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Ilmprimatur
haec dissertatio ea conditione, ut, simulac typis excusa fuerit, nnmerus exem-
plorum lege praescriptus collegio tradatar ad libros explorandos constituto.
Dovpati Liv., die 27. m. Febr. 1858,

(l.. 8) Samson, .

(Nr. 55,) ord. med. h. t. Decanus.

PROOEMIUM.

.@. gratioso medicorum ordine quum mihi potestas
facta esset dissertationis inauguralis conscribendae, hanc
potissimum rem mihi perlractandam sumpsi, lum materiae
ea praebitae copia ac varietate tum amore studiogue, quo
chirurgiam amplexus sum, adductus. Quicunque clinicam
relationem conscripsit, quaniae hac in re objiciantur diffi-
cultates, compertum habet, quae difficultates allera ex parte
ex eorum, qui morborum historias exararunt, negligentia,
ex altera multis in casibus morborum historia ommino
deficiente oriuntur, quo fit, ut relatio de nesocomii chirur-
gici stationarii rebus perquam manca sit atque imperfecta.
Quae difficultas in describendis, quae in nosocomio amb.
facta sunt, multo etiam magis augetur, quoniam diurna
non ita diligenter habita mihi tam pauca attulerunt, ut, ex-
ceptis nonnullis casibus, non possem nisi comspectum sta-
tisticum componere. Qua in re minor culpa temporis exi-
guitati ad magnam aegrotorum ad nosocomium subinde
accedentium multitudinem curandam destinati attribuenda est,
ita ut ad singulos aegrotos animi attentio parum adverti
possit. Major potius culpa illorum hominum ignorationi
atque inertiae adscribenda est, qui, in nosocomium nostrum



venientes, multum se praestitisse putant, si semel iterumque
adfuerint, nedum quidquam ex anamnesi referre possint.
Quae quum ita sint, curatio aegrotorum ambulatorium alicujus
momenti non esi, nisi ad statuendam diagnosin, dum altera
ex parte omnis deest occasio et decursum et eventum curae
observandi. Quae est causa, cur in statistica commentatio-
nis parte multi afferantur morborum casus, saepe etiam toti
morborum ordines, de quibus in altera dissertationis parte
uberius disserere non licuerit. Quod morborum major re-
peritur numerus, ¢uam aegrotantium, ejus rei causa in eo
est reposita, quod unus saepe compluribus affectus erat malis.
Dissertationem hanc quum in ‘mediam proferam, facere
non possum, quin lectorem benevolum, ut in primitiis his
dijudicandis debitam tironi indulgentiam impertiat, rogem.
Denique superest, ut praeceptoribus meis, hujus univer-
sitatis professoribus, gratias quam maximas persolvam, prae-
sertim prof. Dri. Adelmann, viro honoratissimo, qui, uti
semper, ita in hac dissertatione quoque conscribenda amicis-
sime mihi adfuit, quam benevolentiam ut in posterum quogque
tempus servet, virum doctissimum etiam atque etiam rogo.

Pars statistica.

Anno 1854 in nosocomii parte chirurgica, exceptis

morbis ophthalmologicis, casus observati sunt 509, quos
hunc in modum dividere licet :

. Morbi generales, Oedema (3).
. erysipelatosum traum.
1) Morbi telae cellulosae venosum cruris cap.:
(179). inflammatoriom pedis 1
fnflammatio telae cellulosae (15). Induratio telae cellul, brachii |
faciei 3 Carbunculus colii 1
nasi 9 Furunculus (11).
manus 1 capitis 2
digitorum manus 3 frontis 1
regionis inguinalis 1 palpebrae superioris ]
crurum 3 nasi |
pedum 2 axillae |
Phlegmone antibrachii 1 glutaei 1
Panaritium 6 labii major. pudend. dxtr, 1
Abscessus (13). femoris 3
ossif parietalis 3 Combustio (19).
maxillae inferioris 1 faciei 1
co!h } palpebrarum I
axillae 1 colli 2
manus | brachii 2
pollicis 1 manuum 4
thoracis | digitorum manus 1
mammae 1 nuchae 1
regionis inguinalis 1 thoracis 2
synchondroseos sacroiliacael sterni 1
dorsi pedis ) 1 dorsi 3
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Combustio.

cruris 1
Congelatio manuum I
Ulens plantae ped. ex congela-

tione
Gangraena (2).
extremit, infer. post typhum |
halucis sin. a contusione |
Ulcera (66).
simplicia (27).

antibrachii 1
mammarum i
cruram 23
pedum 2
atonica (26).
crurum 23
pedum 3
venosa et varicosa crarim 3
follicularia 1
ex vulneribus neglectis crur. 4
erethica cruris dextri 1
scrophulosa cruris dextri i
1

herpetica cruris sinistri

Contusiones (16).
capitis 1
palpebrarum 2
humeri 3
antibrachii 1
manus 1
dorsi 1
costarum 1
coxae 2
femoris 1
dorsi pedis i

digitorum pedis 2

Vulnera (23).
Inflammatio traumat. ped. 1
Excoriatio cruris t

scissa (1),
capitis
palpebrae inferioris
cheiloplastica
antibrachii
regionis sacralis
genu -
curae
tendinis Achillis

M . W B M M e e

Vulnera scissa.
dorsi ped.
digitorum pedis
contusa (4).
frontis
oris
digitorum manus
tibiae
lacerata (2).
frontis
cruris
morsa prope aurem
sclopetaria max. infer.
neglecta p‘ed. dextri

2) Tumores (29).

Atheroma (3).
capitis
palpebrae sup.. dexirae
pone aurem
Tamor saccatus
Lipoma (2).
nuchae
abdominis
Tumor colloides scapulae
Tumor fibrosus ad pectus

Polypus (4).
auris dextri
choanae dextrae
mucosi naris sin,
frenuli linguae congen.
Fungus (3).
orbitae
oculi

maxillae inferioris
Cancer (14).

a) Epitelioma (10).
frontis
palpebrae dextr.
oculi
genae
nasi
labii infer.

b) Sirrhus (4°.
mammae dextrae
testis dextr

-t me — . e — - — -

— o - -

—-—— e -

3) Morbi glandularum (6.

Inflammatio gland. submax. 1
Abscessus (2).
glandularum colli 1
» submax, I
Bubo (3).
traumaticus 1
rheumaticus 2

4) Morhi cutis (9).

Lupus vorans nasi 5
Sycosis labii super. 1
Herpes manuum 1
Ecthyma ]
Rhagades 1
5) Morbi unguium (3).
Onychia (3).
halucis dextri 1
5,  sinistri i
traumatica I
6) Dyscrasiae (86.)
Syphilis primaria (25).
ulcerosa genitalium 24
s oris 1

Bubones syphiliticis inguinales 1

Syphilis secundaria (24).

universalis 2
ulcerosa labii superioris 1
' oris [

,»  palati 2

s . pharyngis 5
- 0z0€ena 3

s inguinis 1

' digit, ped. 1
papulosa capitis 1
,, crorum P]
pustulosa cutis 6

condylomatosa (4).

genitalium 3
ani 1
tertiaria 11

Impetiginosa antibrachii 1

7

[y

Scrophulosis universalis
Mercurialismus

Arthritis pedis sinistri
Lepra mutilans man. et ped.
Impetigo ulcerosa manuum
digit. ped.

- ———td O

bad “

IL Morbi singulorum
organorum.

Morbi organorum respirationis
).

Catarrhus trachaeae 1
Struma lymphatica 2
Empyema 1
Morbi organorum nutritionis
(45).
Hypertrophia lab. sup. scroph. 1
Ankyloglosson 1
Parulis 1
Glossitis 2
Angina (13).
gingivae catarrhalis 2"
palatina 2
tonsillaris 7
pharyngea 3
Abscessus (2).
linguae 1
retropharyngeus 1
Ulcera (b).
linguae !
buccae 1
tonsillae 1
palati 2
Hernia (17).
umbilicaiis 6
inguinalis extern, libera 4
” I congen, 3
» »»  incarc, 92
. interna lib. 3
Diarrboea catarrhalis 1
Cholera sporadica 1
Prolapsus ani 1



Morbi organorum uropoéti-
corum et genitalium 49),
a) Viriliumn (46).

Blennorrhoea (17),

praeputialis 1

urethrae contagiosa 16
Excoriatio praeputii 1
Oedema praeputii i
Phimosis 4
Paraphimosis 3
Hypospadaeismus 1
Ulcus penis 1
Enuresis I
Ischuria 1
Haematuria 2
Epidydimitis 5
Induratio cap. epidydimitis 1

' testis 1
Hydrocele tunicae vag. testis

comm,
6) Muliebrium (3).

Metrorrhagia 1
Elytroblennorrhoea 1
Fistula vesicovaginalis i
Morbi osisum (38).
Spondylitis 1

Hyperostostosis malleoli int,
tib. sin,

Exostosis tibiae dextrae i
Tophi radii sinistri scrophulosi }
Caries (8).
ossis [rontis 1
spinae scapulae sin, |
pelvis {
ossis femoris sin, 1
necrotica cruris dextri 1
Necrosis ().

ossis zygomatici 1
digitorum manus 2
tibiae dextrae |
ossium metatarsi 1

Tuberculosis vertebrarum colli 1
Fractura (16).

claviculae 2

Fractara.
humeri ) 3
humeri cum contrafissura
bas, cran. 1
radii 2
ossimn metacarpi i
digitorum manus 2
acetabuli 1
femoris 2
cruris supracondyloidea 1
digitormin pedis 1
Kyphosis 2
Scoliosis sin. rheumatica 2
Morbi articulorum (22).
Inflammatio (5). ‘
articul. man. rheumat. 1
genu rheum. sin, 2
., traumat, chron, 2
Hydrarthrus (7).
articul, man, dextr. 1
genu 3
tibio - tarsalis |
pedis 2
Caries (2).
articul. manus dextr. 1

cubiti i
Arthrocace (6).

cubiti sinistri

articul, vertehrarum pect.

coxae dextrae

" genu dextri

Luxatio humeri
Distorsio articul. ped. sin.

— o

Morbi- musculorum, tendinum
el vaginarum earum (12).

Myitis traumat. m. cucularis 1
Inflammatio vagin. mm. flexor. ped.
sinistr. i
Hygroma patellae I
Ganglion tend, flex. dig. min. man.
dextr. I
Contractura man. dextr, paralytica 1

» haluc. et dig. 1. ped,
sinistr, 1

Genu valgum

Pes equinus

Pes varo - equinus

Rheumatismus sin. synovialis
Morbi vasorum (1).

Telangiectasia faciei

Morbi nervorum (4),

Commotio cerebri
Paralysis extremitatum infer.
lschias chronica postica

Morbi auris (22).

Inflammatio auris externae

2

Otitis (6).
externa catarrhalis dextr, 2

,»  blennorrhoica sin. 1

rheumatica media

“ interna

o b

Meryngitis
Otorrhoea (9.
simplex 3
catarrhalis 2
scrophulosa 4
Ulcus tympani . 1
Porrigo muciflua aur. sinistras 1

Alenteses (2).

Acus in pharynge 1
Corpus peregrinum in planta ped. 1

Morbis, quos diximus, 462 homines laborarunt, quorum

orign, sexusque et curac successus tabula statim subjun-

genda proponuntur.

a) Tabula aegrotorum ‘stationariorum.

Esthoni, German. Russi. Letti. . Poloni. &
; 3
V.. V. . V. . V. F. V. F. §
Sapati . . . . 11 916 6 8 2 — 2 1 — 55
In melius mutati . 5 3 2 1 1 — — — — 12
Nonsapati. . . — 2 - 1 2 1 — —~ - _ ¢
Mortui . . . . 3 2 — — — — — — — .}
Relipti inann.1852° 4 3 1 — t — 17 1 — -—~11
2319 19 8 12 3 1 3 1 0'89

42 27 15 4 1

b) Tabula aegrotornm ambulatoriorum.

Esthoni. German, Russi,

" Letti. Poloni. Judaei. ¥

=3
—_— 8
=

V. E. V. F V. F..V. F. V. F. V. F, §
117 9489 21 32 14 2 1 2 — 1 — 3713

211 110 46

3 2 1
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| " i ! | B . . .
% 32y wigBO g =3¢ b) Operationes speciales Oncoton:}a l
2 gTRi Rl "R T g3 E ' (116). lnguas
Ami.i 7 .2§ 5@ B= 3 = | E €38 . Abscissio polypi fren. linguae l
g %2, "8 FZe = ("E3e o) ossium (8). Extractio corporis peregrini e
F Fer Fge% 5 ¥ : h 1
Ll EE R TLLS  T Amputatio (7). ) _ pharynge
64 B | i . L9 l humeri 3 Operatio herniae inguin. extr. incarc. 1
65 | 1! -0 1 | digitorum manus j  Taxis » » » !
66 1 o -2 i femoris dextri t ) Organorum respirationis (5).
67 0 | 5 | 0 4 i 0 ‘ 9. X.. cruris sin, 1  Extractio polypi nasi 3
68 ' 0 0 _0 digitorum pedis t  Galvanopuncturastrumae lymphaticael
69 2 0 0 _ Extractio phal. necrot, dig. medii - Ligatura subcut. ., .
0 0. .g‘-.ﬁ_,m o ‘,j__t_ I man. dextr. 1 ) Organorum uropoéticorum et
71 0 ' -0 0 ) Articulorum (2'. genitalium (13).
2 0 0 0 R‘eductio humeri quati. ' ' 1 a) virilium (11}
73 0 . -0 0 ; Galvanopunctura artic, tibio-tarsalis 1 Operatio phimoseos (3.
4 0 1 g 0 8 , 1. XL y) Unguium (1). Ricordii 1
7‘? 0 ( 0 Extractio unguis haluc. dextr. et per scarrificationem subcut. 2
6 . 0 ; 0 (l) i sinistri 2 Operatio paraphimoseos 2
A7Z ,;,1,,_%..,‘., S _:H-.ﬂ J) Musculorum et tendinum (5). Ustio urethrae lapidi infernali 1
78 1 l 10 o0 1 1. XIL - Tenotomia (4). Puncu(? probat, hydrocel('es 1
. . Operatio hydroceles per in-
tend. flex. carpi ulnaris, o 1
Im. longi et flex, carp, rad, 1 Jectionem
. . : pat .d Ab hilh - carp. rac. » hydroceles per ex-
Qua aetate essent, afferre nequierunt (13). ‘ end. Achitlis 2 cisionem
,» flexoris halucis 1 Castratio . 1
Operationes anno {851 institutae tales fuerunt : Extirpatio gangl. ﬂfn,;,n dl‘i;x::m, . 1) muliebrium (2).
‘ ’ Injectio in uterum 1
a) Operationes generales Incisiones (3). &) Tractus intestinalis (75). Ustio fistulae vesicovaginalis
(31). frenuli linguae 1 Evulsio dentium 68 ferro cand. 1
bullar. a combust. man. 1 Oncotomia (2). 3) Operationes plasticae (3).
Suturae nodosae (3). » @ congelat. ,, 1 gingivae 1 Cheiloplastice 3
valneris contusi oris 1 Exstirpationes (12).
" sclop. max. inf. 1 telangiectasiae faciei 1
,  scissi surae dxtr. | atheromatis (3).
Punctio probat. reg. glutaei ! capitis 1
Oncotomia (12). ’ palpebrae infr, dextrae 1 S
ossis parietalis 1 _ pone aurem 1
colli 9 lipomatis (2).
digitorum manus 2 nuchae 1
costarum | ad abdomen 1
regionis sacralis 1 Colloidis
oceis coceygis 1 Cancri epithelialis ().
dorsi pedis 2 oculi dextri 1
plantae pedis 1 palpebrae dextrae 1 -
digitorum pedis 1 Tabii inferioris 3
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Omnes, quas attulimus, operationes, exceptis operationi-
bus statim memorandis, quae aut medico auxiliario aut stu-
diosis praxin exercentibus commissae sunt, prof. Dr. Adel-
mann instituit.

Fecit:
Dr. de Bock exstirpationem colloidis scapulae,
amputationem 1 phal. dig. indicis,
« ossis metacarpi Ill secundum Zang,
Cheiloplasticen secundum Jaesche.
Stud. Dieberg amputationem humeri secandum Dupuyiren.
« Ehrich exstirpationem lipomatis ad abdomen.
« Hanke amputationem cruris secundum Blasium.
« Kerbeck Cheiloplasticen secundum Dieftenbach.
« Krauwse ampulationem femoris secundum Dupuylren.
« Tielgens amputationem phalangis primae halucis.
« Uslowsky exstirpationem palpebrarum et bulbi.
« Wiszwiansky cheiloplasticen secundum Jaesche.
Med. Schnakenburg exstirpationem lipomatis nuchae.

Praxin exercuerunt ! semestri . . . 40
Il senestri. . . . b1

toto ampo . . . . 91
Summa dierum, per quos cunctorum aegrotorum stat.
curatio tenuit, fuit 4678; quum autem aegrotorum nume-
rus fuerit 89, numero medio singuli per dies 52, 56 cu-
rati sunt.

Pars deseriptiva.

Caput L.
Morbi telae cellulosae.

Telae cellulosae inflammationibus 13 aegroti ambu-
latorii, 2 stationarii laborarunt, quornm 8 viri, 7 feminae
fucrunt. Plurimiae hujus generis affectiones in menses Sex-
tilem, Septembrem, Octobrem inciderunt, id quod ex tempe-

state auctumni, qualis est in regionibus septentrionalibus,

humida et ad refrigeria contrahenda peropportuna facile ex-

plicari potest. Aegrotorum aetas inter annum dimidium an-

nosque 50 variabatur, qua in re homines annos 20 — 30
nati creberrime affecti erant. Pro causa plerisque in casi-
bus terror est allatus, nullo tamen hac in re nexu causali
cognito. Cura tantum externa fuit; plerique enim aegro-
toi'um, auctore Loewenhard, ung. hydr. cin. inunctionibus
curati sunt. Uno in casu propter telae cellulosae necrosin
oncotomia institui necessarium fuit. Curae eventus qualis
fuisset, solummodo in casibus 4 innotuit; etenim aegroti
3 sanati, 1 mortuus est.

Ex aegrotis amh. 6 panaritio laborantibus, incisione
facta, 3 perbrevi tempore convaluerunt, reliquis applicata

sunt cataplasmata. ,
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Abscessibus aegroti amb. 9, stat. 4 laborarunt, ex
quibus 7 v., 6 f. fuerunt. Abscessuum certo cuidam anni
tempori frequentiam adstrictam esse, cognosci nequiit, In
casibus 3 oncotomiam institui opus fuit, in reliquis cata-
plasmata emollientia adhibita. Noti sunt casus 7, in quibus
sanatio brevi successit, uno aegroto stationario, qui ipso
anni fine reccptus fuerat, in sequentem relicto. Ex casibus
ceteris in nosocomio stat. tractatis semel abscessus in ca-
pit(; post atheromatum exstirpationem exstitit, semel absces-
sus symptomaticus regionis sacralis viri ex carie ossis ilei
dextri et vertebraec lumbalis V laborantis adfui?, qui duo
casus, facta oncotomia atque adhibita munditia, eventum ha-
‘buere prosperum.

Casus IV in nosocomio stat. tractatus ad feminam
lactantem pertinuit, in qua, durante graviditate, nodulus co-
Joris rubri in antibrachio dextro exstiterat, qui, major ma-
jorque factus, puerperii tempore in tumorem inflammatorium
totius brachii mutatus, abscessum axillae ejusdem, qua ca-
put infantile est, magnitudinis in sequelis habuerat. Bra-
chium durum, rubefactum, tumidum, dolores ciet, manus
oedematosa est, articuli fere mobiles, Abscessus pus foe-
tidlum sanguine commixtum emittit, (uod ne continuo fluxu
emanet, coagulatio subinde impedimentum objicit. Vinctura
comprimente applicata, sanguinis profluvium sedatum est;
attamen cataplasmata postea ad suppurationem adjuvandam
in usum vocata id denuo provocant. Quae haemorrhagia

ex vasorum minorum telae cellulosae diabrosi originem cepit:
‘nam varicem aut aneurysma, quale ab initio tumor habitus
erat, non adesse, et anamnesis et certior exploratio docuit.
Diaguosis haec est statuta, ut lymphangitis puerperalis,

17
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‘subsequente induratione telue cellulosae et abscessus for-
matione, adesse crederetur. Aegrotae viribus tum puris
secretione tum sanguinis jactura confectis, remedia robo-
rantia in usum converti necessarium visum est. His reme-
diis atque cataplasmatis curata, quum per menses 3 in no-
socomio fuisset, aegrota, hydropis incipientis signa prae se
ferens, dimissa est. '

Furunculi hoc anno 14, iique omnes in aegrotis amb.,
quoram 7 v, 4 f. fuerunt, curati sunl. Aegrotorum 2 se-
mestri priori, 9 altero, plerigue post xxx aetatis annum in
nosocomium venere, Inflaimmatio quum semper furunculo-
rum oncotomia augeatur, aptius visum est, solis catapla-
smatis cuaram institui,

Ex combustione laborantes 19, aegroti amb. fuerunt
16, stat. 3, virorum numero majore. Plerisque in casibus
aqua bulliens vel ignis vel spiritus vini lucernis adhibitus
combustionis ansam praebuerat. Pleracque combustiones
gradu I et 1, 3 gradu Il fuerunt, secundum usitatam hic
Dorpati divisionem in formationem erythematis, vesicularum,
ulcerumque et destructionem totalem. Pleramque  optimo
cum successu vinctura simplex e xylino facta. rarissimis
in_casibus linimenta ¢x oleo et aqua calcaviae parata, ant,
prout res poposcerat, unguenta vel irritantia vel mitigantia
in usum vocata. Uleera granulosa saepissime linteis oleo
imbutis vinciri solebant. Sequelae periculum minantes, uti
organorum internorum majoris momenti inflammationes, non
acciderunt,

Ex diversis corandarum combustionum methodis in
nosocomio nostro tempore recentissimo vinctura e xylino
optimum eventum praebuit, cujus quidem vinctarae commoda

2
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sane plurima sunt. Omnium primum simplicitate pretioque
parvo nec non eo excellit, quod materia ad eam necessaria
tam facile comparatur, quae res praecipue in praxi privata
gravissimi est momenti. Quod attinet ad ejus effectum in
sanatione ipsa, conditionibus ad hanc efficiendam necessariis
omnino satisfieri videmus. Qua in re gravissimum hoc est,
ut aéris aditus a loco affecto arceatur, quo quidem respectu
xylioum omnibus ceteris praeferendum est remediis.

Etenim vi sua capillari secretum superficiei vulnerariae
celeriter imhibit, quare, dum partes fluidae evaporantur, par-
ticulae solidiores relictae cum xylino crustam, qua organum
affectum tegatur, conformant. Quem finem licet aliis quo-
que remediis assequi possimus, tamen unguenta, dum de-
componuntur, irritant, linimenta tum lintea inquinant tum
odorem perquam injucundum diffiundunt, saepiusque sunt re-
novanda, remedia autem illa, quae, in superficiem vulnera-
riam imposita, albumine coagulato, tegumentum permanens
elficere volumus, magnos aegrotis dolores commovent, quae
incommoda vincturae ex gossypio factae vitio dari non pos-
sunt.  Summa cum facilitate strata vincturae suprema novis
compensari queunt, qua in re strata superficiei valnerariae
adjucentia, quamquam firmius adhaerent, tamen non opus
est tam crebro renovari.  Observationes nostrae illis con-
graunt, quas Pitha ') in medium protulit, qua de re huc per-
tinentia cognosci possunt ex: Adelmany’s Beitrige zur me-
dicinischen und chirargischen Heilkunde, 1852, Vol. 3, p. 22.

In acgroto quodam stat. manuum congelatio, primo ut
vesiculne exortae inciderentur, deinde, ut digiti ind. phal. I,
digitique min. phal. Il exarticularentur, postulavit.

I} Vierteljahresschrift filr practische Heiltkunde, Vol. 23, 1849,
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Gangraena duo laborarunt aegroti, in quorum priore
malum ex halli sinistri contusione ortum fuerat.

Alter duarum extremitatum inferiorum gangraena corre-
ptus erat. Pes dexter jam detrusus, tibiae fibulaeque mal-
leoli massa carnosa informi circumdati. In crure sinistro
fere duo tibiae fibulaeque trientes partibus mollibus denu-
dati erant, dum triens supremus ad partem internam posti-
camque et anteriorem magis, quam ad externam, musculis
est obtectus. Utraque in extremitate linea limitationis gan-
graenae formata est, cicatricatione incipiente. Qui status
typhum secutus erat, quo aegrotus ante menses 3 labora-
verat. Ut partes gangraenosae amoverentur truncique os-
siam bene tegerentur, parte sinistra amputatio secundum
incisionis obliquae a Blasius commendatae modificationem,
dextra resectio secundum methodum Symianam modificatam
institutae sunt.  Operationum eventus exoptatissimus fuit,
vulnerisque cura, excepta sanguinis profusione exigua, nullo
incommodo turbata.

Nonnullos hujus generis casus, quos in regionum no-
strarum rusticis observandi non ita raro oceasio praehetur,
Deppisch !) collegit, uberiusque descripsit, inter quos in-
venitur etiam casus modo memoratus. Praeterea de hoc
malo commentatio a Dr. Roebbelen 2) scripta reperitur.

Ulcera indolis diversissimae, quae inter frequentissi-
mos rasticorum nostrorum morbos chirurgicos referenda
sunt, 66 curata, et quidem 40 in v., 26 in f,, qui omnes,

1) Alexander Deppisch: Dissertatio inanguralis de gangraena -
typhum subsequente. Dorp. Liv, 1852, Pag. 19,

2) Deutsche Klinik: Amputatio spontanea von Dr. Roebbel
1857. Nr. 23, pag. 22I. cebbelen
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paucis exceptis, aegroti fuerunt ambulatorii. Aegrotantium
aetas inter annos 13 et 77 variatur, casibus plerisque ad
aetatem mediam pertinentibus.  Ulcerum frequenti\a inde
repetenda est, quod Esthonus in ejus generis casibus de-
mum, postquam ulcus diversissimis remediis a pharmaco-
polis circumforaneis sibi datis summaque immunditia vexa-
vit, atque se ipsum malo succurrere non posse sibi per-
sua§it, artis auxilium implorare solet. Unde fit, ut ulcera
pro rata parte plurima inveterala sint, atonica, quac com-
plures per annos jam durarint. Quo accedit, quod rustici,
qua utuntur vivendi ratione, raro quiete necessaria frui pos-
sunt, qua tamen imprimis ulceribus in extremitatibus infe-
rioribus creberrime obviis tantopere opus est. Harum affe-
ctionum causam plerisque in casibus localis glandularum
catis inflammatio, neglectae omnium generum affectiones
cutis, laesiones traumaticae inquinatae maleque tractatae,
saepe etiam dyscrasia pracsente, attulerant. Cura, praeter-
quam iis in casibus, in quibus dyscrasiae adfuerunt, semper
non erat nisi externa, qua in re trium maxime momentorum
ratio est habita, nimirum quietis membri affecti, munditiae
necessariae, situs horizontalis in extremitatum affectionibus.
In cura instituenda fere semper emplastri adhaesivi tae-
niolae secundum methodum Bayntonianam adhibitae sunt,
ac, si quando status ulcerum is erat, qui illarum usum non
indicaret, opera data est, ut ulcera ad eas applicandas prae-
pararentur, Ex omnibus casibus tantum quater, sanationem
secutam esse, comperimus, Quod ad emplasiri adhaesivi
taeniolas secundum methodum Bayntonianam utendas spe-
ctat, aegrotis primum ad nosocomium accedentibus, quoniam
tunc ulcera in cruditatis stadio esse solent, eas in usum
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convertere nobis non licet. Ulcerum margines plerisque in
casibus torosi, partes vicinae massis lardosis infiltratae,
fundusque tela cellulosa mortificata obtectus apparet, unde
sanies tenuis atque discolor secernitur, fere nunquam ullo
granulationis vestigio conspicuo. Quae incommoda ut tol-
lantur, ulceri cataplasmata apponuntur, quo fit, ut et fundus
purificetur et secretum puri simile oriatur. Exsudatum in
partibus circumjectis depositum resorbetur, margines callosi,
quibus ulcus velut circumvallatar, evanescunt, atque reprodu-
ctionis processus initium capit, quem incipere, granulationes
pullalantes argumento sunt certissimo. Quum safis constet,
ulcera, praesertim atonica, irritatione aequabiliter exhibita
simulque compressione adjuncta, optime consanescere ,
emplastri adhaesivi taeniolac, praesertim si compressionem
fascia conglomerata adjuveris, his conditionibus omnino sa-
tisfaciunt.  Compressioni duplex propositus est finis, ut vi-
delicet et sanguinis circulationem regulet, et, ne granula-
tiones luxurientur, impediat. Qua agendi ratione inita, etsi
tardius, attamen certe finem assequaris, idque modo contra-
dici possit, ob pretium emplastri pro rata parte magnum in
nosocomiis majoribus copiam ejus necessariam comparatu
esse difficilem. Verumtamen hoc in casu emplastri adhae-
sivi taeniolae linteis gummi elastico oblitis aptissime com-
pensari possunt, quae lintea quum ablui queant, si inquinata
sunt, ter quaterve in usum vocari possunt. Quo .adde,
qued haec lintea, praesertim in ulceribus erethicis, eo prac-
stant, quod irritationem minorem exhibent. .

Contusiones 13 ad diversissimas corporis partes per-
tinentes in aegrotis amb. curatae sunt, quarum pleraeque,
tantum superficiales, apta cura antiphlogistica instituta, nullas
habuere sequelas graviores,



Ex vulneribus 23 in aegrotis amb. 17, in stat. 6 curata
sunt, quorum aegrotorum 47 v., 6 f. fuernnt, quam rem
certum est tantummodo ex diversis utriusque sexus nego-
tiis esse repetendam. Omnes fere aegroti in nosocomium
tunc venerunt, quum jam nulla spes erat, vulnus per primam
intentionem sanatum iri. Vulnera, jam ante complures dies
illata, late hiabant,. impura atque diversissimis pharmaco-
polarum circumforaneorum medicamentis, vel haemorrhagiae
sistendae causa vel mali sanandi gratia adhibitis, vexata
erant, Suppurabant, telam cellulosam mortificatam contine-
bant, quo factum est, ut ex omnibus laesionibus in nosoco-
mio amb. tractatis, quae numecro 47 fuerunt, una tantum
ope suturac nodosae concludi posset, ceteris aegrotis con-
‘silio dato, ut vulnera, cataplasmatis‘appositis, pura serva-
rent, neve remediis inutilibus irritarent. Quae praescripta
quatenus observata sint, queque successu fuerint, excepto
aegroto uno, qui brevi tempore counvaluit, quum aegroti
postea in nosocomium non redierint, nihil certi commemorari
potest. Felicius res in curandis aegrotis stat. evenit, quo-
rum, b sanatis, 4, statu in melius mutato, dimissus est.
Inter quos casus 4 vulnera scissa fuerunt, quae per pri-
mam intentionem sanatum iri, quum multo post laesionem
illatam artis auxilium imploraretur, sperari non potuit. Ita-
que hi quoque aegroti, uti amb., ut quam .primum granu-
lationes provocarentur, vulneraque a tela cellulosa mortifi-
cata liberarentur, cataplasmatis sunt curati, simplici inde vin-
ctura applicata. Uno in casu sutura nodosa, nullo successu,
est applicata, in tribus aegroti sanati, in uno statu in me-
lius converso aeger dimissus est. Qui casus dum neque
laesionis genere aut extensione, neque ejus loco memoratu

digni sunt, casus VI ad vulnus sclopetarium pertinens haud
indignus videtur, quem copiosius describamus :

Alexander Dexling, annos 25 natus, anno 4831 die m. Sept.
2. in nosocomium est adscitus. Aecgrotantis facies, dimidio infe-
riore tumefacto, deformata erat vulnere profundo, quod inde ab
inferiore labii margine rubro ad partem inferiorem, pauloque m'agis
dextrorsum infra mentum usque pertincbat. In inferiore maxillae
margine exignus adfuit defectus, nec non infra mentum dextror-
sum versus dislocatum foramen rotendum cernebator, cireiter
Yo'’ —3/s* hians. Dentes incisivi maxillae inferioris oblique ad
exteriora panlulum ultra labium prominebant. Kxploratione accu-
ratiore instituta, in profundioribus vulneris partibus ossis assulae
inventae sunt, neque non mandibula hoc loco abnormem in modum
mobilis fuit. Quae phaenomena suspicionem moverunt de fractura
mandibulae, quam directione obliqna a I dente incisivo sinistro
deorsum usque ad I dentem incisivum lateris dextri fractam esse.,
postea apparuit. Praeterca ctiam marginis alveolaris pars, cui
dentes incisivi insidebant, directione horizontali dirempta, solo
gingivae lobo continebatur. Vulnus ipsum odorem putridum spar-
gens speciem prachbuit admodum discolorem. Oris sccreta ex ro-
tundo infra mentum foramine proveniecbant. In manducando mul-
tum movebatur doloris ac loquela etiam perquam impedita erat,
oris membrana mucosa non ita magnopere inflammata. Reliqua ca-
pitis pars totumque corpus reliquum, exceptis nonnullis excoria-
tionibus ad anteriorc.n ossis ilei spinam et anteriorem. tibiae eri-
stem obviis, integra apparuerunt. Contra ea brachium sinistrum
ad humerum usque valde tumefactum admodum rubebat, atque hic
illic lividum et sanguincum cernebatur, calore adaucto. Porro in
antibrachii parte anteriore et interna supra condylum internum ve-
siculae, atque in parte postica vulnera ex contusione adfuerunt,
ita ut multis in locis cutis detrusa esset. Ad. m. delt. insertjo-
nem digito contrectanti sensus massae mollis| movebatur, quo ipso
loco membrum paululum ad exteriora versus declinaverat et abh-
normem in modum mobile crat. Brachio certius pervestigato,



crepitatio percepta est. ~ Aegrotus acerrimos brachii capitisque

dolores conqueritur, pulsus centies bis in sexag. micante.

Ex anamnesi cognitum est, menti laesionem sclopetariam csse,
brachii lapsu inter rotas molares, quo aegrotus desperatione actus
se conjccerat, effectam fuisse.

Ex iis, quae diximus, luculenter apparet, fract. comminuti-
vam combinatam mandibulae, nec non fracturam ossis humeri ad-
fuisse, quarum {racturarum posterior (ua forma esset, certius
dignosci non potuit, tum tumore tum magnis doloribus impedientibus.

Acgrotus quum validus robustusque esset, neque ulla, quae
periculum minarentur, cercbri affectionis signa apparercnt, primo
quidem vitae discrimen non imminere videhatur. Attamen, num
mandibulac sanatio sine deviatione contingerc posset, dubinm fuit.
Quod incommodum in mandendo tantum impedimenti offerens non
minus, quam pseudarthroseos ortus, metuendum erat. Praeterea
brachii status timorem injicere potcrat, quoniam, ne ossa coapta-
rentur, et vulnera et tumor impedimento eraut, quae quidem, vin-
ctura continente applicata, facile in gangracnam abire poterant.
Denique suppuratio, quam orituram esse exspectari poterat, vilae
aegrotantis, pure descendente, finem tmponere potuit.

In instituenda cura ante omnia id agendum erat, ut meati
vulnus, postquam rite purificatum ossisque assulis liberatum foret,
ope sut. nod. occluderetur, ut videlicet prima reunio et cicatrix,
quantum fieri posset, linearis efficeretur. Kx omnibus apparatibus
partim simplicioribus partim complicitis, quia diversis auctoribus in
mandibulae fracturis ad os reponendum situque normali retinen-
dum, commendantur, nullus delectus est, sed postulatis illis, capi-
stro duplici applicato, satisfactum, qua in re aegro.o cibi tantum
liquidi per infundibulum sunt immissi.

Pleraeque vincturae complicitae, hucusque ad mandibu-
lae fracturas inventae, non modo summam chirurgi in ap-
ponendo diligentiam, sed etiam tam sedulam cautionem ae-
groti postulant, ut magis respectu theoretico recte excogita-

tae, quam in usu practico utiles videantur.
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Quod spectat ad fracturae humeri curam, quaeritur, utrum
amputatio extemplo facta apta fuerit futura, necne? Regula in
amputationibus rate, ut ea membra malo locali affecta amoveantur,
quae sanatum iri, ob aegroti statum internum externumque sperari
nequeat, quaeque aegrotantis vitam in periculum vocent, ohservari
hoe in casu non potuit, quoniam, quinam fracturae status esset,
certo cognoscere non licuit propter magnum tumorem , qui nobis
aditum ad vulneris partes profundiores praecludebat, ac quoniam
pal:tium conquassatio non tanfa extensione facta erat, ut illa agendi
ratio necessaria videretur. Quarta amputationis omittendae causa
in eo posita erat, quod fractura non recens, sed ante triduum facta
erat, quum, uti chirurgorum clarissimorum experientia docuit, am-
putatio tantummodo aut ‘primis post laesionem horis 24, priusquam
laesio localis, functionibus systematum nervorum vasorumque tur-
batis interruptisque vel mutatis, reflexu ad totum organismum vim
exhibere possit, aut, inflammationis decursu omnino finito, prosperos
eventus praebeat. Nostro in casu autem, quum tempus aptum jam
transactum febrisque ex vulnere exorta esset, ac memhrum affe-
ctum valde inflammatum tumidumque multom doloris cieret, tam
violentus insultus operationis symptomata periculum minitantia ad
altius fastigium modo adducere potuit.

Contra hanc sententiam quidem tempore recentiore aca-
demiae Parisinae medici coorti sunt, qui amputationem pri-
mis 24 post laesionem horis susceptam semper periculosis-
simam esse contendunt, quod magna contusione nervo-
rum periphericorum paralysis exstiterit eoque aeque facile
gangraena ingruere possit. Itaque illi quidgq operationem
eo0 usque differendam esse judicarunt, quoad nervorum cuta-
neorum functiones restitutae fuerint. Haec sententia tota in
Chersoneso Thracica expeditione apnb omnes, quae in ea
partem habuerunt, gentes omnino cst comprobata,

Ergo cura nostro in casu ab initio nihil aliud spectare debuit,
nisi ut affectus tum universales tum locales tollerentur, quo totus
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organismus ad operationem postea suscipiendam, si quidem opus
foret, corroboraretur atque praepararetur.

Quem in finem omnjum primum, membrum affectum in aptam
positionem redigi necessarium fuit. Quod ut contingat, a diversis
medicis diversi suasi sunt apparatus, quibus omnibus, ut per se in-
telligitur, is propositus est finis, ut membro qhies quam maxima
praebeatur. Quorum tamen plerique, quum fracturae fines reponi
postulent, atque modo corum retentionem spectent, nostro casui
adhiberi nequierent. Sic, ut exemplo utar, vincturae ope ferularum,
prae ceteris memorabiles, diversaeque earnum mutationes primum ob
cansam jam allatam, deinde propterea quod ex magna inflamma-
tione suppurationem profusam, fortasse etiam gangraenam exoritu-
ram esse conjicere licehat, denique quod vuluera externa, ne de-
structionis gangraenosae periculum adducatur, compressioni tam
permanenti submittenda non sunt, nostro in casu in usum vocari
non potuerunt. Nonnulli chirurgi quidem, vinctura ope ferularum
apposita, vulnera inoperta relinquunt; attamen ‘ob duas causas
primum memoratas haec q\‘xoqnc methodus apta non fuit. Nos tan-
tum eam inire potuimus rationem, ut totum membrum liberum ma-
neret, quoniam sic tantum praecavere licebat, ne quid attentionem
nostram praeteriret. Cui fini satisfacere possumus vel membro in
apparatu suspendendo, quod tamen, pressu ad thoracem exhibito,
aegrotanti molestum est, vel partem affectam pulvino arenis impleto
imponendo, qua in re, arenis humectatis, membrum suo ipsius pon-
dere sulcum imprimit, atque, sacco frigido, aliqua antiphlogosis ex-
hibetur. Porro extremitatis mobilitas haud parum deminuitur, quon-
iam aegrotus, doloribus ex quavis corporis motione orientibus,
sponte, ut situn¥ corporis quietissimum servet, cogitur. Usu ex-
terno fomenta frigida vel ex spiritu vini et aqua vel aqua plumbica
parata adhibentur, interne, ut puris resorptioni occurratur, acida
vegetabilia et mineralia, quibus tumor eo cclerius deminuatur, in
usum vocantur, atque, ut certioris fracturae diagnoseos potesias
fiat, locus fractus taeniolis linteis a Scultetten commendatis involvitur.

Quo facilius omnia uno conspectu perlustrari liceat, morbi
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decursum in partes 3 dividere possumus. Quarum prima praecipue
mldole erat inflammatoria, id quod in laesionibus tam profundis
omnino exspectandum fuit. — Symptomata cardinalia quattuor,

nempe rubor, tumor, calor, dolor, utroque in vulnere reperiuntur,

qua in re universa aegroti valetudo febri, quamquam non ita vehe-
@ellti, turbata est, pulsus ictibus 84 — 104 in sexag. numeratis,
Somnus.inquietus est, deliriis mussitantibus somniisque interruptus;
adsunt et capitis et regionis sacralis dolores ac sitis acerrima. In
cura id maxime spectandum erat, ut hic status universalis erethicus
impugnaretur, atque, quum certum esset, inflammationem in suppu-
rationem exituram esse, puris resorptioni occurreretur. Quam ob
causam primum porrectum est nitrum, alvique obstructio clysmate
ex aceto saponeque parato sublata, atque acid. phosph. dil. 3ij in
decocti rad. alth. % vi, altera quaque hora cochlear majus, datae;
pro potu refrigerante succus oxycocci praescriptus, Cura localis
fracturae mandibulae vulnerisque menti purificatione vulneris, as-
sularum ossis et abrupti marginis alveolaris extractione, marginum-
que vulneris ope suturae nodosae conjunctione constitit, quo fa-
ctum est, ut vulnus ex parte jam die V per primam intentionem
consanesceret. Maxilla fracta capistro duplici fixa est. Partium
conquassatarum brachii permagna fuit intumescentia ; non permagnae
puris sanguine intermixtae copise profluxerunt, quin etiam pars
epidermidis magnitudinem volae manus adaequans gangraenosa ex-
stitit, quae gangraena tamen non nisi superficialis fuit brevique
tempore limite est terminata. Deinde in profundo circa musculi
deltoidei insertionem pus accumulatum est, et per dnctum fistula-
rem majorem 1/ supra condylum internum positum pluresque mi-
nores, qui omnes in locum conquassatione denudatum exibant, pus,
cujus magna effusa est copia, sibi viam foras patefecit, ita ut puris
receptaculum ad axillam usque persequi liceret. Apertura triangu-
laris infra mentum, qua glans intraverat, patebat, ex eaque oris. se-
creta perexigua puris quantitate commixta effluebant, Quae dixi-
mus, ea omnia ad primos 9 curationis dies pertinent, Altera curae
periodo affectionis indolem erethicam paulatim deminui atque in-
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flammationem inferiore gradu subsistere vidimus. ‘Universa aegroti
valetudo commoda est, febris omnino cessavit, somnus quietus est,
sitis desivit, ciborum appetentia rediit, dolores loco fracto percepti
perexigui sunt. Phaenomenis, quae puris resorptionem indicant,
omnino deficientibus, acidi phosph. omitti potuit usus. Brachii
fracti intumescentia valde deminuta, fracturae fines plane persen-
tire licuit. Internarum brachii telarum dissolutio etiamtum perdu-
ravit, purisque ex fistularum aperturis profluvium denique post 14
fere dies, attamen in tempus, cessavit. In coudylo externo novus
exortus est abscessus, quem aperiri et cataplasmatis tractari opus
fuit. Propter profusam ex interioribus brachii partibus suppuratio-
nem magnumque cutis vulnus, quod, cute gangraena affecta, e parvo
ex contusione vulnere ortum erat, tum quoque vincturae ope feru-

larum applicatio non indicata fuit.

Superficies vulneraria granulationibus obtecta erat, quae
laetissime pullulabant, ac denique externo argenti nitr, usu, ne
fungosae exsisterent, id quod haemorrhagiae minores saepius sponte
ingruentes indicabaut, prohibendum erat. Postquam aegrotus per
hebdomades 3 in nosocomio fuit, brachio prius in taeniolas Scul-
tettenianas involuto, ita ut cutis vulnus inopertum maneret, prima
ope ferularum vinctura est applicata. Brevi in bujus vincturae
locum ferulae ligneae a Laurer commendatae substitutae sunt, quae,
postquam brachium in positionem inter pronatiouem et supinatio-
nem intermediam reductum inde a manu involutum est, per heb-
domades 4 adhibentur. Brachium sic vinctum in mitella triangulari
est suspensum. Cutis vulnus, excepto pollice quadrato, occlusum
erat, vulnus menti consanuit, ac foramen triangulare infra posi-
tum, quod tum quoque emittendis oris secretis inserviebat, tamen
et ipsum minus evaserat. Mandibula etiamtum capistro tenebatur.
Quae curae periodus quum hebdomades 4 durasset, secuta est pe-
riodus III. duorum mensium spatium complectens, Quae periodus
jam diu exoptatam fracturae mandibulae consolidationem adduxit.
Aegroti viribus minime confectis, secretiones normales, ciborum
appetitus ¢ommodus fuerunt. Maxilla inferior dextrorsum mota

erat, ita ut, quum dentium coronae inter se adaptatae non essent,
manducatio aegroto multum difficultatis efficeret. Maxillae defectus
telis cicatricosis expletur, labiumque inferius cicatricis contractione
brevius factum. Locus, quo glans intravei‘at, cicatrice obductus in
medio ductus fistularis ostium continebat, unde parva puris lauda-
bilis quantitas profluebat. Humeri intumescentia ex toto cessaverat,
fracturae fines mobiles per cutem plane persentiri poterant. Bra-
chii vulnera, exceptis duobus locis parvulis, sanata fuerunt, suppu-
ratione non ita copiosa perdurante. Et brachii et mandibulae cura,
quoad o8 consolidatum esset, eadem mansit. Tribus, antequam ae-
grotus e nosocomio dimitteretur, hebdomadibus fractura altera in
inferiore brachii ejusdem parte inventa simulque cum priore vincta
est. Sensim articulationis cubiti ancylosis orta erat, qua affectus
aeger, mensibus 4 elapsis, denique nosocomio excessit. Quod fra-
ctura inferior tam sero reperta est, mirationem vix moveat, si re-
putaveris , quanta fuerit intumescentia, quantos dolores aegrotus,
membro diligentius pervestigato, perceperit. Denique, quod ancy-
loseos ortum attinet, fractura in inferiore ossis humeri triente obvia
ejus ansam praebuerat, quoniam in quavis prope articulationis fra-
ctura vaginae musculorum, ligamenta articulorum membranaeque
synoviales inflammationis atque exsudationis plasticae participes sunt.
Quae exsudata si cousolidantur, etiam in articulationum ligamentis
et musculorum vaginis deponuntur, quae quum ita incrassentur, mo-
bilitate eorum impedita, articulatio rigida exsistit, quae ancylosis
tamen, quum non ossea esset, sed fibrosa, sperari poterat fore, ut
exercitationibus via et ratione institutis tolleretur.

’ Caput 11.

Tumores.

Atheromata 3, quorum 4 innosocomio stat., 2 in amb.
curata sunt, ut operatio institueretur, poposcerunt. In uno
horum casuum atheromata, per caput dispersa, in facie, in
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sutura sagittali et juxta eam, in loco, quo satura modo dicta
cum lambdoidea jungitur, situm habuere. Operatio haec est
instituta, ut, folliculis simpliciter exfoliatis, vinctura e linteis
carptis parata et capistrum parvum apponerentur. Sanatione
brevi secuta, aegrotus jam, diebus 6 elapsis, dimitti potuit.
In atheromate palpebrae superioris. dextrae abscissio par-
tialis, in altero pone aurem sito exstirpatio cum successu
est facta. Ung. kalii jod. inunctiones nostro in nosocomio
semper parum efficaces se exhibuerunt, qua causa ductis,
hoc in casu cultro utendum esse videbatur.

Uno in casu, quo tumor lipoma esse putabatur, vesi-
cam suillam impletam magnitudine adaequans, in scapula si-
nistra situs, ejus exstirpatio est instituta duabus antea inci-
sionibus ellipticis circa basin factis. Suturis nodosis 7 et
mitella quadrangulari appositis, conclusum est vulnus, quod,
parva parte excepta, quum per primam intentionem sanatum
esset, aegroto brevi licuit nosocomio excedere. Tumor

quum post exstirpationem disquisitus esset, non lipoma, sed

colloides esse est cognitus, qui diagnoseos error sane ex-
cusari potest, quoniam externa tumeris species, tum visu
tum tactu rite pervestigata, lipomatis imaginem obtulit.
Atque, etiamsi prius tumorem colloidem adesse apparuisset,
haud dubitatum foret, quin esset exstirpandus, quia opinio
istorum haud dubie pro falsa videtur habenda esse, qui,
tumores colloides naturae malignae esse rati, ne recidant,
metuentes, operatione abstinent. Nostra quantum fert opinio,
horum tumorum natura prorsus est benigna, neque unquam,
si re vera tumor totus sublatus est, ne recidat, periculum
imminet, quam ob causam, num morbus recidivus exsistat
necne, ex chirurgi sollertia in exsequenda operation¢ pen-
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dere videtur. De casu quodam, quo tumor colloides sca-
pulae septies reciderit, a Textor in archive Virchowiano 1)
refertur, unde, me judice, tantum concludi potest, non licuisse
totum tumorem auferre.

Lipomata 2 in aegrotis stat. tractata, quorum unum ijp
nucha obvium, ex annorum 45 spatio jam exstans, ad qvj
gallinacei magnitudinem accreverat. Incisionibus | formam
referentibus in tumorem factis, loboque sejuncto, lipoma ex.
stirpatum vulnusque suturis nod. ocelusum. Duobus post ope-
rationem diebus transactis, erysipelas ambulans ingruit, quod
sinistrum colli latus, totumque faciei dimidium sinistrum obti-
nebat, deorsum usque ad vertebram cervicalem VII porre-
ctum. Complures per dies quum durasset, erysipelas spi-
ritu camphorae internoque remediorum laxantium usu cura-
tum evanuit. Inde in collo oculoque sinistro atque od os
occipitis abscessus orti sunt, quibus apertis, cataplasmata
sunt apposita. Vulnus eperatione illatum ob erysipelas non
per primam, sed per secundam intentionem est sanatum.

Erysipelas ambulans in nosocomio nostro quotannis
epidemice .grassatur, quo fit, ut operationes saepe exitum
infaustum habeant. Ceterum operationum eventus adversi
in universum satis rari sunt; namque, simulatque animad-
vertimus, erysipelas ambulans plures invadere aegrotos; aut
uon recipimus in nosocomium, in quibus’ suscipienda sit
operatio, aut in aegris jam receptis, donec epidemia desie-
rit, operationes differimus. Interim contagium destruere
conamur, cubicula ventilando abluendoque, aliasque, quibus
expellatur, rationes ineundo.

1) Virchow: Archiv fir pathologische Anatomie und Physiologie
und fiir klinische Medicin, Volum. 5, pag. 216, )
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In casu altero, quo lipoma in abdominis integumentis
situm habebat, postquam exstirpatio facta est, tetano acci-
dente, exitus funestus fuit. Cadaveris sectio nervum inter-
costalem quintum et emollitum et tumefactum ostendit, quae
malacia eam quoque medullae spinalis partem corripuerat, unde
nervus iste originem éapit.

Polyporum 4 unus in meatu auditorio externo lateris
dextri, alter in sinistro cavo nasali, unde extractus est,
tertius ad frenulum linguae situs erat, quem abscidimus.
Aegrotus IV polypo ad choanam dextram posito laboravit.
Qui polypus inde a naso ope forcipis prehensus motibus
rotantibus avulsus est, id quod, quum in periculo priore
ex parte successisset, aliquot diebus circumactis, periculo ite-
rato, optimum habuit eventum. Sanguinis profluvium non
erat nisi exiguum, brevique aegrotus, valetudine restituta,
dimissus est. ‘

Carcinoma medullare ad infantis annum nati oculum
in observationem venit, qui infans tamen partim ob infaustam
exstirpationis tumorum hujus generis prognosin, partim pro-
pterea, quod organo, in quo operatio facienda erat, tam te-
nera aetate parcendum est, non sanatus dimissus fuit,

Uno in casu, quo fungus orbitae cum exophthalmo inde
exorto aderat, et bulbus et tumor sunt exstirpati. Orbita
linteis carptis impleta, sanguinis profusio sedata est, cura-
que secundaria rite instituta, nulla exstiterunt symptomata
periculum minantia, ita ut aegrotus, hebdomadibus 5 elapsis,
sanatus dimitti posset. Aegrotus alter isque amb., fungo
maxillae inferioris laborans, ut qui non videretur sanari
posse, abire jussus est.

Carcinomata diversi generis, 14 numero, hoc anno in
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nosocomio curata sunt, 6 in aegrotis amb,, 8 in stat, v.
10, f. 4 affectis. Qui omnes, uno excepto, quinquagesimum
aetatis annum aut assecuti erant aut jam excesserant. Fe-
minae 2, scirrho mammae affectae, quippe quae insanabiles
putarentur, nosocomio amb. jussae sunt decedere, quoniam
experientia (Leroy d’Etiolles) satis docuit, hanc'tumorum spe-
ciem, sive cultro sive remediis causticis remotam, semper pro-
clivem esse, quae recidat, casusque, in quibus operatio sit facta,
multo celerius finem capere letalem, quam eos, in quibus
omnis ejusmodi insultus operativus omissus sit. Vir cancro
epitheliali labii inferioris tam late extenso affectus, ut la-
bium excidendum non satis reparari posset, quum curae ra-
dicalis prognosis, colli glandulis in mali societatem vocatis,
statui non posset nisi pessima, et ipse jussus est abire.
Ultimus casus denique ad feminam pertinuit cancro epithe-
liali genae laborantem, «ui, quum non nimio esset ambitu,
pulvere cosmico est cauterizatus. Quae cura quo fuerit
successu, quum aegrota postea in nosocomium non redierit,
id quod dolendum est, nihil afferri potest certius.

Aetate recentiore compertum est, carcinomatum cauteri-
zationem eorum ope cultri remotioni esse praeferendam, id
quod his rationibus comprobatur. Cancri tela minus, quam
telae integrae, resistere posse dicitur, qua de causa caustico
multo citius contingat telam mollem, destructu facilem, in
gangraenam transmutare, quam telam normalem solidam,
Quae quum ita sjnt, remedio caustico acrior, ut ita dicam,
tactus diagnosticus attribuendus sit, quam chirurge oculo
digitoque exploranti, qui facile aliquid morbidi non animad-
vertere atque relinquere possit, unde novae telae patholo-
gicae procrescant.



34

Ex aegrotis stat. 3 cancro epitheliali labii inferioris
laborarunt. In quibus exstirpatio, quae, si de tumoribus in
labio agitur pulverum causticorum et pastarum usui propter-
ea, quod in hoc periculum instat, ne, fluidis quiae ita gignun-
tur, degluttitis, intoxicatio ingruat, haud dubie praeferenda
est, in omnibus his casibus cheiloplastice postea subjuncta,
in usum vocata est. In aegrotis 2, tumoris ambitu non ita,
magno, methodus a Jaesche commendata jam suffecit, in
tertio ratio a Dieffenbach suasa adhibita est, in IV, cancro
ad oculi dextri palpebram superiorem inferioremque atque
ad orbitam sito, bis priori tempore®in nosocomio nostro
carcinomatis excisione praegressa, blepharoplastice instituta
fuerat. Jam, tertium malo eodem correptus, aegrotus artis
auxilium imploravit. Palpebris bulboque ope cultri amotis,
os ferro candenti est tractatum. Graviora affectionis cere-
bri symptomata non apparuere, atque, quum aegrotus in
apnum sequentem in nosocomio mansit, orbita paulatim gra-
nulationibus impleta erat. In casu V aeger cancro epithe-
liali oculi sin. laborabat, quo non modo bulbus ex toto de-
formatus erat, verum etiam utraque palpebra genaeque pars
et organa lacrimalia in destructionis societatem adducta fue-
rant. Ut in casu priore, ita in hoc quoque et palpebrae
et bulbus, aegroto ope chloroformyli consopito, excisa sunt,
nullis majoris periculi symptomatis subsequentibus, Orbitae
granulationes adspectum praebuere pulcherrimum, orbita sen-
sim et paulatim iis impleta est. Cicatricis formatio inde a
marginibus initinm cepit, quum aegrotus, quia hic processus
intra hebdomadem finitum iri videbatur, blepharoplastice non
facta, dimissus est. In gena quoque proxime infra os zygo-
maticum cancer epith. apertus observatus est, qui, ter pul-
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vere cosmico adhibito, limite est terminatus, atque, hebdo-
madibus 2 circumactis, ung. Hellmundi saepius applicato,
totus detrusus fuit. Exstirpatio ope cultri suscepta non
est, utpote quae, quum in tela integra operatio facienda sit,
in universum majorem efficiat defectum, qui inde difficulter
resarciri possit. Verumtamen hoc quoque in casu vehemens
cicatricis contractio cum palpebrae inferioris ectropio con-
secutivo metuenda fuit, quam ob rem anni proximi initio
cicatricem excidi, defectumque lobi cutanei transplantatione
reparari placuit. Pulveris cosmici usus parem in casu al-
tero successum habuit, in quo cancer apertus exulceratus,
fronti insidens, detrusus esi vulnusque bene in cicatricem abiit,
Denique casum ultimum , in quo scirrhus testis adlerat
atque castratio instituta est, morbi historia non scripta, ve-
hementer doleo, me certius describere non pdsse.

Caput IIL

Telae corneae morbi.

Lupus, qui morbus inter regionum nostrarum rusticos
non ita raro occurrit, praecipue mulieres afficit, sicuti et
hoc anno f. 5 hoc malo laborantes in nosocomio curatae
sunt. Una, lupd voranti nasi affecta, ex anni superioris ae-
grotis in nosocomio relicta, priori semestri ineunte, sanitate
non restituta, inde dimissa est. In casu altero ejusdem
generis, in quo nasi apex jam destructus erat, ac degene-
rationes luposae in gena apparebant, usu interno ferrum
jodatum, externo medicamen idem unguenti forna est adhibi-
tum. Ulcera jam a peripheria partem mediam versus cica-
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tricibus ohduci coeperunt, quum aegrota, feriis incipientibus,
remedii ad hoc tempus adhibiti copia accepta, statu in me-
lius mutato dimissa est. In casu Il lupus nasum affecerat,
cujus parte maxima jam destructa, apex ad ossa nasalia us-
que, alae nasales et cartilago, quae pro septo est, tota
degenerata, et conchae jam correptae erant. Partes affectis
vicinae infiltratae duraeque, ulcus ipsum crusta obtectum
est, quae, cataplasmatis in usum vocatis, brevi tempore est
detrusa. Infiltrationes fomentis ex aqua plumbica paratis
impugnatae sunt, usuque interno praeter diaetam nutrientem
decoctum Pollini est datum. Cura per hebdomades 2 con-
tinuata, infiltratio jam evanuerat, ulcerisque fundo jam puro,
granulationes pullulare coeperunt, quae ne nimis luxuriaren-
tur, nitrate argenti est impeditum. Ulceribus paulatim in
cicatrices abeuntibus, aegrotam, at naso privatam, hebdoma-
dibus 3 circumactis, sanatam e nosocomio dimittere licuit.

Caput 1IV.
Dyscrasiae.

Ex magna hac morborum classe casus plurimi ad sy-
philidem hic Dorpati pro rata parte frequentissimam perti-
nuerunt, cujus formae diversae in observationem vene-
runt. Syphilidem primariam ulcerosam observandi in aegrotis
24 oblata est occasio, ex quibus 47 amb., 7 stat., et qui-
dem v. 20, f. 4 fuerunt. Quam sexuum rationem equidem
ex pudore naturali repetendam esse censuerim, quo feminae
adducantur, ut explorationem tam multis praesentibus fugiant.
Attamen non totus aegrotorum amb., quos diximus, numerus
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curae clinicae est submissus, sed magna eorum pars, dia-
gnosi statuta, in nosocomium urbanum missa, tum quia,
lectorum numero exiguo, paucos licet in nosocomium recipere
aegrotos, tum quia curationis in ipsa aegrotantium domo in-
stituendae eventum parum suffecturum esse praevideri po-
terat, quoniam aegri partim ob ignorantiam, partim ob
paupertatem_ conditionibus ad curam necessariis minime sa-
tisfacere possunt. Quo factum est, ut ex aegrotis cura
policlinica tractatis tantum 4, in nosocomio stat. omnes,
ergo in universum 11, sanarentur. Quamvis et discentibus
et docentibus ulcerum syphiliticorum secundum ipsorum in-
dolem in classes diversas divisio maximi sit momenti, (a-
men eadem in practico artis usu minoris est dignitatis.
Namque, ut taceam de diagnoseos difficultate, curatio fere
eadem manet, quoniam ulceris syphilitici species omnes
indicia gravissima haud diversa praebent, atque remedia
magis secundum ulceris indolem sunt deligenda. In noso-
comio nostre raro evenit, ut brevi post infectionem tempore
casus in observationem veniat, quia alii, inertia ducti, alii,
ne status suus innotescat, metuentes, aut rationem exspecta-
tivam ineunt, aut curae privatae se mandant, quum neutram
earum rationum ad sanationem sufficere intellexerint. Ita-
que cura localis ope causticorum institui nequiit, quia, ne
virus in corpus jam receptum esset, timendum erat. Ve-
rumtamen, utrum nova infectio localis, an syphilidis consti-
tutionalis symptomata in affectionis primario loco adsint,
quum hujus generis homines fide satis digni non sint, certo
dijudicari non potest. Ex remediis adhibitis num hoc vel
illud ceteris praestare putandum sit, casuum numero exiguo,
quum clinices intersit, remedia quam diversissiina in usum
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vocari, non licet certo constituere: ubi autem tam pauci ob-
servati sunt casus, nulla ex iis conclusio deduci potest. Hy-
drargyri praeparata, uti sublimatum, calomel, hydr. oxydat.
rubr., mercur. praecipitatus ruber aeque, ac kalium joda-
tum et cura ope decoctorum, valuerunt. Fortissima prae-
paratorum efficacia neque exoptata neque adducta est; sa-
livationi membranaeque mucosae affectioni gargarismatis ex
substantiis adstringentibus, uti alumine, borace, infus. herb.
salviae, paratis limites sunt positi. Kalium jodatum tum
libentissime in usum est vocatum, quum jam antea hydrar-
gyrum in corpus invectum erat. Praeter remediorum modo
dictorum usum ulcerum cura localis neutiquam neglecta est,
verum semper indicio ulcus syphiliticum in ulcus simplex
mutandi satisfactum. Qua de re, prout rerum conditiones

postulabant, lapis infernalis, vinum aromaticum vel simpliciter

aqua tepida in usum sunt vocata.

Bubones, qui in syphilidis sequelis fuerunt, non erant
nisi symptomatici, quam ob causam cura adversus eos inita
simplicissima erat. Si quando resolatio fieri potuit, intu-
mescentiae aut ung. hydr. cin. inunctae pressuique modico

expositae, aut cataplasmatis calidis sunt tractatae, sive faci-

lioris resorptionis sive suppuratienis aljuvandae causa. Qua
coepta, incisiones factae sunt, ulceraque sic exorta secundum
suam quodque indolem tractata.

Affectiones syphiliticae secundariae tum penis orisque
et faucium membranas mucosas, tum cutem aut ulcerum aut
exanthematum forma corripuerunt. Virorum major, quam
feminarum, numerus nosocomium adiit, id quod ex causis
Supra memoratis repetendum est. Tres hujus generis ae-
groti stat., reliqui omnes amb. fuerunt, ex quorum poste-
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riobus tantum duo se convaluisse postea retulerunt. Syphi-
lide secundaria affecti malum non tam facile, quam affectio-
nes primarias, animadvertunt, molestias, si quae ex. gr. in
faucibus adsunt, pro catarrhi sequelis habentes. Quo fit,
ut tum demum artis medicae auxilium invocent, quum de-
structiones et majorem assecutac sunt ambitum et planius
in oculos incurrunt. Saepe accidit, ut cura ope hydrargyri jam
perfuncti a lue primaria sibi sanati videantur. Quum igitur
satis constet, curatione ope hydrargyri non prospere finita,
kalium jodatum quam efficacissimum se praebuisse, in ple-
risque etiam casibus huc pertinentibus, idque optimo cum.
successu, huc adhibitum est remedium. Plerisque in casibus,
agr. 5 ter in dié datis initio facto, doses ad gr. 10 auctae
sunt, quo facto, ulceris syphilitici symptomata brevi eva-
nuerunt, dosi non, uti multi praecipiunt medici, al gr. 30
adaucta. Faucium ulcera linctu Rustiano tractata sunt.
Quae curandi methodus decocti ¢ speciebus lignorum parati
usu adjuvari solebat. Uno in casu cura ope inunctionis a
Rust commendata, kalii jod. usu postea subjuncto, adhibita
est, quo in casu aegrotus convaluit. Aegrotus alter, qui
jam antea remediis mercurialibus et kalio jod. usus fuerat,
solis decoctis adhibitis, sanatus est.

Ex aegris syphilide tertiaria affectis, qui, 6 numero,
in nosocomic stat. curati erant, unus, statu in melius mu-
tato, reliqui omnes, valetudine restituta, pestquam decectis
Zittmanni &t Pollini, kalio jodato, semel cura inunctiva usi
sunt, e nosocomio dimissi sunt. Syphilidem, hic Dor-
pati qualem se exhibeat, Dr.Kehrberg?) uberius descripsit.

1) Kehrberg, Dissert. inaug.: Disquisitiones clinicae de syphilide
Dorpati grassante. 1834.



Caput V.
Organorum respirationis morbi.

Quamvis rarae sint nostri in sregionibus strumae, tamen
hoc anno duas observandi praebita est occasio. Aegrotastruma
lymphatica dextra laborans, in nosocomio ambulatorio curata,
kalio jodato tum usu interno tum externo tractata est, cujus
curae tamen quinam fuerit successus, cognoscere non po-
tuimus. In casu altero virago, ex longiore temporis spatio
nupta neque tamen partum nixa, in nosocomio stat. est
tractata. Tumor sinistrum colli latus obtinens, magnitudine
pugnum viri adaequante, laryngem paululum dextrorsum
-premendo multum aegrotae in respirando molestiae effecit.
Jam annos 8 hoc tumore paulatim augescente laborans, jam
antea artis auxilium, attamen frustra, imploraverat. 7 per
menses jodo et externe et interne usa, non magis, quam
vi galvanica applicata, et setaceo in tumore per annum ge-
stato, sanata fuerat. Strumae quum tanta esset magnitudo,
quoniam periculum erat, ne organa vicina laederentur, totalis
ejus exstirpatio non videbatur suscipienda esse, quum prae-
sertim, ne suffocatione mors inferretur, metuendum non es-
set, Porro et incisionem et excisionem partialem, quippe
quae non plus valeant, quam sefaceum antea gestatum,
non suscipi placuit. Denique, quum non esset compficatio
cum struma vasculosa, quumque operatio et periculosissima
sit, et successu careat, arteriae.thyreoideae subligatione
abstinendum esse visum est. Qude'quum ita essent, liga-
tura subcutanea, uti cura aptissima, supererat, quae, quum
primo explorandi causa parvae tumoris parti applicata esset,
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satis bene perferri poterat, Ligatura altera, quae, priore
delapsa, applicata est, majorem strumae partem complecte-
batur, et, non ita magnopere deminuta, quum per hebdoma-
des 6 in struma mansisset, suppuratione orta, expulsa est.
Tumoris collique peripheria, antequam ligatura applicaretur,
163/4* fuerat, jam 451/2"* adaequabat. Aegra, curae longiu-
quae parum prosperae pertaesa, sanitate nom restituta, no-
SOCOmio excessit,

Caput VI

Organorum nutritionis morbi.

Aegrotus quidam stationarius ex posterioris parietis pha-
ryngis ulcere, ex abscessu retropharyngeo quod ortum erat,
laborans rogatu suo, octo, postquam receptus erat, diebus
transactis, non sanatus ex nosocomio est dimissus. Quo
tempore ei infus. herb. salv. cum tra myrrhae ad ulcus
linendum datum erat, quod saltem ulceris fundum purificavit,
pure et tela cellulosa mortificata impletum. Notatu dignum
videtur, ex annorum circiter 20 spatio ejusmodi casum in
nosocomio nostro non fuisse observatum.

Ad curam herniarum liberarum quod attinet, bracherii
apte applicati usus multo plus valere videtur, quam operatio
radicalis, qua malum tolli creditur, Etenim nulla earum,
quae commendatae sunt, methodorum finem propositum certe
consequitur, quo adde, quod earum pleraeque, periculo haud
exiguo allato, nullo modo suadendae sunt. Omnmes id spe-
ctant, ut herniae prolapsus vel cicatricis contractione vel
porta herniae lobo cutaneo obstructa impediatur; verumta-
men tempore progrediente cicatrix dilatatur, thrombusque
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miner minorque factus facile, ut hernia prolabatir, permittit,
eoque magis incarcerationis et herniotomiae subsequentis
ansam praebet. KEtiamsi observationes Rothmund Monacensi
oblatae huic sententiae obloqui videantur, tamen vir doctus
aegrotos non satis diu observavit, ut certos efficere posset

conclusiones.

Ex casibus in nosocomio nostro tractatis primus /er-
niam umbilicalem congenitam in infantc hebhdomades 7 nato
obtulit, qua hernia collodio oblita, tamen, quinam curae
fuerit eventus, compertum non est. In casu altero, quo
hernia inguinalis externa acquisita incarcerata adfuit,
taxis ad reponendam suffecit; casus tertius, quo operatio
necessaria visa est, dignus videtur, quem describamus.

Jerofim Ivanofl, annos 56 natus, corporis constitutione debili
atque anaemica, Kal, Sept. in nosocominum est receptus. In latere
dextro, fere medius inter spinam ossis ilei anteriorem superiorem
tuberque. ossis pubis, introrsum ac deorsum ad anteriorem annulum
inguinalem versus tumor adfuit, qui ab hoc loco directione obliqua
inferius inferiusque inscrotum descendebat, Forma erat conorum
duorum, quorum bases inter se oppositae sint, idque ita, ut apex
alter fere in scroti fundo situs esset, basi fere trientem scroti ob-
tinente. Tumor nec calore adaucto nec colore peculiari a corporis
reliqui cute discrepabat. Annulus invguinalis, quem non licuit plane
persentire, annule inguinali posteriore lineam mediam versus pulso
atque anteriori propius admoto, latudine aucta, longitudine demi-
nutus erat. Teste leniter deorsum tracto, funiculum spermaticum
pone tumorem situm esse, tactu cognoscere licuit. Excepta parte
exigua, in qua testis persentiri poterat, totum intumescentia scro-
tum dextrum obtinebat, ac superficie aequabili elastica apparebat.
Aeger vehementissimos dolores et in annuli 'inguinalis postici re-
gione talem percipiebat semsum, quasi intestina sua consiricta cs-
sent; dolores per totum abdomen tendebant. Praeterea, alvo

omnino obstructa, ructus atque nausea et vomitus alternabant. Ae-
grotus, jam per annos 30 ex tumore laborans, qui, antea parvus,
multos per annos facile reponi potuerat, quum ante biennium repo-
nendi conatus secus cecidisset, ut in nosocomio operationi cruentae

sese submitteret, coactus fuerat. Unde qunm bracherio instructus

excessisset, postquam id duos per annos gestavit, denique, se ra-
dicitus sanatum esse ratus, illud deposuerat. Quo facto, statim ex-
orta erat intumescentia, quam quum reponere non contigisset, cx
dierum 6 spatio practer omnia cetera, de quibus mentionem feci-
mus, symptomata alvi obstipatio exstiterat. Obliqua tumoris di-
rectio, quae tamen, annulis inguinalibus propius admotis paulo
minus, quam solet, conspicua erat, funiculus umbilicalis solummodo
pone tumorem tactu percipiendus, intumescentia paulatim orta,
nulla, quantum aegrotus retulit, causa occasionali praegressa, suspi-
cionem moverunt, herniam inguinalem adesse. Alvi obstructio, do-
lores per totam hernian tendentes, praeseriim autem, quo loco
hernia exierat, percepti, ructus vomitusque ct febris diagnosin, qua
herniam incarceratam esse conjectatum esse. certam reddiderunt.
Intumescentia aequabilis, ejus natura elastica, alvi obstipatio per-
petua  certa praebuerunt signa, ex quibus intestinorum partes in
sacco hernioso inessc appareret. ltaque adfuit hernia inguinalis,
externa, acquisita, incarcerata, intestinalis, scrotalis. Prognosis,
uti in herniis incarceratis semper infausta est, ita hoc in casu ae.
groti aetate exacta eoque infaustior est reddita, quod semel jam
facta erat operatio. Taxin nullo successu futuram essc, quum
praevideri posset, herniotomiam suscipi placuit. Aegroto ope chlo-
roformyli sopito mensaeque imposito, plica cutis angulo ad herniae
longitudinem recto dissecta et ope cultri specillo excavato ducti
fascia superficialis, tunicaque vaginalis communis et nonnullae cre-
masteris fibrae atque tela cellulosa laxa disjunctac sunt. Inde, quo
loco maxima erat fluctnatio, saccus, qui aderat, incisus cst, qui,
quamquam herniotomia jam successcrat, tamen cognitus est her-
niosus esse. Quo facto, apparuit intestinum lagve splendensque,
quod inerat, partem ilei esse. Saccus herniosns cum tunica vagi-

4"
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nali concreverat. Annulus inguinalis posterior, quum nimis angu-
stus esset, operatione cruenta dilataretur necesse fuit. Quem in
_finem herniotomum a Blandin inventum in, usum conversum est.
Saffecerunt scarificationes 3. Digitis oléo inunctis quum partes in-
testini repositae essent, quoad annulus abdominalis retraheretur,
exspectatum est, indeque ad vulnus occludendum atque vinciendum
accessum est. Paulo post dosis olei Ricini data alvum duxit. 3,
postquam receptus fuerat, hebdomadibus elapsis, aegrotus, brache-

rium jam non deponere jussus, e nosocomio dimissus est.

Prolapsus ani in nosocomio amb. est repositos.

Caput VIL
Organorum uropoélicorum el genitalium morbi.

Urethroblennorrhoeae stadio chronico in observationem
venere, qua de re secretum jam liguidum aquosumque erat,
atque nec cura abortiva nec interna adhiberi poterat, malum
ipsum autem pro’ locali habendum erat. Omnes, qui huc
pertinent, aegroti, et plerique quidem adstringentibus tan-
nini, zinci sulf., saepissime autem nitratis argenti injectioni-
bus, in nosocomio amb. sunt curati. Uno in casu urethra
stylo e lapide infernali parato usta est; in alio, vera stri-
ctura jam orta, candela cerata in usum vocata. Statum ae-
groti in melius mutatum esse, atque sanationem restitutam,
tantum singulis in casibus relatum est.

Ex aegrotis 4 phimosi affectis 3 phimosi congen. labo-
rantes operationem subierunt, quae in duobus membranae
mucosae scarificationibus, in tertio secundum methodum a
Ricord commendatam instituta est.

Hydroceles tunicae vag. test. comm. observati sunt
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casus 7, et quidem in nosocomio amb. 4, in stat. 3. s,
majore ex parte infantibus, in quibus malum non tam diu
duraverat, neque tam late extensum erat, medicamina, utj
liquor ammon, caust., tra jodi, tra cantharidum ad usum ex-.
_ternum data sunt. Aegroti stat., ex hydrocele tunicae va.
ginalis testis laborantes, dilutae trae jodi injectionibus, fluide
aute ope acus triquetrac ex scroto emisso, se submiserunt,
Quorum unus, in utroque scroti latere eodem affectus malo,
quod tamen in latere dextro gravius erat, ita ut tumorem vix
ambabus manibus complecti liceret, excisione tunicae vagi-
nalis optimo cum successu curatus est. Aqua denuo in latere
altero accumulare coepit, quum aegrotus nosocomio exces-
sit. Quod excisio non facta est hoc quoque in casu, quum
injectio successu caruisset, in causa erat aegrotus, qui am-
plius in nosocomio retineri non potuit. Tertius aegrotus stat.,
in quo excisio optimo cum eventu facta erat, jam hebdoma-
dibus 3 elapsis, nosocomium reliquit. Quod attinet ad curae
unius vel alterius prae ceteris praesténtiam, lectores ad dis-
.sertationem a Korabiewicz!) conscriptam delegamus.

Mulier ex elytroblennorrhoea laborans, in nosocomium stat.
recepta, toto habitu suo anacmiae ac debilitatis signa prae se fe-

rebat. Inspectio ocularis genitalium internorum ope speculi vaginae
instituta verrucas carnosas coloris subrubri tota wembranae muco-
sae superficie per series dispositas ostendit. Omnes hae partex
muco coloris albi viscido acidogue obductae erant, dum portio va-
ginalis colore ex flavo rnbescente tincla per 05 uteri verrucis velut
margaritis obsitum fluxu continuo mucum ex flavo rubicundum se-
rosumque reactionis alcalinae emittit. Aegrotam hoc malo per
plures jam annos nihil incommodi afferente affectam fuisse, ana-

1) Korabiewicz: Dissert. inaug. De diversis hydroceles curandae
methodis. Dorpati 1852.
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mnesis docuit, solumque anno postremo eam macriorem exstitisse
viresque deminutas esse. Cura, si discesseris trae asae foetidae usu,
quo molestiae hystericae impugnatae sunt, non fuit nisi externa.
Quotidie tempore vespertino aluminis %3 cum aquae font. 3 vi in
vaginam injecta,‘semelque in die granulationes alumine solido con-
trectatae. Nonnullo temporis spatio interjecto, pro alumine lapidis
infernalis stylus adhibitus est substantiacque dictae, attamen nullo
successu, in cavum uterinum injcctae sunt, Scmestri exeunte quum
aegrota e nosocomio excessit, nisi quod muci secretio paulatim

deminuta erat, ejus valetudo parum in melius mutata fuit,

Hoc in casu, certum est, diaetam nutrientem domici-
liumque bonum et aéra purum plus, quam omnia medicamina,
profutura fuisse; attamen aegrota pauper haec sibi compa-
rare non poterat.

Femina adspectu debili, urina continuo e vagina stillante, in
nosocomio nostro artis auxilium petivit. Kxploratione facta, femora et
genitalia externa excoriata, partes, quas posteriores dixi, tumefactae
atque inflammatae, et perinaeum ruptum apparuerc. Vagina, unde
continuo urina fluebat, tantae erat angustiac, ut speculum vaginac
introduci non posset, digitusque index non nisi aegerrime intraret.
Quo immisso, in vaginae pariete antico apertura depichcnsa est, per
quam in vesicam urinariam perveniri atque ibi symphysis ossium
pubis nec non antroversio uteri persentiri potuerunt. Qua in re
urina perpetuo secundum manum explorantem cfflucbat. Mulier
ge ante menses 3 partu difficili lecto affixam, quum se curae anu-
um commisisset, deinde, quod istae nihil profecissent, medicum
in auyilium vocasse narravit, qui, forcipe applicata, partum ad finem
adduxisset. Quem medicum jam perinaeum diruptum et vaginae
membranam mucosam . jam dilaceratam invenisse. Nonnullis pest
partum diebus urinae per vaginam profluvium initium eepisse, quo
paulatim mutationes modo descriptae provocatae fuerint. Apertura,
transversam ad vaginac longitudinem obtinens directionem, ca fuit

magnitudine, ut digiti indicis apex immitti posset. Ad momenta
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aetiologica quod attinet, fistula vesicovaginalis adfuit, quam du-
bium non erat, vaginae pariete antico et vesica urinaria ex partu
difficili per triduum continuato rudique artis auxilio exulceratis ei
ad destructionem gangraenosam adductis, exortam fuissc. Ob va-
ginae angustiam sulurae cruentae ad fistulam claudendam applicatio
suscipi nequiit, neque obturamenti usus, quoniam et saepe successu
caret ¢t multum expostulat temporis, ut effectim exhibeat, aptus
esse videbatur. Itaque non superfuerunt nisi cauteria, ex quibus,
auctore Chelio '), ferro candenti primae delatae sunt. Dilatatio
vaginae cicatricis contractione coarctatae ope spongiae effecta, et
insessus calidi denique effecerunt, ut speculum vaginae perangustum
atque cauterium applicare liceret, quorum posterius perexiguam
fistulae contractionem prodnxit. Inunctionibus oleosis mitibusque,
ac summa observata munditia interim genitalium externornm status
in melius couversus erat. Cauterium ne iterum adhiberetur, ae-
grota recusavit, eoque, quo diximus, statu nosecominm reliquit,

Nostro in nosocomio ob aegrotantium impatientiam num-

quam contigit, ut feminae hoc malo laboranti sanitas re-

stitueretur.

= Caput VIIL

Systemalis vasorum morbi.

Semel tantum felangiectasis faciei observata est, quae
inde a glabella circa oculum sinistrum ad os usque por-
recta densis obsita erat pilis. Excisiones partiales secun-
dum methodum Dieffenbachianam saepius institutae, quae
exulcerationes per complures menses continuatas in sequelis
habuerunt, tela massis lardosis infiltrata ideoque sanationi
per primam intentionem non apta, successu caruerunt. Aci-
dum nitr. fumans postea compluries adhibitum ad pilos tol-

1) Chelius: Ueber Heilung der Blasenscheidenfistel durch Cauterisation.
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lendos quidem, neque tamen ad tumorem magnopere demi-
nuendum valuit. Qui casus, pariter atque alii, documento
est, non sufficere ad malum amovendum methodum Dieffen-
bachianam.

Caput IX.

Ossium morbi.

Ossium diversorum caries in aegrotis 8, quorum 5 f,
3 v., 5 amb., 3 stat. fuerunt, observata est. Ex tribus
stat. unus, ex anno superiore in nosocomio relictus, primis

semestris dichus mortuus est.

Aegrotus alter, mense Jan. receptus, pelvis lateris sinistri carie
laborabat. Circa acetabulum 3 apparuerunt ulcera, ductuum fistu-
larium ostia, in quorum 2 profunde penetrare licuit, nullo corpore
solido obvio, in Il autem os asperum ac porosum brevi ope spe-
cilli attingi poterat, quae degeneratio tamen quousque pertinerat,
exploratione eruere non contigit. ~ Sinistrum pelvis latus 4 altio-
rem dextro situm habebat, atque extremitas inferior reSpdxldens,
in genus articulatione inflexa, tantodem brevior cernebatur, quam
lateris sani.  Corpus aegroti, qui dyscrasia se unquam laborasse
negabat, malo per complures menses continuato exhaustum, me-
thodum roborantem adhiberi postulavit, dum ad malum locale im-
pugnandum, exceptis aquae in ductus fistulares injectionibus vinectu-
raque simplici apta, nihil curae institui poterat. Viribus quodam-
modo corroboratis, statu tamen parum in melius mutato, aeg:otus,
qunm per menses 3 in nosocomio adfuisset, inde discessit.

Prognoseos aeque infaustae, atque casus modo enar-
ratus, alter semestri exeunte observatus fuit, in quo aegro-
tus ex carie pelvis laborans in annum subsequentem in no-

comio mansit.
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Aegrotis amb., nisi ut summae studerent munditiae, im-
perari non potuit.

Aegri B necrosi affecti nosocomium amb. adierunt, quo-
rum curatio, excepto uno, in quo digiti medii phal. 1. et IL.
extrahi opus erat, sola constabat vinctura simplici.

Ex aegrotis 12 fracturis laborantibus 4 amb., 8 stat,
fuerunt. Ex prioribus in nullo curam institui placuit, nam-
que fractura in casibus 3 claviculae, in 1 radii jam ante

tantum temporls spatium contracta fuerat, ut nimia, quae
s deviatio ossibus coa-

mento esset. Atta-

formata erat, massa callosa, quominu
ptatis in integrum restitueretur, impedi
men, quum fracturae in iis exstarent ossibus, quorum de-

viatio homines, ne opera facerent, non impedirent, non visum

st, denuo insultum violentum repeti.

Ex aegrotis stat. unus fractura femoris dextri affectus,

qui ex anno superiore in nosocomio remanserat, inde seme-

stris initio sanitate restitnta dimitti

ind. et dig. Il man. sin. phalangem dig. ind. I amputari,
gis | halli sinistri hoc os

potuit. Fractura digiti

nec non fractura completa phalan
amputatione auferri poposeit. Utroque in casu sanatio post
hehdomades 3—4 successit.

Fissura acetabuli tantum,
ue pelvi circumdaretur, postulavit. Quo

et crepitatio et dolor ansam dedisset

ut aegrotus quiete in lecto se

contineret, cingulumq
in casu quum ab initio

fracturam colli femoris intra lig. capsulare statuendi, tamen,

quum aegrotus diebus 6 transactis incedere posset, haec
diagnosis subversa est.
Unius solun casus letalis fuit exitus. Quo in casu, quum

aegrotus in nosocomium receptus esset, supra m. deltoidei inser-

tionem hujus musculi cutisque perforatio apparuit, unde os humeri



oblique fractum prominebat. Brachium intumuerat, fracturamque

aegrotus, arhore lapsa, ortam esse contendit, qua re mentis impo-
tem se jacuisse affirmavit. Parva capitis sugillatione excepta, aliae
corporis laesiones non adfuere. Aegro ope chloroformyli sopito,
ossig fines repositi, partique affectae ferulae sunt appositae. Ali-
quot horis exactis, deliria furibunda ingruerunt, quibus aegrotus,
horis 24 elapsis, mortem obiit. Cadaveris sectio fissuram cranii
ostendit, quae, a dextro foramine optico incipiens, transversum per
ossis cuneiformis corpus, ossisque temporalis partem petrosam us-
que prope spinam occipitalem externam porrigebatur; quam fissu-
ram Dr, Keilmann ') uberiug deseripsit. Nisi cadaveris sectio me-
dullam oblongatam inflanmatam monstrasset, suspicio suboriri po-
tuisset, et deliria furibunda et mortem ex narcosi ope chlorofor-
myli effecta originem duxisse,

Uno in casu, quo femoris dextri fractura media sim-
plex aderat, postquam aegrotus per liehdomades 6, ferulis
applicatis, jacuit, in primo meandi conatu fracturae loco pseu-
darthrosis animadversa est, quae, uti postea compertum est,
vinctura singulis noctibus ab aegroto laxata, orta fuerat. Unde
elucet, vincturam e gypso factam eo quoque ceteris prae-
stare, quod eam laxandi aegrotis potestas adimitur. Cura
iterata, aeger diligentius custoditus, hebdomadibus @ circum-
actis, sanatus nosocomio abiit.

Esthonus annorum 47, ob brachium dextrum graviter laesum
receptus, talem adspectum praebuit. Pars dicta intumerat, anti-
brachium manusque vole livida ct subnigra cernebatur, in latere
dorsali plurcs animadvertebantur colorum varietates. Cutis non-
nullis in locis, praesertim in manu ac secundum radium, dilacerata
erat, ubi quidem multae adfuerunt musculorum tendinumque et va-

sorum diruptorum laciniae, sanie discolore foetidaque circumlu-

1) Keilmann, Dissert. inaug.: Adnolationes quaedam de laesionibus
cranii, pag. 9. Dorpati 1855,

”
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tae. Decrant digiti 1L phal. I, tertii phal. una cum dimi.
dia, dum 3 ossa metacarpalia prima, ossa multangula et os
capitatum conquassata, radius pluribus locis fractus erat, ubique
hujus ossis assulis couspicuis. Ulna osque ‘humeri intacta videban-

/ ‘e
tur, humero vuluus profundum 3 longum offerente. Mm. supin,

long. et flex. carp. rad., arcus dors. et val. dirupti erant. Pulsy

centies tricies in sexag. micante, respiratio brevis et accelerata

eral ; aegrotus, praeterquam sitim acerrimam, nihil querebatur,

Anamuesis docuit, aegroti mauum inter rotas  molarcs illa-

tam esse. Gangraena incipiens usque ad humeri vuluus porrecta,

metus resorptionis puris et exituum ejus infaustorum, aegroti actas

juvenilis, omnium organorum graviorum integritas, ipsiusque aegroti

P cusel humeri amputatio i
preces, ut operatio in se susciperetur, ut p o in

. . T i lobum fi i
triente superiore secundum methodum Textorianam obum formandi

institneretur, adduxerunt. Incisio circularis enim a Dupuytren com-

mendata, quum non superesset satis telae integrae, non visa est

in usum vocanda. Aegro ope chloroformyli consopito, operatio

facta est. Cura secundaria, nisi quod nonnulla oppugnanda erant

symptomata fibrilia, nihil excellens digna nou est,
quae pro organici cordis

(uae copiosius

describatur. Crebrae cordis palpitationes,

vitii symptomate habitae fucrant, ut postea coghitum est, ex anae-

mia ortum habuerunt,

Caput X.

Articulationum morbi.

Articulorum inflammatio, quater genus, semel articuli

phalangometacarpalis pollicis, vel ex rheumatismq, vel ex

laesionibus traumaticis orta est. Aegri plerisque in casibus
demum, postquam malum jam diutius duraverat atque chro-
nicum esse inceperat, drtis auxilium petierunt. Bis cura
antiphlogistica adhibita, sanatio successit, in reliquis casibus,
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num sanatio facta sit, relatum non est, ceterum verisimile
est, non factam esse, quoniam conditionem gravissimam,
membri quietem dico, Esthoni partim ignoratione ducti par-
tim necessitate adacti explere nequeunt. Semper tamen
locales sanguinis detractiones, unguenti hydr. cin. et vincturae
comprimentis usus plurimum valuerunt,

Ex articulorum hydrope 7 laborarunt, in quibus omni-
bus jam ante longius temporis spatium membri laesio, sub-
sequente inflammatione , praecesserat. Unde, nullo artis
auxilio allato, aqua accumnlata fuerat. Cura localis ope
tinct, jodi, subiuncta compressione, aut punctura galvanica,
semel ad efficiendam sanationem, semel ad statum in melins
mutandum suffecit.  Aegrotus tertius in eo jam erat, ut
convalesceret, quum pneumonia correptus mortem obiit. In
femina quadam ex carie cubiti laborante, quum nulla alia
sanandi spes superesset, quoniam propter os humeri destru-
ctum resectionem exsequi non licebat, amputatio humeri
susciperetur necesse erat. In duobus arthrocaces cubiti et
genus casibus humeri et femoris facta est amputatio. Ce-
teris aegrotis ol. jecor. aselli datum est, quia, diathesin
scrophulosam adesse, praesumendum videbatur, aut deriva-
tiones ope fonticulorum sunt institutae.

Caput XI.

Musculorum, lendinum el vaginarum tendinum
: ' morbi.

2 harum telaram inflammationes antiphlogosi aptae

cesserunt; semel ganglion tendinis flex. dig. min. man. dex-
trae exstirpatum est.
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Quae observatac sunt confracturae, una mm. palm.
long., flex. carp. rad. et uln., ex paralysi apoplectica cen-
trali orta, qua in melius mutata aegrotus dimissus est, altera
mm. flex. hal. long. et flex. dig. ped. com. longi fuerunt, In casu
priore tenotomia eo, (uem diximus, eventu, in altere successu
optimo est instituta. Puer annorum 7 ob pedum amborum
deformitatam , auxilium petiturus, nosocomium adiit, quam
deformationem pedes equinos esse, cognitum est. Indicio
pedum extendendorum tenotomia suhcutanea tend. Achill,,
subjuncta cura orthopaedica, quae spicae pedis et caligae
Piragoffianae usu constabat, satisfactum est. Interea pes

alter apparatui a Stoess invento impositus erat, in quorum

apparatuum locum postea caliga Scarpiana, in qua claustrum

a Carus et Baerens constructum inest, substituta est.  Ae-

ger initio fuleris, postea baculo nisus incessit. Denique

haculo quoque supersedere poterat. Exeunte semestri pede

- et .
altero sanatus e nosoc. est dimissus. Semestiri sequenti

denuo receptus, quum eandem pedis alterius curam subiis-

set, eodem successu prospero curatus est.

Caput X1L ‘
Systentalis nervorum morbi.

Uno in casu, in quo cerebri commotio, janua in caput
delapsa, exstiterat, fomentationes frigidae, sanguinis detra-
ctiones ac derivationes in tractum intestinalem tantum va-
luerunt, ut aegrota, diebus 3 elapsis, sanata dimitti posset.
Curae antiphlogisticae successus documento est, tantum com-

motionis cerebri sequelas, nempe partium cerebri inflamma-

tionem, adfuisse.
P —
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THESES.

Herniarum operatio radicalis, quae dicitor, rejicienda est.

In curanda hydrocele tunicac vaginalis testis communis
excisioni incisio est praeferenda.

In praxi privata cataractac extractio raro exsequenda.

Methodus cataractae perforandac saepins, quam solet,
in usum vocanda.

Foetus unius partus secundum anatomicam genitalium
muliebrium structuram in exceptione habendus est.

Aptum foret, in quovis puero recens mnato circumcisio-

nem praeputii institui,






