimorum, Virorum doctissimoram, illu-

4
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strissimorum scholas usque ad hunc diem interfui
quae sequuntur:

Illustrissimi Stromeyer praelectiones de chemia theore-
tica, Pharmacia, Zoochemia; nec mnon exercitationes
chemicas practicas.

1. Blumenbach praelectiones de Historia naturali, Phy-
siologia, Anatomia comparata.

[1l. Himly praclectiones de Nosologia et Therapia spe-
ciali; nec non exercitationes practicas.

11l. Schrader praelectiones de Botanice generali, medici-
nali, et materiac medicac parte pharmacologica.

1. Langenbeck praclectiones de Anatomia, Chirurgia,
Ophthalmologia, nec non demonstrationes clinicas ot
cursum chirurgicum.

M. Conradi praelectiones de Pathologia et Therapia genc-
rali et speciali, nec non demonstrationes et exercita-
tiones clinicas.

Tl. Hempel praelectiones de Osteologia et Myologia.

Tl de Siebold praclectiones de Arte obstetricia, medi-
cina forensi, nec non exercitationes practicas et cursum
operationum obstetriciarum. '

Praeterea  frequentavi praelectiones doctissimi
Dr. J. W. Conradi de materia medica, arte for-
mulas medic. concinnandi, ¢t de Aquis soteriis,
doctissim. Herbst de systematis nervosi functionibus,
Die ibrigen Notizen iber Langenbeck’s Studentenzeit,

Promotion, Examen, Habilitation und Ernennung zum Pro-

fessor extraord. sind den, giitigst vom Secrctair und Quiistor

dor Universitit Gottingen, Dr. Pauer, meinem Collegen

B. Schmidt in Leipzig tbersandten Mittheilungen, entnom-

men. College Schmidt hat die grosse Giite gehabt, sie

mir zuzustellen.
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4) - De Retina Observationes anatowmico-pathologicae Auctore
B.C.R. Langenbeck.” Accedunt tabulae 1V, Gottingae
1836. 188 Seiten.

) Auf die Bedeutung dieser Arbeit fir die Lehre von den
l»qsartige-n Geschwiilsten des Augapfels hat Hirschberg
w‘lederholentlich hingewiesen. In einer Discussion auf der
Sitzung der Berliner medicinischen Gesellschaft vom 18. No-
vember 1874 sagt er: ,,So wurde, nachdem die Klinik und
grobere Anatomie des Netzhautmarkschwammes bereits im
ersten Drittel unseres Jahrhunderts — namentlich durch die
vo.rtreﬁ'lichen Monographien von Wardrop, Panizza und
Lincke -- bekannt geworden, die neue mikroskopische Aera
auf diesem Gebiete durch Herrn von Langenbeck, unseren
verehrten Vorsitzenden, erdffnet; er war es, der im Jahre
1836 mit Hilfe des Mikroskopes zuerst die histologischen
Elemente des Fungus medullaris retinae mit den normalen
Netzhautelementen nachwies, also darlegte, dass einc ma-
ligne Neubildung primiir in einer Hyperplasie der normalen
Geyebsbestandtheile beruhe. Es wird Sie vielleicht inter-
essiren, wenn ich die Hauptstellen aus seinem Werke kurz
citire. In einem hochgradigen, letal geendigten Falle fand
er bei der Autopsie in dem geschwollenen rechten Sehnerven
,fibrillas nodosas et globulos nerveos variae magnetudinis in
retinae normalis descriptione supra memoratos. Von der mec-
dullaren Substanz im linken Auge wird gesagt: ,,nativam
retinae et nervi optici fabricam dilucide exhibuit*. Diese fir
die ganze Geschwulstlehre so wichtige Thatsache scheint fiir
lange Zeit in Vergessenheit gerathen zu sein, wenigstens

wurde sie circa 20 Jahre spiter wieder von Herrn Robin

neu entdeckt.“ — Desgleichen heisst es bei Hirschberg:

Der Markschwamm der Neizhaut. Berlin 1869. S. 62. ,,Was

den ersten Punkt betrifft, so war das histologische Factum,

dass in derartigen Geschwiilsten nur den Netzhaut-Kérnern
4*
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identische Elemente sich finden, bereits 20 Jahre frither von
B. v. Langenbeck festgestellt worden.

5)  C. H. Fuchs: Bericht uber die Vorginge an der
Poliklinik zu Gottingen im Jahre 1838 und 1839 in
Holscher’s Hannoverschen Annalen der gesammtben
Heilkunde, 1838, Bd. V, H. 1, 8. 77.

,,Herrn Privatdocenten B. Langenbeck, der mir die
meisten der Verstorbenen secirte und so giitig war, 'sich den
miihevollsten, mikroskopischen Untersuchungen und Experi-
menten an Thieren zu unterziehen, sage ich hiermit offentlich
meinen herzlichsten Dank.¢

6) Langenbeck’s Vorlesungen in Gottingen:

Wintersemester 1838.
Physiologiam quingquies per hebdom. hor. VIII—IX
docebit; Anatomiam pathologicam hor. X—XI tradet.

Sommersemester 1839.
Gratis die Saturni hor. VII matutina Embryologiam
tradet; privatim quinquies per hebdom: Anatomiam
pathologicam  hor. IX—X. Physiologiam hor. X
—XI docebit.

Wintersemester 1839.
Anatomiam pathologicam  hor. VI —IX  sexies;
Physiologiam hor. X—XI quinquies per hebdom.
docebit; Physiologiam systematis nervosi hora com-
moda gratis tradet.

Sommersemester 1840.
Die Saturni hor. VII matutina Embryologiam tradet;
privatim quinquies ‘per hebdom. Anatomiam patho-
logicam hor. IX—X. — Physiologiam hor. X—XI
docebit.

Wintersemester 1840—1841.
Anatomiam pathologicam hor. VIII—IX. — Physio-
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“logiam hor. X—XI quinquies per hebdom. privatim

docebit. — - Physiologiae partem, quae organorum
sensuum spectat functiones. hor. commod. gratis .
tradet. '

Sommersemester 1841.
Hor. IX—X Anatomiam pathologicam, hor. X—XI
Physiologiam quinquies p. hebdomad. tradet; Ex-
ercitationes practicas medico-forenses binis per heb-
domad. horis moderabitur.

Wintersemester 1841-—1842.
Hor. VIII—IX Anatorniam pathologicam quinquies
per hebdomad. tradet; KExercitationes practicas me-
dico-forenses binis p. hebdomad. horis moderabitur.
Privatissimas scholas offert.

Eine Reihe von Zeugnissen belegen die  Anerkennung,

welche Langenbeck als Professor der pathologischen Ana-

tomie gefunden hat. In Holschers Hannoverschen Annalen
1841, N. F.. Jahrgang I, 8. 781. heisst es: ..Durch die ver-

dienstvollen Bestrebungen der Professoren Fuchs und Lan-
wenbeck ist cin pathologisches Cabinet in Gottingen be-

eriindet worden®, und weiter: .Wir beklagen in Beziehung
auf dieses anatomisch-pathologische Cabinet, wie in vieler
anderer Hinsicht sehr den Verlust des Professor B. Langen-
beeck, wenngleich wir ihm und der Wissenschaft Gliick
wiinschen, dass er in Kiel einen, seinen Talenten und Kriften
angemessenen Wirkungskreis als Professor der Chirurgic ge-
funden hat.«

Von grossem Interesse sind die nachstehenden Stellen
aus Langenbeck’s Arbeit ,,Ueber die Entstehung des Venen-
krebses und die Moglichkeit, Carcinome von Menschen auf
Thiere zu iibertragen® in Schmidt’s Jahrbicher der ge-
sammten Medicin 1840, Bd. 25, S. 99: Cruveilhier hatte
die Ansicht aufgestellt, dass aller Krebs sich urspriinglich

iim vendsen Capillarsystem entwickele. Langenbeck spricht



] ;

sich gegen diese Anschauung aus und vath, alle Krebsstudien
an ganz jungen, in der ersten Entwickelung begriffenen Car-
cinomen zu machen. Solche zeigten, dass der primére Sitz
eines Krebses in einer Vene, wenn er iberhaupt vorkommt,
eine grosse Seltenheit sei. Das so hiufige Vorkommen von
Krebsmassen in den Venen sei fir etwas durchaus Secundires
zu halten, allein es sei ausserordentlich wichtig, denn seine
Untersuchungen hitten ihn zum Schlusse gefihrt, den secun-
diren Venenkrebs als den Entwickelungsherd aller ibrigen
sccunddren Krebsknoten anzusehen. ,Ich behaupte, dass in
allen Fillen, wo bei schon vorhandenem Carcinom Krebs-
ceschwiilste secunddr an entfernten Korperstellen auftreten,
diese stets von den Capillargefissen, ich mochte nicht sagen
Venen, aus sich entwickeln. [ch iiberzengte mich namlich,
dass die Entwickelung des Venenkrebses auf der hochst merk-
wiirdigen Eigenschaft der Krebsmolekile, der feinsten mikro-
skopischen Carcinomzellen beruhe, sich zu Krebsgeschwiilsten
fortzuentwickeln, selbst wenn sie vollig isolirt und ohne allen
organischen Zusammenhang in den Kreislauf gelangen.© ,,Be-
kanntlich beruht die Entwickelung und das Wachsthum der
Jarcinome, wie wahrscheinlich aller mit dem Organismus in
Zusammenhang stehender Krankheitsgebilde, auf einfachem
Zellenwachsthum und geschieht nach denselben Gesetzen, wie
sie Schleiden zuerst bei den Pflanzen, Schwann bei den
normalen thierischen Geweben, Miiller bei vielen Krank-
heitsgebilden nachgewiesen hat. Noch mehr aber gewinnt
diese Analogie durch die von mir gefundenc Thatsache, dass
die Krebszelle einer Krebsgeschwulst, einzeln in die Sifte-
masse gebracht, oder zufillig in den Kreislauf gelangt, sich
in irgend einem Theile des Capillargefdsssystems selbst-
stindig zum Carcinom entwickeln konne, ganz so wie bei
den niederen Pflanzen jede von der Pflanze losgetrennte Zelle
selbststindig fortzuwachsen vermag.”“ ,Die Krebszellen —
welche allerdings Langenbeck, wie vor Virchow alle, aus

i

il

— 55 —

einem Blastem hervorgehen ldsst —— circuliren im Blute,
bleiben jetzt aber vermoge ihres grosseren Durchmessers in
irgend einem Theile des Capillargefisssystems haften und
entwickeln sich nun zur Krcbsgeschwulst.¢ . Sie stecken
wegen ihres weit grosseren Durchmessers, als der der feinsten
Capillargefisse ist, im Capillargefésssystem der lLungen, oder
wenn das primdre Carcinom sich in den Dirmen befand, im
Capillargefisssystem der Vena portarum, in der Leber.«
»Dringen die Krebsmassen in so fein zertheiltem Zustande in
Venen ein, dass sie mit dem vendsen Blute circuliren konnen,
s0 werden Hers, Lungen und Leber Entwickelungsstitten der
secunddren Carcinome.« ,,Jede einzelne Carcinomzelle muss
als ein mit Lebenskrafi und Entwickelungsfihigkeit begabter
Organismus erscheinen, der, wenn auch allen organischen
Zusammenhangs mit seinem Mutterboden beraubt, dennoch
selbststindig fortwachsen kann, so lange er sich in der Nihe
und unter dem Einflusse lebender. organischer Gewebe be-
findet.« ‘

Auch aus einer anderen Arbeit dieser Zeit hebe ich
Stellen hervor, die von den Gedanken, welche damals schon
den jungen academischen Lehrer bewegten, uns eine inter-
sssante Vorstellung verschaffen.  Es ist das die, im crsten
Juhrgange der neucn Folge der Hannoverschen Annalen von
Holscher 1841, S. 527 niedergelegte Arbeit: Ueber die un-
mittelbare Heilung der Wunden durch Abschluss derselben
von der athmosphérischen Luft. ,JIst es richtig, dass die
liiterbildung in einem Absterben und Zersetztwerden plasti-
scher Exsudate begriindet ist, so wird die Eiterung sich ver-
hiiten lassen, sobald man die Ursachen hebt, welche jenen
Zersetzungsprocess des Faserstoff - ixsudates herbeifihren
konnen. Als die hauptsichlichsten Momente, welche einer
unmittelbaren Verheilung von Wunden hinderlich sind, méchte
ich die mit der Wundfliche in Beriihrung kommenden Ver-
bandstiicke, z. B. Pflaster, Salben, Charpie, den Zutritt der
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Luft und eine sich hinzugesellende Entziindung betrachten.
Die Ansicht, es miisse jede Wunde durch Entziindung heilen,
ist einem richtigen Verstindniss des Heilungsprocesses in hohem
Girade hinderlich gewesen. | Tin ebenso alter, als allgemein
anerkannter aber unrichtiger Satz ist der, eine Wunde miisse
durch Eiterung heilen.« ,,In Ansehung der Prognose sind zwei
Arten von Wunden zu unterscheiden: einfache Continuitéts-
frennungen, welche unter giinstigen Bedingungen stets eine
Heilung durch unmittelbare Adhiision zulassen, und solche
Wunden, bei deren Entstehen die durch das verletzende
Werkzeug anmittelbar beriihrten Gewebstheile ihre Vitalitit
cinbiissten, mortificirt wurden. Diese letateren heilen micht
eher, als bis die zerstirten und abgestorbenen Gewebstheile
abgestossen sind. Unter den gewdhnlichen Bedingungen, wie
7. B. bei Anwendung warmer, belebender Fomente, oder
Ausstopfen tiefer Wunden mit Charpie, sieht man allerdings
diesen Detersionsprocess der Wunden nicht ohne Kiterung
erfolgen.  Bs wachsen Granulationen aus der Wundfldche
hervor, durch welche die mortificirten Weichtheile in der-
selben Weise abgelost werden, wie das brandige Gewebe
durch dic sogenannte Demarkationslinie. Bei allen diesen
Processen ist aber die Eiterbildung weder unumginglich
nothig, noch hat sie irgend etwas mit derselben gemein; sie
wiirde auch nicht cintreten, wenn nicht die Wunde mit Char-
pie oder anderen Verbandmitteln, der vom Brand befallene
Theil mit Fomenten in Beriihrung kime.* ,Dass die Bil-
dung dieser Eiterschicht auf Rechnung der erwihnten Schid-
lichkeiten komme, denen eine Wundfliche gewdhnlich aus-
gesetzt ist, keineswegs aber bei der Heilung durch Granu-
lationen nothwendig eintreten miisse, glaube ich durch mehrere
Beobachtungen auf das Bestimmteste nachweisen zu konnen.“
,Die genaue Vereinigung der Wundrinder hat hier einen
ihnlichen Effect, wie die genaue Abschliessung einer Wund-
fliche von der athmosphdrischen Luft, wobei, wie ich sogleich
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soigen will, die Eiterbildung ebenfalls vollstindig aufhort.«
,;Bin vollstindiger, dauernder Abschluss der Wunde von der
athmosphirischen Luft, bei Vormeidung aller Verbandstiicke,
vermag bei frischen, wie bei eciternden, einfachen Wunden
die Heilung durch unmittelbare Vereinigung herbeizufiihren.«
,,Die Beobachtung subcutaner Wanden und ihrer Heilung ohne
alle Entzindungserscheinungen, sobald die kleine Wunde vor
dem Eindringen der Luft sorgfiltig bewahrt wird, fiihrte mich
neuerdings auf diesen Gegenstand zuriick und veranlasste
mich, den luftdichten Wachstaffet-Verband auch bei ganz
frischen Wunden zu versuchen.*

7) Die in lateinischer Sprache verfasste Vorrede zu den
Observationes anatomico-pathologicac lautet:

Tot quidem tantique viri novissimis temporibus oculi
anatomen auxerunt et locupletarunt, ut vix operae pretium
facturus mihi viderer, si denuo oculi partem aliquam descri-
bendam mihi depromere conatus fuerim.

Sed hanc anatomes particulam, tanto studio atque fervore
inde ab antiquissimis temporibus excultam, ad hunc usque
diem nondum exhaustam esse, quicunque libenter fatebitur,
qui diligentius illi operam suam navaverit. Atque exactior
partium perscrutatio quantopere valeat ad nova deinceps
revelanda, retina ipsa satis testatur, cujus fabricam penitiorem
microscopii usus nuperrime demum illustravit.

Nihilominus autem in tantam sententiarum varietatem,
(qui novissime huic oculi membranulae operam dedere, scrip-
tores acutissimos abiisse vides, ut accuratius illius examen
anatomicum quam plurime arridere debuerit.

Plurima- igitur experimenta, microscopii maxime ope in-
stituta, quid de retinae fabrica me docuerint, publico hic
judicio submittere animus est. '

Libenter quidem fateor plures adlluc ex anatome com-
parata, inprimis ex.anatome piscium requiri observationes,
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antequam retinae fabricam prorsus cognitam dicere liceat.
Attamen in eo acquiescam, si pro facultate aliquid contu-
lerim, ut hujus longe nobilissimae oculi partis notitia ali-
quantum augeatur.

Si quid boni insit in hisce pagellis, illud omne Tui mu-
ncris osse fateor, Vir optime, cujus nomen frontem libelli
exornat. Tu enim, paterno sane favore me amplexus, ana-
tomes amorem in me suscitasti, suscitatam fovisti et ut lar-
gissima secandi occasio amori responderet, pro Tua benigni-
tate curasti. Tu exemplo Tuo me docuisti quamlibet tem-
poris particulam amissam esse judicandam, quae in scrutandis
humani corporis mysteriis consumta non fuerit. Ne multa,
Tu et praeceptor et dux et fautor fuisti, tantamque benefi-
ciorum copiam in me contulisti, quarum memoriam nulla
ex animo delebit oblivio.

Quare ne illud quidem mihi curandum pato, ut Tibi ex-
quisito aliquo orationis genere gratias agam. Ista faciant,
qui se accepta beneficia verbis exaequare posse confidunt.
Mihi jam pridem ademta ac praecisa spes omnis est quid-
quam excogitandi, quod Tuis erga me innumerabilibus benefi-
ciis ulla ex parte respondeat. Jam Tu, ut soles, munuscu-
lum hoc non ex sua, sed ex animi mei magnitudine metieris.

Minime enim me fugit, studio quo in hunc laborem in-
cubui, imparem esse eventum, atque plurima melius et di-
sertius dici, plurima etiam vitia omnino evitari potuisse, ni
novum me et scribendi imperitum hominem vires defecissent.

Hoc tamen moneo, nihil me attulisse nisi quae ipse et
iteratis vicibus vidi; et quae nova prolata invenias, non solum
diligentissime investigata et meo animo reputata, verum etiam
aliorum mentis acie atque judicio dispecta fuisse, antequam
litteris mandarentur. Neque quidquam pro certo pronuntiare
ausus sum,quod hoc modo non antea in discrimen vocatum fuerit.
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%) In einem Privatbriefe des Superintendent-Vikar Fromme
in Warsabe vom 3. October 1887 heisst es:

»B. v. Langenbeck liess sich vor einem oder zwei Jahren
einige Straucher aus dem Sandstedter Pfarrgarten nach Wies-
baden kommen, auch das Grab seines verstorbenen Vaters
liess er schmiicken. In Sandstedt begann seine berihmte
Laufbahn. Hunderte von Kranken belagerten das Sandstedter
Pfarrhaus, woselbst er sich nach Absolvirung seiner Studien
bei seinen Eltern aufhielt, so dass er sich zeitweise vor dem
Andrange derselben nur dadurch retten konute, dass er iiber
eine Leiter zum Fenster hinausstieg.

%) Dr. G. F. L. Stromeyer: Frinncrungen eines deutschen
Arztes, Bd. 2, S. 153.

,Langenbeck gefiel anderen ebenso gut, wie mir
selbst und wie er jetzt noch Jedem gefdllt, der in seino
Nihe kommt, denn in seinem liebenswiirdigen Wesen ist
er sich ganz gleich geblieben von 1840—1871, wo ich
ihn zulelzt gesehen habe. Auf derselben Erlanger Natur-
forscher-Versammlung von 1840, auf welcher er ,einige
Operationen in Stromeyer’s Klinik machte, hielt er auch
swei Vortrige. Einen iiber von ihm beobachtete Fadenpilze
in den Krusten von Hautausschligen und einen zweiten iiber
cine metastatisch im Hirn entstandene Geschwulst. (Schmidt’s
Jahrbiicher, 1841, Bd. 29, S. 271.)

/0) In Stelle des plotalich verstorbenen Prof. Wilhelm
in Minchen war schon im December 1840 Stromeyer
gekommen. Ich gebe das Nachfolgende moglichst mit
Stromeyer’s eigenen Worten: ,,Vor meiner Abreise con-
sultite mich die medicinische Facultit iber die Wahl
meines Nachfolgers und entschied sich dahin, auf meinen
Vorschlag einstimmig Bernhard Langenbeck allein in
Vorschlag zu bringen. (L ¢ S. 155.) ,,Am 19. Februar
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wurde ‘ich ersucht, mich in das Ministerium des Inneren zu
verfigen, wo der Konigl. Ministerialrath. von Zenetti mir
mittheilte, der Konig habe beschlossen, Bernhard Langen-
beck zu meinem Nachfolger zu ernennen, und der Minister
von Abel winsche, dass ich mit diesem in Unterhandlung
trete. Herr v. Zenetti dictirte mir dieBedingungen in die Feder,
‘welche ich Langenbeck anzubieten hétte. Ich schrieb an ihn,
er war mit-allem zufrieden, auch mit der Bedingung, schon
Ostern anzutreten. Ich schickte Langenbeck’s Brief an
Herrn von Zenetti, allein Langenbeck wartete vergeb-
lich auf sein Anstellungsdecret. Ich schrieb an Konig Lud-
wig. Dieser schickte den Brief an den Minister von Abel
mit der Randbemerkung: Warum hat der Prof. Langenbeck
noch nicht sein Anstellungsdecret erhalten? Antwort: Weil
Ew. Majestiit die Stelle inzwischen einem Anderen verliehen
haben. Dieser Andere war Heyfelder, Leibarzt des Firsten
von Siegmaringen. Ich erfuhr erst 1844, wo ich in Siegma-
ringen war, um den alten Firsten zu sehen, der sich eine
schlimme, complicirte Fractur des Unterschenkels zugezogen
hatte, den Zusammenhang' der Geschichte. Der First hatle
sich bei einer besonderen Veranlassung durch Heyfelder
beleidigt gefiihlt und wollte ihn verabschieden. Da er dem-
selben jedoch fiir diesen Fall eine Pension von tausend
Gulden versprochen hatte, so suchte er ihm eine andere Stelle
7u verschaffen. Dies gelang ihm durch seinen Schwiegersohn,
den Herzog von Altenburg, welcher der Bruder der regic-
renden Konigin von Bayern war. (L e. S. 156 u. 157.)

{1) Aus denActen desCuratoriums der Kieler Uni-
versitit, ein Auszug, den ich der Giite des Geheim-
Rath Esmarch verdanke. '
Aus einem - Briefe Langenbeck’s an den Curator
Jensen vom 25. August 1841, in welchem er sich bereit
‘erklart, dem Rufe nach Kiel zu folgen: o
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,,Als hichstes Ziel meines Lebens schwebte mir aber
stets ein Wirkungskreis vor, in welchem ich alle meine
Krifte dem Fache zuwenden konnte, welches vom Beginn.
meiner Studien an mich vorzugsweise fesselte: — ich meine.
einen Lehrstuhl der Chirurgie.

-,Zwar lehre ich seit einem Jahre die Chirurgie vor:
ciner gewihlten Anzahl alterer Studirender der Medicin,
wiirde aber aus Riicksichten gegen meinen Oheim, ‘den ich
als meinen Lehrer und Wohlthiter so hoch verehre, diese
Vorlesungen nicht offentlich halten, obwohl ich durch eine
betrichtliche Anzahl Studirender noch neuerdings wieder dazu
aufgefordert wurde. Auch fehlt ja, bei dem Mangel eines
Klinischen Instituts, die Gelegenheit, die Wissenschaft un-
mittelbar in’s Leben iiberzufithren.

,Aus diesem Grunde hatte ich auch im verflossenen
Winter die auf den Vorschlag der medicinischen Facultit
durch Herrn v. Abel, Excellenz, an mich ergangene Vocation
nach Erlangen als Professor der Chirurgie und chirargischen
Klinik angenommen, und schickte mich an, dorthin abzu-
reisen, als hochsten Orts die Ernennung des Doctor Hey-
felder verfigt und meine Vocation wiederam riickgingig
gemacht wurde.

,Erlauben Ew. Hochwohlgeboren mir jetzt cine ge-
driingte Schilderung meiner, freilich noch geringen acade-
mischen Wirksamkeit.

,,Nachdem ich im Friihjahre 1834 meine Studien voll-
endet, versah ich noch zwei Jahre lang die Functionen eines
Assistenten meines Oheims am hiesigen chirurgischen Spitale.
Tm Friihjahre 1836 erhielt ich das Stipendium Blumen-
bachianum zuertheilt und lebte nun bis zum Winter 1837,/33
behufs weiterer wissenschaftlicher Ausbildung in Paris, London,
Edinburgh und Dublin, besuchte auch die Universititen in
Holland und Belgien. Von dieser Reise zuriickgekehrt, ver-
lebte ich 3 Monate bei meinen Eltern in der Nihe von
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Bremen und hatte das Glick, durch eine sehr ergiebige
chirurgische Praxis mich bald in Stand gesetzt zu sehen,
den Plan zu einer wissenschaftlichen Reise durch Deutsch-
land und Italien zu entwerfen. Im Begriff diese anzutreten,
bestimmte mich indessen eine Aufforderung des nun ver-
ewigten Obermedicinalraths Dr. Stieglitz in Hannover,
meine academische Laufbahn schon zu Ostern 1838 zu be-
ginnen, Seit dieser Zeit habe ich nun ununterbrochen offent-
liche Vorlesungen tber pathologische Anatomie, Physiologie
und Entwickelungsgeschichte, beide vorziiglich in Beziehung
auf Pathologie und praktische Chirurgie, sowie seit dem
Winter 1840 Privatvorlesungen ber praktische Chirurgie
und Operationslehre gehalten.

Den 22. October 1841 berichtet der Curator Jensen
an die Schleswig-Holstein-Lauenburgische Canzlei in Kopen-
hagen iiber die Wiederbesetzung der durch den Abgang des
Professor Giinther erledigten Professur und bringt in erster
Linie Langenbeck in Vorschlag. In dem Schreiben be-
merkt derselbe, dass Einige sich um die Professur beworben
hitten, auf Andere sei er dadurch aufmerksam geworden,
dass der Konigl. Sichsische Minister des Cultus v. Winters-
heim in Dresden ihm scine Notizen, welche er zum Behuf
der Besetzung der Professur der Chirurgie in Leipzig ge-
sammelt hitte, vertraulich mitgetheilt habe. Zu den letzteren
gehorten der Stadtchirurgus Baum in Danzig, der Dr. Boe-
necke in Altona, der Dr. Bohme in Berlin, der Etatsrath
Callisen in Kopenhagen, der Professor Froriep in Berlin,
der Professor Langenbeck in Gottingen, der Professor
Stromeyer in Minchen.

Am 6: November 1841 ermichtigt die Canzlei den
Curator Jensen, mit Langenbeck in Verhandlungen ein-
zutreten.

Am 15. November 1841 schreibt Professor Ritter in
Gottingen an Jensen, dass Langenbeck erklirt habe, dass
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er die gemachten Anerbietungen unbedenklich annehmen
werde, und dass derselbe versichert habe, ,dass er sie an-
nehmen wiirde auch in dem undenkbaren Falle, dass man
ihm von Hannover aus dhnliche giinstige Bedingungen stellen
sollte, um ihn zu bewegen, den Antrag abzulehnen.¢

Den 27. November 1841 ermiichtigt die Canzlei den
Curator, Langenbeck dic Kieler Professur mit 1400 Rthl.
und Umzugskostenentschidigung definitiv anzutragen.

Am 6. December 1841 acceptirt Langenbeck und er-
klirt, die neuen Functionen zu Ostern 1842 antreten zu
wollen,

Am 27. December 1841 schreibt die Canzlei an Jensen,
dass Sr. Majestiit geruht habe, durch Allerhichste Resolution
vom 25. December den ausserordentlichen Professor Doctor
Bernhard Langenbeck in Gottingen zum ordentlichen Pro-
fessor der Chirurgie an der Kieler Universitit und zum Vor-
steher des dortigen Friedrichs-Hospitals mit einem vom
1. Januar k. J. an auszuzahlenden Gehalte von 1400 Rthl.
zu ernennen und demselben eine Vergiitung fiir Reise- und
Umzugskosten von 60 Friedrichsd’or zu bewilligen.

Am 11. September 1845 rescribirt die Canzlei, dass Se.
Majestit unter dem 1. d. M. geruht habe, dem Professor
Langenbeck in Kiel, weil or einen Ruf nach Jena abge-
lehnt, eine Gehaltszulage zu bewilligen und denselben zum
Ltatsrath mit dem Range No. 9 in der dritten Klasse der
Rangverordnung vom 14. October 1746 zu ernennen.

/2) v. Langenbeck: Verhandlungen der deutschen Gesell-

schaft fir Chirurgie. Zweiter Congress. 1873.1L S. 203.

,,Meine subperiostalen Resectionen, zu denen ich durch die
Priparate, welche ich 1840 bei Heine in Wiirzburg gesehen
hatte, die erste Anregung erhielt, datiren vom Jahre 1842.«
,Subperiostale Gelenkresectionen sind ohne allen Zweifel
zuerst in den dreissiger Jahren dieses Juhrhunderts von dem
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verewigten Bernhard Heine in ‘Wiirzburg an Hunden  ge-.
macht worden. ,,Die grosse Anzahl werthvoller Priparate,
wie sie nur .durch unermiidlichen Fleiss hergestellt- werden
konnten, befindet sich in der anatomischen Sammlung zu
Wiirzburg, ist aber viel zu wenig gekannt, studirt und von
den Chirurgen gewiirdigt worden.“

13) v. Langenbeck: Rede am 929. Mirz 1866, S. 11:

,,Die drztlichen Bestrebungen wihrend des letzten Krieges
trugen mehr als jemals zuvor den. Charakter des Erhaltens.
Es hatte sich seit dem ersten Schleswig’schen Kriege im
Jahre 1848 die Ueberzeaugung mehr und mehr Bahn ge-
brochen unter den Aerzten, dass bei Schussverletzungen der
Knochen und Gelenke die bis dahin meistens als nothwendig
angesehene Amputation sehr hiufig vermieden, und dass mit
dem Leben auch brauchbare Glieder erhalten werden konnen.
Diese conservirenden Operationen sind in einer Ausdchnung
geiibt worden, wie in keinem fritheren Kriege, und viele Glieder
erhalten worden, welche bis dahin der Verstiimmelung ver-
fallen waren. Ja es ist diese Operation, zum ersten Male in
einem Kriege, noch auf das Fussgelenk ausgedehnt worden,
dessen Zerschmetterungen, nach dem einstimmigen Urtheile
aller Chirurgen, die Amputation unumginglich erfordern soll-
ten, und es sind dadurch Glieder erhalten worden, welche
den gesunden an Brauchbarkeit wenig nachstehen.*

3. 19. , Die Kriegschirurgie hat die Aufgabe, die Ampu-

ttation der zerschmetterten Glieder auf das kleinste Maass
des Unvermeidlichen herabzudriicken.

v. Langenbeck: Ueber die Schussfracturen der Gelenke
and ibre Behandlung. Berlin 1868. S. 5.

,Denn dariiber ist nur noch eine Stimme . unter den
kriegserfahrenen Chirurgen der neuesten Zeit, dass dic unver-
meidlichen Amputationen der Glieder vor Ablauf der ersten
94 Stunden und vor cinem lingeren Transport der Verwun-
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de.ten zur Ausfihrang kommen miissen.  Aber auch dariiber
wird bald nur cine Stimme sein, dass die conservirende Be-
handlung, bestimmt, die Glieder zu erhalten, schon. auf dem
Schlachtfelde beginnen muss.«

,»Oeit der frithesten Kindheit der Kriegsheilkunde Gegen-
stand wissenschaftlicher Erorterungen, bildet die Behandlung
der Schussverleizungen der Gelenke augenblicklich eine jener
brennenden Fragen, deren Erledigung mit allen Kriften ange-
strgbt wird. lis hat dieser wichtige Theil der Kriegschir-
urgie in jedem neueren Kriege grosse Vervollkommnung er-
fahren, und jeder kommende Krieg wird neue Wege anbahnen
auf dencn zahlreiche Menschenleben erhalten werden kijnnen.‘:

,,D}e Gelenkresectionen werden” in  der Kriegschirurgie
{loch c%ne weit hohere Bedeutung erlangen, sobald man sich
}tbex: die Fragen der Zeit und Technik geeinigt haben wird.
Es ist jetzt die Aufgabe, nur subperiostale Resectionen zu
machen, d. h. die an das Gelenk sich ansetzenden Muskeln
unq Schnen nicht zu durchschneiden, wie es noch hiufig ge-
schieht, sondern in Verbindung mit den fibrésen Umhﬁlluﬁ]gen
der Gélenkenden und dem Periost sorgfiltigst zu erhalten.
Dazu ist es néthig, durch einfache Lingsschnitte auf das zu
resecirende Gelenk einzudringen, und wir haben diese Schnitt-
fithrung fir alle Gelenke angenommen. Diese subperiostalen
Resectionen, welche auch bei frischen Verletzungen ausgefihri
werden konnen, bieten den grossen Vortheil, dass sie weniger
verletzen und dass sie die vollkommenste Wiederherstellung
der Gelenke mit activer Beweglichkeit moglich machen.« »

v. Langenbeck: Ueber die Endresultate der Gelenk-

“resectionen im Kriege. Chirurgen-Congress 1873. II. S.183.

,Das ganze Bestreben der neueren und neuesten
Chirurgie ist darauf gerichtet, zu erhalten, und nicht leicht
blickt ein Chirurg noch mit Stolz auf seine Amputations-
stimpfe, sondern vielmehr mit Wehmuth iiber die Unvoll-
kommenheit seiner Kunst.*
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v. Langenbeck: Eroffoungsrede zum ersten Congress
der deutschen Gesellschaft fiir Chirurgie. 1872. Verhand-
lungen S. 2.

,,Was die moderne Chirurgie insbesondere anbetrifft, so
ist sie weit mehr bestrebt, zu erhalten, als zu zerstoren.

/4) Rede des Priisidenten Verneuil bei Eroffnung des dritten
Congresses franzosischer Chirurgen. (Bulletin médical,
1888, Mars 25.)

Dans un discours souvent applaudi, M. le professeur
Verneuil fait un paralltle entre la chirargie francaise et
la chirurgie étrangére . . . . . .

,,Monsieur Billroth a jugé bon, de formuler son opinion
sur la chirurgie francaise, & laquelle il reproche dédaigneusc-
ment, entre autres choses, de suivre d’un pas boiteux les
immenses progrés des chirurgies allemande et anglaise.*

,Ceux pour qui toute la chirurgie se résume dans la
médecine opératoire, qui -s'extasient devant les exéréses
audacieuses et ¢léveraient volontiers un temple au dieu
Bistouri, ne placent évidement la chirurgie francaise ni au
premier ni méme au second rang, et en cela ils sont con-
séquents avec eux-mcmes. Il faut bien avouer, en elfet, que
dans notre pays (et dans quelques autres d’ailleurs), on
n'extirpe pas tous les jours le larynx, pas plus quon ne
réséque bien souvent le pharynx, loesophage et P'estomac
on nouvre dégalement guére ce dernier organe i titre d’opé-
ration préliminaire, pour dilater le pylore rétréci; on hésite
beaucoup & aller chercher des tumeurs gommeuses ou des
masses tuberculeuses dans la profondeur des hémisphéres
¢érébraux; nous osons méme mettre en doute la valeur réelle
de ces entreprises et nous demander si elles constituent
de véritables conquétes. Or, jusqu'a ce qu'il soit bien dé-
montré qu'il y a I un progrés, autant vaudra le suivre &
petits pas que de courir aprés en risquant de ce casser le cou.*
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,»,L'opération chirurgicale reste & nos yeux ratio ultima
et non prima. Mais, dira-t-on, si vous adoptez a la longue
les acquisitions récentes de l'art chirurgical, vous le faites
sans enthousiasme, presque & contre-coeur et quand des chir-
urgiens plus hardis vous ont aplani la route.

J’accorde que nous nous tenons en garde contre les innova-
tions peu muries ou contre certaines réhabilitations mal fondées,
et que nous y regardons & deux fois avant d’essayer et de
réessayer sur nos patients des actes chirurgicaux incon-
testablement dangereux. Ainsi sans rejeter l'extirpation du
corps thyroide, nous ne l'avons pas pratiquée a tort et a
travers et nous n'avons pas eu l'ennui de transformer nos
goitreux en crétins. Nous avons tranquillement continué a
traiter les grands kystes thyroides par les injections cavi-
taires et le goitre parenchymateux par les injections inter-
stitielles, et comme ces moyens nous réussissaient dans la
grande majorité des cas, nous avons réservé la thyroidectomie
pour les cas rares ou ils avaient déchoué et o d’ailleurs la
vie était menacée.

De méme pour lextirpation de I'utérus cancéreux. Tant
que lopération pratiquée par I'hypogastre a donné une mor-
talité énorme, nous nous sommes presque complétement
abstenus; mais quand le pronostic s’est amélioré, grace a
Padoption et aux perfectionnements du procédé vaginal, nous
nous sommes enhardis et nous avons extirpé¢ & notre tour.*

»Dans une discussion académique récente ou une simple
application topique, bénigne, était mise en paralltle avec des
actes opératoires assez violents, quelques confréres prirent la
parole pour revendiquer les droits de la chirurgic. Clest sans
doute les droits du bistouri qu'ils voulaient dire. Cette récla-
mation semble  quelque peu singuliére, car la chirargie n'a
pas de droits, mais seulement un devoir, qui est de soulager
ou de guérir le plus simplement et au moins de frais

possible. Pour le bistouri, je ne lui connais aucun droit, et
[
]
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son seul devoir est d’étre trés propre et de couper le mieux
possible. Si T'on compare, dans ses tendances générales, la
thérapeutique chirurgicale en France et & I’étranger, on peut
alfirmer, sans crainte d’étre démenti, que dans aucun pays
elle n’est plus conservatrice que dans le nétre; que nulle
part plus quici on ne se préoccupe d'utiliser les médica-
ments, les agents hygiéniques, les moyens chirurgicaux dits
de douceur et les opérations non sanglantes; d’étre opportu-
niste, c’est-i-dire de peser soigneusement les avantages et les
inconvénients de l’action précoce ou tardive, 'de I'abstention
momentanée ou définitive pour arriver & saisir le moment
favorable, 'occasio praeceps; enfin d’instituer avant, pendant
et aprés lacte chirurgical, un traitement capable d’en pré-
parer, d’en assurer et d’en rendre définitif le suceés.«

»Passons au traitement des maladies articulaires. Com-
bien nous amputons rarement et combien aussi nous sommes
sobres de résections! Avons-nous- tort sur ce dernier point?
Comment le croire, quand, aprés avoir pratiqué nombre do
fois ces opérations, nos confréres étrangers les condamnent
maintenant ou en restreignent de plus en plus V'usage?

Ajoutons & cette liste nombre de courbures rachitiques
qu'on ostéotomise A ouirance chez nos voisins ot qui se
redressent bien et relativement vite sous la seule influence
de la thalassotherapie.

Sur tous les points de notre thérapeutique, on retrouve
ces mémes tendances a éviter les procédés sanglants et a
choisir les acta minoris periculi.

15) Aufzeichnungen des Prinzen Friedrich von Schleswig-
Holstein-Noer. aus den Jahren 1848—50. Ziirich 1861.

S. 71w s w.
Der Brief Langenbeck’s ist an den Geheimrath
Schmidt gerichtet und findet sich in den Personalacten
Langenbeck’s im Konigl. preussischen Cultusministerium,
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welche die Excellenz des Herrn v. Gossler die grosse
Giite hatte, mir zur Kinsicht zu iiberlassen.

16) Das Prisentationsschreiben der Facultit findet sich,
dativt vom 19. November 1847, in den Acten des Konigl.
Cultusministeriums.  Es wurden prisentirt in erster Stelle:
Langenbeck in Kiel, in zweiter Bohm in Berlin und in
dritter Stromever in Freiburg.

17) Die Acten des Konigl. Cultusministeriums enthalten die
vom Ilofarzte Dr. v. A. zu Stande gebrachie Bittschrift, von
welcher der Minister in einem Bericht an den Konig be-
merkt, dass das unter diesen Acrzten plotzlich erwachte
wissenschaftliche Bewusstsein  durchaus nicht thren wissen-
schaftlichen Leistungen gleichkomme.

18) In einem anderen Actenstiicke sagt der Minister, dass
er, nach Ricksprache mit des Konigs Leibarate, damals
Schonlein, Bedenken habe, den Facultitscandidaten zuzu-
sttimmen, er wiinsche ein Interimisticum. um den etwa in
Frage kommenden Inlindern Gelegenheit zu geben, das, was
ihnen noch fehlt, mit der Zeit zu ergiinzen. Das Interi-
misticum ist dem Assistenten der Poliklinik. Dr. Angel-
stein, ibertragen worden.

19) Die Bittschrift der Studenten ist vom 15. April 1848
datirt und durch den Studiosus Diesterweg iiberreicht
worden.

20) Am 3. Mai berichtet der Minister an den Kénig: ,,Nach
Erwigung aller” Verhiltnisse glaube ich mich fiir den von
der Facultdt in erster Stelle genannten Professor Langen-
beck in Kiel befiirwortend erklidren za miissen . . . . Auch
eine mir dbergebene, mit vielen Unterschriften versehene
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Adresse von Studirenden der Medicin hat die Berufung
l.angenbeck’s fir die in Rede stehende Professur lebhaft
gewiinscht. Wenn ich gleich die Competenz der jugendlichen
Antragsteller bezweifeln will, so muss ich doch auf diese,
mit den Vorschligen der betheiligten Facultit zusammen-
treffende Thatsache um desswillen Werth legen, weil sie da-
fiir mitspricht, dass dem Langenbeck derjenige Ruf voran-
geht, den Ew. Konigliche Majestit auch in Beziehung auf
die Eigenschaften als beliebten, klinischen l.ehrer, als noth-
wendig vorauszusetzen geruhen.

21) Nach Stromeyer: Erinnerungen eines deutschen Arztes,

Bd. 11, S. 236.
22) Nach Stromever, 1. c. S. 256 u. 257,

23) Fr. Esmarch: Ueber die Rescctionen nach Schuss-

wunden, Kiel 1851. — Harald Schwarz: Beitrige zur
Lehre von den Schusswunden, Schleswig 1859. — G.

Ross: Militardratliches aus dem ersten Schleswig-lol-
stein’schen Kriege, Altona 1850,

24) Rede am 22. Mirz 1866, S. 5.

25) Festrede an dem Geburtstage Sr. Majestit des Konigs
am 22, Mirz 1866 auf der Universitit zu Berlin, ge-
halten von B. v. Langenbeck. Berlin 1366.

Es darf wohl behauptet werden, dass die schwierige Auf-
gabe der Pflege der Verwundeten kaum in einem fritheren
Kriege vollkommener geldst worden ist. Durch verschiedene
giinstige Umstinde wurde dieses erreichbar. Zundchst hatten
die beiden grosseren Actionen, die Einnahme der Diippeler
Schanzen und die Eroberung der Insel Alsen den Charakter
des Belagerungskrieges, iiber dessen Ausgang ein unverhilt-
nissmissig kurzer Kampf entschied. Die Grenzen des Schlacht-
feldes waren durch das Meer bestimmt vorgezcichnet, nur auf
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wenige Stunden ausgedelnt, und Localititen fur die Unter-
bringung der Schwerverwundeten in nidchster Nihe desSchlacht-
feldes vorhanden. Der Transport der Verwundeten vom Schlacht-
felde wurde mit rithmlichem Bifer ausgefuhrt, so dass an beiden
Tagen die letzten Verwundeten schon mit Sonnenuntergang
vom Schlachtfelde aufgenommen waren. Die Bevolkerung der
Herzogthiimer unterstitzte die Krankenpflege, wic im ersten
Schleswigschen Kriege, so auch jelzt, mit seltener Opferwillig-
keit. Indlich ging durch alle Schichien der Bevélkerung des
Preussischen und des Deutschen Vaterlandes der Drang, unseren
Verwundeten Hilfe zu bringen.

Tief zu beklagen war es nur, dass ecine Einigung der
Privathiilfe mit der militirischen Krankenpflege nicht vor dem
Beginne des Krieges hatte vorgeschen werden konnen. Die
militérischen Behorden gingen von dem gewiss lobenswerthen
Grundsatze aus, dass der Staat die Sorge fiir die Pflege seiner
Verwundeten selbst tragen misse; aber der natiirliche Drang
der Privaten, mitzuhelfen an dem Liebeswerke, hiitte deshalb
nicht zurickgedringt werden sollen.

Die vom Staate normirte Krankenpflege muss sich noth-
wendig innerhalb gewisser Grenzen der Sparsamkeit bewegen,
wenn man nicht Gefahr laufen will, bei Kriegen lingercr
Dauer einen Mangel selbst an dem Nothwendigsten eintreten
zu schen. Die Privathilfe verlangt zu spenden, was ihr fiir
diesen Zweck gegeben ist; sie giebt wo und was sie kann,
oftmals mehr als zu wiinschen wire. Die Erfahrungen aller
Kriege auch der Neuzeit zeigen, dass die Staatsmittel stets
unzureichend sind zur Pflege der Verwundeten nach einer
grossen Schlacht; die Organisation der Privathiilfe im Kriege
ist also durch die Humanitit dringend geboten.

Die richtige Organisation der Privathiilfe im Kriege muss
vor Ausbruch des Krieges festgestellt werden. Um die sonst
anvermeidliche Zersplitterung der Krifte zu verhindern, muss
diesclbe von vornherein unter dem Schutz und der Oberaul-
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sicht der Armeeverwaltung stehen. Von dieser muss die Be-
stimmung ausgehen, wo die Depdts anzulegen, und die An-
gabe der Gegenstinde, welche in denselben anzuhiiufen sind.
Die Anlage jedes einzelnen Depits, das Sammeln der er
forderlichen Gegenstiinde, die Verwaltung und Verausgabung
derselben bleibe den Privat-Comités iberlassen. Jedes Laza-
reth erhalte cin Verzeichniss der Gegenstinde, welche aus
dem Depdt requirirt werden konnen, und jeder Arzt einer
Lazarethabtheilung die Berechtigung aus dem niichstgelegenen
Depat zu requiriren, ohne die Verpflichtung zu haben, iber
das den Kranken Verabreichte Rechnung zu legen.

Die Aerzte des letzten Krieges haben also mit vielen
neuen Erfahrangen, welche der Wissenschaft forderlich ge-
wesen sind, auch manche schone Brinnerung in ihren fried-
licheren Wirkungskreis mit heriiber genommen, und mogen
sich das Zeugniss geben, dass sic Hand in Hand mit der
[Mumanitiit bestrebt gewesen sind, dic Schrecken des Krieges
71 vermindern.

MMalten wir die Schlachtenberichte aus dem Befreiungs-
kriege und selbst aus der neueren Zeit zusammen mit dem,
was wir erlebten, so konnto man leicht sich der Hoffnung
hingeben, dass (iviiuel, wic sie berichtet werden von der
Sehlacht bei Leipzig und Solferino, nicht wiederkehren kénnen.

Dic wichtigste Aufgabe ist die Beschaffang der crforder-
lichen Anzahl fir den Krieg vollstindig ausgebildeter Acrate.
Die Zahl der Aerzte ist in den meisten Kriegen, selbst denen
der Neuzeit, cine unzureichende gewesen, wenigstens immer
nach einer grossen Schlacht. Tm italienischen Kriege sollen
der Osterrcichischen Avmee mehr denn tausend Truppenirzte
gefehlt haben, und auch bei uns wirde ein empfindlicher
Mangel hervortreten, wenn die ganze Armee in’s Feld riicken
sollte. Tn einem solchen Fall wiirde man gezwungen sein,
dic vorhandenen Liicken mit Civilirzten auszufillen. Aber
es st unsicher, ob im Fall cines Krieges genug Civilirzte
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sich zur Verfigung stellen wiirden; auch sind diese dann-
nicht immer hinlinglich gebildete Chirurgen.

Um tiichtige Acrzte in geniigender Anzahl der Armece
zu erhalten, oder vorkommenden Falls ihren Eintritt in die-
selbe zu sichern, giebt es nur cin wirksames Mittel: die Ver-
besserung der militirdrztlichen Stellung.

Die Ausbildung von Militirdrsten, welche auf der Hohe
drztlicher und chirurgischer Bildung stehen, ist die Aufgabe
der militardrztlichen Bildungsanstalten.

Es gab cine Zeit, wo man damit umging, die militdr-
irztlichen Bildungsanstalten aufzuheben. Man sagte, die Heil-
kunde sei cine und dieselbe fir den Militir- wie fiir den
Civilarzt, jeder Arzt konne folglich Militirarat sein, und die
Unterhaltung gesonderter Bildungsanstalten fir diesen letz-
teren verursache nur unnithige Kosten fiir den Staat.

lis muss zugestanden werden, dass unsere militirirat-
lichen Bildungsanstalten in ihrer jetzigen Organisation dem
angehenden Militdrarzt wenig mehr bieten, als was die Unter-
richtsmittel jeder Universitit gewihren. Mit Ausnahme der
Assistenzarztstellen am Charité-Krankenhause, auf welche die
aus dem Kéniglichen [I'riedrich-Wilhelms lastitut hervor-
gegangenen Acrzte Anspruch haben, unterscheidet sich ihre
Ausbildung von der des Civilarates nicht. Aber dennoch
wiirde es ein Fehler gewesen sein, dassclbe aufzuheben. Der
Staat muss die Garantic haben, iiber cine gewisse Anzahl
von Aerzten unter allen Umstinden verfiigen zu konnen, und
diese wird nur durch militirirztliche Bildungsanstalten ge-
wihrt.

Um aber ihrem Zwecke ganz zu entsprechen, miissten
dieselben zugleich dic weitere Bildungsstitte fir den vollen-
deten Arzt und -fir das hohere militirirztliche Wissen und
Konnen sein, in dhnlichem Verhiltnisse, wie es die Kriegs-
akademie fir unsere Officiere ist.

Dieses hohere militirdrztliche Studium misste fir alle
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ji'ingeren Armeeiirzte, bis zum Stabsarzt aufwirts, obligato-
risch sein. Gewisse Altersklassen und eine gewisse Anzahl
der ihnen angehérenden Aerzte miisste alljahrlich etwa auf
G Monate zur militiriratlichen Akademie commandirt werden,
sei. es um sich in cinzelnen Zweigen des medicinischen und
chirurgischen Wissens wieder aufzufrischen, sei es um gewisse
Studien mit dem ganzen Ernste des Mannes zu betreiben
und den militirirstlichen Dienst fir den Krieg, so weit o;
im Frieden moglich ist, einzuiiben.

Die Anforderungen an den Militirarst haben sich in
demselben Masse gesteigert, als die Chirurgie fortgeschritten
ist. Thre technischen Leistungen sind vielseitiger, compli-
cirter und erheblich schwicriger geworden, und alle Armee-
drzte, denen im Kriege die Pflege der Verwundeten anver-
traut wird, wiissen auf der ganzen Hohe chirurgischer Be-
fahigung stehen. Eine solche kann aber nur durch wieder-
holte Uebung erlangt und gewahrt werden.

Aber es ist von der grissten Wichtigkeit, dass nicht der
eine Militirarzt diesen, der andere Jenen Grundsitzen huldige
sondern es miissen sich wo moglich alle dariiber geeini::ty',
haben, was unter gewissen gegebenen Bedingungen zu thu;‘l,
was zu unterlassen ist. Diese Kinigung ist in der Regel we-
niger schwer zu erreichen, als man glauben kénnte. Ueberall
wo grossere Truppenmassen oder grossere Lazarethe vereinigt
Sl.nd, sei es vor, wihrend oder nach dem Kriege, miiss’n;n
die Aerate, so weit sie nicht durch den Krankendienst ge-
fcsselt sind, zu allabendlichen Zusammenkiinften verpflichtet
sein, in denen die wichtigsten arztlichen Tagesfragen be-
sprochen werden. Diese Verhandlungen miissten von den
héheren Militarirzten auf das sorgfaltigste berwacht und
gefordert werden. Ich darf aus eigener Erfahrung versichern,
dass nichts anregender wirkt auf den jungen Militdrarzt, als
der freie Austausch der Ansichten und Erfahrungen in solchen
wissenschaftlichen Vereinigungen, welche zugleich die beste
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Erholung bieten nach den abspannenden Mihewaltungen des
Krankendienstes.

Unter civilisirten Nationen herrscht die edle Sitte, den
verwundeten Feind gleich zu achten dem verwundeten
Freunde, und diese Sitte ist auch in dem letzten Kriege
heilig gehalten worden. Es war erhebend zu sehen, wice
unsere Krieger den verwundeten Feind, den sie socben im
Kampfe iiberwunden, aus dem Gefechte trugen, ihn labten und
alles fir sein Wohlergehen aufboten. Die Tage des 18. April
und des 29. Juni boten uns Bilder, weclche in schroffster
Weise contrastirten mit jenen tendenziosen Berichten fremder
Blatter, welche sich nicht entblodeten unseren Truppen Grau-
samkeit gegen den iberwundenen Feind vorzuwerfen.

Die Lazavethpflege verwandte dieselbe Sorgfalt auf die
feindlichen wie auf die cigencn Verwundeten.

Es ist nar ein Schritt weiter in der Civilisation, wenn
man sich entschliesst die Verbandplitze, Lazarethe und Alles,
was der Pflege der Verwundeten und Erkrankten zu dienen
bestimmt ist, als neutrales Gebict oder vielmehr als das ge-
meinsame Gut aller Nationen zu betrachten. Die Verband-
plitze und Lazarethe mitsammt ihren Verwuandeten und dem
Lazarethpersonal, bei allen Armeen durch cine gleiche Flagge
neben der nationalen und durch bei allen Armeen gleiclie
Abzeichen gekennzeichnet, milssen als unter internationalem
Schutz stehend angesehen werden.

Die Hauptverbandplitze konnen sich dann, der Ausgang
der Schlacht mag sein welcher cr wolle, ungestort der Sorge
fiir ihre Verwundeten widmen; es kann sich dann nicht mehr
ercignen, dass die Verwundeten ohne &rztliche Hilfe auf dem
Schlachtfelde zuriickbleiben, oder ohne jeglichen Verband
den verderblichen Transport ertragen miissen. Es kann dann
nicht mehr geschehen, dass Verwundete und Aerzte als Ge-
fangene vom Feinde zuriickgehalten werden.

Diese schone Idee, welche, wie es scheint, zum ersten
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Male in einem im Jahre 1759 zwischen Preussen und Frank-
reich geschlossenen, aber nicht zur Ausfihrung gelangten
Vertrage Ausdruck gefunden hat, wird von nun an hoffent-
lich verwirklicht werden.«

26) Chirargische Beobachtungen aus dem Kriege von
B. v. Langenbeck. Berlin 1874, bei Hirschwald.
S. 147, '

,leh firchte nicht, dem Linwurf zu begegnen, dass man
it Kriege nicht von jedem Arzt verlangen konne, dass er
im Besitz der vollendeten Technik der schwierigsten Opera-
tionen scin solle, weil wihrend des Iriedens ihm Zeit und
Gelegenheit gefehlt haben kann, dieselben zu iiben. Allerdings
stelle ich das Verlangen, dass di> Aerzte, welche im Kriege
zw operiren berufen sind, dic operative Technik im Allge-
meinen bis zu cinem gewissen Grade der Vollkommenheit
beherrschen, wie es ja von der kampffihigen Jugend ver-
langt wird, in der Handhabung der Waffen geiibt zu sein.*

27) Ueber die Schussfracturen der Gelenke. Rede zur Feier
des 74. Stiftungstages des medicinisch - chirurgischen
Friedrich-Wilhelms-Instituts, am 2. August 1868 gehalten
von B. v. Langenbeck. S. 53.

28) Aus den Acten des Koniglich Preussischen Kriegs-
ministeriums, nach giitigst vom Generalarzt v. Coler
dem Redner mitgetheilten Ausziigen.

Bereits im Juni 1865 hatten auf Veranlassung des
Generalstabsarztes der Armee und unter dessen Vorsitz Be-
rathungen hoherer Militdrirzte in Berlin stattgefunden, in
welchen die Einfiihrung von Operationscursen allgemein als
nothwendig anerkannt wurde.

Demselben Ziele strebte eine Rede zu, welche Geh.-Rath
Dr. v. L. am 22. Miirz 1866 in der Universitit ,,iber dic
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Pflege der Verwundeten im Felde* hielt, -worin - v. - L.
seine Auffassung iber Stellung und Ausbildung der Militéir-
drzte zur Geltung bringt, Anschauungen, welche zu wieder-
holen die spiteren Sanitits-Conferenzen Anlass boten.

Die Verwirklichung des vom Generalstabsarzt gehegten
wnd vom Geh.-Rath v. Langenbeck, sowie auf der Sanitits-
Conferenz “auch von anderen Herren (Geh.-Rath Bardeleben)
warm unterstiitzten Planes der Einfihrung von Operations-
bezw. Fortbildungscursen trat im Jahre 1873 ein. Seit dieser
Zeit fanden zundchst jihrlich in Berlin 2 Kurse fir Ober-
stabs- und Stabsirzte in den Universitits-Osterferien, seit
1876 noch ein dritter in den Herbstferien statt, so dass seit-
dem auch die Assistenzirzte herangezogen werden konnten.
Ausser den Fortbildungscursen in Berlin sind seit April 1880
jéhrliche  Provinzialcurse in Konigsberg, Greifswald, Halle,
Breslau, Gottingen, Bonn, - Rostock, Giessen, Freiburg und
Strassburg fir Assistenzirste des aktiven Dicnst- und des Be-
urlaubtenstandes eingefiihrt, so dass jeder aktive Assistenz-
arzt bis zu seiner Beforderung zum Stabsarzt durchschnitt-
lich 2—3 Mal, also etwa jedes 2. oder 3. Jahr zur Theilnahme
an einem derartigen Cursus gelangen kann.

29) Aus den Acten des Koniglich Preussischen Kriegs-
ministeriums:
Zur Reform des Militir-Medicinalwesens nach dem
Feldzuge 1866.

Am 10. October 1866 hatte Ihre Majestit dic Konigin
Augusta bei dem Kriegsminister die Sammlung und Ver-
offentlichung der Erfahrungen aus dem letzten Kriege iiber
das Lazareth- und Militir-Medicinalwesen angeregt. Es
sollten hervorragende Minner, wie Langenbeck, Wilms,
Busch, Bardeleben etc., hieriiber sich dussern und deren
Borichte verdffentlicht werden.

Die Angelegenheit gestaltete sich in der Folge derart,



- 78 -

dass die betreffenden Herren za Berichten aufgefordert
wurden, demnach (am 18. Mérz 1867) zu einer gemeinsamen
Berathung der an der Hand der Berichte aufgestellten wich-
tigeren Fragen in Berlin im Sitzungssaale des Kriegsministe-
riums zusammentraten. Dieser Conferenz (sie wihrte bis
sum 8. Mai 1867) présidirte Geh. Rath v. L. — Zu den
wesentlichen Ergebnissen derselben gehorte die Neu-Organi-
sation des militardrztlichen Standes und die Umgestaltung des
Feld-Lazarethwesens.

Der Bericht des Geh. Raths v. Langenbeck vom
4. Februar 1867 erstreckt sich auf folgende Fragen (welche
dienstlich gestellt waren). ’

I. Ausbildung der Militdrdrzte und militdr-
irztliche Bildungsanstalten.

Die Preussischen Militdrdrzte sind mindestens ebenso
tiichtig ausgebildet als die anderer Armeen, stehen sogar im
Allgemeinen auf hoherer Stufe. Nach den Kriegserfahrungen
(1864/66) ist jedoch die chirurgisch-technische Ausbildung
keine gleichmissige. Es muss deshalb in den militérérat-
lichen Bildungsanstalten die eigentliche militiraratliche Aus-
bildung mehr beriicksichtigt und auch nach Vollendung
der Studienzeit Gelegenheit zur Ausbildung fiir den Feld-
dienst und Erhaltung der chirurgischen Befihigung geboten
werden; hierzu seien nothig: 1) Theoretische Vortrige iber
Militarchirurgic, 2) chirurgisch - anatomische Seciriibungen,

3) chirurgische Operationsibungen an Leichen, 4) klinische:

Uebungen zur Lrlernung des Militir-Lazarethdienstes —
besonders wichtig seien die Uebungen ad 2—4, zu denen
die jingeren Militirirste der Armee in regelmissiger
Reihenfolge nach Berlin auf 3-—6 Monate herangezogen
werden sollten. Die chirurgischen Operationsiibungen seien
sofort in’s Leben zu rufen.

1I. Die Beschaffung der erforderlichen Anzahl
von Acrzten fir den Krieg.

1. Die Cadres der Militdrirzte miissen in Friedenszeiten
vollstindig erhalten werden.

Um die erforderliche Zahl tichtiger Militirirzte zu
gewinnen, ist ihre Stellung zu verbessern, vor Allem ihre
Gleichstellung mit den Combattanten nothig. — Zur Deckung
des Kriegsbedarfs sollen

2. Civilarzte fir die Dauer des Krieges ange-
stellt werden, jedoch nur solche von tichtiger chirur-
gischer Ausbildung. Die Anstellung der ersten besten, frei-
willig sich meldenden Civilirzte in Verwundetenlazarethen
fihre zu Unzuiriglichkeiten. — Die Anstellung von Civil-
drzten muss lediglich Sache der Staatsregierung bleiben, nie
von Corporationen ausgehen.

III. Die drztliche Hiillfe auf dem Schlachtfelde
und in den Ambulancen.

Die Organisation der militarirztlichen Thatigkeit wah-
rend und gleich nach der Schlacht hat noch in keinem

.Kriege geniigt und wird vielleicht nie den gerechten An-

forderungen der Humanitit zu entsprechen vermogen. Zur
Losung der Aufgabe bedarf es der moglichst bestimmten Er-
ledigung folgender Fragen.

1. Eine wie grosse Anzahl der Truppendrzte hat in’s
(vefecht zu folgen?

2. Welche von ihnen sind lediglich fiir die Verband-
plitze zu bestimmen?

3. Wie ist die erforderliche Zahl von Militirdrzten fir
den Verbandplatz und die Ambulancen wihrend der ersten
Tage nach der Schlacht zu beschaffen, wic ein drztliches
Reservecorps zu organisiren?

4. Diirfen Truppenirzte und Feldlazarethe zur Pflege.
der Verwundeten abcommandirt werden, wihrend die Armee
weiter vorriickt, event. in welchem Umfange?

5. Welche Hiilfeleistungen miissen auf dem Schlacht-
felde und den Verbandplitzen stattfinden?
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6. Welche Verwundungen sind sofort der Awmbulance
zuzufihren? : .

7. Welche Operationen und Verbinde miissen: in den
Ambulancen ausgefiihrt werden?

8. Welche Operationen sind, nach Anlugung des ersten
Verbandes, fir den sofortigen Transport in das nichste
Kriegslazareth: geeignet?

Diese Fragen konnen nur aus der Erfahrung beant-
wortet werden; da diese im langen Frieden schwindet, sind
sic jetzt unmittelbar nach dem Kriege grindlich durchzu-
berathen.

IV. Die Feldlazarethe und ihre Ausriistung.

Die schweren Feldlazarethe -als Ganzes bewdihrten sich
nicht, mussten ofter in drei einzelne Sectionen getheilt
werden, die oft weit getrennt wirkten und dann der néthigen
Ausriistung mit Instrumenten, Bandagen, Medicamenten ent-
behrten. — Iis ist deshalb jede Section als Einheit hinzu-
stellen und in ein vollstindig ausgeriistetes Lazareth umzu-
wandeln unter event. Zusammenfassung einer Anzahl von
Sectionen als administratives Ganze.

Die jetzige Ausriistung ist z Th. zu vereinfachen, z. Th.
zu vervollstindigen (folgen Vorschlige in dieser Richtung
fir die Feldapotheke, die Verbandapparate, die chlrurglschen
Instrumente).

V. Die Stellung der Militdrdrzte zu einander
und ihr Zusammenwirken.

Stellung und Functionen der consultirenden Chirurgen
im Kriege genau zu bestimmen.

Der Chefarzt ist in dienstlicher Beziehung dem Stabs-
arzt ibergeordnet, -letzterer aber muss als Ordinator selbst-
stindig sein; in dieser Beziechung sollen sich Chefarzt und
Stabsarzt als consultirende Aerzte gegeniiberstehen. — Auch
Assistenzirzten ist unter Aufsicht selbststindige Thitigkeit
za gestaiten.

o s e

Gegenseitige Berathungen der Militirirzte sind zur
strengen Pflicht zu machen; Operationen in Gegenwart simmt-
licher Lazarethirzte zu machen, Abends Vereinigung zu
Besprechungen u. s. w.

Fir jedes grossere Lazareth ist ein Prosector anzu-
stellen, dem die Herrichtung und Sammlung der Priparate
obliegt.

VI. Krankentriger und Krankenwirter.

Verstirkung der Krankentrigercompagnien néthig (falls
nicht freiwillige Krankentriger zugelassen werden sollen).
Ein Stamm der Krankentrigercompagnicn sollte auch im
Frieden bestehen und bei den Mandvern im Dienst geiibi
werden.

Die Zahl der Krankenwirter und Lazarethgehiilfen zu
vermehren. .

VII. Transport und Evacuation der Verwundeten
und Kranken.

Tragbahren und Wagen fiir den Verwundetentransport
sind ciner Revision zu unterwerfen. — Die Herrichtung von
Eisenbahnwagen fiir den Verwundetentransport zu berathen.

Das Zerstreuungssystem ist bewihrt und daher bei-
zubehalten; zur Abschaffung der mit ihm verbundenen Uebel-
stinde Berathung néthig.

Die weite Zerstreuung leicht Erkrankter filhrt sie von
Lazareth zu Lazareth, hindert und verzogert ihre Behandlung.

Die Zerstreuung der Verwundeten bedingt haufigen
Wechsel der Aerzte, bringt sie in chirurgisch ungeeignete
Hiinde, besonders in Reserve- und Privatlazarethen.

Es ist zu berathen, wie erreicht werden kann:

1. dass Verwundete ihren Arzt und Lazarcth moglichst

~ selten wechseln; '

2. dass Reservelazarethe nur in Orten mit tiichtiger

chirurgischer Hiilfe errichtet werden;
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+ 3. dass cigenmichtiges Einsammeln von Verwundeten
durch Private unmiglich;

4. dass Verwundete Privatlazarethen und Privatpflege

nur bei Sicherstellung chirurgischer Behandlung tiber-

wiesen umnd

Reserve- und Privatlazarethe moglichst ‘hiufigen In-

spectionen unterzogen werden. :
VIII: Die freiwillige Beihiilfe.

- Ein Reglement fiir freiwillige Beihiilfe im Kriege fest-
zustellen, um Conflicte mit Militir-Lazarethpflege zu ver-
meiden und die Unterstiitzung und Ergiinzung der letzteren
durch jene zu sichern. — Verzeichniss der von der frei-
willigen Beihiilfe zunichst zu beschaffenden Lazarethutensilien
und - Erquickungsgegenstinde, sowie Zahl und Qualitit der-
selben pro Armeecorps festzustellen. — Requisitionssystem
fir -dic Lazarethc aus den Depots der freiwilligen Beihiilfe
2u regeln. .

Frage, ob freiwillice Beihiilfe fiir Schlachifeld zum Auf-
suchen der Verwundeten, Begraben der Ieichen heranzu-
zichen, ist zu regeln.

e

- /Zu den Reformen im Militdr-Sanititswesen nach
dem Kriege 1870/71.

Unmittelbar nach dem Kriege hatte das Kriegsministerium
Anlass genommen, die Beseitigung cinzelner Liicken in der
Organisation des Militir-Sanititswesens herbeizufihren. Als
dic  Arbeiten hierzu bereits im Gange waren, regte Ihre
Majestit -die Kaiserin Augusta in Erinnerung der erfolg-
reichen Thitigkeit der nach 1866 zusammenberufenen Con-
ferenz den Zusammentritt ciner ‘gleichen Versammlung zu
demselben Zwecke an. In Folge dessen trat am 29. Oc-
tober 1872 eine Sanitdts-Commission in Berlin zusammen,
der von drztlichen Aulorititen die bereits 1866 berufenen,

&

o
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darunter von Langenbeck, angehorten. Der Vorsitz wurde’
Letzterem einstimmig angetragen, von diesem aber diesmal
abgelehnt und ging auf den Generalarzt Loffler iber, Die
Commission tagte bis zum 21. November 1872. — Unter
andern wichtigen Fragen, welche vom Kriegsministerium
mr Diskussion gestellt waren und Vervollkommnung der
IFeld-Sanititseinrichtungen betrafen, wurden Fundamental-
fragen fir die Organisation des Sanititscorps berathen,
darunter der bisher nicht obligatorische Dienst mit der
Waffe. von L. tral mit seiner ganzen Autoritit dafiir ein,
dass es nie durch materielle Concessionen gelingen werde,
ein tiichtiges Corps von Militdrirzten zu gewinnen, sondern
der Waffendienst der Aerzte eine Nothwendigkeit sei, da sie
erst durch diesen ganz den Officieren gleichgestellt wiirden,

Ein bemerkenswerther Antrag von L.s aus jener Con-
ferenz ist ferner die Bildung eines ,,Militir-Sanitits-Comite’s«,
welches in allen die Feldsanititspflege berihrenden Fragen
von Wichtigkeit sein Urtheil nach Art der wissenschaftlichen
Depatation fiir das Medicinalwesen in Preussen abzugeben habe.

Der Waffendienst wurde am 6. Februar 1873 obligato-
risch fir die Mediciner.

Sanitits-Conferenz im Jahre 1884.

In dem Bestreben, die Ergebnisse der Hygiene-Ausstellung
zu Berlin im Jahre 1883 nutzbringend fiir die Armec zu ver-
werthen, regte Thre Majestit die Kaiserin und Kénigin durch
Cabinets-Schreiben vom 12. September 1883 bei dem Herrn
Kriegsminister die Zusammenberufung einer Conferenz von
Jommissarien des Kriegsministeriums, hoheren Militiriraten
und Professoren chirurgischer Kliniken behufs Klirung der
Frage iiber die antiseptische Wundbehandlung, den Ver-
wundetentransport und die Ernihrung der Truppen im Felde an.

Vorbereitende Massnahmen zur Entscheidung dieser Irage

6*
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waren Seitens des Militiar-Oeconomie-Departements und der
Militir-Medicinal-Abtheilung bereits getroffen, sodass das Be-
rathungsmaterial fiiv die Conferenz relativ schnell zu be-
schaffen und zu sichten war. Diese wurde zusammenberufen
zum 21. April 1884 und tagte bis zum 2. Mai. Ihr ge-
horten ausser den Commissarien des Kriegsministeriums u. A.
an die Generalirzte a la suite Geh. Rath Prof. v. Langen-
beck, Geh. Rath Prof. v. Bergmann, Geh. Rath Prof.
Volkmann, Generalarzt 1. Klasse der TLandwehr Prof. Dr.
Esmarch.

Unter Vorsitz des Generalarztes 1. Klasse Prof.
Dr. v. Langenbeck verbreiteten sich die Berathungen der
Conferenz hauptsichlich

1. iiber die Arznei- und Verbandmittelausriistung wie
Instrumentarien der Feld-Sanitits-Formationen,

2. das Krankentransportwesen,

3. die Unterbringung Verwundeter und Kranker auf
dem Kriegsschauplatze selbst,

4. die Verpflegung der Truppen.

Auf dem Boden der Berathungen erfolgte als wesent-
lichste Verbesscrung die heutige Feld-Sanitits-Ausristung der
Armee, wie sie in der neu bearbeiteten Beilage 5 der Kriegs-
Sanitiits-Ordnung etatsmissig zum Ausdruck kommt und seit
Frithjahr 1887 complet durchgefihrt ist. — Auch fiur das
Krankentransportwesen sind wichtige Neuerungen zu ver-
zeichnen. — Fir die Unterbringung Verwundeter etc. auf
dem Kriegsschauplatze gab die Conferenz den Anstoss zu
weiteren Bemithungen, die durch den von Threr Majestit der
Kaiserin und Konigin veranlassten und den Hinden des Rothen
Kreuzes anvertrauten Wettbewerb zur Gewinnung
brauchbarer Modelle transportabler Kranken-Ba-
racken ihren Ausdruck fanden.
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30) Aus den Acten des Koniglich Preussischen Kriegs-
ministeriums.

Auszug aus dem vom consultirenden Generalarzt

Dr. v. Langenbeck unter dem 25. Februar 1872 an

die Milit.-Medicinal-Abtheilung erstatteten Bericht
iither den Feldzug 1870,71.

v. L. verliess, dem Stabe des Gardecorps attachirt, am
31. Juli Berlin, passirte mit diesem am 7. August die Grenze
und trat an diesem Tage zu dem Ober-Commando der II.
Armee iiber, dem er bis Orléans angehdrte (als consultiren-
der (ieneralarzt).

Die Eile der Binberufung hatte die Vollstindigkeit der
Feldausriistung beeintrichtigt. Auch fehlte v. L. ein Assistenz-
arst, der erst Ende August eintraf, und ein Lazarethgehilfe,
dessen Zutheilung v. L. fir eine Nothwendigkeit halt.

Abgeschen von einzelnen Hilfsleistungen am 8. und 13.
August bei Verwundeten in Saargemiind und Pont & Mousson
begann die eigentliche Thitigkeit erst am 16. August in der
Schlacht bei Mars la Tour.

1. Periode: Thitigkeit in Gorze und Umgegend
vom 16. August bis Ende October.

Die leitenden Militdrirzte, sagt v. L., insbesondere der
Armec-Generalarzt, miissten von den bevorstehenden Opera-
tionen der Armee, cbenso wie der Chef des Generalstabs,
unterrichtet werden, um Vorbereitungen hinsichtlich Concen-
trirung der drztlichen Krifte etc. treffen zu konnen. In Er-
mangelung dieser Einrichtung trafen die meisten Gefechte
die Aerzte ganz unvorbereitet. So auch am 16. August,
an welchem Tage v. L. Mittags gegen 2!/, Uhr auf dem
Schlachtfelde eintraf.

Die zahlreichen Verwundeten fanden in den benachbarten
Gehoften, Dorfern, Ortschaften Aufnahme, leichtere, aber
vielfach auch schwer Verletzte wurden rickwirts trans-
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portirt, letztere zu ihrem Schaden, was mit Unrecht
spater den Aerzten vorgeworfen wurde. Diese konnen
nicht verhiilen, dass auf dem Schlachtfelde die Transport-
wagen von leicht- wie Schwerverwundeten mit Beschlag be-
legt und in dem Verlangen nach rickwirts in geordnete
Ptlege zu kommen, oft zu weiten Transporten benutzt werden.
Die Fuhrleute helfen hierbei, um heimwirts zu reisen. Die
Aerzte selbst hitten bei der Ueberfiilllung um so schwerer
Einbalt thun kinnen, als neue Kampfe in Aussicht standen.

Operationen auf dem Schlachtfelde selbst sind
verhidltnissmissig wenig ausgefilhrt worden, da der Kampf
stundenlang stand und Hauptverbandplitze wie Lazarethe
z. Th. noch lingere Zeit im Feuerbereich lagen.

Die Krankentrdger haben sich nach v. L.s Auffassung
1870 71 glinzend bewihrt. Trotz Ausdehnung des Schlacht-
feldes und der Dauer der Schlachit bis Nachts gegen 11 Ulr
waren schon am 17. August alle Verwundeten von demselben
weg- und untergebracht. v. 1. war in Gorze, einem Stiadtchen
von 2000 Einwohnern, das 5000 Verwundete aufnahm.

Eine Erschwerung lag fir die ersie Krankenpflege in
der Flucht der Einwohner, welche iberall ihre Hiuser ver-
lassen und Habseligkeiten mitgenommen haiten, in der Zer-
streuang der Verwundeten auf die vielen ecinzelnen Gebdude,
was dic Controle und Uebersicht behinderte, in der Stopfung
der Strassen durch Trappenzige, in dem Mangel militdrischer
Commandos in den mit Kranken belegten Orten, welche die
Ordnung bei den Darchziiglern héitten aufrecht erhalten
kénnen. Durch solche brachen wiederholt Feuersbriinste aus,
die nur durch ein Wunder, zum Glick der Verwundeten, im
Anfang schon erstickt wurden.

Der 17. August war bis spat in die Nacht der Sich-
tung der Verwundeten und primédren Operationen gewidmet,
auch wurde eine grosse Anzahl immobilisirender (Gryps-)Ver-
bande fir den Transport angelegt.

S
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Ein Unglick fir die Aerzte war der Ausbrach- der
nichsten Schlacht bereits am 18. August gegen Mittag. Wenn
auch in Gorze und den anderen Orten nur noch ein kleiner
Theil der neuen Schwerverwundeten Unterkommen fand, so
passirten doch simmtliche diese Ortschaften und nabmen die
Thitigkeit der Aerzie in der Nacht vom 13. 19. und am Vor-
mittag des 19. August in Anspruch. Erst am Mittag des - 19.
konnte die unterbrochene operative Thétigkeit wicder aufge-
nommen werden.

Am Abend des 19. August sah v. L, die bereits (nach
der Schlacht von Graveloite) ctablirten Feldlazarethe in Mal-
maison und Verneville; er fand die Verwundeten ,bereits
vollkommen und meist sehr gut untergebracht, wie
denn iiberhaupt die schnelle Etablirung der eldlazarethe in
diesem Kricge die rihmendste Anerkennung verdient,
zumal bei der Veridung der Ortschafien, wo so gut wie
nichts vorhanden war.

Aundererseits reichten die drvztlichen Krifte selbst-
verstindlich nicht anndherungsweise aus, so dass ein
geordneter Krankendienst erst nach Tagen moglich war.  Dem
wiirde sich nur einigermassen dadurch abkelfen lassen kénnen,
wenn unmittelbar nach der Schlacht alle disponiblen Aerzte
temporir abcommandirt und in den nichsten Feldlazarethen
so lange zur Hiilfe herangezogen werden, als ihre Truppen-
theile stationdr bleiben.

Bin anderer Ucbelstand war das hiufige Abcommandirt-
werden der Acrzte in den Lazarcthen durch die riickwiirts
residirende Etappen-Inspection. v. L. verlangt, dass gerade
in den Verwundeten-Lazarethen cin Wechsel der be-
handelnden Aerzte thunlichst vermieden werde. Die Lr-
gebnisse der Verwundeten-Behandlung wurden viel-
fach durch intercurrente Krankheiten, namentlich erschépfende
Diarrhéen, Ruhr und Typhus gestort und verschlechtert.
Stets trat bei Complicationen durch solche Krankheiten Ver~
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schlimmerung der Wunden ein. Schon vor Ausbruch des Krieges

hatte in jenen Gegenden die Ruhr epidemisch geherrscht.)

Wundkrankheiten kamen epidemisch so gut wie
gar nicht vor, trotz der grossen Anhédufung der Verwun-
deten und der schlechien Witterung vom 20. August an.
Trismus, Erysipelas nur vereinzelt, Nosocomialgangrin gar
nicht. Pyidmic zahlreich, wurde von v. L. auf Selbst-
infection zuriickgefithrt und bis auf wenige Ansnahmen als
Septico-Pyamie aufgefasst.

Leichenuntersuchungen konnten aus Mangel an Zeit
und Raum nur selten ausgefihrt werden, auch weil Bedenken
getragen wurde, die mit Wunden stefs beschiftigten Héande
nit Leichen in Berithrung zu bringen. v. L. wiinscht des-
halb dringend, dass in Zukunft junge, mit pathologi-
schen Sectionen vertraute Aerzte fir diese Verrichtung
der Armee beigegeben werden (die jiingeren Lehrer der patho-
logischen Anatomiec und deren Assistenten): alle Todes(ille
iissten dann seitens der Lazarcthirzte der Anatomie an-
gezeigt und fir die Leichenuntersuchungen sollte cine feste
Stunde vereinbart werden.

Wiinsche beziiglich Vervollkommnung einzelner Tnstru-
mente, Lieferung von Thermometern u. s. w.

2. Periode: Thitigkeit wiihrend und nach den
Nchlachten vor Orléans vom 28. November 1870 bis
April 1871,

Dic Verwundeten von Beaune la Rolande fanden z Th.
in diesem, von den Einwohnern verlassenen Stidtchen und in
Beaumont, zum kleinen Theil in Pithiviers Aufnahme, wo
gute Radumlichkeiten im Jesuiten-Collegium vorhanden und
durch die Anwesenheit der Einwohner gute Verpflegung ge-
sichert war.

An den beiden Schlachttagen vor Orléans (3. und 4. De-
cember) wieder grosse Schwierigkeiten fir die Ver-
wundetenpflege, weil an beiden Tagen unter stetem Vor-
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ricken gekimpft wurde tnd deshalb viele Verwundete eincn
weiten Transport erleiden mussten, am 4. auch eine betriicht-
liche Anzahl, in Folge der Dauer des Kampfes bis in die
Nacht, wihrend dieser unter freiem Himmel blieb, bei 6 bis
80 R. Kalte.

Der Einfluss der Kdlte auf den Wundverlaut war,
abgesehen von wirklichen Erfrierungen, stets auffallend. Schon
frihzeitig trat eine zu acuter Septicaemie fiilhrende Wund-
infiltration auf in einem von v. L. bisher nie gesehenen Grade
und Umfange. Deshalb konnten primire Amputationen
nur in geringer Zahl gemacht werden, und wo sie als ein-
ziges Mittel zur Erhaltung des Lebens indicirt waren, ver-
liofen sie mit wenigen Ausnahmen todtlich. Dagegen wurde
eine Reihe intermedidrer Resectionen im Schulter- and
Ellenbogengelenk mit gliicklichem Erfolge ausgefiihrt, trotz
der hochgradigen Infiltration und des bereits vorhandenen
traumatischen Emphysems. — Der verhiltnissmissig un-
ginstige Verlauf der Schussverletzungen des Fussgelenkes
und Tarsus, von denen eine Reihe tidtlich endete, ehe Re-
section oder Amputation zuliissig erschien, wird ebenfalls auf
Rechnung der Frkaltung gebracht. Die Unterkunft der
Verwundeten fand, abgesehen von zahlreichen Privatgebiiuden,
welche besonders Officiere aufnahmen, in 6 grossen. offent-
lichen Gebéuden statt, dic zu Lazarethen eingerichtet wurden.
Obwohl sie im Allgemeinen wenig zu wiinschen iibrig liessen,
traten dennoch Wundkrankheiten auf, die v. L. als Hospital-
krankheiten ansehen musste. In einem gerdumigen, mit
nur acht schwerverwundeten Officieren belegten Saale des
Liyceums brach nach acht Tagen bei vier Pyimie aus, die
todtlich verlief; die anderen wurden sofort evacuirt und ge-
rettet. In diesem Saale hatten, wie nachher festgestellt wer-
den konnte, bis zur Einnahme der Stadt durch die Bayern
Schiler des Lyceums mit Masern, Scharlach und Typhus
gelegen. v. L. hélt diesen Umstand von Einfluss auf das
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Auftreten der Pyimie, zumal Wundkrankheiten im Lyceum
nicht vorgekommen waren.
Aehnliche traurige Lrfahrungen wurden in der geriu-

migen Kirche, welche von der Amerikanischen Ambulance.

belegt und mit Sorgfalt eingerichtet war, gemacht, insofern
‘rysipelas und Pydmie ausbrachen und zur Réiumung der
Kirche zwangen. v. L. hilt nach den Erfahrungen von 1866
und 1870/71 das Princip, Kirchen nicht zu belegen.
fir richtig. Wenn ihre Benutzung zuniichst nicht zu ver-
meiden  sei, so sollien sie moglichst bald wieder verlassen
werden.

#1) Verzeichniss der von B. von Langenbeck verfassten
Werke und Schriften:

1. De retinae structura penitiore. (4.) Inaugural-Disser-
tation. Gottingen 1235,

2. De retina observationes anatomico-pathologicae. (4.)
Gittingen 1836.

3. Pilze auf der Schleimhaut einer Typhus-Leiche. Fro-
riep’s Notizen. 1839. IV. S. 145,

4. lirgebnisse der Section eines wasserscheuen Mannes.
1840. IV. 8.92.

5. Ueber Entstehung des Venenkrebses und die Moglich-
keit, Carcinome von Mcnschen auf Thiere zu iiber-
tragen. Schmidt’s Jahrbiicher, Bd. XXV. S. 99. 1840.

6. Ueber habituelle Fingerkrdmpfe und die Anwendung der
Muskel- und Sehnendurchschneidung gegen dieselben.
Allgemeine Zeitung fur Chirurgie ete. No. 5. 1841,

7. Ueber das Stottern und die Anwendung der Myotomie
gegen Sprachfehler krampfhafter Art. Hannov. Annalen.
I. No.3. 8. 448. 1841.

8. Ueber die unmittelbare Heilung der Wunden durch Ab-
schluss derselben von der atmosphirischen Luft. Ebenda.
V. 8. 527. 1841.

9. Subcutane Durchschneidung contrahirter Gesichtsmuskeln.
Ebenda. 8. 544.

10.

11.

12.

13.

14.
15,
16.
17.

18.

19.

20.

21.

22,

23.

24.

26.

26.
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Confervenbildung in dem Nasgenausfluss eines rotzkranken
Pterdes. Froriep’s Notizen. IV. 8. 58. 1841,
Commentatio de contractura et ancylosi genu nova me-
thodo violentae extensionis ope sanandis. Berlin 1850. 4.
Die Sectio hypogastrica bei Knaben. Deutsche Klinik.
1850. .

Bemerkungen zu John Hunter’s Abhandlung tiber Blut-
Eatziindung und Schusswunden. Deutsche Uebersetzung
von Fr. Breniss. Bd.IL der Gesammt. Abhandlungen.
Berlin 1850. )

Haarbalggeschwulst auf dem Sternum. Deutsche Klinik.
1850.

Ueber die Behandlung der Struma cystica. Ebenda. 1850.
Die subcutane Osteotomie. Deuatsche Klinik 1854.
Chiloplastik durch Ablésung und Verziehung des Lippen-
saumes. Ebenda 1855.

Das permanente warme Wasserbad zur Behandlung
grosserer Wunden, insbesondere der Amputationsstiimpfe.
Ebenda 1855.

Ueber die Exstirpation der interstitiellen Uterusfibroide.
Ebenda 1859,

Die Geschwiilstc der Fossa spheno-maxillaris und die
Exstirpation derselben mittelst Resection des Jochbogens.
Med. Central-Zeitung 1860.

Die osteoplastische Resection des Oberkiefers. Deutsche
Klinik 1861,

Beitriige zur chirurgischen Pathologie der Venen. Arch.
fir klinische Chirurgie. I. 1861.

Angeborene Kleinheit des Unterkiefers mit Kiefersperre
verbunden, geheilt durch Resection der Processus coro-
noidei. Ebenda 1861.

Die Uranoplastik mittelst Ablésung des mucis-periostalen
Gaumenilberzuges. Ebenda II. 1862

Weitere Erfahrungen im Gebiete der Uranoplastik.
Ebenda. V. 1864.

Neue Methode der Rhinoplastik. Berliner klinische
Wochenschrift 1864.



27.
28.

20.

30.

Ueber Resectionen im Fussgelenk. Ebenda 1865.
Ueber die Pflege der Verwundeten im Kriege. Rede,
gehalten am 22. Mirz 1886 in der Aula der Universitiit
Berlin.

Ueber die Schussfracturen der Gelenke und ihre Be-
handlung. Rede u. 8. w. Berlin 1868.

Ueber hypodermatische Ergotin-Injectionen bei Aneurys-
men. Verhandl. der Berl. med. Ges. 17. Februar 1869.
(Bd. 1IL)

31. Ueber krankhaftes Lingenwachsthum der Knochen. Ver-
handlungen der Berl. med. Ges. Bd. II. (16. Juni 1869.)

32. Ueber die Anwendung des Chloralhydrats bei Delirium
potatorum. Ebenda. (21. Juli 1869.)

33. Ueber Pharyngotomia subhyoidea. Ebenda. (1. Dec.
1869.)

34. Ueber die Esmarch’sche Constriction der Glieder zur
Erzeugung kiinstlicher Blutleere bei Operationen. Ebenda.
Bd. V. (3. Decbr. 1873.)

35. Ueber Schussverletzungen des Hiiftgelenks und

36. Ueber Endresultate der Gelenkresectionen im Kriege.
Archiv fiir klin. Chir. XVI. 1874.

37. Ein Fall von Exarticulation des rechten Oberschenkels
mit Bildung eines hinteren Lappens. Verhandl. der
Berl. med. Ges. Bd. VI. (21. October 1874.)

38. Ueber das Auftreten von Carcinomen auf lupdsen Haut-
narben. Ebenda. (3. Mirz 1875.)

39. Totalexstirpation des Kehlkopfes mit dem Zungenbein,
einem Theil der Zunge, des Pharynx und Oesophagus.
Ebenda. Bd. VIII. (28. Juli 1875.)

40. Ueber Fremdkorper im QOesophagus und #ber Oesopha-
gotomie. Ebenda. Bd. IX. (20. December 1876.)

41. Ueber Exstirpation des Pharynx. Archiv fir klin. Chir.
XXIV. 1879. '

42. Ueber Nervennaht, mit Vorstellung eines Falles von
secunddrer Naht des N. radialis. Verhandl. der Berl.
med. Ges. Bd. XI. (14. Jan. 1880.)

43. Ueber Tripolithverbiinde. Ebenda. Bd. XII. (7. Nov. 1880.)
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44. Ueber Gummigeschwiilste (Granulome, Syphilome). Arch.

fir klin. Chir. XXVI. (1881.) '
45, Ueber Zungepamputation mittelst des Thermokauters.
' Ebenda. XXVIL (1882) -
46. Die transportable Lazarethbaracke. v. Langenbeck,
v. Coler und Werner. Berlin, 1886, Hirschwald.

47. Das grosste literarische Unternehmen v. Langenbeck’s
ist die Stiftung des in Gemeinschaft von Billroth und
Gurlt herausgegebenen Archivs fiir klinische Chirurgie,
von dem bis Langenbeck’s Tode 23 Binde erschienen
waren.

Ausser den aufgezihlten grosseren Aufsitzen finden sich
zahlreiche kleinere Mittheilungen, Demonstrationen und Be-
merkungen in den Verhandlungen der Berliner medicinischen
Gesellschaft, der deutschen Gesellschaft fir Chirurgie und
der militirarztlichen Gesellschaft zu Orléans, letztere ver-
offentlicht in der deutschen militiraratlichen Zeitschrift 1872.

32) von Langenbeck war 1850 Geh. Medicin.-Rath ge-
‘worden, 1865 Generalarzt 3 la suite der Armee. 1866
Geh. Ober-Med.-Rath. 1878 Generalarzt mit dem Range
eines Generalmajors. 1882 Wirkl. Geh.-Rath mit dem
Titel Excellenz. 1882 Rang eines General-Lieutenant.

~ Bei seinem Tode besass v. Langenbeck die nachstehenden

Orden: den Kronen-Orden erster Klasse mit dem Bande, den

rothen Adler-Orden zweiter Klasse mit Schwerdtern, das

Comthur-Kreuz des Hausordens von Hohenzollern, das eciserne

Kreuz erster und zweiter Klasse, das Grosskreuz des Konigl.

Belgischen Leopoldordens, das Grosskreuz des Kaiserl. Oester-

reichischen Franz Josef-Ordens, das Comthurkrcuz des Gross-

herzoglich Badischen Ordens vom Zihringer Lowen mit dem

Stern, das Comthurkreuz erster Klasse des Konigl. Sichsischen

Albrecht-Ordens, das Ehren-Gross-Comthurkreuz des Gross-

herzogl. Oldenburgischen Haus- und Verdienst-Ordens, das

Fiirstlich Hohenzollernsche Ehrenkreuz zweiter Klasse, -den

f
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Kaiserl. Russischen Annenorden zweiter Klasse mit Brillanten,
. den. Kaiserl. Russischen -Stanislaus-Orden zweiter Klasse, den
Konigl. Dénischen Danebrog-Orden dritter Klasse, den Tir-
kischen Medschidje-Orden dritter Klasse.

J3) Kiister: Bernhard v. Langenbeck in der deutschen
medicinischen Wochenschrift, 1887, No. 45.

74) Stromeyer, L. ¢ S. 257.

,»Et hat ein warmes Interesse fiir Chirurgie und findet,
wie ich, nur Geschmack an talentvollen jungen Méinnern,
nicht an Bedientenseelen. ; Langenbeck hat seine Schiiler
gut gekannt; er stellte die talentvollsten unter ihnen als
provisorische Oberiirzte, nicht bloss fiir die Truppenthelle
sondern auch fiir die Hospitiler an.*

35) Billroth: Wiener medicinische Wochenschrift, 1887,
No. 42.
»Es lag ein Zauber in seiner Personlichkeit, die ohne

Widerstand Alle gefangen nahm, die sich ihm néherten. Ihn

nicht nur bewundern, sondern ihn riickhaltslos lieben mussten
alle seine unmittelbaren Schiiler, welche als Assistenten in
jahrelangem Verkehre mit ihm standen.

46) Berliner klinische Wochenschrift, 1880, No. 46 S. 662.
Langenbeck’s 70. Geburtstag.

37) Berliner klinische Wochenschrift, 1882, No. 30.

38) Verhandlungen der Deutschen Gesellschaft fiir Chirurgie.
Zelmter Congress. S.11. 1881, April 17.

39) v. Langenbeck bezog sich hierbei auf die Worte,
mit denen er den ersten Congress deutscher Chirurgen am
10. April 1872 erdffnet hatte: ,Bei personlichem Verkehre
der Fachgenossen mit einander wird es am ehesten mdoglich;
die Liicken unseres Wissens auszufiillen und das Fehlende zu

— 9%

erginzen. Sodann ist die miindliche Verhandlung weit mehr
geeignet, in schwierigen Fragen eine Einigung der Ansichten
herbeizafiihren, neue Ideen anzuregen und die Arbeitskrifte
auf ein bestimmtes Ziel zu concentriren. Diese Betrachtun-
zen machten den Wunsch rege, in einer lediglich fiir chirur-
gische Arbeiten bestimmten Vereinigung mit vereinten Kriiften
an der Forderung unserer herrlichen Wissenschaft zu arbeiten.
...... Es ist mir das Bedenken ausgesprochen worden, dass
unser Congress dem schonen Institut der Naturforscher Ge-
sellschaft Abbruch thun konnte. Ich glaube, dass diese Be-
sorgniss fern liegt. Ein Blick auf die grosse Versammlung,
welche v. Langenbeck in die chirurgische Section einfiihrte,
zeigte ihm, wie sehr er im Rechte geblieben war, wie in der
That Gottes Segen seinem Beginnen nicht gefehlt hatte.

Gedrackt Lei L. Schumacher in Berlin.
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