www.libtool.com.cn



www.libtool.com.cn



' ) . .
a,r * . N Qe - e




www.libtool.com.cn






www.libtool.com.cn



redigeret

af

~~ Dr. Hempel og Dr. Engelsted.

——
[P Y

Lo

e o

.

Anden Rekke XXXII Bind

(M. 1—30.)

Kjobenhava.

C. A. Reitzels Forlag.
1860.

—

\

<



Biance Limes Bogtrykor ved F. 8. Nable,



Indholdsfortegmelse.

Side.

Ansesthetiske Midler, Bemserkninger om, efter Hayward . . . . . . 267.

Beretning om ugentlig indtrufne epidemiske Sygdomstilfelde i Kjo-
benhavn findes i Slutningen af hvert Nr.

Beretning om Dpdsfald af epidemiske Sygdomme i Kjsbenhavn:
iNovember 1869 ...........ccc0c000c000..0010T
iDecember 1859 . ... cc.coeeeoosoaonsenaoos. 488,
iJannar 1860 . .o o v cosvecas oo esonoeaa. o 454
iFebruar 1880 ... .....ccoevcveoacose. .o 8T8

Beretning om akute Sygdomme i Frederiksborg Amt i Oktober
Kvartal 1859 ..o ccuvvevecssssansssossesos TO

Bereaing om sk Bygdomme § Adlborg StRs Kisbetmder | OKio.
ing om te omme i Aalbo i jobstseder -
berKvnrt&ll%O’.g.d........r?....:l.... ..... . 110.
— — — og iAalborg Amts Landsogne i Januar Kvartal 1860 297.

Beretning om akuate Sygdomme i Roeskilde og Omegn i Oktober
Kvartal 1859 ......... e e e e s e e s eess 169
~ = — i Januar Kvartal 1860. . . . . « . .« . ... .. . 827,

Betsendelse, Virchows Theori om . . ... «c.ovcso.... 177. 0L

Blodig 8ved . . . ..ttt . 438,

Cyanose, et Tilfsclde, ved Heiberg. . « « « « v v e v o0 v v v oo . 286,

Biarrhe, til Bebandlingen af, efter Trousseau . . .......... 98

Diphtheritis, Bidrag til dens Pathologi, efter S8anderson . . . .. . 18.

Disputatser, F. Triers: Om den typhoide Feber i Kjgbenhavn m. m. 157.

V. Bteenbergs: Om den syphilitiske Hjernelidelse . . 894.

Dedsfald . . . .. .cvevencenn. .o .. 16.248. 312. 384. 400.
Entledigelser ... .......... tessssese... B8 248, 884.
Eutropiums Behandling, ved Lebmann ... .. . ceeese .. 877,

Folkemsengden, Bemsrkninger om enkelte ,Love* for Bevamgel-
ueni,hvedBentaen ggg
@Garnisonshospitalet i Slesvig, Beretning om dets Syge i 1859 af Hahn .
Qipebandage, Mathysens ““”“”““g.e”““”. 83.
Haar fondne i Cryptss mucipars nasi af Svitzer .......... 802
Hypnotismen eller den magnetiske 8¢va ¢« o ccccveeo.... .
Iufektion ved Legemets Sygdomsprodukter og desinficerende Midler
";d];lzi;nod, efter Boucbardat . ..... e Sfer bk 233, 2’412
i roitninger ved Kyster i XEggestokken, efter Scl ... 171,
Klinik, Universigt:teh medicinske . ...... 145, 210. 326. 247. 420.
Koppeepidemien i Kjgbenhavn 1859, Beretning om, af Knudsen. . 129.
Kopper, ssregen Disposition til . ......., 0000000 ... 18
Kredsforening for Kjgbenhavn, Forhandlinger om . . . . 880. 882. 897.
Kuldamp, Forgiftning ved, af Walff . . . . .« oo o0 v e v voon. 195
Lee-EnmeniJanua.rISGO......................121.
geforening, den alm. danske, Tilleg til Vedtegterne. . . . . . 14.
Legeforening i Aalborg, dens Vedtsegter forandrede .. ...... 108,
Lsegernes Enker, Dr. Brandes Forslag om en Understpttelsefor 46. 106. 139.
Legernes Enkekasse og tilhgrende Legater, Regnskab for 1859 . 214.
Lzgernes Hjmlpeforenings Regnskab . ... ... Fglgeblad til Nr. 21.



Bide.

Medicinalberetningerne, Komiteforsl. til en Forandring af Fglgebl. til Nr. 29.
Ministerielle Meddelelser vedkommende Medicinalvssenet 106. 155 229.
Mawmslingernes, Eftersygdomme(Philiatrien) .. .,..........878.
Nye Boger:

D. A. v. Franques Monographi om Delirium tremens . ... . 227.

Charles Wests Fremstilling af Kvindens Sygdomme, bearbeidet
paa Dansk af Mansa . . ¢ cco e ev v on.e... . 287

Dr. Reimers: Oversigt over samtlige officinelle og nye Leege-
midler, samt Receptsamling .................49
Dr. Marcus: Hebras kliniske Foredrag over Hudsygdommeue 450.
QOphthalmoskopet, om uforsigtig Brug af, efter Desmarres . . . . . 826.
Philiatriens Forhandlinger . . ..o o oo vocee.oseass 113, 877,
Placenta, om en egen Funktion af, efter Claude Bernard . . . . . 149.
Revaceinationen i den danske Armee i 1859, ved Miller .. ... 68.
NogleBemerkmngerom ............217.
ygndakrummnger Fjedertrykmaskine mod, af Nyrop . . ... .. 889.
Skarlagensfeber, om den herskende Epidemi (Phxlmt:!:en). . eoe. 118,

8koliose, om Forandring i Bryst- og Underlivsorganernes Leie ved
(Philiatrien) . ¢« oo ¢ v o vt oot eeveneeaosessaoss 126
Sundhedsvedtlagteme, om deres Ved.h?lso i Provindserne .. .. 89.

Udkast til, for Kongerigets Kjgbstseder og
dsogne v ess oo Folgeblad til Nr. 8.

Syphilis, Opfordring til Lsegerne om Meddelelser angaaende Mercu-
rialbehandlings Virkning paa Afkommet, af Faye ....... Bl
— Om primeere syphilitiske Sygdomsformer, efter Sigmund 425. 441.

Therapeutik.

Ather sulphuricus mod Dgvhed .................458.
Angina pharyngea oedematosa, Behandling, af Werthheimber 199.
Atropin, det svovlsure, mod Bingultus, af olg . . . ... .. 477
Collodium med Ol. ricini mod Forbrsendinger . . . . . ... .. 477
Jodkalium ved Behandling af Aneurismer, af Bouillaud . . . . 198.
Prungo,Behmdhng,afB&rempmng...............197.

Udnevnelser ... ...... e e teas e eees .. 248, 400
U'leusventncuh,eﬁeannton ......«.........829.346.861.
Ureemi, af JakBch. . « ¢ o o e et e cenvnnnsse-oonoaess 48T,
_ Ureemiske Tarmaffektioner, af Treitz « « o c ¢ e o0 e v 0o e.e 1o 1T,
Uterus og dens Inflexioner, efter Rokitansky « « o « ¢ ¢« o . o .« 161,
— — — til Behandlingen (Philiatrien) . . « « . ¢ ¢ ¢ ¢ . o . . 881
— — Ante- og Retroflexioner, efter Scanzoni. .. . 885. 401.
Vacc:mhnnen, formentlige Farer og skadelige Fglger af. . . 289. 318,
VaKaNCOr « « « - c oo s e soeeeesss.  16. 88, 328, 400. 424, 440.
Diensygdom, den granul@se. . « - c . e o cet et eaasoao .. 168



Den 7. Januar, : 1860,

Ugeskrift for Leger.

9den Rgpkke XXXIL. : Nr. 1.

Redigeret af Dr. Nempel og Dr. Emgelsted.

Indhold- Om wemiske Tarmafollioner. Don almindelige danske Lageforening. Ugonflige epide-
miske Sygdomme i Kjsbeahamn.

Om wrxmiske Tarmaffektioner.
(Prof. Treitz i Prager Vierteljahrschr. 4. Bd. 1869.)

At Tarmkanalen er angrebet i den Brightske Sygdom frem-
gaaer allerede af de hyppige Forstyrrelser i Fordeielsen,
som here med iblandt denme Sygdoms Symptomer; men
det er dog iser Mavesymptomerne, som have tildraget sig
Opmerksomheden, idet Brekning er et af de hyppigste
Phenomener af den Sygdommen ledsagende Uremi og ofte
optreder som det ferste i Rekken. Lznge ferend man
endnu har Grund til at tenke paa en Nyresygdom lider
Patienten af Kvalme og Brekninger, iseer om Morgenen ved
tom Mave, og ved Undersogelse af de opbreekkede Stoffer
finder man da at de indeholde en galdefarvet Vedske, der
reagerer neutralt eller alkalisk og udbreder en tydelig urines
Lugt. Ved chemisk Undersegelse vil man med Bestemthed
have eftervist Ammoniakforbindelser endog i sterre Mengde.

Den Slutning laae da ner, at Mavesymptomerne hidrerte
Auden Rakke 32te Bind.
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fra en Ansamling af Urinens Dekompositionsprodukter, der
fremkom ved en Udskilning fra Blodet, og denne Apskuelse
bekreftedes derved, at en lignende Brekning iagttoges hos
nephrotomerede Dyr, og Urinens Dekompositionsprodukter
med samme Bestemthed eftervistes i den opbreekkede Veedske.
Ligeoverfor disse Kjendsgjerninger tog man ikke i Betenk-
ning at betegne en saadan Brekning som uremisk og at
adskille den fra enhver anden, der kan opstaae under For-
lebet af den Brightske Sygdom. Ved den anatomiske Un-
dersogelse af saadanne Tilfelde fandt man hidtil kun en
ringe Hyperemi og smaa Ecchymoser paa Mavens Slim-
hinde og forevrigt intet Abnormt.

Hvad Phenomenerne i den evrige Del af Tarm-
kanalen angaaer, da erc de hidtil kun lidet paaagtede og
temmelig ubekjendte. Frerichs lader det uafgjort, om de
Diarrheer, der saa hyppig indtreede i de senere Stadier af
Brights Sygdom, kunne tilskrives Ur®mien, eftersom han
ikke kunde eftervise Urinstof eller dets Produkter i Udtem-
melserne per anum hos nephrotomerede Dyr, hos hvilke
desuden Diarrheer forekomme langtfra saa konstant som
Brekninger.

Ved en R®kke Erfaringer fra Obduktionsbordet er Prof.
Treitz kommet til det Resultat, at Tarmkanalen kun meget
sjelden traffes i normal Tilstand i Lig, hvor den Brightske
Nyresygdom lader sig eftervise. De iagttagne Forandringer
ere folgende. -

lkke sjelden er hele Tarmkanalen fra Cardia til Anus
fyldt med en betydelig Mengde Slim, der er graa eller
gulagtig-hvid, galdefarvet og saa seig, at den kun ved at
afskrabes lader sig fjerne fra Slimhinden. Denne er for-
tykket, paafaldende blodtom, bleggraa og ikke sjelden, for-
nemmelig i Duodenum og Jejunum, besat med sorte Punk-
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ter, hidrerende fra Afsztning af sort Pigment paa Enderne
af Villi. Ogsaa paa Tyktarmens Slimhinde bemzrkes ofte
en jevnt udbredt bly- eller skifergraa Farve, eller, hvad der
byppigere er Tilfeeldet, blot Aabningerne af de forsterrede
Follikler ere omgivne af sort Pigment. De sparsomme
Fzces ere indhyllede i et tet-Slimlag. Denne Tilstand er
aabenbart den som Nogle kalde den chroniske Blen-
norrhe af Tarmkanalen. Denne er dog ikke altid forbun-
den med en saa paafaldende Anemi; stundom udviser Tarm-
slimhinden eller enkelte Afdelinger deraf en sterk Injektions-
redme, der paa Grund .af Pigmentafsetning spiller i det
Morkegraa eller Violette.

Den her beskrevne Tilstand herer dog ikke til det
hyppigste Obduktionsfund. I Flertallet af Tilfzlde er Tarm-
kanalen overfyldt med en betydelig Mengde gul eller grenlig,
slimet-vandagtig Veedske, hvori Ingesta findes suspenderede
som gule Pletter. Ansamlingen er iser paafaldende i Jeju-
num; i Colon sinistrum findes derimod en forholdsvis mindre
Kvantitet, hvilket forklares deraf at Sterstedelen af Indholdet
er afgaaet fra denne Tarm allerede i levende Live. Feces
foreckomme i Reglen ikke. Tarmhinderne ere i hei Grad
slappe, Slimhinden forholder sig som ved Blennorrheen,
kun er den stedse macereret ved Berorelsen med det flydende
Indhold og ofte meer eller mindre oedemates paa de lavest
liggende Steder. Denne Tilstand kan betegnes som Hy-
drorrhe af Tarmkanalen.

Alle disse Tarmvadsker have i Reglen en svag ~sur,
neutral eller alkalisk Reaktion og udvikle en stikkende
ammoniakalsk Lugt, der bemerkes sterkest strax ved Tar-
mens Aabning og aftager i samme Forhold som Vazdsken
settes i Bevaegelse eller gydes omkring, saa at den tilsidst
forsvinder, naar den sterste Del af Ammoniaken er forflygtiget.
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Setter man da kaustisk Kali til en Del af denne Vadske
fortyndet med Vand, saa bliver den ammoniakalske Lugt
igjen saa sterkt fremtrzzdende, at den er kjendelig for En-
hver. Denne Reaktion er ved szdvanlige Undersegelser til-
strekkelig til at eftervise en sterre Mezngde Ammoniakfor-
bindelser i denne Vedske; thi vel dekomponeres ogsaa
Urinstof ved kaustisk Kali, idet der danner sig kulsurt
Ammoniak, men dette skeer saa langsomt at Fciltagelse
ikke saa let kan finde Sted. Det maa naturligvis paasees at -
den til Undersegelse benyttede Vadske ikke er blandet med
Urin eller Feces, og derfor tages den helst fra Tynd-
tarmen.

Efterat det saaledes havde viist sig, at der i Tarmkana-
len af de fleste Patienter med Brights Sygdom forekom en
skarp alkalisk Vadske, laa den Tanke nzr, at denne ved
lengere Ophold i Tarmen maatte kunne udevede en Slags
®tsende Virkning paa Slimhinden, og at man i Liget maatte
kunne eftervise Folgerne af denne Indvirkning. Denne For-
uds@tning har fundet Bekraftelse.

Der forekom nemlig Tilfelde, hvor Tarmens Slimhinde
paa flere Steder var saa fuldstendig forvandlet til Skorpe,
som om der havde veeret anbragt et Atsmiddel paa den.
Disse Skorper fandtes paa forskjellige Steder af Tarmen,
dog hyppigst paa Tyktarmen, tiltagende nedefter i Antal og
Sterrelse ; det nasthyppigste Sted var lleuam. De havde
altid deres Szde paa de mest fremragende Folder af Slim-
hinden og vare af en meget forskjellig Sterrelse og Form;
snart vare de smalle og lange, snart langagtig runde, ikke
sjelden af mere end en Kvadrattommes Oml‘ang‘; ved Gal-
dens Tilstedeveerelse havde de antaget en brungul eller
skidengraa Farve; af den angrebme Slimhindes Tyndhed og
fint punkterede Overflade lod sig formode, at den ikke havde .
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undergaaet nogen synderlig Forandring for Skorpedannelsen.
Sadvanligvis havde Halle| Skorper et temmelig ensartet Ud-
seende. Den evrige Slimhinde var bleg, opflosset og kun
umiddelbart omkring Skorperne paa en smal Stribe svullen og
merkered, idet der nemlig var dannet en Demarkationslinie,
hvorfra Skorpens Lesning var begyndt. Tarmindholdet var altid
rigeligt og vandagtigt og afgav, hvor den ovennzvnte Under-
sogelsesmethode blev anstillet (hvilket ikke altid skete, da Ob-
duktionsfundets Betydning mangen Gang ferst blev klar efterat
Tarmens Indhold allerede var udtsmt), stedse en sterk Lugt
af Ammoniak. [ alle disse Lig forefandtes ievrigt, med
Undtagelse af en temmelig vidt fremskreden Brightsk Nyre-
degeneration, intet Andet der kunde forklare denne usedvanlige
Forandring 1 Tarmkanalen, som vi paa Grund af disse Affek-
tioners formodede indbyrdes Sammenheng forelebig ville
kalde den ur2miske Skorpedannelse. levrigt indtraf disse
Tilfelde hos yngre Pnrsoner, hvis Sygdom kun havde varet
i kort Tid, og hvor Diagnosen i levende Live ikke havde
veret bragt ganske paa det Rene.

Det er indlysende at den her beskrevne Skorpedannelse
i Tarmkanalen kun forefindes i en saadan ren og uforandret
Tilstand, hvor Deden er indtraadt kort efter at Sygdommen
i Tarmen er opstaaet. Sedvanligvis vedvarer Sygdommen
endnu en Tidlang, og da indtreeder der en Afstednings-
proces af de angrebne Slimhindepartier. Under denne kan
der, hvor det er en dybere gaaende Skorpe, skee en Per-
foration af Tarmen, men der kan ogsaa indtrazde en anden
Tilstand, der ligesaa hurtig gjer Ende paa Livet, nemlig
Gangren. Denne Proces forekommer temmelig sjelden
ved andre diphtheritiske Affektioner af Tarmslimhinden; men
ved den uremiske Skorpedannelse ere Forholdene meget
gunstigere for dens Indtreedelse, da Tarmen her indeholder
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en alkalisk, med Ammoniakforbindelser impregneret Vedske,
som derfor let dekomponeres eller gaaer over i Forraadnelse.
Fornemmelig er dette Tilfeldet i Tyktarmen, hvor desuden
opleste Feeces ere blandede i Vadsken; Erfaring lerer ogsaa
at den urmmiske Skorpedannelse i Tyktarmen hyppig kom-
mer til Iagttagelse under Form af Gangren. Tarmen frem-
byder Billedet af en gangraznes D ysenteri, der imid-
lertid adskiller sig fra lignende Tilstande af andre Aarsager
derved, at der ikke iagttages nogen Fortykkelse, Injektions-
redme eller Svulst, ei heller nogen Nydannelse eller Suppura-
tion; Tarmhinderne ere derimod blege, macererede, ogudvise
Substanstab, paa hvilke henge Rester af Vavet imbiberede
med Ichor. Indholdet er en gangrenes Vadske af en
seregen Lugt. Det er en ganske eiendommelig Tilstand,
der er paafaldende for enhver som har @velse i at obducere.
At det ogsaa herved kan komme til Gjennembrud af Tarmen
ved Henflyden af Substanstabets Bund er begribeligt og be-
kreftet ved Erfaring.

Det er let at indsee, al de uremiske Skorpedannelser
i Tarmhinderne i de fleste Tilfelde ende med Deden. Der
lod sig dog tenke et gunstigt Udfald, hvor Nekrosen ikke
var meget udbredt og ingen Gangren traadte til. Som en
nedvendig Betingelse herfor maatte da ogsaa Tarmindholdet
tabe sin @tsende Beskaffenhed, naar Dannelsen af Ammoniak
opherte; da vilde Skorperne kunne lesnes og udstedes og
Substanstabet hele ved Ardannelse. Et saadant Udfald lader
sig naturligvis ikke let eftervise anatomisk, da Ardannelse
forekommer hyppig, fornemmelig i Tyktarmen, og lader sig
forklare paa mange Maader. Der er imidlertid iagttaget
Tilfelde, hvor man med stor Sandsynlighed har kunnet for-
mode, at tilstedevarende Ar i Tarmkanalen havde deres
Oprindelse fra mldre uremiske Affektioner, hvoraf der var
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indtraadt et dedeligt Recidiv, idet de ikke lade sig henfere
til andre bekjendte Arter-af Ar-(typhese, dysenteriske, tuber-
kulese o. 8. v.), og derhos lignende Recidiver og en l&nge be-
staaende Nyresygdom kunde eftervises.

Der opsiaaer nu det Spergsmaal, paa hvilken Maade
og under hviike Betingelser disse Skorpedannelser komme
istand. — At der ved Ansamling af en sterre Mazngde
@tsende kulsur Ammoniak i Tarmkanalen kan paafelge en
Skorpedannelse af Slimhinden, er neppe paafaldende; men
det er ikke let at angive den Proces hvorved dette skeer:
enten indtreder en saa fuldstzndig Imbibition og Maceration
af Vevet at det deer bort, eller Nekrosen kan vere en
Folge af Blodets Koagulation i Haarkarrene. Denne sidste
Tilstand er hidtil kun iagttaget hvor der var en gangrenes
Dysenteri og maa derfor her, som ved andre Leiligheder,
sparere ansees som én Felge af Gangrenen, og vi kunne
saaledes ikke forklare Oprindelsen til disse Skorpedannelser
igjennem alle dens Led. Af sterre praklisk Vigtighed er
det at opklare de Betingelser, under hvilke denne urzmiske
Affektion kommer istand; og i denne Henseende kan det
paastaaes, at Tarmnekrosen opstaaer desto snarere, jo
sterre Mengde Ammoniak der afsondres, jo hurtigere Af-
sondringen skeer, og jo mindre Modstand mod Forandringen
Tarmvaggene afgive. Det felger heraf at Tilstanden maa
blive noget anderledes naar Udskillelsen af Ammoniak fore-
gaaer langsommere, skeer med Afbrydelser og i mindre
Mengde, og naar Stofskiftet i Tarmhinderne foregaaer
temmelig ubindret. Under disse Betingelser afstedes kun
det overfladiske Epitheliallag, og paar dette vedvarende
erstattes ved en rigelig Nydannelse fra Slimhinden, udvikler
sig en blennorrhoisk Tilstand, der. ovenfor beskreves som
en hyppig Ledsager af den Brightske Sygdom. Men hvis
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Gjendannelsen ikke holder lige Skridt med Tabet af Epithe-
lium, saa, blottes|selve Slimhinden og kommer ved Berering
med det skarpe Indhold i en Tilstand af Irritation og Be-
tendelse, og der udvikler sig en saakaldet akut Katarrh med
Exkoriationer paa de fremragende, for den skadelige Ind-
virkning mest udsatte Folder. Vedblive disse Forhold at
bestaae, saa vil Betendelsen tiltage; saavel paa de blottede
Steder, som i Slimhinden selv og det underliggende Binde-
veev afsetier sig Exsudat, der ved Pusdannelse kan medfere
Destruktion af Vevene, kort sagt, der kan udvikle sig en
Suppuration af Slimhinden, hvis Phenomener ere bekjendte
som den ulcersse Dysenteri. Den hele Proces vil
findes at staae i fuldkommen Overensstemmelse med hvad
der tidligere er omtalt, naar man erindrer, at en saadan
dysenterisk Proces i Virkeligheden ikke er andet end en
usynlig Nekrose, der gaaer fra Overfladen i Dybden med ulige
Styrke; kun forholder Slimhinden sig herved mere aktivt,
idet den bete®ndes og Betendelsens Produkter komme frem.
Forskjellen ligger blot deri, at ved en saadan Dysenteri ved-
bliver Slimhindens Kredsleb at foregaae som sadvanlig,
medens den ved den mere passive Nekrose lige fra Begyn-
delsen bliver sat ud af Virksomhed.

Efter hvad der er anfett vil det ikke vere paafaldende, naar
man midt i den dysenteriske Proces treffer storre Skorpedannel-
ser paa Slimhinden af den tidligere omtalte Form. De ere aaben-
bart fremkomne ved en momentan Exacerbation af Ammoniak-
dannelsen og afgive, tilligemed deres Falger og den dysen-
teriske Proces, meget forskjellige Kombinationer.

Foruden denne mere betmndelsesagtige og kroupese
Form af Dysenteri, iagttages ved den Brightske Sygdom
meget ofte endnu en anden eiendommelig Destruktion af
Tarmhinderne. Paa Slimhinden af Colon og navnlig paa de
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Steder, hvor Indheldet pleier at opholde sig lengst, fore-
kommer ofte rundagtige temmelig udbredte Substanstab, paa
bvilke det hvide submukese Bindevav eller endog Muskel-
hinden ligger fuldstendig blottet. Slimhindens Rande ere
her skarpt afskaarne, bledgjorte til en gjennemsigtig Gelé
uden Svulst og Hyperemi. Overhovedet bemerkes paa alle
Tarmbinder en hei Grad af An®mi og Slaphed, og Slim-
hindens Overflade er bedekket med et geléagtigt henflydende
Lag Slim. Der forekommer ogsaa Tilfelde, hvor Slimhinden
fuldstendig mangler paa .sterre, flere Tommer lange Strak-
ninger, og de blottede dybere Lag see ud som om de i
flere Dage havde varet i Maceration. — Naar Processen
faaer et chronisk Forleb, blive de blottede Steder fibrest
fortykkede, Tarmen bliver sammeutrukken ved Ardannelse
og meer eller mindre forsnevret. Indholdet bestaaer af en
rigelig, tynd, lysegul Veedske af en stikkende Lugt. [ Tynd-
tarmen findes stedse en sterre Mengde af en seres, Am-
moniak udviklende Vadske. Ogsaa denne Tilstand kombi-
neres undertiden med follikulere Saar eller paa enkelte
Steder med en bled kroupes Exsudation.

Det kan neppe vare Tvivl underkastet, at denne Proces
maa betragtes som en videre Udvikling af den ovenfor be-
skrevne Blennorrhe og Maceration. De mindre Substanstab
hidrere ikke fra Ulceration, men fra en Blodgjering og Les-
ning af Slimhinden ved det ammoniakholdige Indhold. Re
sterre Substanstab opstaae vel af follikulere Saar, men
deres betydelige Udbredning fremkommer ikke ved Suppura-
tion, men derved at de underminerede, i Tarmens Indhold
flotterende Saarrande bledgjeres, og :Destruk'tionen‘ skrider
hurtig frem ved disse Betingelsers vedvarende Bestaaen.
Denne Tilstand benzvnes af Dr. Treitz Macerations- -
Dysenteri.
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Hvis de her udviklede Anskuelser ere rigtige, saa maae
de forskjellige Former af ,den dysenteriske Proces forekomme
langt hyppigere ved den Brightske Sygdom end den simple
Nekrose, da Betingelserne for denne ligge i den sterke
Ammoniakudvikling og Tarmhindernes Slaphed. Dette be-
kraftes ogsaa ved den anatomiske Erfaring. Felgende stati-
stiske Data, hidrerende alene fra Obduktioner, som Dr. Treitz
har foretaget, ville give en neiagtigere Oplysning om Hyp-
pighedsforholdet af de omtalte Tilstande af Tarmkanalen ved
den Brightske Sygdom. For at lette Oversigten ere her
udelukkede alle tvivisomme Tilfelde og saadanne der have
veeret komplicerede med Sygdomme, som selv pleie at med-
fere pathologiske Forandringer i Tarmkanalen, saasom med
Tuberkulose, Pyemi, Puerperalfeber, Kreft i Underlivet,
Leversygdomme o. 8. v. Der bliver da tilbage 220 Tilfzlde
af simpel, ikke vesenligt kompliceret Brightsk Nyresygdom.
Iblandt disse forekom i Tarmkanalen:
Hydrorrhe . . . . « « « o « « « . 80Tilfelde.
Blennorrhe og Katarrh C e e e e e . 62—
Kroupes og ulceres Dysenteri . . . . 21 —
Follikuler Ulceration og Macerations Dysenterl 19 -
Frisk og gangrznerende Skorpedannelse . . 12 - —
Blodigt Indhold i Tarmen uden anatomisk efter-

viselig Kilde . . . . . . . . . . 4 —

Ngrmalt formede faste Feces . . . . . . § —
Tarmkanalens Tilstand ikke neiagtig opgivet . 11 —
220 Tilfelde.

Det behover \neppe at bemerkes, at disse Tal kun have
en relativ Verdi, da Tilstandene for det” meste forekomme
kombinerede, hvorved en skarp Sondring bliver umulig.
Navnlig er den ulcerese Dysenteri hyppig forbunden med
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Skorpedannelse, den katarrhalske Tilstand med Macerations-
dysenteri.

Ievrigt vil det af denne Sammenstilling blive ind-
lysende, at Skorpedannelse paa Tarmslimhinden er langtfra
saa hyppig, som man maaske kunde antage. Denne Tilstand
er kun udferligere omtalte af den Grund at den bidrager til at
oplyse Sammenhzngen mellem Processerne i Tarmkanalen
og den Brightske Nyresygdom, samt til bedre at forstaae
det ofte meget komplicerede Obduktionsfund. Det vilde
veere af megen Interesse at undersege, om disse her anferte
Grupper ikke tillige charakteriserede sig ved andre anatomi-
ske Symptomer, og om disse stode i neiere Forhold til For-
andringerne i Tarmkanalen. Vi skulle imidlertid indskrznke
os til at betragte Vattersoten, som det seedvanligste Symptom
ved den Brightske Sygdom, og see i hvilket Forhold den
staaer til Tarmlidelsen.

Ved Hydrorrhe forekom Vattersot i 75 pCt. af Tiifel-
depe. Iblandt de ikke vattersotige Lig fandtes nogle, hos
hvilke Hydrorrheen havde foranlediget et heftigt Cholera
lignende Anfald.

Ved Katarrh iagttoges Vattersot i 79 pCt. af Tilfeldene.
Dog kan der naturligvis ikke drages nogen skarp Grzndse
mellem Katarrh, Blennorrhe og Hydrorrhe, hvorfor disse
Tilstande hellere maa indbefattes under Et, og Resultatet
bliver da at i omtrent § af Tilfzldene forekom tillige Vat-
tersot.

Neasten ligesaa hyppig forekom Vattersot ved follikuler-
og Macerations Dysenteri, nemlig i 73,6 pCt. af Tilfeldene.

Ved den kroupase og ulcerative Dysenteri forekom den
kun hos 57 pCt. og ved Skorpedannelse kun i 41,6 pCt.

Disse Resultater svare ogsaa til hvad Theorien lader
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formode, thi det er indlysende, at Tarmkanalen ogsaa paa
sin Vis maa deltage i| Legemets universelle vattersotige Af-
sondringer. De rigelige vandagtige Diarrheer ved den
Brightske Sygdom blive saaledes at ansee som en Yitring
af den universelle Vattersot og at behandle som saadanne.
Jo mere vandagtigt Tarmindholdet er, og jo mere fortyndede
Ammoniakforbindelserne forekomme i samme, desto ubetyde-
ligere bliver deres Indvirkning paa Slimhinden, saa at der
i slige Tilfelde snarere vil iagttages Blennorrhe og Macera-
tion; derimod naar det ammoniakholdige Indhold er fattigt
paa Vand og mere koncentreret, ville Betingelserne vere
tilstede for Betendelse og, i heiere Grad, for Nekrose og
Gangren. . :

Til Stette for den her fremsatte Anskuelse, at de patho-
logiske Forandringer i Tarmkanalen ved den Brightske Syg-
dom hidrere fra Tilstedeveerelsen af kulsurt Ammoniak, kan
anfores et Analogibevis, hentet fra de Forandringer som
Urinblerens Slimhinde lider ved visse Arter af Ischuri.
Det er bekjendt at Urinblerens Slimhinde meget ofte be- °
tendes ved Forsnevringer af Urinreret og Lamheder i Ble-
ren og i akute Tilfelde sedvanlig frembyder en hei Grad
af Maceration, Svulst og Emollition, saa at der ikke sjelden
viser sig Blodudtrzdninger i Slimhinden. Ogsaa udvikler
der sig da croupese Udsvedninger og Saar, der ikke sjelden
strekke sig ind i Muskellagene og i flere Henseender ligne
de dysenteriskej; desuden forekomme ogsaa Skorpedannelser
paa Slimhinden, der i ingen Henseende ere forskjellige fra
de ovenfor beskrevne i Tarm«analen og ligesaa hyppig som
disse gaae over i Gangren, hvorved Blecens Indhold for-
vandles til en chokoladefarvet Ichor. Ved et chronisk For-
leb af denne Affektion udvikler sig en chronisk Katarrh af
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Slimbinden, der ikke sjelden er forbunden med en rigelig
siimafsondting. Alle disse Forandringer hidrere ikke fra
Lamhed i Blerens Veeg, ‘men’ fra’Indvirkning af Ammoniaken,
der udvikler sig ved Urinens og navnlig Urinstoffets Dekom-
position i Bleren. Betragtningen af disse Tilstande, der
ere meget analoge med de ovenfor beskrevne Forandringer
i Tarmkanalen, vil upaatvivielig tjene til en vigtig Statte for
den her fremstillede Forklaring.

Det maa endelig ikke lades ubemarket at de fleste
Forfattere have angivet, at der saavel i Begyndelsen som
iser ved Slutningen af den Brightske Sygdom forekomme
kolligvative, haardnakkede Diarrheer, hvorved udtemmes en
stor Mengde seres Vadske. Malmsten fandt ved saadanne
Diarrheer ofte en chronisk Betendelse i Tyklarmen, i Form
af Saar og Pseudomembraner; Christison iagitog hos
Patienter med Brights Sygdom oftere Dysenteri, og Christen-
sen (Hospitals- Meddelelser 3. 'Bd. 5) fandt ved Brights
Sygdom nogle Gange en dysenterisk Betendelse i den

nederste Del af Tynd- og Tyktarmen.
(Fortasttes.)

S@regen Disposition til Kopper.

I Zeitschr. d. k. k. Geselsch. d. Aerzte Nr. 51 d. A.
har Dr. Innhauser gjort felgende Meddelelse om en us®d-
vanlig Disposition til Kopper. En 45aarig Tjenestepige, som
i sin Barndom flere Gange var blevet vaccineret uden Resultat,
og i sit 12te Aar havde vmret angrebet af genuine Kopper,
som havde efterladt store, dybe og sammenfiydende Ar, var
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1855 blevet sat til at opvarte en Patient, som led af Kopper;
hun blev da paany angrebet af samme Sygdom i hei Grad,
og der efterlodes Ar,-som’ let-kunde skjelnes fra de tidligere.
I Aaret 1857 tjente hun hos en Kone, som blev angrebet
af Kopper og pleiede hende; en Uge efter dennes Helbre-
delse blev hun tredie Gang angrebet af samme Sygdom;
denne Gang fandtes talrige Pustler, men der efterlodes ikke
varige Ar.

Paa den almindeiige danske Laageforeningi 3die Aars-
mede i Aarhus den 18de August 1859 blev vedtaget et
. Tilleg til de for denne Legeforening gjzldende Vedtegter
saalydende:

»Medlem af den almindelige danske Legeforening er
enhver Lege i det danske Monarchi, som har indmeldt sig
til Formanden eller en Kredsforening. Ethvert Medlem har
at betale et Kontingent, hvis Indkassation overlades Be-
styrelsen.«

Idet jeg ved Aarets Begyndelse bringer dette Tilleg i
Erindring, tillader jeg mig at anmode de ®rede Formand
for Kredsforeningerne om at ville indlede og modtage Ind-
meldinger i deres respektive Kredse og Hovedstadens Lager
bedes behageligen at indmelde sig hos Hr. Professor Hassing
(Lille Strandstrzde 20 [65]).

Det nevnte Kontingent har man for iaar ikke tordet
ansette lavere end til 1 Rd., og bedes de ®rede Formend
for Kredsfordningerne om at ville modtage samme fra disses
Medlemmer, ligesom Professor Hassing vil modtage dette
for Hovedstadens Vedkommende.
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" Fortegnelse over Medlemmerne og det indkomne Kon-
tingent bedes i sin Tid indsendt til en af Bestyrelsens 3
Tillidsmend: Justitsraad Speyer, Professor Hassing og Un-
dertegnede.

Vemmetofte den 1ste Januar 1860.

Neurier,
d. A. Formand for den alm.
danske Lsegeforening.

{ Ugen fra Tirsd. d. 20de Decbr. til Tirsd. d. 27de Decbr.
1859 ere af epidemiske Sygdomme anmeldte fra Legerne i
Kjebenhavn 408 Tilfelde. Disses Fordeling var felgende:

Rdf. P, Bore, Bornupder2dar. Summa,

At Diarthe . . . . . 8 9 b 1 23
Cholerine . . . 1 4 » 0 5
Meslinger 2 . 233 24 259
Koldfeber. 1 2 » » 3
Gastrisk Feber . . . . I b » . 6
Typhoid Feber . . . . » » 1 » 1
Faaresyge . . . . . » » 1 » 1
Kighoste . . . . . . » » 5 » 5
Rosen . . . . . . 3 2 » » 5
Influenza . . . . . . 12 13 3 2 30
Hjernebetendelse . . . » » » 4
Skarlagensfeber. . . . « » 4l 2 43
Strubehoste . . . . ., » » » » »
Kopper . . . . . . & & ) » 13
Redlinger . . . . . 1 3 5 » 9

Puerperalfeber . oo 1 » » 1
34 42 303 29 408.
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Diarthe.  Hesl. hi. S, Kopper.

NyBy . . . b 45 6 10 »
Gamle By, v\v.!| 10 63 7 28 10 -
Nyboder . . » 21 » 2 1.
Christianshavn. 7 90 15 1 - -1
Udenbyes . 1 40 2 2 1

23 259 30 43 13.

Enkelte Halssyger, Neldefebre og rheumatiske Febre
anferes desuden (Dr. Maller, Thune). Maslinger samtidig
med Skarlagensfeberexanthemet eller lige fer eller efter
dette (i ferste Tilfelde svandt Meslingerne pludselig og af-
lostes af Skarlagensexanthemet med dedeligt Udfald), anferes
der Tilfelde af (Hassing, Wulff), og der navnes flere meget
ondartede Tilfeelde af Skarlagensfeber (Jessen), samt et enkelt
Tilfelde af Maslinger hos et Barn, der for 3 Aar siden har
havt Sygdommen (Salomonsen). Ligeledes et enkelt Tilfelde
af Stomacace (Clausen).

Lister modtagne fra 66 Leger.

Paa Koppehospitalet er fra den 29de December 1859 til
den 5te Januar 1860 indlagte 13 Patienter, hvoraf 10 fra
Byen, 3 udenbyes.

Sundhedskollegiets Dekanus for 1860 er Stadsleege Prof. Dr. med.
Hoppe, Store Kongensgade Nr. 25.

Dedsfald. Edvard August Otzen, praktiserende Leege i Odder pr.
Aarhus, dgd den 30te December 1869, 32 Aar gammel.

Vakance, La:ge-Embedet i S8ydgrenland, opslaaet vakant d. 2den
Januar 1860. Gage 500 Rd., 200 Rd. Godtgjerelse for Kostdeputat,
fri Bolig og Brsendsel, fri Overreise og Kost ombord pasa et af Hande-
lens Skibe, hvorhos der er givet kgl Tilsagn om Adgang til fortrinlig
Befordring og Vartpenge efter 7 Aars Tjenestetid.

Porlagt af C. A. RBeitzel. Bianco Lunes Bogirykkeri ved F. 8. Huble,




Ren 14 ‘Janusr. . 1860.

Ugeskrift for Leger.
9den Reekke XXXII. Nr. 2.

Redigeret af Dr. Nempel og Dr. Engelsted.

Indhold: Om wemiske Tarmaffeklioner.

Om uremiske Tarmaffektioner.
(Prof. Treits i Prager Vierteljahrschr. 4. Bd. 1859.)

(Sluttet.)

Efterat have betragtet Sagen fra den anatomiske Side, gaae
vi nu over til at undersege, hvilke Resultater der af disse
anatomiske Kjendsgjerninger lader sig udlede for visse Syg-
dommes Pathologi.

Hovedpunktet, hvorom det her dreier sig, er den Kjends-
gjerning , at der i mangfoldige Tilfelde af den Brightske
Sygdom kan eftervises en sterre M@#ngde Ammoniakforbin-
delser i Tarmvedskerne. Vel danner sig ved enhver For-
deielsesakt Spor af Ammoniak, som ogsaa kunne paavises i
Lig, hvor Tarmindholdet allerede er begyndt at gaae i For-
raadnelse ; men her er kun Tale om de Tilfielde, hvor Am-
moniakforbindelserne optreede i en saadan Mengde, at det

Abpnorme ved dette Phehomen ikke kan vare Tvivl under-~
Anden Rekke 32te Bind.
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kastet. Spergsmaalet bliver da: hvorfra disse Stoffer
have deres . Oprindelse?

Besvarelsen af dette Spergsmaal er gwet ved en Del
for flore Aar siden af Bernard og Barreswill foretagne Un-
dersegelser, der senere i Hovedsagen ere bekrzftede af
forskjellige andre paalidelige lagttagere.  For nemlig at
erfare, ad hvilke Veie Urinstoffet udskilles af Organismen,
naar det paa Grund af den manglende Nyresekretion ansam-
les i Blodet, exstirperede de begge Nyrerne paa Hunde, som
derefter bleve vel fodrede. Allerede ved de forste Forseg
viste det sig, at Hundene kort efter Nephrotomien opbrek-.
kede en Vzdske, der indeholdt en betydelig Mengde Am-
moniakforbindelser. Maven var bestandig fyldt med denne
Vadske, der reagerede svagt surt eller alkalisk og beholdt
sin Fordeielsesevne, thi Dyrene fordeiede i Begyndelsen
godt. En lignende ammoniakholdig Vadske blev fundet i
Tarmkanalen af de drebte Dyr. Andre Forseg lerte frem-
deles, at saalenge som Udskillelsen af Ammoniak vedvarede
gjennem Maveslimhinden, befandt Hundene sig efter Omsten-
dighederne vel, og ingen Tilveext af Urinstof kunde efter-
vises i Blodet. Men i Forhold som Ammoniakudskillelsen
aftog, foregedes Urinstofm®ngden i Blodet, og Dyrené¢ dede
efter nogle Dages Forleb under Konvulsioner. Af disse
Forseg udledte de da felgende Slutninger: 1) Tarmslimhin- -
den kan erstatte Urinsekretionen saavel med Hensyn til
Kvantitet som til Kvalitet, og nephrotomerede Dyr vilde
kunne fortsette Livet, dersom Afsondringen gjennem Tarm-
kanalen vedvarede. 2) Saaspart denne opherer paa Grund
af den stedse indtreedende Fordeielsesforstyrrelse og Dyrets
Sveekkelse, ansamles Urinstoffet i Blodet og medferer Deden.
3) Urinstoffet udekilles som saadant i Tarmkanalen, men
forvandles meget snart til Ammoniakforbindelser. — Til
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Stette for denne sidste Setnings Rigtighed — eftersom det
aldrig lykkedes dem  at eftervise Urinstof i de opbrazkkede
Steffer — anfere de den ualmindelige Lethed, hvormed dette
Stof dekomponeres af Mavens Indhold, hvilket de segte at
bevise derved at de indgave Hunde saavel Urin som rent
Uriastof og fandt i meget kort Tid derefter kun Ammoniak-
salte i Tarmene. Dog have andre Chemikere, deriblandt
Lebmann, med Bestemthed eftervist Urinstof i Maven af
nephrotomerede Dyr, og de Fleste ere ogsaa enige i at
disse Stoffer kun udskilles fra Maveslimhinden i Form af
Urinstof; alene Frerichs og Reuling antage, som bekjendt,
at Urinstoffets Forandring allerede skeer i Blodmassen, i
Henhold tll den af dem fremsatte Theori om Oprindelsen af
Uramien.

At Urinstof ved en delvis eller fuldstendig Standsning
af Urinafsondringen bliver tilbage i Blodet og ansamler sig
der, er en Kjendsgjerning, der er konstateret af saa mange
Jagttagere og med saa stor Bestemthed, at nu neppe Nogen
kan nere Tvivi derom. Navnlig ved den Brightske Sygdom
er det eftervist af Mangfoldige.

Men naar Urinstoffet saaledes er ansamlet i Blodet, saa
maa det ogsaa fores om med Blodet til alle Organer, yttre
sin Indflydelse saavei paa physiologiske som paa pathologiske
Afsondringer og blandes med alle Vedsker, hvis
Materiale hidrerer fra Blodet. Men om det udskilles
af Blodet gjennem Hudens eller Lungens, Tarmenes
eller Kirtlernes Afsondringer, beroer sikkerlig paa seregne
Betingelser ved disse Afsondringer. I Almindelighed kan
antages at den udskilte Mengde Urinstof vil staae i lige
Forbold til Afsondringsorganets Sterrelse og Maengden af
den udskilte Vedske. Vi kunne saaledes a priori antage,
at Urinstoffet vil vere blandet ikke alene med Sveden og
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Lungens Sekret, men ogsaa med alle Tarm- og Kirtelaf-
afsondringer, hvorved man dog ikke maa tenke sig nogen
Metastase i Ordets zldre Betydning. Urinstoffet optreder i
disse Vaedsker, fordi Blodet er overfyldt dermed, og af samme
Grund, som Galden forekommer i Gulsotiges Urin, uden at
man her kan antage en Metastase fra Leveren til Nyren.
Rigeligst maa Urinstoffet udskilles gjennem Mavens Afson-
dring, thi denne skeer ikke blot i meget stor Kvantitet
(4 Pd. daglig efter Lehmann) men kommer ogsaa istand med
en merkelig Hurtighed.

Paa Grund af Blodets foregede Indhold af Vand, der
maa indtrede ved enhver Undertrykkelse af Urinafsondrin-
gen, ville de paagjeldende Sekretioner ogsaa tiltage i Kvan-
titet, og man kan opstille som Regel, at den Afsondring,
der udskiller den sterste angdeVVand afBlodet,
ogsaa udferer det meste Urinstof.

Hvad der her er sagt gjelder naturligvis ogsaa om
Legemets pathologiske Afsondringer. Hvor saa-
danne indtreede, maae de indeholde en vis Mengde Urinstof,
der staaer i Forhold saavel til Afsondringens Mengde som
til Blodets Indhold af Urinstof. :

Hvorledes det fremdeles gaaer med det gjennem de
forskjellige Afsondringer udtemte Urin&tof, lader sig lige-
ledes temmelig bestemt angive i Forveien. Hvor det kom-
mer i Berering med Vadsker, der ere i Begreb med at
dekomponeres, og iser hvor det tilligemed disse udsw®ttes
for den atmospheriske Lufts Indvirkning, der vil det meget
hurtig forvandles til Ammoniakforbindelser. Hvor det derimod
befinder sig under lignende Forbold som i den normale
Urin, saalenge denne er indesluttet i Urinveiene og forbliver
i Berering med indifferente Stoffer, der vil det ialfald i meget
lengere Tid holde sig uforandret.
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Den her fremsatte Opfattelse af Forholdene er. rigtig«
nék ikke bevist ved positive Experimenter og vil’ vel .heller
ikke nogensinde kunne d{rekte bevises i alle Enkeltheder,
da det vanskelig vil lykkes vilkaarlig at indskrenke Urin-
sekretionen hos Dyr. Den hele Proces lader sig dog med
megen Sikkerhed bedemme af de foreliggende Data, og den
derpaa byggede Theori bestyrkes desuden ved den daglige
Erfaring fra Sygesengen og Obduktionsbordet. I det Fel-
gende vil dog kun blive berert de mest fremtredende Sam-
menligningspunkter mellem denne Theori og den kliniske
Erfaring.

Det er noksom bekjendt hvor hyppig serese Ud-
svedninger foreckomme ved den Brightske Sygdom, baade
som Anasarca og som Vattersot i de sterre Hulbeder og
som Qedem i de parenchymatese Indvolde. Ogsaa fibrin-
holdige og betendelsesagtige Exsudater, navnlig i de storre
serose Sekke, ere ikke sjeldne. Alle disse Udsvedninger ud-
merke sig ved deres store M®ngde, deres vandagtige Be-
skaffenhed og deres ringe organiske Udvikling. At der i
alle disse Veedsker forekommer Urinstof i sterre Mengde -
er godtgjort med Bestemthed af mange lagttagere. Kun
Frerichs vil i saadanne hydropiske Vadsker af Lig ofte for-.
gimves have segt efter Urinstof, men istedet derfor regelmes-
sig have eftervist dets Dekompositionsprodukter, is@r kulsurt
Ammoniak. Men denne Paastand er i saadan Udstrzkning
urigtig. Det friske, ved smaa Indstik i Bindevavet udtemte
Serum fandt Treitz stedse frit for Ammoniak i Brights Syg-
dom. Dermed skal dog ikke benmgtes, at der kan gives
Tilfzlde, hvor Blodet har et saa sterkt Indhold af Ammoniak-
forbindelser, at de kunne gaae over i dets sersse Udsved-
ninger. .

Under andre Forhold befinder det Urinstof sig, som af-
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setles i Lungerne. Det af hydropiske Lunger udpressede
Serum indeholder ikke alene meget Urinstot", men udvikler
ogsaa meget ofte en tydelig ammoniakalsk Lugt, der bliver
meget sterk ved Tilsetning af Kali. Som bekjendt viser
denne Lugt sig ogsaa i Patienternes Udaanding og bemer-
kes paafaldende ved Indspit i Lungerne; T. fandt dem
ofte ved Lig, hos hvilke Serum fra Bindevevet ikke inde-
holdt Ammoniak. Det er meget sandsynligt at ogsaa her i
enkelte Tilfelde Urinstof alene udskilles med Serum og
forst dekomponeres ved Berering med det blennorrhoiske
Bronchialsekret under Luftens Indvirkning. Isaafald kunde
man tenke sig, at det i Lungens interstitielle Bindevev ud-
traadte Serum blot indeholdt Urinstof, og Ammoniak kun
forekom i Serum fra Lungecellerne, og denne Ammoniak
vilde da uafbrudt bortferes ved Luftstremningen, hvorved
det blev forklarligt at der ikke oftere indtreder Destruktion
af Lungevavet.

I andre Tilfzilde og navnlig ved en sand Ammoniakfor-
giftning af Blodet (hvorom senere skal tales), udtrede upaa-
tvivlelig ferdig dannede Ammoniaksalte af Blodet. Ja det
er vist, at den storste Del af det i Blodet indeholdte kulsure
Ammoniak bortgaaer ved Lungeudaandingen, ligesom de fleste
flygtige Stoffer. Derfor er et foreget Indhold af Ammoniak
i den udaandede Luft, forudsat at Luftveiene ere normale,
saa at der ikke kan udvi<les Ammoniak i dem, altid et sik-
kert Tegn paa Ammoniak-Ansamling i Blodet.

Naar denne Udskillelse af Ammoniak gjennem Lungerne
vedvarer i lengere Tid og er forbunden med Lungeoedem,
saa staser Lungevivets Integritet ogsaa i Fare, og den
diffuse Gangrzn, som man stundom treffer i saadanne Til-
felde, lader sig neppe forklare anderledes end ved em Op-
lesning af Vavet i det ammoniakholdige Serum.
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I det Foregaaende er allerede fremsat den Anskuelse,
at Urinstof under den Brightske Sygdem udskilles fra hele
Tarmslimhinden. "Hvad nu dets Forhold i Tarmkanalen
angaaer, saa kan der ifelge mange lagttageres Udsagn neppe
betvivies at det dekomponeres ved Tarmvedskerne. For dog
at komme til sterre Vished i denne Sag har Treitz foretaget
en Del Forseg paa Hunde, hvoraf for det ferste fremgaaer at Urin-
stof, indbragt i Maven paa sunde Dyr, absorberes hurtig og
uforandret og strax igjen udtemmes med Urinen; kun em
ringe Del gaaer med Fedemidlerne over i Tyndtarmen og
forvandles der til kulsur Ammoniak. Men naar Blodet er
overfyldt med Urinstof (ved Forssgene bevirkedes dette ved
Indspreitning af Urinstof i Venerne), saaledes som det altid
finder Sted hos nephrotomerede Dyr og hyppig hos Patienter
med Brights Sygdom, antager Mavens Indhold en alkalisk
Reaktion; indbringes nu Urinstof i Maven, saa absorberes
det ikke men forvandles hurtig til kulsur Ammoniak. Endelig
isgttoges aldrig under disse Forseg Spor af kulsur Ammoniak i
Blodet. Disse Forseg tjene aitsaa til at bekrefte den Paa-
stand, at det i Tarmkanalen ved den Brightske Sygdom ud-
skilte Urinstof stedse forvandles til kulsur Ammoniak, efter-
som Udskillelsen af dette Stof er en nedvendig Felge af
dets Ansamling i Blodet.

Hvad endelig Hudsekretionen angaaer, da angive
de fleste lagttagere, at den er undertrykt ved den Brightske
Sygdom. Naar dette forholder sig saaledes, kan man heller
ikke vente, at Urinstof skulde udskilles derigjennem i sterre
Mengde. Imidlertid mangler der ikke Exempler, i hvilke
den var meget rigelig og havde udsondret en stor Mengde
Urinstof. Schottin efterviste en stor Mengde Urinstof i
Sveden ved to Tilfelde af Brights Sygdom, ved Ischuri og
Puerperalmani; ved Choleratyphoid iagttog han ligesom
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Drasche ofte paa Huden en rigelig krystallinsk Afswtning af
Urinstof , der paa Liget henfled til en klwbrig Vadske.
Treitz fandt'/ved et Tilfielde/ 'af undertrykt Urinsekretion en
melagtig Belegning paa hele Ligets Hud, der ved Under-
segelsen viste sig at bestaae af Urinstof med Epidermisskjel.
I et andet Tilfelde var Kroppens Hud bestreet med glind-
sende Krystaller, der hang gruppevis ved Haarene ligesom
Sand; ogsaa disse bestode kun af Urinstof og Kogsalt;
Huden. og Halsen af dette Lig var overtrukket med en gul-
agtig klebrig Vadske , ligesom ved de nylig anforte Iagtta-
gelser -af Schottin og Drasche. -

Ogsaa i Mzlken er fundet usedvanlig stbre Kvantiteter
af Urinstof, navnlig af Barlow og Rees ved Brights Sygdom
og af Drasche ved Cholera.

Da der ved alle disse Afsondringer bortskafles ep stor
Mangde Urinstof af Blodet, maa man fra et theoretisk Stand-
punkt antage, at de langtfra at fremskynde Ursmiens Ind-
treedelse tvertimod forhale den, om de end ikke kunne for-
hindre Sygdommens ugunstige Udfald, da de paa andre
Maader blive til Skade for Organismen. Bernards og Bar-
reswills Paastand, at nephrotomerede Hunde vilde vedblive
at leve, hvis Udskillelsen af Urinstof gjennem Tarmkanalen
kunde vedblive uden Skade, finder fra Theoriens Side fuld
Gyldighed og bekreftes ogsaa ved klinisk lagttagelse. Thi
det vil neppe vere undgaaet den erfarne Kliniker, at den
Brightske Sygdom begynder at trekke sig i Langdrag, saa-
snart de ovennzvnte Afsondringer indtrede. Saadanne
Patienter dee sedvanligvis af Vattersot, Dysenteri, Betzn-
delse i udvendige og indvendige Organer og kun sjelden af
Uremi. Denne indfinder sig derimod desto hurtigere og
paaer iser uventet en dedelig Heide, hvor slige Afsondrin-
ger mangle. Manglen af enkelte af disse Afsondringer af-
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giver intet Bevis imod det navnte Stofs Tilstedeverelse i
Blodet; thi det er bekjendt, at enkelte Sekretioner kunne
undertrykkes eller ganske ophere i forskjellige Sygdomme,
uden at vi ere istand til at angive, hvilke nedvendige Be-
tingelser for deres Bestaaen der ere gaaet tabte.

I det Foregaaende er fremsat den Anskuelse, at ved
den Brightske Sygdom en Del af det Urinstof, der udskilles
i Tarmkanalen, regelma®ssig forvandles til Ammoniakforbin-
delser. Dette skeer saa burtigt, at det ikke kan antages at
endog kun en Del af Urinstoffet afgaaer uforandret med
Stolgangen. Det er fremdeles viist hvilken skadelig Ind-
virkning disse, med Tarmindholdet uafbrudt blandede, Am-
moniaksalte udeve paa Tarmhinderne. Og nu paatrenger
sig det Spergsmaal, om‘denne Ammoniak ikke ogsaa
paa anden Maade kan blive skadelig for Orga-
nismen?

Som forhen anfert findes Ammoniakforbindelserne ikke
blot i Maven men ogsaa i den evrige Del af Tarmkanalen.
Herfra trenge de flygtige Salte gjennem Tarmveggene ind
i Bughindehulheden og absorberes af den der ansamlede
Vedske; deraf kommer det at denne Vedske pleier at
vere meget righoldig paa Ammoniak, selv i Tilfelde
hvor der i anden Serum afLiget ikke kan eftervises Ammo-
niak. Phenomenet er ikke at tilskrive Forraadnelse, men
omvendt, den i Bughulen szdvanligvis ferst og hurtig ind-
tredende Forraadnelse kan kun forklares ved Tarmkanalens
Gasarters (Ammoniaksalte, Svovibrinte) Gjennemtrengen til
de omgivende Dele. At denne Gjennemtrengen finder Sted
allerede i levende Live, beviser Tilstedeveerelsen ‘af Gas-
arterne i den ved Punktur udtemte Vedske, hvorom Treilz
gjentagne Gange har overbevist sig.

Holge physiologiske Love er det sandsynligt at de i
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hele Tarmkanalen fordelte Ammoniakforbindelser
ahsorberes af Slimhinden og paa den sadvanlige
Vei aptages iBlodmassen. Heri ligger nu Kilden ti
en vedvarende Blanding af Blodet med Ammoniaksalte,
pavnlig med det kulsure Ammoniak. Den Opdagelse, at
Uremien kan vare begrundet heri, skyldes Frerichs, der
paa den experimentelle Vei bar godtgjort, at de heftigste
uremiske Phenomener ikke hidrere fra Urimstoffets, men fra
dettes Dekompositionsprodukts , det kulsure Ammoniaks,
Ansamling i Blodet. Men Frerichs feilede foraaavidt han
antog, at Urinstoffet strax forandredes paa denne Maade 1
Blodmassen; thi hverken en saadan Dekomposition eller det
af ham antagne Ferment i Blodet er bleven eftervist af bam
eller nogen anden Chemiker.

Den her fremsatte Theori om Maaden, hvorpaa Ammo-
niakforbindelserne finde Vei til Blodmassen, trenger vistpok
til yderligere Bekreftelse; det fremgaaer imidlertid af hele
denne Fremstilling, at Affektionerne af Tarmkanalen ere af
stor Vigtighed med Hensyu til Uremiens Oprindelse: de og
deres Symptomer, ammoniakalsk Brzkning og Diarrhe ere
Forlebere for Blodforandringen, de ere det ferste Stadium
~ af den ammoniakalske Forgiftning, og med Hensyn hertil
og til Kausalforbindelsen med Urwemien, have de erholdt Be-
nevnelsen ur@miske.

Det synes ogsaa at Therapeuterne fortrinsvis ber rette
deres Opmeerksomhed paa de Fordeielsesforstyrrelser, der
saa hyppig optreede i Urzmiens Begyndelse. Da memlig
den ammoniakalske Forgiftning — ifelge den ovenfor frem~
satte Theori — desto sikkrere maa indtrede, jo mere af
Ammoniakforbindelserne der absorberes i Tarmkanalen, saa
skulde man antage, at Diarrheer og hyppige Brzkninger
maatte kunne forhindre eller forbale Ureemiens Indiradelse.
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Theoretisk vilde da felgende Indikationer vwmre at opstille:
fremfor Alt maatte der gjores Forseg paa at forhindre Urin-
stoffets Dekomposition 1 Tarmkanalen ved chemiske Midler
og at fzlde de allerede dannede Ammoniaksalte (maaske
ved phosphorsur Magnesia). Skulde dette ikke lykkes, maatte
man fremfor Alt sege at bortskaffe de skadelige Stoffer af
Tarmkanalen, men tillige kraftig at vekke Lungens og Hu-
dens Virksomhed, thi, som der er eftervist, kunne disse
Stoffer udskilles gjennem de nevnte Organer i sterst Mengde.
Hvorvidt denne theoretiske Indikation ogsaa vil holde Stik i
Preaxis, maa blive Erfaringens Sag at afgjere. Det er ievrigt
en Selvfeige at Forslaget fornemmelig gjelder om de akute
Tilfeelde, hvor Nyresygdommen er forbigaaende, og hvor det
fornemmelig kommer an paa at vinde Tid og atfjerne Faren
for den uremiske Forgiftning.

Ved at indspreite Urinstof i forskjellig Mengde i Fod-
venerne paa Hunde af Middelsterrelse, har Prof. Treitz fundet
at Virkningen stedse bliver den samme, ganske forskjellig
fra den som fremkommer ved kulsur Ammoniak. En ringe
Mengde Urinstof (2—3 Gram) frembragte slet ingen Virk-
ning; Dyrene vedblev at vere livlige og drak Melk strax
efter Operationen. Efter Indspreitning af sterre Kvantiteter
(5—12 Gram) paafulgde heller ikke umiddelbart derefter paa-
faldende eller heftige Symptomer; saadanne indtraadie ferst
nogen Tid (1—2 Timer) derefter, bestaaende i Mathed,
Sittren og Kuldegysninger, Trekninger i Bugveggen, og det
efterat en betydelig M®ngde af det indspreitede IUrmstof
igjen var udtemt med Urinen. At de ikke hidrerte fra en
Blodforgiftning med kulsurt Ammoniak, bevistes ved gjentagne
og paalidelig udferte Blodundersegelser. Grunden til denne
senere Indtreden af Ph®nomenerne ved Indspreitning af
Urinstof i Blodet er vanskelig at oplyse.
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Ganske anderledes viste Phe&nomenerne sig efter Ind-
sproitning af kulsur Ammoniak. Et Gram af dette Stof var
tilstreekkeligt til at fremkalde de heftigste Forgiftningssympto-
mer. Hundene fik hver Gang allerede under Indspreitningen
meget heftige tetaniske Kramper, der varede omtrent i en
Time og derpaa gik over i en sopores Tilstand, i hvitken
de laae stille hen -og faldt om igjen naar de reistes op.
Efter nogle Timers Forleb kom de sig dog fuldkomment
efter Ammoniakrusen, idet det flygtige Salt udskiltes gjen-
nem de normale Afsondringer, is®r gjennem Lungernée
og Nyrerne. Det fremgaaer heraf, at naar Nyrernes Virk-
somhed er indskrenket paa Grund af Texturforandringer,
eller ogsaa naar Lungens Funktion er hindret, vil en ved-
holdende Tilfersel af Ammoniak, om den end i og for sig
er nok saa ringe, let kunne medfere den vedholdende Over-
fyldning af Blodet med dette Stof, der iser hos svage Per-
soner tilkjendegiver sig som uremisk Affektion.

Det kliniske Begreb af Uremi er endnu meget ube-
stemt. Sperges der hvad man i klinisk Henseende forstaaer
ved Uremi, saa bliver vel Svaret, at dertil henregnes en
Gruppe Symptomer, hvoraf nogle here til den oprindelige
Sygdom i Urinorganerne, audre til Tarmlidelsen, atter andre
til Nervesystemet, og de ovrige til de sekundere Felger af
Blodforandringen. En objektiv physikalsk Diagnose haves
endnu ikke.

Fra det physiologiske Standpunkt ‘'maa skjelnes
mellem to Tilstande: for det forste Blodets Blanding
med Bestanddele af Urinen, Urinstof m. m. (Uremi),
og for det andet Ammoniakforgiftning af Blodet
(Ammoniemi). Disse to Begreber maatte derfor lzegges'til
Grund for en klinisk Bearbeidelse af Gjenstanden, og en
neiagtig Diagnostik konstrueres for hver ismr. Paa Sagens
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puverende Standpunkt vilde en Ansamling af Urinstof i Blo-
det veere at kjende ved en formindsket Afgang af samme i
Urinen, en foreget Udskillelse og Dekomposition gjennem
visse Afsondringer og endelig dens kvantitative Bestemmelse
i Blodet; Ammonjakforgiftningen maatte bestemmes ved en
foreget Ammoniakholdighed af Lungeudaandingen, en abnorm
Mangde Ammoniakforbindelser i Urinen og endelig ved Op-
dagelse af Ammoniak i Blodet.

De hidtil anferte Bemerkninger maae naturligvis egsaa
gjeelde for de Tilfelde, hvor Urinafsondringen er hindret eller
standset, ikke ifelge Brightsk Nyresygdom men af andre
Aarsager. Vi kunne derfor ogsaa under disse Betragtninger
henfere saadanne Tilfelde, hvor Urinafsondringen vel fore-
gaaer, men Urinen tilbageholdes i Urinveiene paa
Grund af disses Impermeabilitet. At der her under-
tiden ogsaa kommer Uremi, viser Erfaring.

Det er ofte nok iagttaget, at den i Urinveiene tilbage-
holdte Urin absorberes, og ligeledes at dette skeer burtigt
ved Senkninger af Urinen udenfor Bleren. Under disse
Omstendigheder optages da enten den rene uforandrede
eller den allerede dekomponerede og ammoniakholdige Urin
i Blodmassen. 1 forste Tilfzlde vil dens Tilstedeveerelse i
Blodet ikke medfere synderlige Besverligheder, thi Forseg
have viist, at man uden Skade kan indspreite paa Dyr en
betydelig Mengde ren Urin i Blodet. Den i Blodet optagne
Urin udskilles da uden videre igjem af Nyrerne. Men hvis
dens Udskillelse gjennem Urinorganerne er hindret, da maa
den gaae den samme Vei, sem er angivet ved den Brightske
Sygdom. Da ogsaa i disse Tilfelde en stor Del af Urinens
Bestanddele afszttes i Tarmkanalen og forandres som oven-
for er angivet, saa maatte vi, hvis Theorien er holdbar, ved
Ischurien finde den samme Reekke af pathologiske Foran-
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dringer i Tarmkanalen som ved den Brightske Sygdom.
Folgende er i denne Henseende Resultatet af Prof. Treitz's
anatomiske Erfaring. I 27 Tilfelde af Ischuri ved mechani-
ske Aarsager fandtes i Tarmkanalen

udtalt Hydrorrhe . . . . , . . . . . 3 Tilfelde.
Katarrh og Blennorthe . . . . . . . . 7 —
Dysenteri . . . . . . . . . . . . 10 —
Skorpedannelse . . B B
Bledning uden tydelig Kilde R B
konsistente Feces uden Forandring i Hinderne 3 —

Grunden hvorfor der ved Ischuri sjeldnere forekommer
Hydrorrhe og Emollition af Slimhinden, lader sig i Samklang
med hvad der tidligere er udviklet, forklare deraf, at i slige
Tilfelde hydropiske Udsvedninger i det Hele ere sjeldnere.

At Ammoniakforgiftning af Blodet ogsaa' kan opstaae
ved Ischurien ligesom ved den Brightske Sygdom, er rime-
ligt, da Betingelserne for dens Fremkomst ere ganske de
samme. Men den ken i disse Tilfelde ogsaa komme istand
en kortere Vei, nemlig ved Optagelse af Ammoniakfor-
bindelser, der danne sig ved Dekomposition af den i Urin-
veiene tilbageholdte Urin.

Ved denne Leilighed vil man endelig neppe undlade at
bemarke den store Lighed mellem de her beskrevne urszmi-
ske og ammoniemiske Tilstande og den saakaldte Cholera-
typhus. Ogsaa ved denne Sygdom finder man diphtheri-
tiske Skorpedannelser, Katarrh og dysenteriske Erosioner af
Tarmslimhinden; feies hertil Resultatet af den chemiske
Undersegelse, der har eftervist betydelige Kvantiteter af
Urinstof og kulsur Ammoniak ikke alene iBlodet men ogsaa
i Tarmvedskerne og de evrige Afsondringer, og bet:nker
man endelig, at der samtidig ogsaa findes Strukturforandrin~
ger i Nyrerne, ifelge hvilke Abnormiteter i Urinafsondringen
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ikke blot sandsynligen men ogsaa virkelig have veret tilstede
i levende Live, saa bliver Analogien slaaende. Imidtertid er
der dog visse Forskjelligheder ved de fundne Ferandringer
i Tarmene, der gjere en fornyet Undersegelse af denne
Gjenstand snskelig.

Imod de her . fremsatte Anskuelser kunde reises den
Indvending, at der i den nyere Tid er eftervist en vis Kvan- -
titet Urinstof saavel i Blodet som i alle Sekretionsveedsker
af det normale Legeme, og at derfor dets Optrzden ved
undertrykt Urinsekretion ikke kunde have saa vigtige Felger
for Organismen. Men denne Erfaring tjener netop til Stette
for hvad der her er udviklet. Den afgiver nemlig Bevis for
at Urinstof virkelig gaaer over i alle Legemets Afsondringer,
og naar dette allerede skeer ved det ubetydelige Indhold af
Urinstof i det normale Blod, hvor Veien endnu staaer det
aaben gjennem Nyrerne, hvor meget mere maa det da ikke
skee ved Undertrykkelse af Urinafsondringen, da dets Mzngde
i Blodet bevisligt er langt storre. Det er netop dets for-
segede Kvantitet i Blodet der er det Vesentlige.

Endelig maa bemarkes, at den her afhandlede Gjenstand
endnu treenger til Stadfestelse eller Berigtigelse ved fortsatte
Undersegelser. For Oversigtens Skyld skulle vi her sam-
menfatte Hovedpunkterne af disse Betragtninger:

1. Ved enhver Undertrykkelse af Urinafsondringen an-
samles excrementitielle Stoffer, navnlig Urinstoffet i Blodet.
Dette skeer ogsua ifelge Absorbtion af den allerede afson-
drede Urin.

2. Blodets Overfylding med Urinstof er en vigtig patho-
logisk Tilstand, der sandsynligvis fremkalder eller begun-
stiger exsudative Processer i forskjellige Organer.

3. Urinstoffet gaaer fra Blodet over i alle Legemets
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Afsondringer. Hyppigst og rigeligst optreeder det paa Tarm-
kanalens Slimhinde og forvandles der regelmassig til kulsur

~ Ammoniak.

4. Denne bevirker Irritation, Blennorrhe, Emellition,
Katarrh og dysenterisk Affektion af Tarmhinden; mange
Former af Dysenteri have denne Oprindelse.

§. Ved Absorbtion af Ammoniak i Tarmkanalen opstaser .
en Ammoniakforgiftuing af Blodet. Denne kan ogsaa opstaae
direkte ved Absorbtion af en ammoniakholdig Urin.

6. Blodets Blanding med de nevnte Stoffer med-
farer kun farlige Folger naar deres Udskillelse gjennem de
normale Afsondringsorganer er forhindret.

Fra den 5te til 12te Januar ere paa Koppehospitalet ind-
lagte 22 Patienter, alle hjemmeherende i Byen.

Den epidemiske Sygeliste fra forrige Uge er ikke af-
fattet, da det paa Grund af indtrufne Forhindringer ikke har
veeret muligt at indsamle det fornedne Materiale.

Forlagl of C. A. Reitzel, Biance Lunes Begirykkeri vod F. 8, Huble,
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lndhold ldi]sus Gipshendage. 1 Auledning af Dr. Braodes Porslag i Kr. 20 f. A. Opfordring
do praklisersade Lzger. Annence. Ugeathige epidemnie Sygdomme i Kjobeabarm.

Mathysens Gipshandage.

Enerat Mathysen 1854 havde udgivet sin Afhandling: »du
bandage platré et de son application dans le traitement des
fracturese«, har han senere segt at simplificere denne Ban-
dage, iser med Hensyn til at den kunde blive billig, let at
anlzgge og almindelig anvendelig, iser i Landpraxis og Krigs-
tilfelde. Den saaledes modificerede Bandage og dens Anven-
delsesmaade er nu beskrevet og ved Tresnit oplyst i en Af-
handling, hvoraf vi ville meddele et Udtog.

Gipsbandagen herer, ligesom Seutins Klistegbandage og
Velpeaus Dextrinbandage, til den Slags Bandager, som,
efterat vaere anlagte i bled Tilstand, mere eller mindre
burtigl blive faste. Medens Klisterbandagen og Dextrinban-
dagen opnaae Fasthed ved Indterring, opnaaer Gipsbandagen
det samme ved Krystallisation af Gipsen. Vi ville ikke her

indlade os paa en Sammenligning mellem disse forskjellige
Andeo Rekke 32ie Bind,
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Bandager, men kun fremha®ve de vigtigste Eiendommelig-
heder ved Gipsbandagen og ievrigt overlade Leeseren selv
at felde/'Dommen.

De Egenskaber, som is®r forljene at fremheves ved
denne Bandage, ere:

1. Dens Simpelhed. Der udfordres knn et Stykke
Bomuldstei eller Flonel, samt Gips og Vand. Naar man har
tilberedt Gipsbind af disse Stoffer, er man i Besiddelse af
de nedvendige Rekvisiter til Anleggelsen af enhver Slags
Kontentivbandage. Som en vasenlig Fordel maa fremhaves,
at man kan tilberede Gipsbindene iforveien og gjemme dem
indtil man skal bruge dem.

2. Den Lethed, hvormed den anlegges. Naar man
betenker, at der til Forbindiog af et Brud af Skinnebenet
kun udfordres 5—6 Gipsbind af 2 Meters (6 Fods) Lengde,
hvormed Lemmet bliver omviklet uden Renversés, kan man
begribe hvor let og hurtigt en saadan Bandage kam anlegges.
Sedvanlig er Bandagen anlagt i 6—7 Minuter.

3. Faa Minuter efterat Bandagen er anlagt er den
fuldkommen fast. .

4. Den udever et regelmessigt, cirkulert Tryk. Naar
Gipsbindet er temmelig smalt (3} Gentimeter eller 1} Tomme
bredt), kan det l®gges i regelmassige Cirkeltoure omkring
Lemmet; ved at stramme det mere eller mindre, kan man
udeve et repressivt eller preventivt Tryk paa de blede
Dele.

5. Den bliver senere hverken snevrere eller videre.
For at bevise dette, hvilket er af stor Vigtighed, kan man
tage et Gipsbind af Flonel, omtrent en Meter (3 Fod) langt,
rulle det lest op og dyppe det i et Kar med Vand. Efterat
det er vel gjennemfugtet, udbredes det paa et Bord, som
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iforveien er besmurt med Fedt eller Olie, for at Gipsen ikke
skal klebe fast til Treet. . Man betegner derpaa dets 4
Hjerner ved 4 Naale, som ere stukne ned iBordet, saaledes
at de ikke berore Bindet; efterhaanden som dette bliver
tert, vil det da vise sig, at det hverken er blevet smallere
eller kortere.

6. Da Gips er en slet Varmeleder, beskytte de deri
dyppede Bind Lemmet saavel mod for stor Hede som mod
for sterk Kulde af den omgivende Luft.

7. Bandagen taales med Lethed af Patienten. Dette er en
paturlig Feige deraf at den passer neiagtig til Lemmet og
holder det ubevegeligt, uden enten at blive snevrere eller
videre.

8. Dens Form kan forandres paa mange Maader. Med
en boutonneret Sax kan man gjennemklippe Bandagen i alle
Retninger; der beheves kun 3—4 Minuter til at gjennem-
skzre den efter hele Lengden eller danne en rummelig
Klap i den.

9. Den vedligeholder Extension og Kontraextension.
Naar et Lem frembyder tilstrekkelige Ujevnheder, hvor Ban-
dagen kan fixeres og som kunne tjene den til Stettepunkt
(som f. Ex. ved Brud af Skinnebenet paa den ene Side
Foden og Anklerne, paa den anden Side Knwmet), er det
foldkommen umuligt at Brudenderne kunne forskydes efter
Lengden. '

10. Den modstaaer Indvirkning af Fugtighed. Ved at
overgydes med Vand eller med Blod, Pus eller andre Ved-
sker mister den hverken Fasthed eller kontentiv Kraft.

11. Dens Porositet. Naar man tager en Gipsbandage,
som er terret paa Lemmet, og gyder paa dens indre Flade,
f Ex. paa det Sted, hvor Laeggen har ligget, Vand, AEther,
Vin, Olie eller en anden Vedske, vil man efter faa Minuters
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Forleb bemerke at Vadsken treekker igjennem Bandagens
Vegge og kommer tilsyne paa dens ydre Side. Paa samme
Maade treenge Vadsker, ‘dom-‘ere secernerede fra det i Ban-
dagen anbragte Lem, igjennem, saa at man derved kan faae
Oplysning om mulige uforudsete Komplikationer. -

12. Dens Lethed. En Gipsbandage, som naaer fra
Teerne til over Kn®et og har en Lengde af 60 Centimeter
(omtrent 2 Fod) og et Omfang af 34 Centimeter (noget over
1 Fod), veier i tor Tilstand ikke mere end 450 Gram
(27 Lod).

13. Dens smukke Udseende. Dette kan is@r opnaaes
derved at man med en fugtig Svamp fjerner Gipsen fra
Overfladen, hvorved Stoffet (Flonel) og Tourene tydeligere
komme tilsyne. '

14. Dens Billighed, hvorved den overgaaer enhver
anden fast Bandage.

Til Tilberedning og Anlmggelse af Gipsbandagen be-
nyttes: 1) Bomuldstei eller Flonel; 2) Gips; 3) Vand.

Det bedste Stof til Forferdigelsen af Bindene er Flonel
af simpel Kvalitet (af Uld og Bomuld), der er lest og
elastiskt, og istand lil at optage en betydelig M&ngde Gips.
Desuden kan man ogsaa anvende ethvert Slags grovt og
aabent Bomuldstei f. Ex. Netteldug, som er billigere end
Flonel, og har det Fortrin at de forskjellige Toure af saa-
danne Bind hefte sterkere til hverandre fordi deres Over-
flade er ujesn og Randene, hvor Taiet er gjennemrevet, ere
fulde af smaa Trevler. Almindelig Shirting er kun istand
til at optage en ringe Mengde Gips; det kan derfor i Reglen
ikke bruges, undtagen ved lettere Bandager f. Ex. af Fingre
og Teer, hvor det ber foretreekkes for Flonel og Netteldug.
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Af det Stof man har valgt, dannes Bind af 3} Centimeters
(1} Tommes) Brede og 2 Meters (6 Fods) Lengde.

For at kunne gnide en tilstreekkelig Mengde Gips ind
iBindene, breder man dem ud paa et Bord og fixerer begge
deres Ender, hvorpaa man med den flade Haand indgnider
Gipsen vexelvis paa begge Sider, indtil Teiets Masker og
Traadenes Porer synes opfyldte og ligesom meattede dermed.
Naar Teiet er tilstrekkeligt indgnedet, har hvert Bind om-
trent optaget 80—90 Gram (4—5 Lod) Gips. Bandagen' vil
altid stivne desto hurtigere og blive desto fastere, jo storre
Mangde Gips Teiet har optaget. Istedetfor Bind kan man
ogsaa tilklippe og paa samme Maade tilberede alle andre
Former af Forbindingsstykker, som derefter kunne gives
en efter Delenes Beskaffenhed og L®sionens Natur passende
Form.

Gipsen, som man vil anvende, maa vere af god Kvalitet,
" bled at fele paa, fri for enhver fremmed Substans og saa
fint pulveriseret, at den kan treenge ind i Porerne af Toiets
Traade. En af en Blanding af lige Dele Vand og Gips til-
beredet Pasta maa have en vis Fasthed og et terret Lag
deraf, af 5—7 Millimeters (2—3 Liniers) Tykkelse, maa give
en tydelig Lyd fra sig idet det brydes. Den Mangde Vand,
som Gipsen absorberer, og den Tid, der medgaaer inden
den kan blive fast, er ikke alene afhengig af dens Beskaf-
fenhed, men ogsaa af dens storre eller mindre fine Pulveri-
sering. Tilstrekkelig fint pulviriseret Gips af god Kvalitet
giver udrert med 2 Dele Vand i 2—3 Minuter en melket
Pasta, som intet Vand udskiller. Gipsen og felgelig ogsaa
Bandagens Stivnen beroer ikke paa en simpel Terring, men
paa en Krystallisation af Gipsen. Bandagen bliver desto
fastere, jo roligere og mere uforstyrret denne Proces gaaer
for sig; nogle faa Minutters komplet Ro er i Reglen til-
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strekkelig for at Gipsen skal blive saa fast som Alabast.
Man bar raadet at blande Gipsen med Leerjord, Klister,
Dextrin o//8/v.} 'men .(gaadanne Blandinger maa forkastes
fordi Gipsbandagen derved aldeles eller tildels mister en af
sine vigtigste Egenskaber, at blive fast i meget kort Tid.
Man har ogsaa raadet at benytte &1, Melk o. s. v. istedet-
for Vand, wen ogsaa herved forsinkes Bandagens Stivnen;
derimod er det ligegyldigt om man anvender Vandet koldt
eller varmt. i

Efter disse nedvendige forelebige Bemerkninger ville
vi fremstille de almindelige Regler for Anleggelse
af Gipsbandagen, idet vi tenke os den anvendt ved et
Brud af Skinnebenet.

Efterat man har bragt Brudenderne i Situs og indgnedet
Lemmet med Cerat eller omviklet det med et Lerredsbind,
for at forhindre at Gipsen h@nger fast i Haarene, tager man
et iforveien tilberedt, let oprullet Gipsbind af Netteldug eller
Flonel, og legger det i et Kar med Vand, saa lenge indtil
der stiger Luftblerer op paa Overfladen af Vandet, hvilket
s@dvanlig skeer efter en Minuts Forleb. Saasnart dette
Bind er vel gjennembledt, legger man et andet Bind ned,
og lader det ligge medens man anlegger det ferste. Paa
denne Maade gjennembleder og anl®gger man successive
alle de felgende Bind, idet man begynder ved Teerne og
ender en Haandsbred over Knzet. Fer Anleggelsen maa
ethvert Bind veere godt aftrykket, da der ellers drypper Gips
i Sengen.

1 saadanne Tilfelde, hvor det er nedvendigt hurtigt at
forene Brudenderne, eller hvor man ikke kan omvikle Foden
og Helen regelmassigt uden at skade Koaptationen, kan det
vere hensigtsmessigt at begynde med Anlzggelsen af Gips-
bandagen ved Anklerne og derfra at gaae opad. Efter nogle
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Minuters Forleb, naar man ter ophere med Extemsion og
Kontraextension, kan man anlegge Gipsbindene om Foden,
indtil de naae op til de iforveien anlagte Bind om Skinne-
benet. Det er neppe nedvendigt at gjere opmerksom paa,
at man, i de Tilfelde hvor Gipsbandagen bliver anlagt paa
Skinnebenet ferend om Foden, maa omvikle denne sidste med
et simpelt Lerreds Bind, for at undgaae Svulst deraf.

Dersom man ved Anleggelsen af Bandagen bemarker
at enkelte Steder af Gipsbindene ikke have varet tilstrek-
kelig gjennembledte, hvilket iszr finder Sted, naar de ikke
have verct meget lost oprullede, kan man raade Bod der-
paa ved med den hule Haand eller en Svamp at lade Vand
dryppe derpaa.

Hver enkelt af Bindenes Toure maa dekke det Halve
af den foregaaende Tour og de anlegges altid som simple
Cirkeltoure uden Renversés. .

Saasnart man har anlagt et eller to af Gipsbindene,
lader man den flade Haand gaae hen derover, for at fordele
Gipspastaen jevnt, borttager derpaa det overfledige Gips med
en fuglig Svamp, dels for at give Bandagen et pynteligere
Ydre, dels for at faae de enkelte Toure til at treede tydeli-
gere frem, hvilket kan veere til Nytte, naar man maa fere
en Sax ind imellem dem, for paa enkelte Steder at gjen-
nemklippe Bandagen og danne Klapper eller Aabninger
deri.

Naar man vil aftage Gipsbandagen, gjennembleder man
den med Vand indtil den bliver saa bled at Bindenes Toure
med Lethed kunne lesnes fra® hverandre. Gipsbind, som
engang have varet benyttede, kunne atter anvendes paany,
naar man tager Gipsen af dem, hvilket let kan skee ved at
opblede dem i Vand og derpaa skrebe dem med en slev
Kniv. Jo lengere Tid Bindene bhave ligget i Vand, desto
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lettere kan Gipsen borttages. Da man i Hospitaler kar lade
Rekonvalescenter beserge dette Arbeide, vil almindelig
Anvendelse af Gipsbandagen der blive endnu billigere.

Gipsbandagen besidder det store Fortrin at den paa en
meget simpel Maade kan gjeres bevagelig paa de forskjel-
ligste Maader (amovibel Gipsbandage). Man kan ikke blot
gjennemskare den efter hele Lengden og derved legge de
lederede Dele blot for Qiet, men ogsaa gjere en Del af
den bevagelig, medens andre Dele blive ubeveagelige (amovo-
inamovibel Gipsbandage). Ved et Brud af Skinnebenet
f. Ex. kan- man gjere dets Forbindelse med Knzet og
Foden ubevagelige, medens den Del af Bandagen, som
ligger mellem Knzleddet og Fodleddet gjores beveegelig.
Dersom man forudseer, at det kan vere nedvendigt under
Behandlingen af et Benbrud, at maatte bevege et indenfor
Bandagen liggende Led, for at undgaae Ankylose, kan man
gjere den Del af Bandagen, som omgiver dette Led, be-
vegelig. Hertil udfordres kun at de to Toure, som ligge over
Leddet, strax efter Bandagens Anleggelse, medens Gipsen
endnu er bled, adskilles fra hverandre ved en Spatel; endnu
bedre opnaaes det naar man ved Anlmgéelsen af Banda-
gen anbringer en Strimmel Voxtaft, af samme Bredde som
Bindene, mellem disse to Toure, hvorved de blive forhin-
drede i at klebe sammen, men kunne beveeges over hinan-
den. Paa samme Maade kan man gjere Gipsbandagen be-
veegelig i Lengdeaxen, og derved gjere det muligt at for-
lenge den og til forskjellige Tider foretage Extension og
Kontraextension af Lemmet.

Dersom man vil danne en amovibel Bandage for Skinne-
benet, maa man, helst kort Tid (15—20 Minuter) efter Ban-
dagens Anleggelse, gjennemklippe den paa Forfladen efter
hele sin Lengde med en lille sterk Sax, hvis ene Gren er




41

forsynet med en Knop. Naar Bandagen er gjemnemklippet,
kan man, efterat have beiet hver Lap til sin Side, under-
soge det lederede Parti og anvende de lokale Midler, som
man anseer for passende eller nedvendige. Naar Svulsten
i de blede Dele aftager og der opstaaer et tomt Rum mellem
Lemmet og Bandagen, kan man legge Lapperne over hinan-
den og befeste dem med enkelte nye Gipsbind eller med
Baandsleifer. Dersom man vil gjennemsk®re Bandagen, for
at gjere den bevaegelig, efterat den er blevet fuldkommen
haard, er det nedvendigt at man ferst opbleder den med
Vand.

En anden Maade, hvorpaa man kan frembringe en
amovo-inamovibel Bandage for Skinnebenet, er ved at danne
en stor Klap i forreste Flade af Gipsbandagen. Dette ud-
feres paa felgende Maade: Med en lige Spatel adskilier
man, umiddelbart efter Bandagens Anl®ggelse, to Toure i
en kort Strzkning paa det Sted, hvor man vil danne den
nederste Rand af Klappen. Derefter venter man 20—30
Minuter, indtil Bandagen har opnaaet tilstrekkelig Fasthed
for ai kunne modstaae Trykket af de komprimerede blede
Dele, hvorpaa man ferer den boutonnerede Gren af Saxen
ind mellem de adskilte Toure og, ved at skyde den frem
under Bandagen, gjennemskzrer denne [med to udadtil
konvexe Snit i saa stor en Udstrekning, som man vil give
Kiappen. Opadtil lader man Snittene nzrme sig hinanden
saa meget, at der bliver et Stykke af Bandagen af to—tre
Fingerbredde mellem dem, hvorved Klappen bliver forenet -
med den evrige Bandage. Efteral man har aabnet Klappen
og undersegt de undesliggende Dele, l@gger man den atter
tilrette og befmster den med et almindeligt Bind eller med
Longetter.

Dersom man har anlagt et simpelt Bind under Gips-
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bandagen, kan det mede, at Saxen, ved Dannelsen af Kiap-
pen, ikke treenger ind mellem to Toure af det underliggende
Bind, saa at den ikke kan gjennemklippe dette tillige. Dette
kan raades Bod paa ved at treekke Saxen ud for et @ieblik
og med en almindelig spids Sax eller Kniv gjore et lille
Indsnit i det underliggende Bind, gjennem hvilken Aabning
man da paany kan indbringe.den boutonnerede Sax og fuld-
fere Gjennemsk®ringen af Bandagen.

Foruden denne nu beskrevne, simple Gipsbandage, er
der enkelte andre, som fordre szregne Hensyn, saaledes:

-Gipsbandagen for Brud af Laaret. Efterat man
har indgnedet Lemmet med Cerat, udfert Extension og Kon-
traextension, samt Koaptation af Bruddet, omvikler man paa
ovenanforte Maade Lemmet med opbledte Gipsbind fra
Teerne indtil everste Del af Laaret. For at fixere Hofte-
leddet, som ikke er indesluttet i Cirkeltourene, anbringes
ved Bandagens evre Del en Forlengelse, som naaer op paa
Bzkkenets ydre Side, over Laarleddet. For at udfere dette,
skerer man af Gipsbindene 12—15 Longetter af 15—20
Centimeters (6—8 Tommers) Lengde, som man opbleder i
Vand og hvoraf man lmgger en, efterat den er g'odt-gjen-
nembledt, over Laarbandagens sidste Cirkeltour, dskkende
Halvdelen af dennes Bredde. Paa samme Maade anvender
man de evrige Longetter, idet man successivt opbleder dem
og lader den ene dzkke Halvdelen af den anden, og derved
giver Forlengelsen af Bandagen den nedvendige Heide op
over Bzkkenet. For at befeste denne Forlengelse til Bek-
kenet, omgiver man den med et fast Bind eller endnu bedre
med et Lzderbelte, som i en Ottetalstour bliver lagt omkring
Bzkkenet og overste Del af Laarbandagen. Dersom Ban-
dagen paa Laaret senere bliver for vid, kan man gjere den
snevrere ved at gjennemskere den paa langs fra Knwmet op
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til Bekkenet, 1mgge Lapperne over hinanden og forene dem
ved Longetter, almindelige Bind eller Gipsbind. Det er
neppe nedvendigt at bemerke, at man maa beskytte de
blede Dele i Nerheden af Perineum mod Tryk af Bandagens
svre Rand.

Der forekommer Tilfielde afBrud af Laaret, hver Brud-
dets Beskaffenhed udfordrer en kraftig Extension og Kontra-
extension, eller hvor Muskelkontraktionen er saaledes, at
det kan vere farligt strax at foretage Reduktion af Brud-
enderne, hvor altsaa Extension og Kontraextension maa ud-
s®ttes til senere. I saadanne Tilfelde maa man, efter strax
at have gjort Extension, Kontraextension og Koaptation af
Bruddet, saavidt det lader sig gjere ved Lesionens Beskaf-
fenhed, indgnide Lemmet med Cerat og bedekke de Dele,
som ere udsatte for Tryk med Vat. Det er iser nedven-
digt at Bekkenet, som skal tjene til Kontraextension, bliver
omhyggelig beskyttet mod Tryk ved et tykt.Lag Vat og ved
Kompresser. Bandagen selv kommer i dette Tilfeelde til at
bestaae 'aftoHalvdele, en ovre og en nedre, som hver iser
anlegges paa den angivne Maade. Den evre Halvdel, som
er bestemt til at vedligeholde Kontraextensionen, bliver
anlagt ferst; den begynder fire Fingersbred over Kn®et og
naaer til ovre Del af Laaret og Bzkkenet. Den nederste
Ende af denme Halvdel af Bandagen maa dmkkes omhyggelig
med et dobbelt eller tredobbelt Lag Trekpapir, eller endnu
bedre i en Udstrekning af 10—15 Centimeter (omtrent 4—6
Tommer) omvikles med et Bind af Voxtaft, for at forhindre
at den nedre Halvdel af Bandagen, som skal dekke den evre
i en Strekning af 5—6 Centimeter (omtrent 2 Tommer),
klzber fast dertii. Den nedre Halvdel af Bandagen, som
vedligeholder Extensionen, begynder ved Teerne og streekke
sig, som ovenfor angivet, omtrent 2 Tommer op over evre
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Halvdel, hvorfra den er adskilt ved Trzkpapir eller Voxtaft,
saa at begge Halvdele ere bevagelige mod- hinanden og
kunne skydes hen over hinanden. Den sverste Ende af Ban-
dagens nedre Halvdel bliver paa Forfladen gjennemklippet
paa langs i en Strekning af 15—20 Centimeters (6—8 Tom-
mers) Lengde, hvorved det bliver muligt, efterat Lemmet er
tilstreekkelig  extenderet, at omslutte Bandagens evre Del
fastere, idet Snmitrandene legges over hinanden og fixeres
ved et Bind eller et Gipsbind. For at fixere Hofteleddet
bliver denne Bandage paa den ovenfor beskrevne Maade eget
ved en Forlengelse langs Bekkenets ydre Flade, hvilken For-
lengelse fastholdes ved Ottetalstoure.

Paa Grund af den Egenskab denne Extensionsbandage
har, at fixere de langs det brudte Ben liggende Muskler,
maa den ogsaa betragtes som et virksomt Middel til at mod-
arbeide Sideforskydning af Brudenderme. Den er naturligvis
ikke blot anvendelig ved Brud af Laarbenet, men kan be-
nyttes med Held ved enhver Fraktur, som fordrer kraftig
Extension og Kontraextension.

Ved Brud af Neglebenet fordrer Anleggelsen af
Gipsbandagen nogle s®regne Hensyn. Efterat man paa
sedvanlig Maade har bevirket Koaptation af Brudenderne,
idet mgn har fert Skulderen opad, bagtil og udad og anlagt
den Desaultske Pude i Axillen, bliver Armen omviklet med
et sedvanligt Bind og befmstes til Brystkassen paa felgende
Maade: Man begynder Anizggelsen af et vel udbledt Gips-
bind fra den sunde Side af Brystet, ferer det derfra over
Forfladen af Brystet, udenom den midterste Del af Over-
armen paa den syge Side, over Ryggen indtil det Punkt,
hvor man begyndte; derefter legges den ene Cirkeltour pasa
samme Maade nedenfor den anden , bestandig dekkende
Halvdelen af den foregaaende, indlil Lemmet ved 6—8 Cir-
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keltoure er fast heftet til Brystet. For at holde Skulderen
optrukket, anlegges 6-—8 Toure af Gipsbindet, den ene dek-
kende den halve Bredde af den anden, begyndende under
Albuen paa den syge Side, gaaende skraat op over Brystets
Forflade til den sunde Skulder og derfra ned over Ryggen
indtil Udgangspunktet under den syge Arms Albue 0.8.v., 0.s.v.,
hvor den sidste Tour ender og bliver heftet. Endelig
anlegges en Spica over den syge Skulder, for at forebygge
Sideforskydning af -Brudenderne. Efterat i dette @iemed
Fordybningerne over og under Noglebenet ere opfyldte med
Vat, begynder man Anleggelsen af Gipsbindet paa Forfladen
af de skraa Toure, som gik over Brystet fra Albuen, og
gaaer derfra med Bindet hen over den syge Skulder og
bagre Flade af den tilsvarende Overarm indtil Albuen, der-
paa under Albuen og op langs Armens Forflade til Skulde-
ren; her krydses Tourene, hvorpaa Enden af Bindet befestes
til den tidligere Jomtalte Del af Bandagen, som gik skraat
over Byggen. Ogsaa' disse Toure gjentages 6—8 Gange,
for at give Spicaen tilstrekkelig Bredde og Styrke. Det er
nedvendigt at begge Skuldre og Albuen paa den syge Side
ved et Lag af Vat beskyttes mod Tryk af Bandagen.

I enkelte Tilfelde kan det vere fordelagtigt at benytte
en Gipsbandage med overskaarne Bind. Efter den
ovenfor angivne Fremgangsmaade tilberedes Gipsbind af
Flonel af 2—3 Meters (6—9 Fods) Lengde og 6 Centimeters
(2 Tommers) Bredde, som derefler blive oprullede indtil
de skulle bruges. Naar man vil benytte dem, afdeler man
dem i Longetter af en saadan L®ngde at de kunne gjere
halvanden Tour omkring det syge Lem. Tenke vi os f. Ex.
et Brud af Skinnebenet, da anlmgges Bandagen paa felgende
Maade: 10—15 af disse Longetter blive udbredte paa en
med et Overtrek forsynet Pude, saaledes at den ene dakker
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Trediedelen eller Halvdelen af den anden. Paa det Sted
(Midten), hvor Lzggen skal ligge, forages Bandagens Styrke
desuden/ derved; (at! . man. derefter lzgger to Longetter ved
Siden af hinanden paa tvers af de andre, altsaa efter Lem-
mets Lengdeaxe. Efterat man bar indgnedet Huden med
Cerat og foretaget Reduktion af Bruddet, legger man Lem-
met paa den -saaledes tilberedte Bandage, omvikler Foden
med Gipsbind og opbleder derpaa ved Hjelp af en vaad
Svamp en eller to af Longetterne, som man derefter legger
umiddelbart om Lemmet; paa samme Maade opbleder og
anlegger man successivt de andre. Dersom man vil fore-
. treekke det, kan man ogsaa forst anlegge den gjennemskaarne
Bandage om Skinnebenet og bagefter omvikle Foden, for at
gjere den ubeveegelig. Denne Bandage kan man ogsaa
senere gjennemklippe og-gjore amovibel paa samme Maade
som Gipsbandagen med Rullebind.

I Anledning af Dr. Brandes Forslag i Nr. 20 f. A.

Vi have fra forgkjellige Sider modtaget Skrivelser, hvori der
gjeres Indvendinger mod Dr. Brandes Ferslag om Under-
stettelse af Legernes Enker ved Indrettelse af et Slags
Naadens Aar. Flere af vore Kolleger paa Landet indvende
at Forslaget er uudferligt under de derveerende Forhold, dels
fordi den faste Praxis der er L®gens mindste Erhverv, saa
at det bliver vanskeligt at bestemme hvad han skal afgive
til Enkeunderstottelse, og dels fordi mange Leger, naar
Forslaget blev almindelig gjennemfert og bindende, vilde
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komme til at lide meget derved, navnlig maar de, saaledes
som Tilfeldet ofte er med forflyttede Distriktsleger, iser i
den ferste Tid,'selv' kunne 'beheve alle de Indtagter, de
kunne forskaffe sig, for at underholde deres Familie og
dekke Omkostningerne ved Flytning, Tab af Praxis o. s. v.
Endelig er der blevet indvendt, at Forslagets Gjennemfsrelse
vil komme til at tynge ubilligt paa forskjellige ugifte Kolle-
ger, som maae understette fattige Slegtninge, eller selv
bave Gjeld at dekke, bestemte Formaal at samle til o. s.v.
Idet vi i nedenstaaende Artikel lader en Forsvarer for denne
sidste Indvending komme til Orde, ville vi tillige benytte
Leiligheden til at meddele, at vi ere blevne underrettede
om at Forslaget rimeligvis vil blive dreftet ved den neste
almiudelige Legeforsamling. Dette kan naturligvis ikke gjore
enhver tidligere Diskussion overflodig, men maa meget mere
vere en Opfordring for Enhver, som interesserer sig for
dette Sporgsmaal, til at fremkomme med de nedvendige
Oplysninger inden Sagen kommer til Afgjerelse.

»Dr. Brandes er i Nr. 20 af Ugeskr. f. Leg. 1859
fremkommet med et Forslag til tildels at raade Bod paa
Legernes Enkers trange Kaar, et Forslag, der vidner om
et godt og opoffrende Hjerte, og som let maaske vil vinde
en Mengde Tilhzngere, idet Ens Folelse bliver grebet af
det Smukke deri. Den erede Redaktion har antaget sig
Forslaget, og en Indsender har i Nr. 25 af Ugeskriftet under
»Meddelt« ensket Forslaget endnu videre gjennemfert. — I
og for sig er de to Forfatteres Tanke, at Lagerne ved at
associere sig noiere kunpe virke gavnligt, i mange Hen-
seender fuldkommen rigtig; men den Maade, hvorpaa For-
slaget (og det senere Meddelte) sager at komme Enkerne
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til Hjelp, kan ikke siges at vere retferdig og vil derfor
vistnok finde ikke ringe Modstand.

De'to/Herrer) troerjeg, have stillet sig paa et.feilagtigt
Standpunkt. Lagerne udgjere vel en Stand, i hvilken den
Ene bor assistere den Anden, men i sin Legevirksomhed
(sit Erhverv) har den ene Lege aldeles Intet med den anden
Leges Kone, Enke eller Familie at gjere. — Idet en Mand,
en Lage, kort sagt Hvosomhelst gaaer hen at gifte sig,
hvad Legen jo gjer uden at sperge sine Kolleger om Til-
ladelse, bliver det hans Pligt at ernzre sin Kone, sin
Familie; kan han ikke det, maa han ikke gifte sig, det er
en saa naturlig Fordring, man er berettiget at gjere til
ham, saa der neppe lader sig indvende Noget derimod.
Men naar en Mand gifter sig, er det ikke nok, at han kan
forskaffe sig og Sine det daglige Udkomme, nei! der paa-
hviler ham ogsaa den Forpligtelse at vare forberedt paa at
imedegaae alle rimelige Muligheder, hvoriblandt Muligheden
af hans Ded fer Konens (da hun gjerne er yngre end Man-
den) er en Mulighed, der nasten er en Sandsynlighed. —
Han ber altsaa sikkre sin Enke det Nedterftige, ifald han
skulde gaae bort fer hende. Spergsmaalet bliver nu, hvor-
ledes han kan gjere det. Da vi nu ere saa heldige at have
endel Livsforsikkringsanstalter og Livsassuranceselskaber,
hvori man kan forsikkre sit Liv enten ved at indskyde en
Kapital engang for alle eller ved aarlige Bidrag, ligesom
Embedsmanden er forpligtiget at gjere for at sikkre sin
Enke Pension, er det jo ganske tydeligt, at han valger
denne Maade, naar ingen anden ligger for. Det er en
Selvfolge at mangen en nge maatte vente noget lengere
med at gifte sig end han nu gjer, naar han ferst skuide
sammenspare en Kapital til dette Brug, men det vedkommer
dog virkelig ikke Le&gestanden, hvorlenge den enkelte Lege
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er om at samle, hvad ban troer, der er nedvendigt for
hans og hans Families Fremtid, ligesaalidt som den ene
L®ge nu bryder, sig; om, hvorlenge den anden er om at
spare sammen til Udstyr, naar hans Kone ikke bringer
Noget med. — De Fordringer, man derfor med Rette kan
gjere til enhver Lage, der gifter sig, ere: 1) at han har saa-
meget at leve af, at han kan ernere en Familie, og 2) at
han enten har sammensparet en Kapital, stor nok til at
kjebe sig ind i en Livsforsiskringsanstait, eller at han bar
saamange Indtzgter, at han deraf aarligen kan afsee til en
Livsforsikkringsanstalt saameget, at hans Enke efter hans
Ded kan leve deraf. Lad ham f. Ex. indbetale 100 & 200
Rd. aarlig og begynde hermed i en yngre Alder, troer jeg
nok, at hans Enkes Fremtid vil vere nok saa godt be-
trygget, som ved den i Forslaget antydede Maade.

I Dr. Brandes Forslag,* at Legerne skulde indbetale
Halvdelen af den dem efter den afdede Lage overdragne
Praxis til den Afdedes Enke, ligger der en stor Uretferdig-
hed imod mange Leger. Mangen en Lage undlader at
gifte sig af forskjellige Hensyn, En skal ernzre en gammel
Moder, en Anden har Sedskende, han skal underholde, en
Tredie bar ikke Evne til selv at gifte sig, han gaaer og
bliver gammel og graa, seer sin Forlovede visne hen; er
det da ikke uretferdigt, at en Saadan skal bidrage til en
afded Lzges Enke, som han maaske slet ikke kjender, eller
som han maaske ikke har den mindste Interesse for. Hvor-
for skal hun begunstiges paa Bekostning af hans Nzrmeste
og Kjzreste, der ved hans Ded staae uden Assistance og
Bjelp?

Dr. Brandes anforer, at Embedsmandens Enke erholder

Pension, at Presteenken faaer Indtmgter af Kaldet, og at
Ugoskr. f. Lwg. 2. R. 32te Bd. Nr. 3~4. 2
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Lzgens Enke kun erholder, hvad Manden har sammensparet.
Men her sammenligner han Forhold, der aldeles ikke kunne
stilles sammen, 1) fordi Legevirksomheden er en Konst
eller Neringsvei, der ikke han sawmenstilles med Embeds-
virksomheden, men derimod med Konstneres, Handlendes,
Haandveerkeres Stilling; vel anferer han, at ved de fleste
Neringsveie kan Enken en Tidlang fortsette Mandens Be-
drift, men Billedhuggeres, Konstmaleres, Musikeres, Gros-
serers Enker etc. ere i saa Henseende slillede ganske som
Legernes Enker; 2) kan Embedsmanden ikke gifte sig uden
at indskyde i Pensionskassen for at sikkre sin Enke Pension,
ja mange Embedsmend, saasom alle militere, kumne ikke
erholde Giftermaalstilladelse, fer de ere komne paa en vis
Gage eller have en bestemt Formue. Embedsstandens
Giftermaal er saaledes begrendset, Lagens derimod ikke.
Man har altsaa her sammenlighet Forhold, der aldeles ikke
kunne sammentignes.

En anden Mangel eller Feil ved Forslaget er, at efter
det vilde i Almindelighed den Enke, som mest trngte til
Hjelp, i Reglen faae den mindste, og den, der mindst
treengte, i Reglen faae den sterste. Dede nemlig en Lege,
der havde havt stor Praxis, og som altsaa, imedens han
levede, bedst havde kunnet spare sammen, vilde hans Enke
jo faae en betydelig sterre Indtegt af den hende tilfaldende
Halvdel af Mandens Praxis, end den Enke, hvis Mand kun
havde havt ringe Praxis, skjendt den Sidste rimeligvis netop
trengte mest.

Ganske vist ligger der noget Smukt i Forslaget, men
ikke alt Smukt er brugbart, og jeg troer, det er rigtigst,
at hver Mand ordner selv sine Affairer og ikke tyer~til sine
Kammeraters eller Kollegers Hjzlp for at ernzre sig og
Sine, enten han lever eller er ded.
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Al Bjelp, der ydes Enken ved Andres Arbeide end ved
Mandens, er en Gave  eller Almisse, selv om den bydes paa
den mest delikate Maade. Lad Legerne associere sig; lad
dem selv danne deres Livsforsikkringsanstalt, ifald de ikke
ere fornefede med de bestaaende, der ere felles for alle
Stender; men lad den, der arbeider, beholde sin Len, der
ofte er surt nok fortjent; lad den Rige have fri Raadighed
til at give bort af sin Overfledighed; men bersv ikke den
Fattige og Trengende hans surt erhvervede Subsistens-
midler! Suum cuique.«

90

Kollegial Anmodning til de praktiske Lseger om at med-
dele Oplysninger med Hensyn til Virkningen paa Af-
kommet af Merkurialbehandling af Syphilis.

Ved Dr. F. C. Faye,

Professor i Medicin ved Norges Universitet, Oveﬂwge ved Fgdsels-
stiftelsen og Bgrnehospitalet i Christiania.

Paa en Tid da Erfaringen angaaende Merkurialmidlers Nytté
mod konstitationel Syphilis igjen aabenbarer sig, — ligesom
flere Gange forhen i Lebet af de seneste Aarhundreder, —
gjennem meget forskjellige og modsigende Meninger om
Resultatet, maa det vare af stor Vigtighed og Interesse at
erholde en neiagtig Oversigt af et sterre Antal Legers be-
stemte Erfaringer med Hensyn til Bornenes Sundhedstilstand.
— Vi vide ganske vist, at mange Bern, der ere fodte af
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syphilitiske og med Merkur behandlede Forzldre, have viist
sig impregnerede af Dyskrasien; men vi vide ogsaa, at
andre og 'nmyere Kurmethoder 'ikke heller have i saa Hen-
seende viist de forsnskede gode Resultater *), og at dem
sterke Fordemmelsesdom, som Enkelte atter udtale meod
Nytten af Merkur mod Syphilis, tiltrenger en omfattende
Prevelse og Sammenligning, forinden den kan eller ber op-
treede med Fordring paa Gyldighed og Berecttigelse.-

Det simpleste og, sikkreste Bevis paa, at Syphilis er
grundig helbredet eller dog saaledes neutraliseret i Organis-
men, at den ikke afficerer Ovariernes og Testiklernes Funk-
tion og herigjennem inficerer Fosteret, maa utvivisomt seges
i, at Bornene fedes sunde, og at de ikke senere blive éyge
paa en Maade, som mere evident kan tilskrives en syphilitisk
Dyskrasi.

I hvilken Grad den her antydede, for en streng- human
Synsmaade saare vigtige, Prove og for en grundig Kur ned-
vendige Fordring er fyldestgjort ved enkelte nyere Behand-
lingsmaader uden Merkur, herom kan ikke med Sikkerhed
endnu demmes, idet vi maa afvente nye og flere Bidrag til
Bedemmelsen gjennem Fremtidens neiagtige Observationer.

Derimod have vi paa den anden Side fra lange Tiders
Iagttagelser, — i Modsigelse med enkelte Lagers radikale
Fordommelse af Merkurialbehandling, — Vished for, at ikke .
faa Bern, avlede af syphilitiske og med Merkur behandlede
Foreldre, ere komne til Verden uden Tegn til Syphilis og
senere forblevne frie for denne Arvedyskrasi, hvilket gunstige

*) Mgdre, der have undergaaet Kur med gjentagne Chankerinokulatio-
ner (Syphilisation), have ligeledes efter offentliggjort Ert‘umg fodt
B3rn med hereditair Syphilis til Verden.
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Forhold vistnok i heiere Grad finder Sted i de Tilfelde,
hvor Fedre end hyor. Medre have yveret angrebne.

‘For at blive istand til med sterre Sikkerhed og paa en
bredere Basis, end den almindelige Hospitalserfaring giver
Agledning til, at demme om en antisyphilitisk Merkurialbe-
haﬁdlings Indflydelse paa Afkommet, er det saaledes jeg til-
lader mig at henvende mig til enhver Lege, som herfor
interesserer sig, og som maalte vere i Besiddelse af paa-
lidelige Kjendsgjerninger, med Anmodning om velvilligt at
meddele mig dem eller bekjendtgjere dem paa anden hen-
sigtssvarende Maade.

Hvad jeg i al Korthed altsaa enskede oplyst
er: hvorvidt man har observeret et sundt eller
evident syphilitisk Afkom efterMerkurialbehand-
ling, og hvormange saadanne Tilfelde Enhver har
havt Anledning til at iagttage. Ligeledes enskes
gierne oplyst, — hvad Flere forlangst ville have
jagttaget, — om ikke Merkurialmidler have viist
en gavnlig Indflydelse ved at gives under Svan-
gerskabet tilKvinder, som tilforn have fodt syphi-
litiske Bern til Verden®), som ogsaa om saadanne
Midlers helbredende Kraft hos sp@de Barn med arvet Syphilis.
Dc det for en alsidig Bedommelse ikRe er tilstrekkeligt at
kontrollere Afkommet af den Samfundsklasse, der har veret
behandlet paa de offentlige Hospitaler, — fordi en stor Del
af disse Individer, der spredes i videre Kredse, tildels leve
daarligt og uordentigt og som Felge heraf ere lettere ud-

*) Hvorved bgredog den saavel i mldre som nyere Tid gjorte Erfaring
érindres, at Mddre kunne renses gjennem Afkommet pas den Maade,
at hvert felgende Barn bliver mindre og mindre inficeret, indtil Et
fodes med tilstrkkelig Livskraft.
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satte for Recidiver, og for at avle et sygeligt Afkom — vil
det vere fortrinsvis enskeligt, at de privat praktiserende
Leger, der altid have bedre Anledning til at felge de
Familiers Skjebne, hvis enkelte Medlemmer de tidligere
bave behandlet, ville meddele Resultaterne, idet |disse ter
blive de i flere Henseender mest paalidelige, og af vasentlig
Nytte ved Siden af Bedommelsen om de paa Hospitalerne
udferte Kure. For at gjere den her omhandlede Statistik
saa bevisende som muligt ber den vistnok omfatte Erfarin-
gen fra flere Lande. Jeg har ogsaa talt herom med flere
udenlandske Kolleger, og jeg skal fremdeles tillade mig at
vekke en mere almindelig Opmerksomhed for Sagen hos
privat praktiserende Leeger i Udlandet. Meget vil jeg bede
Kolleger i de skandinaviske Broderlande om at yde Bidrag
til en samilet Fremstilling, den jeg, — forseavidt Observa-
tioner tilsendes mig eller jeg paa allerede bekjendtgjorte
gjores opmerksom - gjerne vil paatage mig at ordne og
bearbeide. Det er for dette @Giemed ogsaa enskeligt, at
Faderens og Moderens Sygdom i Forbindelse med Afkom-
mets Sundhedstilstand serskilt oplyses, hvorved det vil blive
muligt med sterre Sikkerhed at opgjere Rigtigheden af den
Mening, som de Flestes Erfaring medgiver, nemlig at Fedre,
der have lidt af Syphilis, oftere avle sunde Bern, end naar
Moderen har varet angreben.

De damtke Lmgers Hjmipeforeming.
Kvitteringer ville i Slutningen af Maaneden blive tilsendte dem af
Medlemmerne, som ikke forinden maatte have erlagt deres Bidrag til os.

Januar 1860, B. Bloch. W. S8axild
Reprasentanter.
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1Ugen fra Tirsd. d. 27de Decbr. 1859til Tirsd. d. 3de Januar
1860 ere af epidemiske Sygdomme anmeldte fra Legerne i

Kjebenhavn 647 Tilfelde,| Disses Fordeling var felgende:
Ndt. Pet. Birm. Bimmonder2dar, Symma.-

Af Diarrhe . . 6 7 8 » 21
Cholerine 3 1 » » 4
Meslinger 2 2 448 45 497
Koldfeber. 2 » 1 ’ 3
Gastrisk Feber . 7 1 1 » 15
Typhoid Feber . 2 2 » 4
Faaresyge LI | 3 1 5
Kighoste . » 5 i 6
Rosen 5 5 1 » 11
Influenza . .o 3 8 3 1 15
Bjernebetzndelse . " e » » »
Skariagensfeber. 2 3 30 2 37
Strubehoste . » e » » »
Kopper 4 8 9 1 22
Redlinger . » 3 1 » 4
Puerperalfeber . » 3 » 3
36 50 510 51 647.
Diarrhe.  Nusl. GasLP. BRosen. Inf.  Skrll, Kopper.

NyBy. . . & 56 2 3 » 2 5
Gamle By . . 6 185 1 3 3 24 15
Nyboder » 31 » 1 » » »
Christianshavn 7 132 6 3 12 5 »
Udenbyes . . 3 93 » 1 v- 6 2

2t 497 15 11 15 31T 22

Halsbetendelser omtales som hyppige af flere Leger. - Et
Tilfelde af Maslinger samtidig med Skaalkopper er iagttaget
af Dr. Salomonsen.

1 Ugen fra Tirsd. d. 3de Januar til Tirsd. d. 10de Januar
1860 ere af epidemiske Sygdomme anmeldte fra Legerne i
Kjebenhavn 674 Tilfelde. Disses Fordeling var felgende:

)
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4. Prt. Bora. Birs ander2lar. Samma.

Af Diarrhe . . . . 6 15 13 4 38
Cholerine . 2 2 » 4
. Meslinger"/ ' [DIOOLCQITILCIIZ 6 465 51 535
Koldfeber. » » 2 » 2
Gastrisk Feber . 6 » 4 » 10
Faaresyge » e 2 » 9
Kighoste . » e 3 1 4
Rosen . 2 2 1 1 6
Influenza . . 7 6 1 3 23
Hjernebetendelse . T 1 {
Skarlagensfeber . » 3 22 1 26
Strubehoste .’ > » 1 » {
Kopper . . . . . 2 » 4 2 8
Vandkopper . . . . . 1 2 9 » 12
Puerperalfeber . . . . » 2 » » 2
39 38 533 64 674,
Diarrhe.  Mmsl.  Gastriskl. Iof.  Skf.  Vandk.

NyBy . . . 8 49 2 1 3 2
Gamle By . . 18 200 » 5 14 1
Nyboder . . 3 115 3 » 2 »
Christianshavn. 16 53 5 11 3 »
Udenbyes . 3 118 » » 4 3
38 535 10 23 26 12,

Blandt Diarrheerne ere to blodige (Meyer). Af de
anferte Tilfelde af Rosen er et vandrende (Mansa); desuden
anferes enkelte Halssyger, Panaritier, Furunkler, rheumatiske
Febre og nogle Tilfzlde af Zona (Dahlerup, Knudsen, Som-
mer, Ballin). Meslingernes Antal er utvivisomt meget sterre,
da f. Ex. Opgivelserne fra Borgergade og Adelgade for ster-
ste Delen mangle denne Gang.

Blandt Kopperne er el Tilfelde hvor et 5 Maaneders
Barn, hvis Sester laae af Kopper, blev vaccineret og 1(de
Dagen derefter fik Kopperne i en mildere Grad, medens
Vaccinerne endnu stode med ®gte Udseende og Forleb.

Lister modtagne fra 64 Lager.

Fra den 12te til 18de Jaduar ere paa Koppehospitalet ind-
lagte 11 Patienter, hvoraf 9 fra Byen, 2 udenbyes.

Forlagt af C. J. Boitzol, Biasco Laaes Bogirykkeri ved F. 8. Huble.




Den 28. Januar. . 1860.

Ugeskrift for Leeger.

9den Regekke XXXIL Nr. 5.

Redigeret af Dr. Nempel og Dr. Emgelsted.

Indhold: Om Nypaetismen oller den nervoss Sova. Revaccinationes i den dasske Armee i Aaret
4850.  Frederiksborg Amis epidemiske Sygdomme i Oktober Kvartal 4859. Ugeallige

epidemiske Sygdommo i Kjobesbava.

Om ‘Hypnotismen eller den nervese Sova.

Mange af vore Lesere ville sandsynligvis i den senere Tid
have seet i de offentlige Tidender Beretninger om Opdagel-
sen af en ny Methode til at fremkalde Anzsthesi, saaledes
at den Person, som sattes i denne Tilstand, blev ufelsom
for smertefulde Indtryk, og chirurgiske Operationer kunde
foretages uden at han merkede’ Smerten, ligesom under
Choroformisationen.  Neiagtigere Oplysninger angaaende
denne Sag ville vist ikke veere uden Interesse, og vi skulle
derfor meddele nogle saadanne, fornemmelig efter flere
Artikler desangaaende, der indeholdes i de sidste Nr. af
Gaz. med. de Paris fra forrige Aar.

Den Erfaring, hvorom her bandies, erikke ny. Allerede i
Aaret 1842 har Dr. Braid (i Manchester) i et eget Skrift gjort
opmerksom paa nogle merkelige Ph®nomener, der syntes at
beroe paa en egen Art af Sevn eller en temporer Stands-

ning af en Del af Nervevirksomheden, og navnlig fremhaver
Anden Rekke 32te Bind.
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han udtrykkelig folgende Kjendsgjerning: »naar man stiller
en skinnende Gjenstand foran Ansigtets Midtlinie, i en Af-
stand af 8--15 Tommer derfra, og lader Personen uafbrudt
feeste Oinene paa denne, saaledes at der bevirkes en ved-
holdende Sammentrakning af @inenes og Dienlaagenes Muskler,
saa iagttager man, at der efter nogle Minuters Forleb frem-
kommer en egen Tilstand, der ligner Katalepsien. Lefles
da Lemmerne iveiret, beholde de i lang Tid den Stilling,
man giver dem; samtidig erholde Sandseorganerne, med
Undtagelse af Synet, en forheiet Modtagelighed for Indtryk,
hvilken endelig efterfolges af en Slevheds-Tilstand eller en
naturlig Sevn af forskjellig Varighed.« Braids Skrift vakte
i Begyndelsen nogen Opmarksomhed iser i England, navnlig
forsaavidt der handledes om Ph#nomener, der syntes at
falde ind under det Vidunderliges eller den dyriske Magne-
tismes Omraade; men efter nogen Tids Forleb synes det at
hans Erfaringer ere blevne lagte tilside som tvivisomme eller
ialfald mislige i deres Anvendelse, indtil for nylig Prof. Broca
i Paris igjen har fremdraget denne Sag og meddelt et Par
Iagttagelser for Academie des sciences, der efter hans Mening
indeholde Anvisning paa en ny Fremgangsmaade til at frem-
kalde Anesthesi ved chirurgiske Operationer.

'Brocas‘ forste Forsog foretoges med en Dame paa 40
Aar, der var noget hysterisk og holdt Sengen for et let
Ildebefindende. Under det Foregivende at han kun havde
til Hensigt at underssge hendes @ine, opfordrede han hende
til stift at betragte en lille forgyldt Flakon, der var anbragt
omtrent 6 Tommer lodret foran Naseroden. Efter 3 Minu-
ters Forlob vare Oinene blevne lidt rede, Ansigtet ubevage-
ligt, og hun svarede langsomt og besverligt paa Spergsmaal.
Man bragte hendes Arm op over Hovedet, og den forblev ube-
veegelig i den Holdning, som man havde givet den; man
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gav hemdes Fingre de mest forskjellige Stillinger, hvilke de
beholdt saalenge Forseget varede; endelig kneb man hende
sterkt i Huden paa|fleré Steder;) uden at hun syntes at
merke det. For nu at gjere Ende paa denne kataleptiske
Tilstand gned han hende — folgende Dr. Braids Anvisning
— lempelig over @inene og lod en kold Luftstrem virke
paa Panden: Patienten kom strax til sig selv igjen, og
skjendt hendes Svar under Forseget havde varet fuldkom-
men fornuftige, syntes hun slet ikke at erindre hvad der
var sagt eller hvad der var foretaget med hende.

Efter Udfaldet af dette Forseg antog Broca at man ved
at fortsmite Fremgangsmaaden i lengere Tid kunde_bringe
det til en saadan Grad af Ufelsomhed, at man kunde udfere
kortvarige chirurgiske Operationer, uden at Patienten felte
Smerte deraf, og efterat have gjentaget Forseget med 2 unge
Piger, af hvilke det dog kun lykkedes hos den ene atfrem-
kalde Phenomener som de ovenfor beskrevne, besluttede
ban i Forbindelse med Follin at bringe Methoden i Anven-
delse paa en Patient, som syntes at egne sig dertil.

Dette var en Kone paa 24 Aar, som var indlagt i
L’hopital Necker for en udbredt Forbrending paa Ryggen
og begge heire Sides Extremiteter og desuden havde en
stor og meget smertefuld Absces ved Randen af Anus.
Hendes Krefter vare nedbrudte, hun var yderst sensibel og
nerede en stor Frygt for en Incision, hvis Nedvendighed
hun forudsaae. Efterat hun var blevet bekjendt med hvad
der tilsigtedes, anbragtes en Lorgnet 6 Tommer foran Nase-
roden, altsaa indenfor Grendserne af det skarpe Syn, og
hun maatte for at feste Blikket paa denne Gjenstand skele
sterkt indad. Pupillerne contraheredes strax, men efter 2
Minuters Forleb begyndte de at udvides; man gav den
venstre Arm en lodret Stilling over Sengen, den blev ube-
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veegelig i denne Stilling. Ved det 4de Minut bleve hendes Svar
langsomme og besveerlige men vare forresten fuldkommen
fornuftige.,  Efter: 5 MinutersForleb stak man i Huden paa
den venstre Arm, der bestandig holdtes i lodret Stilling,
uden at hun rerte sig; et dybere Stik, hvorved fremkom en
Draabe Blod, blev ligeledes ubem®rket. Den heire Arm
leftedes op og blev ubeveagelig i den givne Stilling ligesom
den venstre. Derpaa borttoges Sengeklzderne og Under-
extremiteterne adskiltes, for at aabne Adgang til Abscessens
Sede; Patienten gjorde ingen Modstand, idet bun dog rolig
bemerkede, at man udentvivl vilde tilfeie hende noget Ondt.
Endelig 7 Minuter efter Forsegets Begyndelse, medens den
skinnende Gjenstand uafbrudt holdtes for @Dinene, gjordes
en lang Aabning paa Abscessen, hvorved udfled en stor
Meangde stinkende Pus. Et kortvarigt svagt Skrig var det
eneste Tegn paa Reaktion fra Patientens Side; der sporedes
ikke den mindste Bevagelse enten i Ansigtets eller i Lem-
mernes Muskler. Begge Armene holdt sig endnu ganske
ubevagelige i den Stilling de havde havt i flere Minuter. —
2 Minuter efter Operationen var Patientens Tilstand ganske
den samme: @inene vidt aabne, let injicerede, Ansigtet
ubevegeligt som en Maske, Ufelsomheden uforandret; den
venstre Hal leftedes op over Sengen og forblev ubevagelig
i Stillingen ligesom Overextremileterne. — Man bortfjernede
derpaa den skinnende Gjenstand, gned hende let over Qinene
og bleste hende kold Luft i Ansigtet, men den kataleptiske
Ubevagelighed og Ufelsomheden blev endnu uforandret, saa
at de tre Lemmer bestandig holdtes i samme Stilling, og
Stik i Huden foltes ikke. Endelig 18 til 20 Minuter efter
Forsegets Begyndelse og omtrent 12 Minuter efter Opera-
tionen foretoges en krafligere Gnidning over Ginene, og en .
sterkere Strem af kold Luft blestes over Ansigtet: Patien-
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ten opvaagnede da nasten pludselig; Armene og Foden
slappedes og \faldi, paaiengang med paa Sengen, Bevidst-
heden vendte fuldstendig tilbage, hun havde ingen Erindring
om hvad der var skeet, forundrede sig over at here - at
hun var blevet opereret og klagede over lette Smerter i
Saaret.

Det er paa disse indskrenkede Erfaringer at Broca
stetter den Formodning, at vi i denne Fremgangsmaade mulig
ville erholde en ny an®sthesisk Methode, der endog skulde
besidde det Fortrin for Chloroformeringen, at den var absolut
farefri, idet den lader sig iveerksette uden at der indbringes
noget Stof i Organismen.

For at komme til sterre Klarhed om disse tilsyneladende
saa merkelige Phenomener, have Demarquay og Giraud-
Teulon ligeledes foretaget en Reekke Forseg, hvis Resultater
maae ansees for at indeholde vigtige Bidrag til Bedemmel-
sen af demne Sag. For at undgaae den forstyrrende Ind-
ﬁydelse, der muligen kunde fremkomme derved, atden, der
boldt den skinnende Gjenstand foran Patienten, maatte feste
sine Qine paa Patientens, blev den lysende Gjenstand, en
poleret Staalkugle af } Tommes Diameter, festet til en
Stang, der kunde skydes frem og tilbage paa et Slags Skaft;
dette var fmstet til et Pandebaand eller Diadem, der
konde spzndes omkring Hovedet. Patientens @ine kunde
saaledes holdes i den forenskede Konvergens uden Nogens
Mellemkomst. Forsegenes Antal beleb sig til henved 40
foretagne med 18 Personer, hvoraf 15 vare Fruentimmer,
3 Mandfolk. Vi skulle ikke trztte Leserne ved at gjengive
alle disse Forseg, men indskrznke os til en Oversigt over
Udfaldet af dem samlede, med Angivelse af de vigtigere
Momenter ved nogle af dem.

Iblandt disse 40 Iagttagelser var der kun 4, i hvilke
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den hypnotiske Tilstand med Bestemthed kunde anerkjendes
at veere/tilstedeimed nogle, af de vezsentlige Charakterer,
som tillegges den af Forfatterne. De Forseg, som havde
dette Udfald, bleve alle foretagne hos Fruentimmer; hos
Mandfolk blev alle Forsegene efter 10 Minuters Varighed ganske
uden Resultat. Disse 4 lagttagelser, der altsaa afgive Be-
viset for den hypnotiske Tilstands virkelige Existens, frem-
bed umiskjendelige Forstyrrelser af Sensibiliteten, Muskel-
kontraktiliteten og Bevidstheden. Kun i et Tilfelde optraadte
Afvigelsen i Muskelkontraktiliteten som en fuldstendig Kata-
lepsi med vedvarende Bestaaen af Sensibiliteten og Bevidst-
heden, i to Tilfelde derimod som en fuldstendig Muskel-
slaphed, saa at det var umuligt for Patienten at rore et
Lem, og naar en Extremitet opleftedes, faldt den igjen ned
som et fremmed Legeme. Hos det ene af disse Individer
var Bevidstheden 'usvakket, saa at hun under Forseget
klagede over en klebrig Sved paa Panden, og da man gav
hende et Teorklede i Haanden for at hun skulde afterre den;
var det hende umuligt, uagtet hun yttrede Lyst til at gjore
det, at bevege Andet end Fingerspidserne. Hos den anden
Patient var Bevidstheden noget omtaaget, og dette var det
eneste Tilfelde, i hvilket tillige en fuldstendig Ufelsomhed
iagttoges, saaledes at der ikke sporedes Tegn paa Felelse
af smertefulde Indtryk paa Huden. I det 4de Tilfelde ende-
lig faldt Patienten efter 10 Minuters Forleb i en dyb Sevn,
under hvilken Sensibiliteten for Stik og Kniben i Huden var
formindsket, om ikke fuldstendig ophevet.

Iblandt de ovrige 14 Individer, der vare Gjenstand for
disse Undersogelser, var der nogle, hos hvilke Forsegene
bleve uden al Virkning; hos andre indskrenkede Virknin=
gerne sig alene til Yttringer af en begyndende Kongestion
til Hovedet, saasom Injektion af @inene og Ansigtet, Hede
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i Hovedet, efterfulgt af kold Sved efter Forsoget, Kulde i
Extremiteterne, Terhed i Munden o. 8. v. I tre Tilfelde
viste sig lette hysteriske Symptomer, og hos et Individ steg
disse til et hysterisk Anfald, der strax blev afbrudt ved Stands-
ning af Forseget, uden at der paafulgde betznkeligere Virk-
ninger deraf. Bevidstheden var i dette Tilfelde lidt om-
taaget, og der iagttoges tydelig en Forheielse af Sensibilite-
ten, hvortil der ogsaa viste sig Spor ved nogle af de Til-
felde, hvor Symptomerne havde et Preg af Hysteri.

Betragte vi nu Resultaterne af disse Forseg noget
nermere, saa viser det sig strax at denne Fremgangsmaade
ikke kan finde nogen Anvendelse i den praktiske Chirurgi.
Iblandt de 18 Persomer var der kun een, hos hvem der
med Sikkerhed fremkaldtes en fuldstendig Ufelsomhed for
Indiryk paa Huden og hos denne kunde det dog vere tvivisomt,
om ikke Ufelsomheden var indskrenket til Huden alene,
eftersom der hos dette Individ ikke var Leilighed til ved
chirurgisk Operation at overbevise sig om den ogsaa strakte
sig til de dybere Nerver. Det er dernest aldeles umuligt
i et givet Tilfelde at forudsee om Insensibilitet vil indtrede
eller ikke. Vilde man, tiltrods for denne Methodens Usik-
kerhed, med Broca h@vde den en vis Verd som fuldkommen
farefri i Sammenligning med Chloroformeringen, da maa
derimod indvendes, at det langtfra kan ansees for en lige-
gyldig Sag, at udsatte det paagjeldende Individ for et hyste-
risk Anfald eller en kataleptisk Tilstand.

Men om man saaledes end maae frakjende den hypnotiske
Tilstand al Betydning som an®sthesisk Middel ved chirurgiske
Operationer, saa frembyde de foreliggende Erfaringer dog i
andre Henseender Momenter, der ikke fortjene at Dblive

upasagtede.
Vi see saaledes at der ligger noget Sandt til Grund for
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Hypnotismen; men det er langtfra at dens Phznomener
kunne fremkaldes hos Alle, eftersom det kun var hos for-
holdsvis faa Individer at Forsegene medferte disse Virknin-
ger; Betingelserne herfor synes at ligge i en s®regen, for-
nemmelig hysterisk Disposition, eftersom de Paagjeldende
alle vare Fruentimmer, som det angives, af nerves Tempera-
ment, tildels sviekkede ved langvarige Sygdomme. Saavel
ved denne Disposition som ved Beskaffenheden af de frem-
kaldte Phenomener viser Hypnotismen en umiskjendelig
Overensstemmelse med den dyriske Magnetisme, at sige
naar vi holde os til de Ph&nomener af denne, som ere sikkert
godtgjorte, og udelukke alle dens Overdrivelser, som Clair-
voyancen, det magnetiske Fluidum, Forflytiing af Sandserne
0. 8. v., og det er meget sandsynligt at Hypnotismen, den
magnetiske Sevn, Somnambulismen kun ere forskjellige
Grader af en og samme Tilstand. See vi nu hen til Frem-
gangsmaaden ved Demarquays og Teulons Forseg, saa viser
det sig, at den saakaldte Rapport eller gaadefulde Indflydelse
af en Person paa en anden ikke beheves for at forklare
Phenomenerne af den dyriske Magnetisme; thi de paagjel-
dende Individer bleve holdte i Uvidenhed om hvad der
skulde foretages med dem, og man undgik Alt hvad der
kunde aflede deres Opmerksomhed, idet de stilledes i For-
hold til den skinnende Gjenstand, hvorpaa de alene skulde
feste Blikket; Experimentatoren gik bagved dem og syslede
med andre Gjenstande indtil Tiden for Ph@nomenernes Ind-
treden var kommet, og saaledes fjernedes enhver ydre
Indflydelse med Undtagelse af den, som ligger i den ved-
holdende Spending af OGienmusklerne og den ufravendte
Koncentration af Synet paa Gjenstanden.

Paa Grund af Ligheden mellem Hypnotismen og den
dyriske Magnetisme ligger det ner at sperge om de specielle
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Sandsers Tilstand under disse Forseg, eftersom der i
Magnetismens, Aarbeger forekomme saa mange Beretninger
om disses vidunderlige Skarphed. Demarquay og Teulon
have ogsaa ved deres Forseg undersegt hver enkelt Sands ;
de fandt i 6 Iagttagelser — alle de 4 ovennevnte og to senere
tilkomne, hvor der ogsaa viste sig tydelige hypnotiske Pheenome-
ner — en Skerpelse af Heresandsen, ligesom i
Magnetismen. Patienterne herte under den nervese Sevn
fuldstendig Spergsmaal, der gjordes til dem med meget
sagte Stamme og ved Foden af Sengen, medens de Omkring-
staaende neppe kunde forstaae dem. Synets Funktion var
ophevet; Lugten og Smagen syntes snarere noget sleve end
fuldsteendig normale ; Forandringen med dem syntes at gaae
i samme Retning som Hudfelelsen. Neseborene, Nesens
Slimhinde, Leberne og Tungen reagerede kun svagt imod
Anvendelsen af fortyndet Salmiakspiritus.

Denne merkelige Skarphed af Horelsen, som saaledes
er iagttaget, giver os maaske Neglen til adskillige vidunder-
lige Phenomener, der tillegges den dyriske Magnetisme.
Det lader sig nok tenke at Forsteerkelsen af en enkelt Sands,
navnlig af Herelsen, kan veilede de andre Sandser, saaledes
at det, ved Anvendelse af visse Konstgreb, kan tage sig ud
som om de alle vare forsterkede, hvilket jo undertiden
angives at finde .Sted ved den dyriske Magnetisme. Endvi-
dere: under Tilstedeverelsen af Ufelsomhed og en omtaaget
Tilstand af Bevidstheden og de specielle Sandser, vilde en
ukyndig Tilskuer, der ikke havde nogen Anelse om de
hemmelige Hjelpekilder, den forsterkede Herelse kan afgive,
lettelig fane den Forestilling, at der gaves en us®dvanlig
Forbindelse eller Rapport mellem Experimentatoren og den
magnetiserede Person.

Der er endnu ijagttaget en Kjendsgjerning ved disse
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Forseg, som ikke maa forbigaaes med Taushed, da den
muligen kunde faae nogen Betydning i therapeutisk Hen-
seende. .

De Patienter, hos hvem den nervese Sevn fremkaldtes,
vare alle paa een ner angrebne af svere Sygdomme i de
indre Kjensorganer (Metritis, Kreft i Livmoderen, svampagtige
Udvexter paa Collum uteri). Hos alle disse Patienter iagt-
toges nmsten konstant og hvergang Hypnotismen blev frem-
bragt, at de heftige Smerter i Livmoderen, der pinte de
Syge Dag og Nat, navnlig ogsaa umiddelbart fer den nervese
Sevn, standsedes under denne seregne Tilstand af Nerve-
systemet og udebleve mange Timer (20 i Gjennemsnit) derefter;
dette var saa umiskjendeligt, at Patienterne senere indstzn:
digt bade om at blive bhypnotiserede. En ung Dame, der
led af voldsomme neuralgiske Smerter i Beekkenet, der hver-
ken kunde lindres ved Opium eller Chloroform, anvendte en
hel Nat igjennem, blev som ved et Trylleslag befriet for
sine Lidelser i 20 Timer; det samme Resultat opnaaedes
2 Dage senere. )

Vende vi os til den psychiske Side af Phznomenerne,
saa viste disse lagttagelser, at de Hypnotiserede undertiden
forholdt sig tause, men som oftest vare de rede til at samtale
med de Tilstedeveerende, naar der henvendtes Spergsmaal
tildem. De Forestillinger, hvormed de helst sysselsatte sig,
vare saadanne som angik Personer eller Gjenstande, der
vare dem kjere (Zgtefeller, Born o.dsl.), og naar man
segte at aflede deres Tanker herfra til andre Ting, svarede
de vel paa Spergsmaalene overensstemmende med den Kjend-
skeb de havde dertil forend den hypnotiske Tilstand, men i
Korthed, som om de enskede at komme tilbage til- den
kjerere Gjenstand, der optog deres Tanker. Ogsaa heri
gjenkjendes en Overensstemmelse med hvad der er berettet
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om den dyriske Magnetisme. Det maa tilfeies at der aldrig
iagttoges Noget, deri kunde tyde -paa at Tankernes Retning
stod under en uforklarlig Indflydelse af nogen anden Person.
Talen stod under Villiens Herredemme og fremsattes altid i
passende Udtryk.

Til Stette for Paastanden om Experimentatorens s®regne
Indftydelse paa den Hypnotiserede anferer Braid som en
Kjendsgjerning, at den Stilling, der gives Musklerne under
Hypnotismen, kan bestemme Felelsernes og Tankernes Ret-
ning. Naar f. Ex. Ansigtet og Lemmerne gives en Stilling
som hos den Bedende, skulde den Sevndyssedes Stemning
og Tanker vende sig til en Ban. Han forklarer dette Phano-
men som en Slags Reflexaktion fra Muskelsystemet paa
Hjernen. Demarquay og Teulon have ogsaa foretaget dette
Forseg med Hypnotiserede, men de have aldrig derved kunnet
forandre Tankernes Retning. lkke bedre er det gaaet med
en anden Paastand af Braid, nemlig at det for at opnaae
det tilsigtede Resultat var gavnligt forud at gjere Personen
bekjendt dermed; vilde man f. Ex. foretage en Operation i
den hypnotiske Tilstand, burde man underrette Patienten om
bvad der tilsigtedes. Demarquay og Teulon have 3 Gange
prevet paa denne Maade at forberede Patienter til en Opera-
tion, og alle 3 Gange mislykkedes det; Virkningen udeblev
‘ganske og man maatte tye til Chloroformen.

Disse Betragtninger antyde at Hypnotismen herer ind
under den dyriske Magnetisme, og at den muligvis kan
bidrage til i flere Henseender at oplyse Phznomenerne ved
denne, og vise hvilke af disse der maa tillegges Realitet
og hvilke der maa ansees for Overdrivelser eller Bedrageri.
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Beretning om Revaccinationen i den danske Armee
irAaret 1839,

(Af Stabslege, Etatsraad Miiller.)

Antallet af de Revaccinerede i ovennmvnte Aar var 7,306
eller 211 flere end i 1858 (jvfr. Ugeskr. XXX Bd. Side 108).
De fleste af disse havde meer eller mindre tydelige Ar, dels
efter tidligere Vaccination, dels efter virkelige Bernekopper,
og det har i dette Aar ligesom tidligere viist sig, at disse
Ar ere uden Betydning med Hensyn til Virkningen af
Revaccinationen. Det har ei heller i dette Aar havt nogen
kjendelig Indflydelse paa Virkningen, om den til Revaccina-
tionen benyttede Lymphe har varet taget af Born, som forste
Gang vare vaccinerede, eller af godt udviklede Revacciner.
Af de 7306 Revaccinerede fik 3948 @gte, 1532 uegte Vacci-
ner, og hos 1776 blev den sidste Indpodning uden Virkning.
Den blev gjentaget med Virkning (®gte og uszgte Vacciner)
hos 732, uden Virkning hos 730.

I Anledning af at Bernekopper have grasseret i enkelte
Garnisonsbyer, meddeles felgende Bemerkninger med Hensyn
til denne Sygdoms Indflydelse paa de respektive Garnisoner:

I April Maaned blev i Fredericia et 4 Uger gammelt
Underofficers Barn angrebet af Bernekopper og dede 5 Uger
derefter, efterat Blegnene paa Kroppen vare udterrede og
affaldne, medens de endon som en Maske bed®kkede
Ansigtet. Moderen, som ammede Barnet under hele Syg-
dommen, fik Variceller hist og her paa Kroppen; bhun
angav, at hun i den 3die Maaned af Svangerskabet var
bleven revaccineret, og at hun derefter havde erholdt ®gte
Vacciner.
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Blandt den civile Befolkning i Kjebenhavn har Berne-
kopperne vzret temmelig udbredte i de sidste 7 Maaneder
af Aaret. Som''bekjendt ‘begyndte Sygdommen paa Nerrebro.
En der boende Fourers Kone og Barn'blev den 16de Juli
indlagt i Koppehospitalet. Hos Barnet, som var vaccineret
den 28de Juni med fuldstendig Virkning, vare Kopperne i
fuld Flor, hos Moderen var Blere-Udviklingen endnu ikke
begyndt.

Den 24de Juni blev en Menig af 5te Jegercorps, som
var kommen syg af Vagt, indlagt i Koppehospitalet formedelst
et Hududslet, som lignede Variolider. Han var som Rekrut

_ 11858 bleven revaccineret og havde erholdt 5 @gte Vacci-

ner. Under hans Ophold i Hospitalet viste det sig, at hans
Udslet var meget forskjelligt fra Bernekopper.

Den 16de August blev en Rekrut af Ingenicurcorpset
indlagt i Koppehospitalet; det var imidlertid tvivisomt, om
han led af modificerede Bernekopper eller af Variceller.
Han skal efter eget Udsagn have veret vaccineret i Aaret
1836, men er ikke bleven revaccineret ved Korpset, da han
forst indtraadte i Tjenesten en Maaned efter de andre
Rekruter, og Overleegen ikke var bleven underrettet om hans
Ankomst til Korpset.

Andre Tilfelde af Bernekopper (Variole og Varioloides)
ere ikke forekomne i Armeen i Aaret 1859, og det sees af
ovenstaaende Beretning, atIngen af det revaccinerede Mand-
skab har veret angrebet af Sygdommen.
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Fortegnelse over epidemiske og s@dvanlig forckommende
i Oktober Kvartal 1859.

Sygdomme i Frederiksborg Amt,
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Ret merkelige ere de hyppige Strubehostetilfelde
i November Maaned, idet der er anfert 11 Angrebne, hvoraf
9 Dede. Deres Opstaaen)|faldt;gammen med den pludselige,
sterke Synken af Temperaturen midt i Maaneden, og Syg-
dommen indskrznkede sig navnlig til de Nord og Vest for
de store Skove liggende Egne i Amtet, hvilke iser vare udsatte
for den skarpe da_herskende N.O. Vind. Der anfores et Til-
feelde med foretaget Tracheotomi med uheldigt Udfald (Holm).

Skarlagensfeberen vedbliver med sin lunefulde
Charakter; den kan i nogle Uger vise sig mere godartet, for
saa pludselig at slaae om i en ondartet Form. Rohde
anferer i sin Liste for Oktober, at efterat der i langere Tid
ingen Tilfeelde havde viist sig i hans Praxis af denne Syg-
dom, indtraf pludselig, i et usselt Hjem, et fulminant Tilfeelde,
der endte dedeligt i 24 Timer. Ogsaa for November anferes
et saadant at vere indtruffet i Helsinger (Rohde).

Kopperne vare nasten alle formildede, kun 1 Tilfelde
endte dedeligt i Olstokke Sogn (Jork). De vare mest ud-
bredte i November Maaned, og da navnlig i Frederiksborg
Lagedistrikt, iser i de sydlige og sydvestlige Sogne af samme.
I December anferes 6 Tilfelde i Frederiksvaerk Leegedistrikt
(Cold); ievrigt var Frederiksborg By den eneste Kjebstad,
hvor Sygdommen viste sig.

Af Blykolik hos Pottemagere anferes endelig 2

Tilfeelde, etiSlangerup og et ved Hirschholm (Holm, Bentsen).

Hirschholm den 14de Januar 1860,
Bentsen,
p- t. Foreningens Viceformand.
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1Ugen fra Tirsd. d. 10de Januar til Tirsd. d. 17de Januar
1860 ere af epidemiske Sygdomme anmeldte fra Legerne i
Kjebenhayn 705 Tilfelde. Disses Fordeling var felgende:

Bdi. Frt. Bors. Bornonder2Aar. Summa,

Af Diarrhe 5 8 8 2 23
Cholerine . . 2 2 » » 4
Maslinger 4 12 480 54 550
Koldfeber. 1 1 » 2
Gastrisk Feber . 7 1 5. » 19
Typhoid Feber . noow 1 » 1
Faaresyge » 02 » 2
Kighoste . v e T » 7
Rosen 3 6 1 » 10
Influenza - . . . 9 9 38 2 28
Hjernebetendelse . » » 3 » 3
Skarlagensfeber. 3 3 13 3 22
Strubehoste . » 2 ’ 2
Kopper . . 3 8 6 3 20
Vandkopper . T § | 1 12

37 55 548 65 705,

Diarthe,  Masl. GastF. Rosen. lnfl. Skell. Kopper. Vandk.

NyBy . . . 4 13 2 i 7T 5 3 1
Gamle By . . -7 251 7 2 9 8 9 1
Nyboder . . 4 90 2 » » 1 3
Christianshavn 6 37 6 2 12 3 »  »
Udenbyes . . 2 99 2 2 » 5 5 4

23 550 19 10 28 22 20 12,

Blandt de anferte Meslinger here noget over 50 Til-
felde til forrige Uge.

Der anferes flere Tilfelde af Skarlagensfeber optraadt
kort efter Meslingerne (Clausen, S. Trier); ligeledes et Til-
felde af Meslinger opstaaet under Afskalningen efter Skar-
lagensfeberen (Ballin). Haardnakket Diarrhe under Maslinger
omtales (S. Trier). Blandt Koppetilfeldene findes endnu
adskillige hos uvaccinerede Bern, og enkelte blandt disse
_ have varet dedelige (Fr. Djerup). Enkelte Gigifebre, Neelde-

febre og Halssyzer omtales fremdeles (Hahn, From, Thune,
Clausen, Mackeprang, Weywadt, Fr. Djerup, Miillertz).
Lister modtagne fra 63 Leger.

Forlagt af C. A. Reitzol. Bianco Luzes Begtrykkeri ved F.-S. Nohle,



Den 4. Februar. 1860.

Ugeskrift for Laeger.

9den Reekke XXXII, Nr. 6.

lledlgerot af Dr. Hempel og Dr. hgeluei.

Indhold: Bidrag til dea diphleritiske og li Balsaffektioners P epidemiske
° Suh‘-ullj-buhn. w Vakance, vig. Sple

Bidrag til den diphteritiske og lignende Halsaffek-
tioners Pathelogi.

(Afhandling &f Dr. Sanderson i The brit. and for. medico-chirurg.
review. January 1860.)

Medens tidligere Forfattere fremstillede »Diphteritise som
en szregen Form af Betendelse, opfatte nyere Forfattere
den som en Exsudation, som en Funktionsforstyrrelse i den
levende Organisme, saaledes at det flydende Materiale, som
Organismens enkelte Dele i normal Tilstand skulde bruge
til Vedligeholdelsen af Livet, er blevet udsondret ad anden
Vei. Medens en nedvendig Betingelse for at der kan
siges at vere Betmndelse i et Organ, er Tilstedevarelsen
af et Netveerk af Kapillerkar, uden hvilket* man ikke kan
forklare sig et af Betendelsens mest bekjendte ydre Charak-
terer: Redmen, kan Exsudationen derimod have sit Sede i

ethvert levende Veev. I hvilkensombhelst Retning end Strem-
Anden Rekke 32te Bind,
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men af Neringsveedske normalt gaaer fra Blodet til den
levende Celle eller Traade, maa den, naar den meder
Hindringer udsondres udenfor, hvor den giver Anledning til
fibrinese eller albuminese Exsudater. Mellem enhver Celle
eller Gruppe af Celler eller andet elementert Vev og Blo-
det foregaaer en stadig Udvexling af Materiale, hvis For-
akjellngheder ere afhengige af de respektive Veevs Eiendom-
meligheder, saa at vi paa Steder, hvor der forekommer fiere
indbyrdes bestemt forskjellige Strukturer, kunne antage at
der maa forekomme ligesaa mange Forskjelligheder med
Hensyn til Exsudation. Til det lokale Studium af de herhen-
herende Sygdomsprocesser udfordres altsaa dels Undersegelse
af de respektive Vev, dels Undersogelse af Exsudaterne.

Saavel Fordeielsesorganernes som Aandedrstsorganer-
nes Slimhinde bestaaer af to forskjellige Strukturer, nemlig
den saakaldte Membrana propria eller det submukese
Vev og Epitheliet. Da disse Vav indbyrdes frembyde
vaesenlige Forskjelligheder i Mundhulen, Pharynx og Luft-
veiene, og da disse Forskjelligheder i pathologisk Henseende
ere temmelig vigtige, er det nedvendigt at dvele et Qieblik
ved dem.

I Mundhulen er Membrana propria fra 0,01 til 0,016
Tomme tyk, og paa enkelte Steder, saasom paa Tandkjedet,
Ganen og Drovelen, endnu tykkere. Den bestaser af et
tykt Lag af hvide anastomoserende Traade, som ligge saa
tet sammen, at det er vanskeligt at skjelne de enkelte; i
de mest overfladiske Lag har den under Mikroskopet et
fuldkommen homogent Udseende, men i de dybere Lag
sees Traadene tydelig, iser efter Tilswtning af Eddikesyre.
Der er ingen vesenlig Forskjel mellem denne Membrans
Udseende i Pharynx, Larynx og Mundhulen, med Undtagelse
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af at den paa de to ferste Steder indeholder et sterre Antal
af de elastiske Traade. Epitheliet frembyder derimod veesen~
lige Forskjelligheder, eftersom det findes i Mundhulen eller
iLuftveiene; paa det ferste Sted har det sterre eller mindre
Lighed med Hudens Veev, hvorimod det i Luftveiene har en
serogen Form. Umiddelbart paa den frie Flade af Mundens
og Pharynx Membrana propria findes enkelte Lag af smaa
Vesikler, omtrent af Udseende som ufarvede Blodlegemer;
udenpaa disse findes andre Razkker af Celler, som ere sterre,
mere eller mindre sammentrykkede og mangekantede; ved
at fortseette Undersegelsen henimod Overfladen, kommer
man tilsidst til de velbekjendte Epithelialskel, hvor Cellerne
have naaet den heieste Grad af Sammentrykning og Udbred-
ning efter Fladen. Det Hele danner et sammenh®ngende
Yev, omtrent af samme Tykkelse som Membrana propria.
Enhver af de smaa Celler nermest Membrana propria er
forsynet med en noget mindre Kjerne, som holder sig indtil
Cellen har naaet sin fulde Udvikling, men lidt efter lidt for-
svinder under Omdannelsen -til Epithelialskzl. — Sammen-
lignet hermed frembyder Epitheliet i Larynx iser den For-
skjel, at det er meget tyndere, sedvanlig kun ; saa tykt.
Det bestaser af 4—o Lag, som hver iser er dannet af
Celler af forskjellig Form; de som ligge n@rmest Membrana
propria ligne fuldkommen de tilsvarende Celler i Mundhulen,
men der iagttages en tydelig Forandring under deres Om-
dannelse til de overfladige Lag; istedetfor at blive flade og
sammentrykkede udenfra indad, blive de udtrukne i Leengden
og antage tilsidst Form af de velbekjendte cylindriske Lege-
mer, som ere besatte med Cilier paa deres kolbeformede
Ender.

Umiddelbart under Membrana propria findes i begge
Kaviteter det submukese Bindevav, som varierer meget
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med Hensyn til Kvantitet og Tykkelse, og endogsaa aldeles.
mangler paa enkelte Steder af Munden (Tandkjedet og den
haarde/\Gane).

Saavel physiologiske som pathologiske Iagttagelser lede
til den Slutning, at enhver sygelig Tilstand i Slimhinden
begynder paa Overgangsfladen mellem Membrana propria og
Epitheliallaget, paa hvilket Sted Udviklingen og Vexten af
Cellerne gaaer raskest for sig og hvor Vavets organiske
Liv iser er lokaliseret. Det er derfor paa dette Sted, i det
dybeste Lag af Epitheliet og i de evre Lag af Membrana
propria, at vi skulle sege efter de forste Spor af Exsudation;
de dybere saavelsom de mere overfladisk liggende Lag af
Slimhinden blive kun angrebne sekundert.

I den rent katarrhalske eller, som den mere betegnende
er benzvnt, erythematese Betendelse iagitages ssavel Rodme
som Svulst af Slimhinden paa Grund af Inflitration i Veevet,
og et tort Udseende af Epitheliallaget, paa Grund af en
Hindring for dets Evne til at lede Vadsker fra Haarkarrene
til Overfladen. Dette tidlige Stadium af den erythematose
Betendelse gaaer snart over i det neste, hvor der, samtidig
med Formindskelse af Svulsten i Slimhinden, afsondres fra
dens Overflade en rigelig, tynd Vadske, som ingen inde-
holder af Vevets elementere Dele. Dette er et Exempel
paa en simpel albumines Exsudation, hvis Virkninger ere
begrndsede til det nermestc Omfang af det Sted, hvor dem
er begyndt. Forskjellen mellem denne og den heiere Grad
af albumines Exsudation beroer dels paa en sekunder Infil-
tration af det underliggende Vev med flydende Sekret og
dels paa en abnorm Udvikling af Epitheliet, idet Epithelial-
cellerne, istedetfor at undergaae den szdvanlige Forandring
til Plader, bevare Kugleformen og blive afstedte som de
saakaldte Slimlegemer; istedetfor at afsondre en klar, ufarvet
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Vedske bliver Slimhinden ‘badet med en hvid eller hvidgul
Slim, som tiltager| efierhaanden som Processen udvikies
videre.

Af de faste Exsudater i Slimhinden kunne skjelnes

mellem to Slags, nemlig det, som skyldes det egentlige
fibrinese Koagulum, der fremkommer ved Koagulation af
et fiydende Exsudat, som indeholder Fibrin, og det, som
skyldes en granuler eller amorph Masse, der er afsat
interstitielt eller paa Overfladen af Epitheliet. Begge disse
Former kaldes szdvanlig fibrinese Exsudater, men, strengt
taget, er det ikke korrekt at benytte denne Ben®vnelse om
andet end om Produktet af en spontan Koagulation, analog
med den, som finder Sted ved Liquor sangvinis. Efter flere
Pithologers Mening maa den granulese Masse, som findes
interstitielt afsat i Lagene af Membrana propria og andre
lignende Veev (f. Ex. i Nyrernes Urinkanaler), betragtes som
en fast sammenhangende »débris«, der skyldes en Tilintet~
gierelse af Vmvet, og altsaa snarere tyder paa manglende
Absorbtion, end paa overfledig Afsmtning. Paa den anden
Side, da det er bekjendt at denne Masse forekommer i
Membraner, som ere iferd med at udskille fibrinest Plasma
(vi ville igjen nevme Nyrerne til Exempel), er det ikke
usandsynligt, at den kan vere forekommet ved en Proces,
som ligner Koagulation i Interstitierne af den udskilte Membran.
Under alle Omst®ndigheder er den Resultatet af en abnorm
Emaringsproces paa Overfladen af Membrana propria.
., De faste Exsudater paa Overfladen eller i Substansen
af Slimhinden begrunde folgende pathologiske Tilstande,
tom pleie at henferes. til »Diphteritis«: 1) Superficiel Morti-
fikation af Slimhinden; 2) superficiel egentlig kroupes Afset-
ning; 3) superficiel granules Afs®tning.

1) Superficiel Mortifikation af Slimhinden.
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Der forekommer undertiden Tifelde, hvorom Bensvnelsen
Diphteritis, benyttes af nogle Forfattere, men sem med
Hensyn til deres pathologiske Resultater ere i hei Grad
forskjellige fra denne Sygdom, saaledes som den er beskre-
vet af Bretonneau. Professor Friedreich i Heidelberg giver
saaledes felgende Beskrivelse af de for diphteritisk Laryngitis
charakteristiske Forhold: »I de overfladiske Lag af dem
betendte Slimhinde er dannet em graahvid eller gulhvid
Masse, som bestaaer af en granuler, amorph Substans, der
ligner »detrituse og er traadt istedetfor Slimhindens Vev
paa de angrebne Steder. Da dette hvide Lag saaledes er
kommet istedetfor en Del af Slimhinden, kan det ikke fjer-
nes derfra uden Substanstab; naar den diphteritiske Afset-
ning afstedes i levende Live, er der altid Substanstab, det
vil sige Ulceration af Slimhinden, som er tilbeielig til at
foreges i Dybde og Omfang ved nye dipbteritiske Afsetnin-
ger. Diphteritis er altsaa en Betzndelse, som er forbundet
med partiel Destruation og Nekrosis af Slimhinden, og som
det, paa Grund af dens ondartede Charakter, er vigtigt at
skjelne fra fibrines Laryngitis.« Friedreich omtaler denne
Affektion som en, der som oftest forekommer sekunder,
med eller uden kroupes Exsudation paa Overfladen, efter
Meslinger, Skarlagensfeber eller Kopper. Rokitansky be-
skriver en lignende Affektion, og efter ham er Diphteritis
charakteriseret ved en Infiltration af Slimhinden med Exsu-
dation og Mortifikation (Verschorfung) af den, saa at den
- omdannes til en hvidlig, gulbrun, grenbrun, sker eller seig
Brandskorpe, som er gjennemtrukket med Blod.

Det Charakteristiske ved denne Affektion, i Modsetning
tl den som almindelig gaaer under Ben®vnelsen Diphteritis,
vil let blive indlysende ved felgende Sygehistorie:

»Et 13 Maaneder gammelt, slet neret og skrophulest
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Bam blev i Begyndelsen af November Maaned angrebet af
Meslinger. Efter en Uges Forleb var det omtrent kommet
sig, men vedblev at hoste indtil 19de November, da der
blev iagttaget Vanskelighed ved Synkningen og Kortaandet-
hed. Forst den 25de, 11 Timer fer Deden, segtes Lage-
hjelp. Barnet frembed da alle Symptomer paa Agoni af
Kroup. Hovedet var beiet bagover eller kastedes fra Side
til Side, og Lemmerne vare i stadig og voldsom Bevzgelse;
Inspirationslyden i Larynx var kraftig, snart fugtig, snart
ter, men altid skarp; Stemmen og Hosten var svag, men
havde ligeledes en skarp Charakter, hvilket For@ldrene angave
havde veret Tilfeldet i omtrent een Dag. :
Der blev foretaget Sektion 30 Timer efter Deden.
Legemet var i hei Grad afmagret. Ved hver Mundvinkel
fandtes en dyb Ulceration, men ievrigt var Mundens Slim-
hiade sund. Paa bagre Flade af venstre Halvdel af Velum
palatinnm fandtes en uregelmmssig hvid og opak Plet, af
omtrent 0,01 Tommes Tykkelse, med opheiede Rande; Slim-
hinden i Nerheden var redplettet og eroderet; Slimhinden
§ Pharynx var mere red end naturlig, men syntes ievrigt
sund. Slimhinden i Larynx var, fra den nedre Rand af
Epiglottis til anden Ring af Trachea, dekket med en grodet
Masse; efterat denne var borttaget og Overfladen afskyllet
ved en Strem af Vand, fandtes felgende Forandringer: ved
nedre Del af Epiglottis og Ligg. aryteno-epiglottidea var
Slimhinden vel glat, men fuldkommen hvid og mat; denne
Tilstand iagttoges paa begge Sider op paa den Pel af Slim-
hinden, som bekleder Cartilagines arytenoidez, hvor Grend«
sen var skarp men uregelmessig; i Hoide med og under
Cartilago cricoidea var Slimhindens Udseende sundt, men
ovenover denne Cartilago var den mat og hvid, dog uden
meget skarp Grzndse. Mellem de to Partier af Slimhinden,
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der saaledes var forandret, fandtes et Parti af omtrent }
Tommes Udstreekning over og under Stemmebaandene, hvor
Hinden var uregelmassig ulcereret, ujevn og bedmkket med
sterre og mindre Lapper af destrueret Slimhinde, Slimbin-
den i Trachea havde et blegt og naturligt Udseende, men
efterhaanden, som man kom ned i Bronchierne, iagttoges
mere og mere Kongestion af den. Lungerne frembede det
Udseende, som man s®dvanlig finder ved Bronchitis efter
Maslinger, nemlig: Emphysem i forreste Rand og Spidsen
af begge, og en Tilstand, som stod midt imellem Kollaps
og Kongestion af Basis, saaledes at kongestionerede eller
kollaberede Lobuli vexlede med andre, som frembede for-
skjellig Grad af Emphysem.

‘Ved mikroskopisk Undersegelse af -den matte og hvide
Hinde paa Ligg. aryteno- epiglottidea fandtes kun Spor af
de Strukturer, som henhoerte til Slimhinden selv. Dens
overfladiske Lag bestod aldeles af epitheliale Celler, hvis
Omrids vare blevne utydelige paa Grund af en opak inter~
stitiel Afsetning, men ved Tilsetning af Eddikesyre bleve
de tydelige og lignede da aldeles dem i det tilgreendsende
sunde Veev. I Hindens dybere Lag fandtes ingen epitheliale
Celler, men kunde opdages forgrenede elastiske Traade, hen~
herende til Membrana propria. Den sygelige Forandring
bestod altsaa i en interstitiel Afstning, men ikke i Exsuda-~
tion paa Overfladen. Ved Undersegelse af den gredede
Masse viste det sig, at den ikke indeholdt noget nyt Vev,
eller i det Hele taget nogen Struktur, med Undtagelse af
spredte, deforme Epithelial-Celler; den indeholdt flere smaa
Stykker af et granulest Udseende, som under Mikroskopet
ikke frembed nogen bestemt Struktur. Ved Tils®tning af
Eddikesyre kunde Omridsene af Epithelial-Cellerne skjelnes
utydeligt. I Sekretet paa de ulcererede Flader fandtes hvidt
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fibrest Veev med elastiske Traade, men Strukturen var i det
Hele taget utydelig paa Grund af granuler Infiltration; af
Epithelial-Celler kunde ingen opdages.

Nyrerne fandies ved mikreskopisk Undersegelse fuld-
kommen sunde.«

De Symptomer, som iagttoges i levende Live, og de
Omstendigheder, hvorunder de udvikledes, svare saa neiaglig
til dem, som henhere til diphteritisk Kroup, konsekutiv efter
Meslinger, at man maa vere tilbeielig til at antage et meget
nert Forhold dertil, uagtet Forskjellen ved de patho-
logisk - anatomiske Phaznomener og uagtet Manglen af
Symptomer paa Nyreaffaktion (see senere).

Lesioner som de ovenfor beskrevne forekomme ogsaa
i Slimhinden i Munden og Pharynx. Den epidemiske Syg-
dom, som er bekjendt under Navnet: Fégar, Stomacace
eller Stomatyphus er, ihvorvel den hyppig er forbundet
med og er konsekntiv efter en diphteritisk Affektion, lige-
ledes afhengig af interstitiel granuler Infiltration i Substan-
sen af Slimhinden. Det mest paafaldende Pheenomen ved
denne Sygdom er udbredt Mortifikation af Vevet, forskjellig
fra almindelig Gangren af Munden ved dens mere over-
Dadiske Charakter og mere betydelige Udbredning.

2) Virkelig kroupes Afsetning, det vil sige
Koagulation af et flydende Plasma.paa Overfladen af Slim-
hinden (Bretonneaus Diphteritis).

Naar en fibrinholdig Vedske bliver udgydt i en Hulhed,
hvis Veegge ere dannede af levende Vev, undergaser den
nedvendigvis spontane Forandringer, som ere fuldkommen
analoge med Koagulationen af Liquor sangvinis. Det stiv-
nende Fibrin danner et Netvaerk, hvis Masker i Begyndelsen
indeslutte hele Massen af den koagulerende Vedske. Ved
Kontraktion af dets Traade formindskes Koaglet efterhaanden
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i Volumen, medens dets Fasthed og Tzthed tiltager; efterat
det forst har veret geleagtigt, bliver det til en fast Masae
(hvis \Konsistens)cerCforskjellig efter Kontraktionens Grad),
som ved Kontakt med levende Vev bliver forandret til et
hvidt, fibrest Veev. Naar den samme Vadske bliver exsuderet
langsomt fra en fri Overflade, undergaaer den de samme
Forandringer, men betydelig modificerede efter de Omsten-
digheder , hvorunder Koagulationen finder Sted. Ethvert
virkelig fibrinest Exsudat er i sit ferste Stadium gelatinest,
og i denne Form iagttages det i mange Former af Diphte-
ritis, undertiden som en tynd Glasur paa Overfladen, under-
tiden som et temmelig tykt Lag, hvori man let kan under-
sege Koaglets Struktur, saaledes som i felgende Tilfelde,
hvor der hos en lille Pige paa 8 Aar, som i 5 Dage havde
lidt af Halsaffektion, fandtes en Exsudation, som dakkede
hele venstre Tonsil, Uvula og Velum palatinvum. Den kunde
let afrives, og Slimhinden derunder var uskadt; paa de fleste
Steder var den fast og tet, men paa nogle Steder var det
tydeligt at den var senere dannet, idet den der var tykkere
og af geleagtig Konsistens. Ved mikroskopisk Undersegelse
fandtes denne Hinde af bestaae af et Net af tydelige men
meget fine Fibriller, som laae uordentlig mellem hverandre
og som i enhver Henseende forholdt sig som de farvelese,
gelatinese Koagler, som findes i Hjertet; der indeholdtes i
Almindelighed ingen Celler mellem dem. I de Dele af
Exsudatet, som havde et zldre Udseende, vare Fibrillerne
mere tydelige og paa nogle Steder var begyndt en Udvikling
af Celler.

Dette er et af de mest tydelige Exempler paa Diphte-
ritis, saaledes som den er beskrevet af Bretonneau, hvor
Exsudatet dannes meget hurtigt og viser en afgjort Tilbeie-
lighed til at voxe. I ethvert virkelig fibrinest Exsudat, af
hvilken Konsistens det end er, iagtiages et Net af maske-
dannede Fibriller, som ikke ere meget forskjellige i de for-
skjellige Tilfelde, undtagen naar de blive mindre tydelige
paa Grund af senere interstitiel Dannelse af Celler. Der-
som disse diphteritiske Exsudater ikke lidt efter lidt lesnes,
blive de nemlig forandrede paa deres frie Overflade ved
Dannelsen af Celler, som forst begynder i den wldste, det
vil sige den mest overfladiske Del af Exsudatet, hver de ofte
findes i stor Mengde, tilligemed deres Kjerner, medens de
nedre (friskere) Lag af Exsudatet endnu kun bestaae af
Fibriller. Denne Celledannelse er et Middel, hvorved det
faste fibrinese Exsudat fjernes, idet det derved forandres til
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en gredet Masse, som har mere Lighed med Pus end med
Slim.

For at epdage, 'hvorvidt'Dannelsen af dette flbrinese
Exsudat alene er afhengigt af anatomiske eller physiologiske
Seregenheder ved det angrebne Veev og uathzngigt af nogen
konstitutionel Tilstand eller sygelig Forandring i Blodet, blev
der indspreitet en lille Dosis af en Oplesning af Kantharider
i Ol olivar. i Luftveiene paa nogle Hunde. Efter to Timers

. Forleb var Slimbinden i Larynx besat med Pletter, som
! neppe vare kjendelig redere end den evrige Slimhinde, men
vare deekkede med en gelatines Hinde af nogenlunde fast
Konsistens, som kun ved sin sterre Gjennemsigtighed var
forskjellig fra den ved Diphteritis dannede Hinde, hvilken
Forskjel vel kan forklares af den Omstzndighed at den her
er dannet paa engang og ikke, som ved Diphteritis, i Lamel-
ler. Hinden bestod ogsaa i dette Tilfelde af et fibrinest
Lag, i bvilket fandtes enkelte Celler. Ved Undersegelse
af Slimhinden i Nerheden fandtes den at have -mistet sit
Cylinder- eller Flimmerepithelium, men Cellerne i det dybere
Epitheliallag vare uforandrede og vare i enhver Henseende
saa forskjellige fra Exsudationscellerne, at man ikke kunde
forvexle dem.. Efter to Dages Forleb var der begyndt en
Omdannelse af Hinden til fibrest Vav, hvilket fremgik af
Dannelsen af Kjerner, som vare arrangerede i Rader; Hin-
den var nu blevet fast og elastisk og kunde med Lethed
lesrives i en sterre Strékning. Det syntes i det Hele taget,
at den eneste vesentlige Forskjel mellem den artificielle og
den pathologiske Hinde er en Mangel paa Tilbeielighed hos
den sidste til at omdannes til permanent Veev, medens dette
allerede iagttages tidligt ved den ferste; rimeligvis er en
saadan videre Udvikling ved Diphteritis forhindret eller for-
sinket enten ved en sygelig Modifikation af Fibrinen sely
%ller ved en abnorm Tilstand af det underliggende levende
®Y. '

3) Granules Exsudation paa Overfladen af
Epithelialhinden eller i dens Substans. I flere
Tilfelde, der ere beskrevne som Diphteritis, har den hvide
Membran, som bedekker Slimhinden, frembudt Charakterer,
som ere vesentlig forskjellige fra de ovenfor beskrevne, idet
den istedetfor Fibriller indeholdt en granules eller amorph
Substans. Selvnaar Exsudatet var aldeles friskt, havde det aldrig
et gelatinest Udseende, men havde en fledeagtig Konsistens,
og den dermed bedzkkede Del af Slimhinden saae ud som
om den var hvid eller gul overstreget; desuden er dette
-Exsudat derved vamsenlig forskjellig fra de ovenfor omtalte,
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at det aldrig opnaaer synderlig Elasticitet eller Tykkelse. I
de friskeste Lag af det findes ved mikroskopisk Undersegelse
ingen Gellery | men kunenamorph og grynet Substans;
efterhaanden som det bliver ®ldre, kemmer det til at inde-
holde Celler, der i Et og Alt ligne Cellerne i de andre
Former af Exsudation. Den granulese Masse er i Begyn-
delsen afsat interstitielt mellem Epitheliallamellerne, og den
felgende Afsmtning foregaaer under denne, altsaa i det
cellulese Lag af Epithelialhinden. Denne granulese Afset-
ning er maaske ikke mere forskjellig fra virkelig Fibrin end
den granulese Substans er det, som under visse sygelige
Tilstande (Blodsygdomme) treeder istedetfor et virkeligt Koagu-
lum; men dersom man, med Virchow, vil indskreenke Be-
grebet Fibrin til Resultatet af Koagulation, kan man ikke
betragte denne granulese Exsudation som fibrines. Betenker
man imidlertid at begge ere albuminese Blandinger, og at
de fremkomme under pathologiske Tilstande, som ligne
hinanden, maa man indremme, at de ere meget ner be-
slegtede, uagtet de Forskjelligheder, som kunne paavises
med Hensyn til deres Oprindelse og fineste Struktur.

Disse tre pathologiske Tilstande i Slimhinden, som med
mere eller mindre Stringens ere henregnede til sDiphteritise,
medfere vel ikke tre tydeligt forskjellige Grupper af Symp to-
mer, men de svare dog i det Hele taget til de Varieteter
af Sygdommen, som ere blevne opstillede af Forfatterne
som: kroupes, ulcerativ og simpel Form af epidemisk
exsudativ Angina.

Den kroupsse Angina (nogle Forfatteres Kroup descen-
dens; Bretonneaus Diphteritis) begynder sedvanlig i Pharynx
eller Fances, sjeldnere i Larynx og har en afgjort Tilbeielig~
hed til hurtig at udbrede sig nedad; den er ikke ledsaget
af konstitutionelle Symptomer og bevirker altid Suffokation
i de Tilfelde, som ende dedeligt.

Den ulcerative epidemiske Angina, som synes at staae
i Forhold til en sygelig Tilstand i Membrana propria, fore-
kommer sjeldnere end de to andre Former. Vi have dog
havt Leilighed til at iagttage en udbredt Epidemi af epide-
misk Angina, hvori de fleste milde Tilfelde havde denne
Charakter. Af 125 Tilfelde henherte saaledes 49 til den
ulcerative Form, og i ikke faa af dem fandtes intet Spor af
diphteritisk Afsetning. Den ulcerative Proces var i Begyn-
delsen sedvanlig forst begrendset til Tonsillerne, men angreb
hyppig senere de nerliggende Dele. I de letteste Tilfzlde
iagttoges simpel Erosion af Slimhinden, uden at den biottede
Flade var dekket med noget Exsudat; til Slutningen bley
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Fladen overtrukket med en fledeagtiz Masse, hvis gradevise
Forsvinden gik forud for Helingen. Destruktiv Ulceration af’
Membrana propria, i jmest) udviklet Grad giver Anledning til
den Form af Angina, som s®dvanlig belegnes som maligna
eller gangrenosa; mellem denne og den letteste Erosion
kan forekomme alle Mellemformer.

Den tredie pathologiske Lesion af Slimhinden, den
superficielle granulese Inflitration af Epitheliet, ligger til
Grund for den byppigst forekommende simple epidemiske
Angina, hvor Tonsillerne, Uvula, den blede Gane og Nabo-
delene ere dekkede med en bled, eller under alle Omsten-
digheder hverken seig eller laderagtig Hinde, som har liden
eller ingen Tilbeielighed til at udbrede sig videre, og som
helbredes ved en hvilkensomhelst saavelsom ved slet ingen
Behandling.

Med Hensyn til Udfaldet frembyde ogsaa disse tre
Former af Angina tydelige Forskjelligheder: Den rent fibri-
nese Diphteritis kan kun bevirke Deden ved mechanisk Til-
lukning af Glottis, da den konstitutionelle Tilstand ikke er
saaledes at den, uafhengig af Sygdommens mechaniske Ind-
virkning, kan bringe Livet i Fare. Helbredelse kan kun op-
naaes ved Opher af den fibrinese Exsudation.

Den ulcerative Form er, naar den antager en sterkt
udviklet, iser gangreznes Charakter, altid ledsaget af en
Gruppe Symptomer, som tyde paa speciel konstitutionel Liden.
Deden bliver indledet ved hurtig Aftagen af Temperaturen,
hurtig men svag Puls, hippokratisk Ansigtsudtryk, ufrivillige
Udtemmelser og betydelig Agitation, ofte Delirium med Smaa-
snakken og en Tilstand, der n@rmer sig Koma. — Den granu-
lese Afsetning i Substansen eller paa Overfladen af Epithe-
liallaget staaer ikke i nogetsomhelst Forhold til Sygdommens
gode eller slette Udfald; uagtet den, som anfert, i Reglen
forekommer samtidig med milde almindelige Tilfeelde, kan
den dog ogsaa findes ved Tilfelde, som faae et dedeligt Ud-
fald. Dette viser at den lokale Affektion ikke altid angiver
en bestemt Maalestok for den Fare, Patienten kan vere udsat
for, eller rettere for Tilstedeveerelsen af den konstitutionelle
Lidelse, hvoraf denne Fare afhenger.

Inden vi slutte disse fragmentariske Meddelelser, ville
vi endnu gjere nogle Bemerkninger om et Symptom, som
i den senere Tid er blevet meget omtalt ved diphteritisk
Angina, nemlig Albuminuri.

Opdagelsen af et Forhold mellem Albuminuri og Diphte-
ritis synes at skyldes Wade i Birmingham, som 1857 med-
delte et herhenherende Tilfeelde. Aaret efter blev Iagttagel-
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sen bekreftet af Bouchut og Empis i Paris, som fandt Albu-~
minuri i 12 Tilfelde af 15 Diphteritis. Begge disse lagtta-
gere legge serdeles Vegt paa denne Komplikation af
Diphteritis’ med'en’Affektion-af Nyrerne, fordi det skal kunne
give en anatomisk Forklaring for de Tilfelde hvor Deden
indtreeffer, uden at den kan forklares paa nogen af de to
ovenfor anferte Maader: ved Suffokation eller ved septisk
Forgiftning. Bouchut udtaler sig meget bestemt i denne
Henseende, idet han paastaaer at Albuminuri i diphteritiske.
Sygdomme er et Tegn paa begyndende purulent Infektion,
og at den altid treffer sammen med Forveerralse af Sygdom-
men. Han stetter denne sin Slutning til to Omstendigheder,
som han vil have iagttaget, nemlig: a) en sw®regen Forandring
af Blodets Farve og b) Tilstedeverelsen af mere eller mindre
talrige Lungeapoplexier, lignende dem, som gaae forud for
metastatiske Abscesser i Lungerne, eller af Ecchymoser og
Purpura i Huden, de sersse Membraner og Viscera. Wade
antager at Albuminurien bevirker en Formindskelse i Hoved-
summen af de faste Exkreter, eller med andre Ord at Nyrer-
nes seregne Funktioner ere afbrudte, og at der derfor viser
sig Symptomer, som tyde paa »en Retention i Legemet af
de Stoffer, som skulle udskilless.

For at opdage, hvorvidt nogen af disse Meninger om
Albuminuriens prognostiske Betydning er holdbar, have vi
neiagtig undersegt Urinen i 8 Tilfelde af Diphteritis. I dem
alle fandtes Albuminuri. I nogle af disse Tilfelde traf Opher
af Albuminurien tydelig sammen med Bedring af Patienten
og Forsvinden af de mest truende Symptomer, men i to
Tilfelde fandtes Albumen i rigelig Mengde.i Urinen, uagtet
Symptomerne helt igjennem bevarede en mild Charakter.
Dette maa veere tilstrekkeligt til at overtyde om, at Albumi-
nuri i og for sig selv ikke er saa farligt et Symptom som
Bouchut paastaaer. En Omst®ndighed, som fortjener Op-
merksomhed er, at Albumen kan findes i Urinen i Sygdom-
mens tidligste Periode og ofte kun iagttages en kort Tid.
I et Tilfelde fandtes Urinen opfyldt med Albumen 18 Timer
efter at Patienten havde veret tilsyneladende rask, samtidig
med at der var begyndt Exsudation paa den ene Tonsil; i
et saadant Tilfelde vil neppe Nogen antage at der bar varet
en sekunder Dyskrasi tilstede, beslegtet med purulent Infek~
tion, da der hverken fandles nogen forangaaende lokal Affek-
tion, som kunde have givet Anledning til Blodforandringen,
ei heller tilsvarende konstitutionelle Symptomer. Der er
kun to Forklaringer mulige: enten maa Nyrerne have varet
Sede for en primer sygelig Affektion, eller Albuminurien
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maa have veret athengig af en oprindelig Forandring i Blo-
det. Den forste Forklaring maa falde bort paa Grund af
Nyreaffektionens Samtidighed med Affektionen i Fauces; og
der bliver ikke'Andet tilbage; endat antage at en seregen
Blodforandring har vzret Aarsagen baade til Albuminurien
og til alle de andre Symptomer. Denne Forklaring vinder
i Styrke ved den lagttagelse, at Forgiftning med Kantharider-
ogsaa bevirker Albumjnuri og en Rakke af anatomiske For-
andringer i Nyrerne, som ere aldeles identiske med dem, som
ere beskrevne som eiendommelige for Diphteritis.

Det er, med Hensyn til Wades Paastand, af Vigtighed
at afgjere, om Albuminurien falder sammen med en For-
mindskelse af Urinens faste Bestanddele og is@r Ureum; men
en saadan Undersegelse er forbundet med ikke ringe Van-
skelighed. Vi have imidlertid havt Leilighed til at gjere
een herhenherende neiagtig lagttagelse , ved Urinanalyse.
Resultatet heraf var: at medens Sygdommen var paa sit
Heoieste, medens Urinen var sterkt albumines, medens der
var fuldstendig Anorexi og Ingesta vare indskrenkede til det
mindst mulige, var den Kvantitet af Ureum, som udtemtes,
i en Tid af 24 Timer, nesten dobbelt saa stor, som den
Kvantitet, der udtemtes i et lignende Tidsrum efterat Patien-
ten var blevet Rekonvalescent og havde faaet god Appetit.
Denne lagttagelse viser under alle Omstendigheder, at Diph-
teritis stemmer overens med de andre Pyrexier deri at den
frembyder en foreget Udtemmelse af Ureum, og at den Til-
stand i Nyrerne, som viser sig ved Albumen og Fibrinkoagler,
i Urinen, ikke nedvendigvis udelukker en Foregelse i Ud-
skillelsen af kvelstofholdige Bestanddele. Der er derfor
ingen Grund til at opstille Uremi som en Konsekvens af
Nyrekomplikationen ved Diphteritis; Nyrekomplikationen kan
kun opfattes som et Symptom paa Dyskrasien (Diphteritis,
eller, efter nyere engelske Forfattere: Diphteria), men ikke
som Aarsag dertil.

I Ugen fra Tirsd. d. 17de Januar til Tirsd. d. 24de Januar
1860 ere af epidemiske Sygdomme anmeldte fra Leagerne i
Kjebenhavn 586 Tilfelde. Disses Fordeling var felgende:
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Bdf. Fri. Born. Bors meder2Aar. Semma.
Af Diarthe . . . 6 8 6 1 21
Cholerine ta0 » 2 » 2
Maeslinger 5 17 400 31 449
Koldfeber. . » 1 1 » 2
Gastrisk Feber . 3 5 3 » 11
Typhoid Feber . . . » » 1 » 1
Faaresyge . . . . » 11 . 2
Kighoste . e » » 10 2 12
Rosen . 3 2 1 » 6
Influenza . . T 17 9 2 25
Hjernebetendelse . » » » »
Skarlagensfeber . 1 - 21 2 24
Strubehoste . » » » » »
Kopper 2 5 5 » 12
Redlinger . » 1 15 » 16
Puerperalfeber . » 3 v » 3
27T 42 473 44 586.
Diarrhe. Nesl. Gastf. Kigh. Iof. Skelf. Kopper. Redl.
NyBy .. . 5 9 2 3 9 6. 8 1
Gamle By . . 11 216 3 9 9 B 8
Nyboder . . » 85 » » » » 1 »
Christianshavn 3 15 5 » 1 3 » »
Udenbyes . . 2 39 1 ’ » 2 » 7

21 449 11 12 25 24 12 16
Tilfelde af Halssyge nevnes som hyppige af flere Leger
(Nutzhorn, Dr. Miiller, Thune, Brinniche), ligesaa rheuma-
tiske Tilfelde (Drachmann). To Tilfelde af Zona ere anferte
(Ballin, Millertz). Der nevnes et Tilfelde af samtidig Op-
treeden af Skarlagensfeber- og Meslinge-Exanthem hos en
Mand, efter forudgaaende blandede Prodromi (R. Bergh).
Blandt de anferte Koppetilfelde n®vnes endnu et hos et
uvaccineret Barn som var livsfarligt.
Lister modtagne fra 64 Lager.

Eatledigelse. Xgl. La:ge paa 8t. Jan H. 8. Lund er pas Ansggning
i Naade entlediget fra bem%? Embede fra Iste Juni. P

Vakance. Distriktsleege-Embedet paa Anholt, da den til denne
Post under 25de August f, A. udnevnte Cand. med. & chir. P. C. Lund
ifelge Kgl. Tilladelse er fritaget for dette Embede. G&%e 800 Rd. af
Statskassen, 100 Rd. af Amtsraadet for Randers Amt, 50 Rd. af Sogne-
forstanderskabet og 50 af Pens nuvemerende Besidder. Opslaset vakant
den 12te Januar.

Forlagt af C. A. Reitzel. Biance Lunes Bogirykkeri ved 1. 8. Huble,
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Redigeret af Dr. Hempel og Dr. Engelsted.

Indhold: Om Susdbedsredizglerses Vedlagelse i Provindserse. Om Bebandlingen al Biarrbe, iser
bos Born. Oplordring. Bedjendigjorelse. Dodsfald af epidemiske Sygdomme i Ijoben-
have i November Masned 4839. Bpidemiske Sygdomme i Aalborg Physikat i Oktober
Kvartal 4859, (Ogeatlige epidemiske Sygdomme i Kjobeabava.

Sagen om Sundhedsvedtzgters Vedtagelse i Pro-
vindserne.

Deén ®rede Redaktion har af Interesse for den omhandlede
vigtige Sag, der er den ferste Frugt af Loven af 12te Januar
1858, henvendt sig til os for at sege Oplysning. Vi tage
ikke i Betenkning at imedekomme dette @nske og skulle i
efterfelgende Linier streebe i en sammentrangt Skitze at
meddele . den historiske Gang i Sagen og det Standpunkt,
hvorpaa den for Tiden befinder sig trindtom i Provindserne,
forsaavidt vi ved Samtaler eller Korrespondance selv ere
komne til Kundskab derom.

Der har, vi vide ei ret af hvad Grund, hvilet et hemme-
lighedsfuldt Sler over det forste Skridt, der fra Justitsmini-
steriets Side blev foretaget til Sagens Fremme. Det lykke-
des i det mindste os ferst noget sent og ad aldeles privat
Vei at komme til Kundskab om, at fornzvnte Ministerium
allerede under 3die Oktober f. A. havde tilstillet samtlige

Amtmand det fornedne Antal af de af Sundhedskollegiet op-
Anden Rekke 32te Bind.
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rindelig udarbeidede, af Physici og derefter af samtlige Pro-
vindsialleger dreftede, af Kollegiet atter omredigerede og
tilsidst ' af' Ministeriet ' ‘noget' modificerede Udkast til Sund-
hedsvedtegter, saavel for Kjebsteederne som for Landdistrik-
terne, ledsaget af en orienterende Cirkulerskrivelse. Idenne
havde Ministeriet, nestefter at gjere Amtmendene opmerk-
somme paa, at disse Udkast ikke turde betragtes som en
aldeles bindende Norm, der ei turde fraviges; men at de
snarere maatte veere at betragte som et Grundlag for Diskus-
sionerne i Kommuneraadene, der kunde paatrykke de stedlige
Vedtegter det, i de forskjelligartede lokale Forhold begrun-
dede, eiendommelige Stempel, yttret, at det med Hensyn
paa Sundhedsvedtegterne for Kjebstederne maatte over-
lade til deres eget Skjen, om de enten selv vilde tillempe
Udkastet for hver enkelt Kjebstad efter deres Kjendskab til
disses lokale Forhold, eller om de maatte foretrzkke at
overdrage dette Hverv til en af dem for hver Kjebstad serlig
anordnet Kommission, der formentes at kunne bestaae af
Politimesteren som Formand, et legekyndigt Medlem og en
Borgerrepresentant , hvorpaa disse omarbeidede Forslag,
efterat en Forhandling angaaende deres Indhold havde fundet
Sted mellem vedkommende Amtmand og Physikus, skulde
forelegges hver af de respektive Kjebsteders Kommunalbe-
styrelser til Forhandling og Beslutning.

I Slutningen af den paagjeldende Skrivelse havde Mini-
steriet tilfeiet, dels at det, uden Hensyn til den anviste Frem-
gangsmaade, maatte overlade til Amtm®ndene at slaae ind
paa en anden Vei, saafremt det antoges, at den lettere og
sikkrere kunde fere til det ved Loven af 12te Januar 1858
nermere betegnede Formaal, dels at det under alle Omsten-
digheder maatte udbede sig Underretning meddelt, om naar
Forhandlingerne med vedkommende Kommunalbestyrelser
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agtedes paabegyndte, for at Ministeriet, saafremt det dertil
maatte finde Anledning, kunde faae Leilighed til, saaledes
som i den navnte'Lov er'forudsat,’ at tilforordne en semrlig
Udsending til at deltage i disse Forhandlinger.

Det er o8 derimod aldeles ubekjendt, om Ministeriet i oft-
nevnte Skrivelse har meddelt nogen Anvisning, til hvorledes
Amtmendene skulde forholde sig med Hensyn til de medfulgte
Sundhedsvedtzgter for Landdistrikterne, eller om det
har forudsat som givet, at de blot skulde gjeres til Gjen-
stand for et Amtsraadsmede (hvortil, som bekjendt, Legerne
ikke have Adgang), og i hvilket Amtsraadets Medlemmer, i
Overensstemmelse med Ordene i 3 1 af Lov af 12te Januar
1858, forelebigt skulde udpege de Landsogne, for hvilke
Sundhedsvedtegter ansaaes fornedne, hvorefter vedkommende
Sogneforstanderskaber, under Tilkaldelse af den paagjeldende
Distriktslege eller andre Sagkyndige (som raadgivende Med-
lemmer), og, efter Omstendighederne i Amtmandens eller
den omtalte serlige Udsendings Nerveerelse og med disses
Bistand, selv skulde fatte Beslutning angaaende de forelagte
Sundhedsvedtegters Vedtagelse i det Hele, eller kun i enkelte
af deres Dele. Vi have troet aldeles at kunne.forbigaae at
meddele den @rede Redaktion Indholdet af de af Ministeriet
fremsendte Udkast til Sundhedsvedtegterne. En saadan
Meddelelse vilde ikke egne sig til at optages som Led i
nezrverende skitzerede Oversigt; men da en saadan Detail
dog mulig kunde have Interesse navnlig for den Del af Lege-
standen, der ei har faaet eller vil faae med Sagen at gjore,
maae vi henstille til Red., om den selv gjennem Ministeriet
maatte finde Anledning til at forskaffe sig et Exemplar af
hvert Slags, der dog ei er omfangsrigere, end at de ville
kunne finde Plads i Ugeskriftet*). Hvad Sundhedsvedtzgterne

*) Et Aftryk deraf vil folge med nwmste Nr. af Ugeskrifiet.  Red.
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for Kjebstederne angaaer, skulle vi derfor blot her indskreenke
os til at bemerke, at de i alt Vasenligt slutte sig til hvad
der er''en' stor“Del Caf' Provindslegerne bekjendt fra de
tidligere Forhandlinger, og om Sundhedsvedtegterne for
Landdistrikternes Vedkommende jkunne vi indskrenke os til
at sige, at de, nstefter i grove Treek at angive en Organi-
sationsplan for Sundbedskommissionen, dernst i faa Para-
grapher udvikle de ferste og almindeligste Fordringer, der
maae stilles til den offentlige Renlighed, skadeligt Vands Af-
ledning, Anskaffelsen af godt Drikkevand og til Boligers
sunde Beliggenhed og Indretning.

Allerede midt i Oktober antage vi, at de fleste Amtmend
have tilstillet Kjsbsteedernes Kommunalbestyrelser det for-
nedne Antal Exemplarer af Sundhedsvedt®gter, ledsagede af
en Afskrivt af den ministerielle Skrivelse af 3die Oktober
f.A., og med Anmodning om at lade disse drafte i den af
Ministeriet foreslaaede engere Komite, en Fremgangsmaade,
som vi ganske maae billige, og vi tvivle paa, at mange,
om nogen Amtmand har villet padtage sig Ansvaret for
aldeles paa egen Haand at tillempe Udkastene efter hver
Kjobstads smregne Tarv og de derom i Kommunerne her-
skende, ofte forskjelligartede Anskuelser. Det stiller sig
derimod meer end tvivisomt, om alle Physici have faaet
nogen Afskrift af bemeldte ministerielle Skrivelse , eller
erholdt Exemplarer af Sundhedsvedtegterne (hvor nezr det
end synes at ligge), eller om de overhovedet have vidst,
hvoriedes det stod sig med den hele Sag, eller om de
overhovedet vilde faae noget mere med den at gjere, end
de paa et tidligere Stadium havde havt, forinden de i No-
vember Maaneds sidste Halvdel gjennem det kgl. Sundheds~
kollegium erholdt det erefulde Hverv, at skulle paa Mini-
steriets Vegne hver i sin Embedskreds tiltreede de Forhand-
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linger, der angaaende Tilveiebringelsen af Sundhedsvedtegter
vilde blive afholdte af Kommunalbestyrelserne i Kjebstederne
og Sogneforstanderskaberne paa Landet, om hvilken For-
anstaltning Kollegiet samtidigt meldte, at Amtmandene havde
faaet direkte Kommunikation fra Justitsministeriet. I de
Amter, der synes at have taget Sagen paa den mest prakti-
ske Maade, og hvor en god Villie og Interesse for Sagen
har aabenbaret sig, har den allerede baaret saadanne fore-
lebige Frugter, at der kan vare godt ‘Haab, ja maaske al
Grund til at spaae ogsaa et heldigt Udfald for de endelige,
saa moeisommeligt forberedede Forhandlinger til Grundlaget
for en sundhedspolitilig Lov for Kongeriget. Have end
ganske enkelte af de engere Komiteer med en vis Naivitet
indskrenket sig til at bemerke om de fremsendte Udkasts
enkelte Afsnit og Paragrapher: »at de havde fundet disse
antagelige, disse overflodige og atter disse kun antagelige
med Modifikation«, saa er det dog efter den Kundskab, vi
fra forskjellige Egne i Kongeriget have strebt at indhente,
paa den anden Side vist, at Komiteernes store Flertal have
opfattet deres Opgave saaledes, at de til Amterne havde at
indsende en komplet formuleret Sundhedsvedtagt, som,
forsaavidt vi have havt Leilighed til at gjere n®tmere Be-
kjendtskab med disse Udkast, i alt Vasenligt have sluttet
sig til Ministeriets. I Lebet af December f. A. og i Januar .
d. A. have i flere af Kongerigets Amter disse af de engere
Komiteer omredigerede Udkast veret Amtmendene og gjen-
nem dem Physici tilstillede til Gjennemsyn og narmere
Provelse; men det er kun aldeles undtagelsesvis blevet os
bekjendt, [at endog den endelige Forhandling mellem Kjeb-
stedernes Kommunalbestyrelser, Amtmanden og Physikus
har fundet Sted. Det er o8 en Glede at kunne tilfeie, at
disse Forhandlinger i det Hele ere faldne tilfredsstillende
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ud, hvortil den gode Aand, der har besjelet disse Forsam-
linger, turde have hidraget ligesaa meget, som de dyrekjobte
Erfaringer netop et Par af disse Byer besidde fra Cholera-
Epidemien om de store Mangler ved vort hidtilverende
Sundhedspoliti. I besynderlig Modsetning til dette friskere
Liv, der dog altsaa har rert sig paa enkelte Steder, staaer
den Erfaring, at der endnu i de sidste Dage af Januar
Maaned gaves Amter, ja endog Physikater, hvor ‘i det mindste
Physikus ikke havde hert det Ringeste til den ministerielle
Skrivelse af 3die Oktober eller de med denne fulgte Udkast
til Sundhedsvedtegter, uden at vi kjende Grunden dertil.
Dette udelukker imidlertid ei ganske Muligheden af, at jo
Sagen kan vare sat i Gang, men antyder maaske blot at
den kun beveger sig langsomt enten under Amtmendenes
tillempende Haand, eller i de engere Komiteer, og at den
endnu ei har naaet den Modenhed, der giver Physici baade
Adkomst og Berettigelse til at tage Del i Sagens Behandling.
En anden, om ogsaa Sagen noget uvedkommende Aarsag
til dens langsommere Gang, kan maaske hist og her ligge
i Aarstiden, der unegtelig er mindre beleilig for den Art,
med vidtleftige Reiser forbundne Forhandlinger. Vinter-
maanederne ville imidlertid, derom ere vi overbeviste, ikke
forlebe uden at see denme i fuld Gang allevegne for Kjeb-
stedernes Vedkommende. DisseKommuner ville erholde
deres stedlige Sundhedslove, det troe vi fuldt og fast, og
de ville blive saameget fuldstendigere, som de juridiske og
‘legevidenskabelige Embedsmend i Samdregtighed ville virke
tii at vekke hos de paagjeldende Kommunalbestyrelser
Sandsen for og Troen paa Nytten af de nye Institutioner,
der muligen kan vere slev nok, undtagen maaske i de
Byer, der endnu have den asiatiske Cholera’s Svebe i frisk
Minde.
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Hvorledes deriggod Spergsmaalet om Sundhedsvedtzgters
Tilveiebringelse vil blive lest for Landdistrikternes Ved-
kommende, synes mere tvivisomt. Fordringerne, som Mini-
steriet i sit Udkast lod Sundhedspolitiet stille til hine, vare
unagteligt saa billige, saa almindelige og saa naturlige for
Enhver, der har en Smule aaben Sands for hvad et for-
nufligt og bumant ledet Sundhedspoliti tilsigter og kan ud-
rette, at man maaske turde have haabet, at Sagen ikke vilde
have stedt paa store Vanskeligheder, og, som vi senere
skulle tillade os at omtale, lader det ei heller til, at disse
ville blive sterre, end at de maae kunne overvindes. Det kan
imidlertid af dem, der kjende Forholdene, ei oversees, at
depne Side af Lovforslaget er kommen til Verden med en
medfedt Svaghed, hvis Folger ikke heller ville udeblive.
Som det nemlig af Lov af 12te Januar vil erindres, er det
Amtsraadene, en med Amternes oekonomiske Anliggende
serligen beskjeftiget Autoritet og som ikke - i sin Midte
teller en eneste Lage, der skal udpege de Landsogue, for
bvilke Sundhedsvedtegter maae ansees fornedne. Da Amt-
manden i disse Amtsraad, hvis Halvdel desuden tilhere Bon-
deklassen, er i komplet Minoritet, vilde han, selv med sin
bedste Villie, ei kunne sette det Ringeste igjennem i den
paagjeldende Retning, naar Stemningen var afgjort imod
Sagen, og saaledes er det desvarre ogsaa tilgaaet i flere
Amter. Man har ligefrem forkastet Ministeriets Forslag og
derved lukket Deren for Gjennemforelsen af det ferste tarve-
lige Forseg paa at skaffe. Landsundbedspolitiet (der dog
efter Forslaget ingenlunde vilde komme til at savne kommu-
nale Elementer) Adkomst til at kontrollere nogle af de
simpleste og vigtigste Grundbetingelser for et sundt Liv.
Det var maaske i en klar Forudfelelse af denne Modstand,
at flere Amtmend have havt den Takt forinden disse Amts-
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raadsmeders Afholdelse at indhente saspel Politimestrenes,
som Distriktslegernes Mening om Betimeligheden og Ned-
vendigheden af en mere eller mindre begrendset, eller en
fuldstendig Antagelse af den paagjeldende Del af det mini-
sterielle Forslag. At Legerne, fra hvem jo Impulsen til en
sundhedspolitilig Reform er udgaaet, og som derfor ogsaa
af Ministeriet i Lovforslaget for 1857 ere hlevne betegnede
som den stadige Drivefjeder, principalt have stemt for For-
slagets fuldstendige Antagelse og ikkun subsidiairt have
indladt sig paa at udpege enkelte Flzkker, Fiskerleier og
Landsbyer (med Fabtikanleg og deslige), tor vi nwmsten ansee
som givet; men vi kunne ikke uden Beklagelse berette, efter
hvad der derom fra flere Sider er kommet til vor Kundskab,
at ei ganske faa Politimestre have viist sig dels som Mod-
standere, dels som saa lunkne Anbefalere af denne Side af
Ministeriets Forslag, at de derved med eller mod deres
Villie have bidraget deres Del til at berede det den Mod-
tagelse og Skjzbne, som det i flere Amtsraad har faaet.
I de Amter, hvor man ved at omfatte Sagen med tilberlig
Varme og ved en kraftig Samvirken fra flere Sider har
bragt det derhen, at man vil bestrebe sig for at faae Sund-
hedsvedtegterne anvendeliggjorte paa alle Landsogne, hvilket
neppe kan ansees for overfledigt, naar man gjer sig neiere
bekjendt med Detaillen af Ministeriets Udkast og af Erfaring
kjender Sundhedspleiens Brest og Mangler paa Landet, vil
der unegtelig opstaae en ikke ringe Vanskelighed for Amt-
mendene og Physici ved den store Mengde Reiser, som
alle de paagjeldende Meder med Sogneforstanderskaberne
ville medfere. Vi kunne derfor ei andet end billige den Idee,
som vi af en Amtmand have hert udtalt: at det under disse
Omstendigheder vilde vere nedvendigt at indskrenke disse
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Moeder til et i hver Jurisdiktion, i hvilket Delegerede fra de
paagjeldende Sogneforstanderskaber maatte treede sammen
med vedkommende Embedsmend for at omdebattere og
summarisk antage de fremlagte Sundhedsvedtmgter, der
senere, om behevedes, kunde finde den endelige Vedtagelsé
i de Meder og paa den Maade, som Loven af 12te Januar
1858 nermere fastsstter i sin forste Paragraph. Vel er
det sandt, at Maaden, hvorpaa denne Idee skulde gjennem-
fores, indeholder en lille Afvigelse fra den i Loven opstil-
lede Norm; men den forekommer o8 ei sterre, end at den
basde maa kunne forsvares og tilstedess — og den stemmer
desuden overens med Sandheden i den bekjendte gamle
Setning: »ultra posse, nemo obligatur« — naar ei andre
ligesaa vigtige Anliggenders Fremme skal komme til at ligge
under for denne enes.

Modtag i ovenstaaende Fremstilling en samlet Oversigt
over Alt hvad vi for QGieblikket have kunnet erfare om det
Standpunkt, som den paagjeldende Sag indtager trindtom i
Landet. Den vil, om vi ellers have varet heldige i at ud-
trykke vore Tanker, mulig ei leses uden Interesse af vore
Kolleger og kan maaske i enkelte Retninger indeholde
Antydninger, som endnu kunne komme til Afbenyttelse inden
Forhandlingerne blive afsluttede.

—3—
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Til Behandlingen af Diarrhe, fornemmelig hos Born.

(Tronsseau: |Clinique-enropéenne 1859 Nr. 12.)

Et Middel mod Diarrhe hos Bern, der ved forste Oiekast
neppe synes at kunne fortjene Tiltro, men som dog i den senere
Tid fra flere Sider er omtalt som s®rdeles virksomt under visse
Betingelser, og hvorpaa vi derfor skulle henlede Opmarksom-
heden, er den indvendige Brug af raat Kjed. Det er over 25
Aar siden at dette Middel forst blev foreslaaet af Dr. Weisse i
Moskou, som bekjendtgjorte en Del lagttagelser, i hvilke han
havde seet udmerket Nytte af fint hakket raat Kjed imod Diarrhe
hos yngre Bern og navnlig hos saadanne, som nylig vare
veente fra Brystet. Dr. Weisse flk dog kun faa Efterlignere,
men blandt disse var Trousseau, der ved nogle Forseg med
denne Behandlingsmaade fandt Dr. Weisses Udsagn stadfee-
stet og derefter ved Offentliggjerelsen af nogle merkelige
Erfaringer og ved sin Anbefaling nu synes for en Del at
have overvundet den naturlige Mistillid, der a priori maatte
reise sig imod dette Middel, og har skaffet det nogen Indgang
iblandt franske Leger. Vi skulle i det Felgende meddele
hans Bemarkninger om de Betingelser, under hvilke det
passer, og om Maaden, hvorpaa det anvendes.

Det er fornemmelig imod Diarrheer, som indtreede under
Afvenningsperioden, at dette Middel har viist den sterste
Nytte. Imidlertid er der dog her en Forbkjel at gjere.
Naar Afvenningen skeer for tidligt eller til urette Tid, saa-
som under Frembruddet af en Gruppe Tender, eller i Mel-
lemtiden mellem Frembruddet af to Grupper, naar denne
Mellemtid er usadvanlig kort, angribes Bernene undertiden
af haardnakkede, stundom farlige Diarrheer; dersom disse
ere akute, passer dette Middel ikke. Anderledes forholder
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det sig, naar Diarrheen opstaaer ved den regelmessige Af-
venning efter det. fuldsfendige Udbrud af 12 Tender, og
endmere efter 16 til 20 Tenders Fremkomst; under disse
Betingelser skeer det undertiden at Barnet angribes af
Diarrhe, .og som Felge af den ufuldstendige Fordeielse af
de nye uvante Neringsmidler, det nu bestandig erholder,
vedvarer Diarrheen og bliver snart chronisk, medferende
Sveekkelse, Afmagring o. 5. v. En Eiendommelighed ved
denne Diarrhe er den, at Stolgangene istedetfor at vere
exkrementitielle og serese, indeholde ufordeiede Narings-
midler n®sten i samme Tilstand, hvori de ere optagne i
Maven. Det er ved denne saakaldte Lienteri, — forudsat
at den ikke, som man desverre ofte seer, staaer i Forbin-
delse med en tuberkules Affektion af Tarmkanalen eller af
Mesenterium — at Behandlingen med raatfKjed fornemmelig
er anbefalet. Skjendt dette Middel vel ogsaa kan give gode
Resultater ved lienterisk Diarrhe hos meget unge Bern, saa
er det dog is®r hos saadanne, hvis Dentition er langt frem-
rykket, som ere 15—16 Maaneder og endnu bedre henimod
2—3 Aar gamle, at den yder sterst Gavn: hos disse lykkes
den i Reglen, hos hine kun undtagelsesvis.

Endvidere kan denne Behandlingsmaade ogsaa under
visse Omstendigheder vere meget gavnlig ved Diarrhe hos
Vozne, f. Ex. ved den som indtreeder i Konvalescensen af
langvarige og farlige Sygdomme.

Dette raa Kjed tilberedes paa felgende Maade. Man
tager magert Oxe-, Bede- eller Honsekjed — de to ferste
Sorter ere at foretrekke — og skjerer det i meget smaa
Stykker; disse stedes i en Morter til en Deig, og denne
presses igjennem en fin Sigte, saaledes at Saften og de rede
kjedede Dele gaae igjennem, medens Blodkarrene og Binde-
veevet bliver tilbage, og man erholder saaledes en ren Moos
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af Kjed. Man skulde troe at Bern vilde vise Modbydelighed
mod dette Middel; Erfaring viser imidlertid, og det endog
meget ofte, at de let vanne sig dertil og tage det uden
Vanskelighed, endog med Lyst (ligesom man seer f. Ex. med
Levertran); dog gives der ogsaa dem, der n®re en saa stor
Afsky for det raa Kjed, at man bliver nedt til, saa at sige,
at forgylde Pilten. Dette kan skee paa den Maade at man
tilbereder smaa Kugler af denne Kjeddeig, som man, efter
Barnets Smag, blander med Salt eller med Sukker eller
Syltetoi, og herved lykkes det ofte at fase Bernene til at
tage det; hvis denne Tilsetning ikke kan overvinde Mod-
bydeligheden, kan man legge dem i Chokolade, i Bouillon
eller i Sagosuppe: ved at preve sig-frem med flere af disse
Tilsetninger lykkes det nok at finde en, som Barnet lider
og som det endog vennes til at tage med Lyst.

Med Hensyn til Anvendelsesmaaden af dette Middel, da
maa man begynde med smaa Indgifter, fordi Brugen af
sterre Kvantiteter fra forst af kan volde en sterk Afsmag
hos Barnet eller foraarsage Fordeielsesbesveerligheder, hvor-
ved det vilde gjere Skade istedetfor Gavn. Man giver den
ferste Dag 25 Gram (henved 7 3) taget i 4 Indgifter i Deg-
net; taales denne Dosis, kan man stige til det Dobbelte,
Tredobbelte indtil 100 Gram (3 iij 8) daglig, og hvis Appetiten
bliver steerk, kan man give indtil 3 viij om Dagen, vistnok
en kraftig Nering. Ved Siden heraf maa alle andre Fede-
midler forbydes og kun tilstedes mildt nerende, slimede,
®ggehvideholdige Drikke, Naar Diarrheen er ophert, kan
Kvantiteten af Kjed efterhaanden formindskes og andre
Neringsmidler saasom Bred, g o. s. v. trede [ Stedet
derfor.

I de ferste Dage af denne Behandling finder man s#d-
vanligen at alt det indgivne Kjed afgaaer med Exkremen-
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terne, der bestaae af Slim, Levninger af Bindevav og en
stor Mengde affarvet Fibrin. Denne Omstendighed maa
ikke afskreekke fra at fortsette Behandlingen ; man vil snart
overbevise sig om at Barnets Krefter tiltage, og efter 4—8
Dages Forleb begynde Exkrementerne at antage den s®dvan-
lige Form, men blive da tillige meget ildelugtende; dette
sidste maa ikke vekke Betmnkelighed, da det er Noget som
finder Sted hos alle Dyr, der leve af raat Kjed.

Behandlingen kan forts®ttes saalenge indtil Barnet har
gienvundet sit Huld og sine Krafter. Der gives Tilfelde, i
hvilke man ikke kan ophere saa snart dermed, dels fordi
Diarrheen vender tilbage, naar man begynder at give den
s®dvanlige Neering, dels fordi Bernene kunne blive saa vante
til denne Slags Fede, at de vanskelig kunne bringes til at
nyde Andet. Trousseau anferer et Exempel herpaa hos en
16 Maaneder gammel Dreng, der blev angrebet af den oven-
for beskrevne Art af Diarrhe, imod hvilken alle de sedvan-
lige Midler (Decoct. album, Opium, Magist. bismuthi, Nitr.
argenti, ratanhia, Monesia) bleve uvirksomme. Endelig gav
han raat Kjed, hvorefter Sygdommen begyndte at vige og
Sundheden endelig gjenvandtes; men han maatte fortseette
denne Dizt i mere end et Aar, og Barnet naaede til over-
ordentlig store Indgifter af dette Kjed, 16 3 om Dagen;
hvergang han forsegte at ophere med Brugen deraf, vendte
Tilfeldene tilbage, og der udkrevedes det ovennzvnte lange
Tidsrum til at opnaae en fuldstendig Helbredelse.

Vistnok er dette Middel ikke ufeilbarligt, men det har
givet utvivisomt heldigt Resultat i Tilfelde, hvor alt Haab
syntes at maatte opgives. Som Exempel herpaa meddeler
Trousseau en Sygehistorie om to Tvillingsedskende, 17
Maaneder gamle, der havde lidt af en ustandselig vandagtig
Diarrhe i 3 Maaneder, nemlig fra den Tid da de vare veante
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fra Brystet; Magerheden var overordentlig, saa at de |bogsta-
velig kunde siges at vare reducerede til Skind og Ben; de
veiede 15—16 Pd., vare bedekkede med Petechier og op-
brzkkede Alt hvad der blev givet dem. De bleve behand-
lede med raat Kjed og snart sporedes de gavnlige Felger
deraf;: Behandlingen fortsattes et Aar, og de havde da fuld-
stendig gjenvundet Krefter og Fyldighed. I Forbigaaende
fortjener at bemerkes, at det ene af disse Born under Behand-
lingen 3 Gange blev angrebet if Bendelorm, der hvergang blev
fordrevet med Extr. fil. mariss. Dette Faktum staaer unegtelig
i Overensstemmelse med den sepere Tids Erfaringer om
disse Indvoldsorms Udvikling og Oprindelse.

-Af andre Midler imod haardnakkede Diarrheer hos Born
fortjener at n®wvnes som et af de virksomste Laudanum i
meget smaa Indgifter. Det anvendes paa folgende Maade.
1 Draabe Laud. ligqd. Sdh. kommes i et Snapseglas Vand,
og Barnet faaer Halvdelen heraf i to Indgifter, een ferend
hvert Hovedmaaltid, altsaa } Draabe (g gr.) i Degnet. Hvor
svag denne Dosis end er, saa kan den dog undertiden frem-
kalde Narcotisme, skjendt den i Almindelighed taales godt.
Merker man at Barnet angribes deraf, deser hen efter
Maaltidet, kan man indskrenke denne Dosgis til det Halve,
saaledes at Barnet faaer 1 Draabe i Degnet, } i hver Ind-
gift, afmaalt ved at dryppes i et Glas Vand. Denne yderst
ringe Dosis af Opium er i Reglen tilstreekkelig til at frem-
kalde det forenskede Resultat; den virker sandsynligvis ved
at gjere Mavens og Tyndtarmens peristaltiske Bevaegelse
langsommere, saa at Absorbtionen af Neringsmidlerne be-
fordres ved deres forlengede Ophold i Tarmkanalen, og
den beherige Ligeveegt imellem Funktionerne kommer istand.

Naar Opiumsbehandlingen ikke ferer til Maalet, kan
. man forsege Praparaterne af kulsur Kalk, Creta prepa-
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rata o. 8. v., samt Magister. bismuthi, i Dosis af 8 gr.—1 3,
iDegnet, fordelte til hvert Maaltid eller Mellemtiden imellem
dem. Til disse 'Midler 'kan'foies 'det af Graves anbefalede
Ferrum nitricum, i Dosis af 2—3 Draaber fer Maaltiderne.
Endelig kan man efter Tilfeldets Natur give Tonica, blandt
hvilke her fornemmelig maa anbefales Tinct. nucis vomice,
hvoraf foreskrives 1 Draabe i Degnet, givet i en Fortynding
med Vand i 2—3 Indgifter.

Ved disse Midler lykkes det, vistnok ikke altid, men
dog i de fleste Tilfzlde, at helbrede den lienteriske Diarrhe
hos Born, en af de farligste Sygdomme i Barnealderen, der
sikkerlig hvert Aar krever mangfoldige Offre.

Skjendt Behandlingen med raat Kjed fornemmelig er
anvendelig ved Diarrhe hos Bern, saa gives der ogsaa,
rigtignok kun undtagelsesvis, Tilfzlde af chronisk Diarrhe
hos Voxne, hvor den kan benyttes med Held. De Tilfelde,
i bvilke denne Behandling synes mest at egne sig, ere saa-
danne, hvor Sygdommen har medfort en hei Grad af Svekkelse,
uden at vere en Felge af nogen dyskrasisk Lidelse af Tarm-
kanalen, saasom Tuberkulose. Trousseau anferer et Par
Iagttagelser af chronisk Diarrhe med Afmagring hos esldre
Personer — der maatte ansees som et dyspeptisk Phnomen,
uden at der var Sandsynlighed for nogen organisk Sygdom —
ved hvilke Behandlingen med raat Kjod medferte endog for-
holdsvis hurtig Helbredelse, efterat mange andre Midler for-
gjeves vare forsegte. Men det kan ofte vere langt vanske-
ligere at overvinde Modbydeligheden for dette Middel -hos
Voxne end hos Bern. Under saadanne Omstendigheder
lyakes det undertiden at bibringe dem det ved forst at udsatte
det for liden i kort Tid, saaledes at et ganske tyndt Lag
paa Overfladen bliver stegt, medens den indvendige Del er
ganske raa; ved efterhaanden at lade det blive mindre stegt,
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kan man tilsidst bringe det dertil at de nyde det raa Kjed
uden Vanskelighed. Hvor dette slaaer feil, kan man lade
det tilberede.  paadet Apothek) som en Conserve, neie blandet
med Sukker og sede Safter; Smagen skjules derved, og
Patienten tager det som et andet Medikament fra Apotheket.

Det er ikke let at forklare sig hvorledes en Tarmkanal,
der ikke kan tasle de lettest fordeielige Fedemidler, saa
hurtig kan bringes til at fordeie raat Kjed. I Anledning
heraf vil det dog ikke vere afveien at legge Merke til
nogle Kjendsgjerninger, som stundom kunne mede den
praktiske Leege.

Naar en Patient lider af Fordeielsesbesverligheder, er
det den almindelige Fremgangsmaade at foreskrive ham en
meget mild Dizt. Men i nogle Tilfzlde seer man at Patien-
ten efter nogen Tids Forlsb meget daarlig fordeier de lette
Neringsmidler, som i Begyndelsen bekom ham saa vel, og
tilsidst kan han slet ikke taale dem. Man tager deraf
Anledning til endnu mere at indskreenke Dieten. Imidlertid
svekkes Patienten, Smerterne tiltage, Dyspepsien og Diarrheen
vedvarer, der viser sig mere og mere betenkelige Tilfelde
som Felge afKreftetabet; endvidere opstaae heftige Gastral-
gier, fordi Mavesaften, der ikke lenger benyttes til Fode-
midlerne, virker irriterende paa Maveslimhinden. Det sees
heraf at det mangen Gang er vanskeligt endog, umuligt
forud at vide, hvilken Diet der skal foreskrives en Patient,
som lider af Dyspepsi. I de allerfleste Tilfelde passe vist-
nok- de Neringsmidler, der ansees for let fordeielige; men
undtagelsesvis gives der Individer, hos hvilke man maa gaae
forsegsvis frem, og hos hvilke de Fedemidler, der ansees
for de tungest fordeielige, taales bedst ja endog alene.
Saadanne Personer kunne leve af Skinke og fordeie fuld-
komment godt dette raa Kjed, medens de ikke kunne taale
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en Bredsuppe. Grunden hertil kjende vi ikke. En vigtig
Ting herved er at vyexle -med disse Nzringsmidler. Ved-
bliver man for lenge med det samme Stof, saa treettes
Maven derved; ved snart at forbinde et nyt Fodemiddel med
det forst brugte, derefter at skifte med et tredie o. s. v.,
opnaaer man at gjengive Maven dens tabte Evne til at for-
. deie forskjellige Ting og at standse Tilfelde, hvis fortsatte
Vedvaren kunde fere Patienten til Graven.

Opfordring.

»Hr. Dr. Brandes har i Ugeskrift for Leger Nr. 20 af
22de Oktober 1859 fremsat et Forslag, hvis Grundtanke er
den, at Legerne ad Associationens Vei skulle antage en
Yedtegt, ifelge hvilken en Leges Enke i det forste Aar efter
Mandens Ded erholdt en vis Del af det Honorar, der ind-
kom for det Lezgetilsyn og den Lagehjelp, som efter hans
Ded fra ham er overgaaet til andre Leger. Uagtet dette
Forslag ikke er indbragt for den alm. danske Legeforenings
Bestyrelse, har denne dog troet sig berettiget til, ifelge
Foreningens Vedtegter § 6, at forelegge dette Forslag som
en »Sag af mere almindelig Vigtighed«, hvorfor de @rede
Kredsforeninger anmodes om behageligen at ville optage
samme til Forhandling og tilstille Undertegnede deres Be-
tenkninger desangaaende, muligen bilagte med nye Forslag
i denne Retning, inden Udgangen af ferstkommende Juli
Maaned.

Ogsaa Hovedstadens serede Leger ville, efter nermere

Indbydelse, blive opfordrede til, i et almindeligt Mede, paa
Ugeskr. f. Leg. 2. R. 32te Bd. Nr. 7. 2
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passende Tid og Sted, at udtale sig om denne Sag og der-

ved tillige faae Leilighed til at fremkomme med nzrmere

Forslag, hvorved Bestyrelsen tilsigter at faae Sagen saa meget

muligen forberedt til Afgjerelse paa det i Slutningen af

ferstkommende August. forestaaende Mede i Korser.
Vemmetofte den 27de Januar 1860,

HNourler,
d. A, Formand.

Bekjendtgjorelse fra den overordentlige Sundheds-
kommission.

Foranlediget ved et Andragende og Forespergsel fra
den overordentlige Sundhedskommission for Kjebenhavn har
Justitsministeriet i en Skrivelse af 24de Januar 1860 tilkjen-
degivet Kommissionen at den Bestemmelse i Justitsmini-
steriets Skrivelse af 2den August 1854, hvorefter det Kgl
Frederiks-Hospital er forpligtet til at modtage Patienter, der
ere angrebne af Cholera, forsaavidt Sygdommen kun viser
sig sporadisk, maa betragtes som bortfalden, efterat der er
indrettet en Interimsanstalt til Optagelse af Cholerapatienter
paa Nerrebro. I Forbindelse hermed har Ministeriet anmo-
det Kommissionen om at underrette Stadens Leger om, at
alle mistenkelige Choleratilfelde for- Fremtiden ville vare
at henvise til ovennavnte Modtagelsesanstalt.
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I November Maaned 1859 har Dodsfaldenes Antal i Kjo-
benhavn veeret 341.

Af dissé vare 82 af epidemiske Sygdomme, nemlig:

B M. Bimfradd—2 har. Birn under® har. il

Diarrhe » » » 2 2
Meslinger . » » » 1 1
Gastrisk Feber 1 » » » 1
Typhoid Feber 1 2 2 » 5
Kighoste " » 1 3 4
Rosen . .o » 1 » » 1
Hjernebetendelse 4 » 5 5 14
Skarlagensfeber . » » 34 3 37
Kopper . . 3 1 2 3 9
Puerperalfeber » 8 » » 8
9 12 44 17 82

Disses Fordeling i de enkelte Uger og Kvarterer har
veeret folgende:

ligen fra 1ste til 8de November.

6 -r-. '.‘g: § . o ﬁ =
EEEENRER Y

Ny By . . 1 » 1 » o 1 1 = »
Gamle By . » » » » » » 1 6 1 »
Nyboder » » " » » » » " » »
Christianshavn » » » » » » » 1 » »
Udenbyes . » » » » 1 » 3 4 1 1
1 » 1 » 1 1 5 11 2 {

. Ugen fra 8de til 15de November.

Ny By . . » » » 1 » » 1 2 1 »
Gamle By . » » » 1 2 o 1 2 2
Nyboder » » L] » » » » » » »
Christianshavn » » » » o » T ) »
Udenbyes . noos s o » o » 2 2 1
» » » 2 » » 2 6 5 1
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Ugen fra 15de til 22de November.

E 3 _g 3 } § %

RE R 3 I

Ny By . . » 1 o 1 a2 1 3 a
Gamle By . » o0 1w o« 1 4 1 1
Nyboder « .o® » » » » » » » . »
Christianshavn » » » » 1 » 1 1 o »
Udenbyes . » » » » » » 1 2 1 1
» 1 » 2 1 » 4 10 2 2

Ugen fra 22de til 30te November.
Ny By . » » » » 2 » 1 5 » »
Gamle By 1 » » » e » 1 1 » 1
Nyboder » o+ e » s w2 1 a2 2
Christianshavn » » v s 2 » 1  »' » »
Udenbyes . » » v 1w s s 3 s 1
1 » » 1 2 » 3 10 » 4
E ]

Efterat Selskabet »Aalborg Legeforeninge har bestaaet
i 4} Aar, ere dets Vedtegter ved et Mede i forrige Aar
blevne reviderede, og komme nu til at lyde saaledes:

§ 1. Lageforeningen er oprettet i et videnskabeligt og selskabeligt
@Giemed.

§ 2. Medlem af Foreningen er enhver Laege i Aalborg Physikat,
som har anmeldt sig som Deltager for Formanden; dog har enhver
Lwege, saavel i som udenfor Physikatet, Adgang til Mgderne og til
Deltagelse i Forhandlingerne, men uden Stemmeret.

§ 8. Foreningen afholder den anden Tirsdag i hver Maaned en
Forsamling skiftevis hos Lsegerne i Aalborg By. Formanden er be-
myndiget til at sammenkalde et extraordinairt Mgde.

§ 4. Bestyrelsen sammensezites af en Formand, en Viceformand
og en Sekretair. Formanden fungerer tillige som Kasserer. Valget af
Bestyrelsen finder Sted i December-Mpdet. Valget, som er paa eet
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Aar, afgjsres ved simpel Majoritet. Gjenvalg kan finde Sted, men efter
2 Aars Funktionstid kan Gjenvalg afslases. Den som ei kan give
Mgde ved Valget indsender Stemmeseddel.

§ 5. Formanden. ! dirigerer (Mgderne, som begynde Klokken 6
Eftermiddag og sluttes K1. 11. Forhandlingsprotokollen fra foregasende
Mpde oplwses af Sekretairen for Forhandlingernes Begyndelse, hvor-
efter Sagerne foretages i den Orden Formanden bestemmer.

§ 6. I de forste Dage i Maaneden modtager Formanden Syge-
lister fra Aalborg Byes Leeger, samt Lister fra Physikatets Kjgbsteder
over de akute Sygdomme i disse,

§ 7. Formanden giver i Mpderne en Oversigt over Sygdomsfor-
- holdene i Aalborg By i den forlsbne Maaned. Ligeledes afgiver han
hvert Kvartal til Ugeskrift for Leeger en Beretning om akute Sygdoms-
tilfselde i Physikatets Kjgbsteder.

§ 8. Bagerne, som skulle forhandles, indbringes af Formanden
eller af de enkelte Medlemmer. Forslagene indsendes saa betimelig til
Formanden, at de senest 8 Dage for M#det kunne bringes til Medlem-
mernes Kundskab. Ethvert Medlem af Foreningen er efter Tour for-
pligtet til, senest 8 Dage for nweste Mpde, skriftligt for Formanden at
opgive et Emne, hvorom han da pas Mgdet har at indlede Diskussio-
nen. Kommer den opgivne Gjenstand af Mangel pasa Tid ikke til For-
handling i det Mgde, hvortil den er ansat, er Vedkommende forpligtet
til at vere forberedt til nmste Mgde, men ikke leengere.

§ 9. Forsamlingen diskuterer og tager endelig Beslutning om de
indbragte Anliggender, eller henviser til videre Behandling i Udvalg,
der nedsmttes i dette Diemed.

§ 10. Foreningen bestemmer om en forebragt S8ag skal indsendes
til Tillidsmsendene for den almindelige danske Leegeforening. For at
kunne indsendes, udfordres 3 Stemmer af de tilstedevserende Medlernmer.

§ 11. De Udgivter Bestyrelsen har havt i Lgbet af Aaret, fordeles
psa Medlemmerne.

§ 12. Tiden for Mpderne og Stedet hvor de skulle afholdes, be-
kjendtgjores af Formanden 8 Dage forinden i Aalborg Stiftstidende.

§ 18. I Begyndelsen af Aaret-bekjendtgjgres i Hospitalstidenden
og Ugeskrift for Leger samt i Aalborg Stiftstidende, hvem dexr for det
lsbende Aar er Foreningens Formand.
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Bere

om akute Sygdomstilfzlde indtrufne
lalt ere 470 Tilfelde tagne unde

Gastrisk Feber . . . .
Typhoid Feber . . .

Barselfeber . . . . . .
Rheumatisk Feber . .
Koldfeber. . . . . ..
Skarlagensfeber . .

Meslinger . ... ..
Redlinger. . . . . ..
Neldefeber . . . . . .
Kopper . . . .. ...
Vandkopper. . . . . .
Rosen ........
Hjernebetendelse .

Faaresyge ......
Halsbetendelse . . .

Strubehoste . .. ..
Kighoste . . ... ..
Influenza . . . . ...
Brystbetzndelse . . .
Underlivsbetendelse .
Kolik . ........

Bgrnund.

Bgrmund.

Mandolke| oo | ar, | Somma.
14 13 1 5 39
12 ‘14 12 ’ 38

» 5 » » 5
6 2 » . 8
13 7 1 » 21
» » » » »
» » » » »
» » 3 » 3
2 1 » » 3
. » » » »
» » 3 1 4

v 1 8 » » 9
» 1 » 1 2
» » 2 » 2
21 - 20 12 3 36
» » » » »
» » 12 5 17
20 35 19 4 78
31 13 11 3 58
2 4 " 2 8
16 11 1 6 34
1 12 21 16 56
15 4 2 1 22
» 7 » b 7
160 157 106 47 470

I Oktober Kvartal have katarrhalske og rheumatiske
Affektioner af Hals- og Brystorganerne veret de hyppigste
Sygdomme; gastriske og typhoide Febre have ligeledes veret

meget almindelige iser i Aalborg og Frederikshavn.

Blandt

de anferte Koldfebertilfelde ere 7 Recidiver, deraf det ene
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ing

ktober Kvartal i Kjebstederne- i Aalborg Physikat.
ehandling. Disses Fordeling var felgende:

Aalborg.| Nibe. | 8sbye. ?;1:;- ri{:eh‘lev.n. Skagen. E{:Er‘. sﬂ:;?;" Summa.
20! 2| » | 1]10 1 5] » | 39
10 » 3 1 17 6 1 » 38
5 » » » » » » » 5
3 » » 1 4 » » » 8
4 { 2 » 6 » 6 2 21
» » » » » » » » »
» » » » » » » | » »
1 » 1 1 » » » » 3
2 » » 1 » » » » 3
» » » » » » » » »
» » 1 1 2 » » . 4
4 » 1 2 1 » 1 e 9
2 » » » » » n ! » 2
2 : » » » » » » » 2
32 2 8 4 9 » 1 » 56
» » » ] » » » n »
5 » l » » » " i 9 3 17
45 » 6 » |8 2 17 » 78
4, 2 » 11 3 2 | 4 ' 2 | 58
5 | i » > » 2 8

18 2 1 : s 10 20 . ] o3

L 20 T 5 3 12 7 » |8 56
6 » 2 | 2 11 » T o» 22
5 » | " ! 1 | 1 . » » 7

. 3310 | 30 | 20 I 85 | 28 | 47 | 17 | 470

Tilfelde 5te Gang (Frederikshavn), blandt Diarrheerne 3 med
blodige Udtemmelser (Nerrresundbye), blandt Cholerinerne
forekom i Oktober Maaned 8 Tilfelde hos Sefolk, der kom
fra Steder, hvor Cholera herskede (Frederikshavn).

Lund,
p- t. Foreningens Formand.
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1 Ugen fra Tirsd. d. 24de Januar til Tirsd. d. 31te Januar
1860 ere af epidemiske Sygdomme anmeldte fra Legerne i

Kjebenhayn 460, Tilfelde,

Disses Fordeling var felgende:

Bif. Fri. Bors. Born under2Mar. Summa.
AfDiarthe, . . . . . 4 6 4 1 15
Cholerine N » 3
Meslinger 6 12 312 13 343
Koldfeber . 1 1 1 . 3
Gastrisk Feber . 4 4 6 » 14
Typhoid Feber . » » » »
Faaresyge 1 » 1 . )
Kighoste . » e 3 » 3
Rosen . 3 3 » » 8
Influenza . .. 9 14 12 » 35
Hjernebetendelse . v » " o
Skarlagensfeber . » s 13 1 14
Strubehoste . T 1 » 1
Kopper 3 6 3 3 15
Redlinger . 1 1 2 1 5
Puerperalfeber . » 1 » 1
33 50 358 19 460.
Diarrhe,  Nmsl.  Gastriskl. lof.  Skeil. Kopper.
Ny By . . 6 49 3 10 4 1
Gamle By . 7 176 1 10 6 14
Nyboder » 72 » 3 » .
Christianshavn. 2 12 10 6 1 .
Udenbyes » 34 » 6 3 "
15 343 14 35 14 15.

Diarrheer med Tenesmi n®vnes som hyppig forekom-
mende i 1ste Uge efter Meslingernes Udbrud (M. Trier).
Blandt de anferte Tilfelde af Kopper anferes et hos en
70aarig Mand, der med Yished vides at have havt Sygdommen
som Dreng (Nutzhorn), og et andet, i hvilket Kopperne fore-

kom samtidig med Revacciner paa Armen.

Der er anmeldt

6 Tilfeelde af rheumatisk Feber (Nutzhorn, M. Trier, Lehmann,
Pinquez) samt nogle Tilfelde af Furunkler.

Lister modtagne fra 64 Leager.

Torlagt af C. A. Reitzel, Biasce Luses Bogirykberi ved F. 8. Nuble,



" Den 18. Fehruar. 1800,

Ugeskrift for Laeger.

| Qden Reekke XXXIL Nr. 8.

Redigeret af Dr. Nempel og Dr. Engelsted.

Indhold: Udirag of Philistriens Porhandlinger, Lrgeersmen  Jasuar 4860. Ggeallige epidemiske
Sygéomme i Kjobenkava.

Uddrag af Philiatriens Ferhandlinger.
Hodot den 6te Docember 1859,
Formand: Dr. Hempel.

Reservelege Bergh meddelte et zoologisk-pathologisk
Arbeide over Skorpefnat, foranlediget ved et af denne
Sygdom paa Almindeligt Hospital iagitaget Tilfelde, fremviste
endel herhenherende Tegninger og mikroskopiske Praparater.
Meddelt i Hospitalstidenden (2den Aarg. pag. 197 og 201).

Ordentliz Generalfersamling den 20do December.
Formand: Dr. Hempel.
Formanden gav en Udsigt over Selskabets
Virksomhed i det forlebne Kvartal, og foranstaltede Valg:
til Formand gjenvalgtes Dr. Hempel,
til’ Viceformand Kvarantainel@ge Drachmann.
Distrikislege Withusen fremstillede tvende Syge

med Lagstar, begge opererede med Held paa venstre Qie
Auden Rekke 32e Bind.
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ved Disscission, medens Stzren endnu saaes charakteristisk
paa deres heire @ie.

Dr.'Brianniche skulde, i den Hensigt at fremkalde en
Diskussion derom i Selskabet, bringe den herverende
Skarlagensfeberepidemi paa Bane og skulde til den
Ende .glve en Udsigt over de i det forlebne Aar for denne
Sygdom paa Bernehospitalet behandlede Born, der just ligger
i det mest angrebne Kvarter af Byen og optager Bern af
den Samfundsklasse, som sterkest har lidt derunder. Antal-
et af lagttagelser beleber sig til 32, deraf forekom 22 hos
Drenge, 10 hos Piger; Bornenes Alder var mellem 4 og 10
Aar, og Tilfeldene vare jevnt fordelte ever alle Maaneder.

De efterfolgende Betragtninger ville blive indordnede under
3 Synspunkter, nemlig Tilfeldenes Alvorlighed, deres Kom-
plikationer og Felgesygdommene — det ene Synspunkt ude-
lukker naturligvis ikke at ogsaa det andet kan komme til
Anvendelse paa de enkelte Sygetilfelde —; derefter skal
felge nogle almindelige Bem@rkninger i Anledning af samtlige
lIagttagelser, deres Symptomer og andre Tilfelde.

" Med Hensyn til Tilfeldenes Alvorlighed, da maa
dette Begreb naturligvis begrundes snart paa en mere end
sedvanlig Intensitet af de sedvanlige Symptomer, snart paa
indlebende usedvanlige Tilfelde, navnlig alvorlige Komplika-
tioner. Af de 32 have 13 veret alvorlige, 9 middelsterke
og 10 mildere. Naar Faren begrundes i selve Symptomer-
nes Intensitet, viser den sig alt i Sygdommens tidligere
Stadium, fer eller under Exanthemet, dels som en Incitations-
tilstand, Brzkning, Kramper, Vildelse, Uro — dels som en
Depression ef Nervesystemet med Stupor, Somnolens, uvil-
kaarlige Udtemmelser o. 5. v., begge vistnok hver paa sin
Maade afhengige af Blodforgiftningens Intensitet. Disse
Former ere vistnok Sygdommens farligste og drmbe flest
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Bern; paa Hospitalet ere de forekomne flere Gange alene,
endnu oftere i Forbindelse med Komplikationer.
Bedemmelsen af ‘hvorvidt et Tilfelde af Skarlagensfeber
vil blive alvorligt eller ikke er altid vanskelig, ofte umulig.
Feberen er i Begyndelsen heftig i enhver Skarlagensfeber,
dog maa det ansees for gunstigt naar den mod Smdvane er
ringe. De nervese Symptomer beroe maaske mest paa
Individualiteten: Brekning er et altfor almindeligt Begyn-
delsessymptom til at have nogen Betydning; Kramper, Vil-
delse og den stmrke Uro ere af alvorligere Beskaffenhed.
Betydelige Afvigelser i Exanthemets Form, Fremkomst, Farve,
Varighed o. 8. v. fra det Normale maae vistnok gjere os
opmerksomme, men dels ere saadanne Afvigelser hyppige,
dels hersker der i den Henseende en stor Lunefuldhed, og
man kan ialfald kun sige at det rigelige Exanthem er Reglen,
selv om Tilfeldet bliver let, medens det stedse er et godt
Tegn naar et ubetydeligt Exanthem kommer med ubetydelige
Almentilflde. Hveor der derimod findes et betydeligt Mis-
forhold mellem Almentilfeldenes Heftighed og Exanthemet,
hvad der dels viser sig ved hvad man kalder at Exanthemet
ei kan komme frem, dels ved at det slaaer ind — begge
Dele vel noget uegentlige Benevnelser —, og hvor Tempera-
turen synker, medens ganske hvide Treek vise sig i Ansigtet,
der maa man formode at Tilfeldet vil blive meget alvorligt.
Forstyrrelser i Digestionsorganernes Funktioner have i
denne Henseende spillet en underordnet Rolle, og ialfald
bar Diarrhe i Begyndelsen ei afgivet noget sazrlig gunstigt
Tegn; af 11, hos hvem det fandtes, fik nemlig 7 alvorlige
Tilfelde. Urinen har havt Charakteren af sedvanlig Feber-
urin, naar Komplikationer ikke vare tilstede i Urinveiene.
Afvigelser i Sygdomsforisbet synes ikke at vere uden:Be-
tydning for dens Prognose: i 27 Tilfelde, hvor saadant
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lod sig bestemme, var Middelvarigheden af Tidsrummet fra
de forste Symptomers Optreden til Exanthemets Fremkomst
24 Dogn’;'i-'de ‘lette -og middelsterke Tilfelde var det endnu
244 Degn, derimod i de alvorlige Tilfelde kun 1}§ Degn;
Exanthemets Periode paa den anden Side var i 28 Tilfelde
43} Degn, i de lette og middelsteerke endnu resp. 4} og
43 Degn, derimod i de alvorligere 5;%; Degn, — altsaa i
de alvorlige Tilfelde synes hin ferste Periode at blive kor-
tere end sedvanlig og den sidste Periode lengere.

De anamnestiske Forholds Betydning for Prognosen er
vanskelig at bedemme: Kjen, Alder, Aarstid o. s. v. kuine
her ei tages i Betragtning, derimod skulde man vente hos
vore Bern muligen at finde Oplysninger i deres formodede
Regt i Hjemmet og i deres Legemsbeskaffenhed i det Hele.
Ligesom imidlertid disse to Momenter ingenlunde have viist
sig at staae i lige Forhold til hinanden, saaledes synes det
ogsaa af de foreliggende Data at fremgaae, at sterke og
velpassede Bern neppe ere mere fritagne for alvorlige Til-
felde end andre. Blonde Bern synes maaske ei saa udsatte
for Faren som brunette. I Almindelighed har det Indtryk
gjort sig gjeldende, at Angrebne, der kom fra en Gruppe
svert Syge, ogsaa vare slerkt udsatte for alvorlige Tilfzlde
og omvendt.

Af 13 alvorlige Tilfeelde dede 6, helbrededes 7, af de
middelsterke dede 1, helbrededes 8, af de lette dede I,
helbrededes 9, begge de sidste Dedsfald naturligvis foraar-
sagede af Eftersygdomme.

Komplikationer have i 12 Tilfelde veret tilstede;
9 af disse bleve derved meget alvorlige og 4 endte dedelig.

Den hyppigste Komplikation var Diphteritis (9 Gange),
i Sveelget oftest uden Fare, derimod langt alvorligere naar
den udbreder sig til Mund, Leber, Nasehule og er ledsaget
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af typhese Symptomer. — Phlegmone i og omkring de
lymphatiske Kirtler paa Halsens Sidedel (6 Gange) staaer
utvivisomt i nogen, skjendt ei nedvendig Forbindelse med
Diphteritis. Den forekommer almindelig tidlig i Sygdom-
men, og det maa ansees for heldigt naar Suppuration ind-
treeder, derimod dee de oftest naar Svulsten lenge beholder
sin deigede Charakter. — Oreflod er enten et Tegn paa at
demne Suppuration er igang og har aabnet sig et Sted gjen-
nem Heregangens Veg, eller den kommer senere i Syg-
dommen som en Slags skrophules Eftersygdom. Den har
sjelden efterladt blivende Devhed og fordrer blot rensende
Behandling. — 2 Gange er iagttaget heftige Bledninger,
resp. af Nese og Ore, den sidste dedelig paa Sygdommens
20de Dag. I Forbindelse med disse viste sig Petechier og
andre Tegn til Blodoplesning. — Nephritis forekom 3 Gange
som Komplikation paa Sygdommens 8de, 16de og 20de Dag
med de s:dvanlige Symptomer og synes ei at forege Syg-
dommens Fare. — 2 Gange saaes Komplikation med et afe-
brilt Oedem uden Albuminuri, og 1 Gang med Kighoste
uden Indvirkning paa Sygdommens Forleb.

Hvorvidt et Tilfzlde af Skarlagensfeber vil blive kompli-
ceret, lader sig oftest ei forudsige. Feber og Exanthem
give ei bestemte Oplysninger, dog synes det, at de i de
komplicerede Tilfelde bhyppigere ere over end under
Middelstyrke. Omvendt udever Synkning af Patientens
Krefter under Kampen med en Komplikation en utvivi-
som Indvirkning paa hvorledes Exanthemet udvikler sig.
Pleien i Hjemmet og Legemsbeskaffenheden give heller ikke
her nogen Oplysning; ogsaa her var Fordelen paa de Blon-
des Side. Med Hensyn til Sygdommens regelmessige Perio-
der, da finder jeg at ferste Periode fra Begyndelsessympto-
met lil Exanthemets Fremkomst hos 27 Syge i Gjennemsnit
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var 24 Degn, i 15 ukomplicerede Tilfelde var det 24,
derimod i 12 komplicerede synker det til 1}} Dogn. Exan-
themets Middelvarighed var i 28 Tilfelde 43} Degn, i 16
ukomplicerede Tilfelde 4} Deogn, stiger derimod i de kom-
plicerede til 5 Degn. Sees der hen til det lignende Forhold,
der kom ud for Forlebet af de alvorlige Tilfelde — en For-
mindskelse af ferste Periode og en Forlengelse af anden
ud over det Smdvanlige — ber dette vistnok opfordre til
yderligere lagitagelser, om Sligt skulde bekrefte sig for
storre Rekker af Sygdomstilfelde.

Af Eftersygdomme ere forekomne 6, 3 Gange efter
lette Tilfzelde og 3 Gange efter middelsterke: 4 Gange
Nephritis parenchymatosa paa resp. 10de, 10de, 21de og 35te
Dag efter Exanthemet. De vare paadragne ved Uforsigtig-
hed. 1 endte dedeligt under Tilfelde af Uremi i Sygdom-
mens 10de Uge. 1 Gang forekom Ascites og 1 Gang en
akut Peritonitis paa 4de Dag efier Exanthemet, dedelig paa
1} Dag.

Med Hensyn til samtlige Sygdomstilfelde be-
merkes: Inkubationens Varighed syntes i 2 Tilfelde bestemt
at vere 11 Dage, en tredie Gang c. 14 Dage og en 4de ei
over 20 Dage. 1 28 Tilfelde har det veeret muligt bestemt
at precisere det ferste Symptom: kun i 6 manglede Feber-
tilfelde strax. Halspinen var ei hyppig fra Begyndelsen
(nemlig kun hos 6), men indtraadte snart. Brekninger deri-
mod 19 Gange, Diarrhe hos 4 og et Par Gange Kramper.

Med Hensyn til Symptomerne have Febertilfzldene al-
mindeligvis nogenlunde fulgtes ad i Intensitet. Temperatu-
ren har, som bekjendt, noget Brendende ved sig, hvilket
ikke er af slet Betydning; Kulde er det derimod i hei Grad,
naar den viser sig endnu medens Exanthemet staaer. Almin-
deligvis felges Feber og Exanthem ad i Intensitet; af 31
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Tilfelde ‘er herfra kun 5 Undtagelser. De nervese Sympto-
mer kunne spille en meget vasentlig Rolle og Faren staaer
ofte i lige Forhold til dem. Et af de hyppigste er hin rast-
lese Uro og Velten i Sengen, ligeledes Hovedpine, Kram-
per o. 8. V. Tegn paa virkelige Hjernebetendelser saae jeg
ikke under selve Skarlagensfeberen og fandt heller ikke ved
Obduktioner noget Tilsvarende. Tungen var stedse i Be-
gyndelsen hvidlig belagt og faaer ferst senere ved Belegnin-
gens Afskalning efter et Par Dage det charakteristike rode

" knobbrede Udseende (19 Gange). Angina har kun munglet

1 Gang af 32, ledsaget almindeligvis af betydelig submukes
Svulst og betydelig Afsondring. Udflod forekommer ofte der-
med og er ialfald generende og exkorierende (9 Gange).
15 Gange vare Halskirtlerne tillige svulne og emme, dog
uden at det kom til den tidligere omtalte Phlegmone. Urinen
behover ganske vist ikke at blive albumines i Skarlagens-
feber; paa den anden Side kan Oedem forekomme uden
Tegn paa Nyrelidelse, maaske i mere direkte Afhengigheds-
forhold af Hudlidelsen.

Afskalningen manglede kun 2 Gange af 27, stod almin-
deligvis i lige Forhold til Exanthemets Styrke. Den kan
indfinde sig endnu medens Exanthemet staaer, ellers var
Gjennemsnitstiden for Tidsrummet mellem Exanthemets For-
svinden og Skalningens Begynden for 20 Tilfelde 3§ Degn
med- 11 Dogn som Maximum. Skalningens Varighed er
hoist inkonstant, beroer paa Individualitet, Renlighed o.s.v.
laae imellem 10 og 34 Dage.

Endou et Ord om Behandlingen. Vi kjende Skar-
lagensfeberen som en Sygdom med et bestemt typisk Forleb,
bestemte Perioder i regelmessig Bmkkefalge, og til disses
Afkortning eller hensigtsmessige Afbrydelse kjende vi ingen
Midler eller Methoder. Altsaa Behandlingen vil aldrig blive



. 120

motiveret ved selve Sygdommen, der, mild og regelmassig
i 8it Forleb, i det Hoieste kun vil udkreeve bygieiniske og
dietetiske’ Hensyn.-' Derimod er det en betydeligere Frem-
treeden af enkelte af dens Symptomer eller seregne tilfeldige
Fremtoninger i Folge med eller efter den, der kunne indi-
cere Behandling, som altsaa her ret egentlig er symptoma-
tisk. I demnne Anledning skal bemarkes, at den autifebrile
Behandling kan blive serlig at modificere efter Feberens
ovennwvnte forskjellige Former, men at i ethvert Tilfelde
kjeligt Regimen, frisk Luft, endog kolde Omslag paa Hove-
det kunne veere nyttige. Er den typhese Tilstand sterkt
udtalt iser med Kongestioner til Hjernen, har jeg oftere
hertil med Nytte feiet Derivation, sjeldnere til Tarmkanalen,
hyppigst til Huden ved Anbringelsen af Collodium cantha-
ridale. Den mistenkelige Synken af Temperaturen med
blaalig Farvning af Exanthemet og stor Uro vil som oftest
spotte al Behandling; jeg har forsegt kolde Afvadskninger,.
Overgydninger, Sedantia, Alt uden Nytte.

Direkte er den symptomatiske Behandling indiceret ved
de lokale Lidelsers Krav. Den simple Angina vil svinde af
sig selv, men er der Diphteritis, fordres topisk Anvendelse
af Atsmidler eller Adstringentia, Helvedessten, Borax eller
Alun; mest Tiltro har jeg til hyppige Udskylninger af Halsen,
som hos Bern bedst foretages med Spreilen eller en stor
Charpipensel. Phlegmonen paa Halsen har jeg behandlet
med Vatindvikling og Gredomslag, men er ikke forneiet her-
med; i Henhold til deres aabenbare Analogi med de typhese
Parotider har jeg ved given Leilighed isinde at forsege
Anbringelsen af ZAtsmiddel udvendig for at bringe Suppura-
tion tilveie. Efter den lokale Fornedenhed ber Nese og
Oren behandles med rensende og bledgjerende Indsprait-
ninger; disse ere under Diphteritis fortrinlige gjennem Nesen.



121

Af de tvende Bledninger syntes det helbredede Tilfelde at
skylde dette sit Udfald det Hensyn der blev taget til den
aabenbare Blodlidelse. - 'Bledningen standsede efterat der var
sorget for frisk Luft og anvendt Chlorjern indvendig. —
Nyrelidelsens Behandling wmaae rette sig efter Tilfeldets
Akuitet. Saalenge en akut Nephritis giver sig tilkjende ved
Blod og Fibrincylindre i Urinen, har jeg behandlet den med
Blodkopper over Lenden, Bade og salinske Diuretica, navnlig
Tartarus boraxatus. Bleve de derimod chroniske med spar-
som mggehvideholdig Urin og vedvarende Hydroper, har jeg
med Nytte anvendt Melkediet og Bade. Et Par Gange har
jeg forsegt Tannin i store Dosis, men uden at Helbredelsen
derved syntes at fremskyndes. Sterre Nytte har. jeg under
en langvarig Albumiouri seet af Jernmidler.

Diskussionen udsattes til n®ste Mede.

Hodet den 3die Januar 1864.
Viceformand : Kvarantainclege Deachmann.

Formanden gjorde Selskabet bekjendt med en fra
Prof. Faye i Christiania det tilstillet vKollegial Anmod-
ning til de praktiske Leger om at meddele Oplysninger
med Hensyn til Virkningen paa Afkommet af Merkurialbe-
handlingen mod Syphilis.«

Dr. Briinniche vilde foreslaae at den foreliggende
Diskussion om Skarlagensfeberepidemien her i
Byen forelebig kom til at dreie sig om Varigheden og det
indbyrdes Forhold af Sygdommens forskjellige Perioder, og
dernest om Sygdommens forskjellige Former, navnlig de
alvorlige og komplicerede.

Dr. Ballin antager Stadiernes Varighed for vanskelig
at bestemme og af mindre Belydning. Hvad Formerne
angaaer, da har det sterkt rede Exanthem hos ham ei havt
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en saa slet Prognose som det blaalige. Af enkelte Sympto-
mer maatte han endnu tilfeie Milliaria, Klee, og de nu ham
ei sjeldent, iser.i Sygdommens senere Perioder, forekomne
rheumatiske Leddesmerter uden Ansamlinger, der synes ham
meget charakteristiske og ikke forverrende Prognosen.

Dr. M. Salomonsen mener mod forrige Taler at
Invasionen dog netop ofte lader sig bestemt fastsette i Skar-
lagensfeber; Brekning er saaledes virkelig ofte det ferste virke-
lige Symptom, og kan gaae ikkun faae Timer forud for
Exanthemet. Dettes Varighed finder han mindre vesenlig,
ialfald skal til Bestemmmelsen heraf sterre Tal. Tiden mellem
Exanthem og Skalning synes ham ogsaa angivet for kort
Taleren er efter Undersegelser her i Byen ikke kommet til
samme Resultat som lagttagere af Epidemien i Jylland, idet
hverken han eller Andre have fundet noget bestemt Forhold
mellem Exanthemets Styrke og Farligheden af Sygdommen.
Endelig spille efter hans Erfaring de hygieiniske Forhold
ingen Rolle med Hensyn til Sygdommens Charakter.

Dr.Briinniche fremhaver i Anledning af Talerens Hen-
visninger til de ringe Talsterrelscr, at disse af ham kun ere
anferte som Bilag til den Sum han haabede vilde fremkomme,
naar dertil lagdes de ®rede Medlemmers personlige Erfarin-
ger, dem det alene havde veeret hans Hensigt at fremkalde,
og kun da kunde der vere Tale om numerisk Styrke, der
kunde faae sin Betydning, naar den benyttedes efler den i
hans Afhandling antydede Bebandlingsmaade. Han er i det
Hele enig med den foregaaende Taler om Bestemmeligheden
og Kortheden af Invasionen og om Exanthemets Mangel paa
Forhold til Farlighed; derimod vises det at Exanthemets
Periode ei er for kort angivet, ligesaa lidt som Perioden
mellem Exanthem ‘og Skalning, der endog enkelte Gange
varlig 0, idet denne indtraf medens hint stod endou. I det
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Hele forekommer Spergsmaalet om Periodernes Varighed
bham jkke uvesenligt, undtagen for en Betragining, der kun
stetter sig'til Hukommelsesskjon'; thi de foreliggende Kjends-
gjerninger opfordre steerkt til med bestemte Tal at see be-
kreftet eller benmgtet, om Invasionsperioden i de sverere
eller komplicerede Tilfelde skulde blive kortere, og Exan-
themets Periode l®ngere end den smdvanlige Middelvarighed
af disse Perioder. Milliaria, Kloe og de rheumatiske Ledde-
smerter har-han paa Hospitalet ei havt Exempler paa.

Dr. Ballin udtrykte hvor vanskeligt man i Almindelig-
hed maatte ansee det for at vere at faae fyldestgjerende
Oplysninger om Regt og Pleie i Hjemmet, og

Dr. Salomonsen betviviede at det nevnte Kvarter af
Byen kunde betragtes som de sterkest angrebne.

Dr. Briinniche stolede dog paa de Oplysninger, han
havde erholdt, og fastholdt sin Mening om de estre Streg
af Byen.

Drachmann erklerer sig enig'med Referenten, baade
i hans Betragtning af sin Opgave her, og i hans Anskuelse
af Periodernes Forhold. Han minder om at Obduktionerne
ikke ere berorte.

Branniche har kun ladet disse uomtalte formedelst
deres tarvelige Udbytte: i de ukomplicerede Tilfelde fandtes
i Reglen Intet, i de komplicerede kun Tegn paa den tilsva-
rende Lokallidelse.

Dr. Salomonsen mener at Erfaringen taler mod den
gamle Anskuelse om Hydropernes Oprindelse fra Uforsigtig-
hed i Regimen, hvad dog

Ballin ikke troer.

Drachmann mener ei at Behandlingen ber forbigaaes
her. Spergsmaalet om at aabne en Suppuration i Phiegmonen
paa Halsen behever neppe at droftes, snarere maaske om
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Suppurationen ber fremkaldes. Han vil imidlertid foreslaae
at indskrenke sig tit Spergsmaalet om Koldtvandsbehandlin-
gen og Kali'chloricum." - 'For 'begge disse Midler udtaler han
sig efter sin personlige Erfaring.

Brinniches Erfaring stemmer ei hermed. Overgyd-
ningerne svigtede, naar Reaktionen manglede, og af Kali
chloricum har han ikke seet sterre Nytte i Svalglidelserne
end af ethvert andet Rensningsmiddel, men vel i Mund-
lidelserne. : ‘

Ballin omtalte endelig de oleese Indgnidninger paa
Huden.

Hodet den Fde Jamuar,
Forsand: Dr. Hempel.

Dr. Reisz gjorde en Meddelelse om Tympanitis,
stettet paa kliniske lagttagelser, hvis Resultater nermest
vare at de heiere Grader af denne Tilstand hyppigst skyldes
en Tyktarmsudspiling, og at Parecenthesen her kan veere
indiceret.

Meddelelsen vil udferlig blive trykt i et af Tidsskrifterne.

Dr. Salomonsen var enig med Ref. i Indikationen,
naar blot denne lod sig neiere fastsette.

Dr. Reisz vilde bestemme dette saaledes, at Operation
maatte skee naar Peritonitis endnu ei var udviklet, og kun
naar Passagen er hindret ved et mechanisk Moment, der
skyldes selve Tarmens Udspiling.

Cand. Hirschsprung oplyste at den antydede For-
lengelse af S. roman. er at betragte som en Standsnings-
dannelse, idet den normalt findes hos alle Nyfedte. Derfor
talte ogsaa her serligt det tilsvarende meget brede Kres.

Dr. Stadfeldt og Hovitz betviviede Gyldigheden af
den diagnostiske Betydning hentet fra Udspilingens Grad, idet
de antage at denne f. Ex. i Puerperalperitonitis kan naae
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ligesaa betydelige Grader. Bliver saaledes Diagnosen mellem
Tyktarms- og Tyndtarmsudspiling og mellem Udepiling af
machaniske og andre Aarsager mindre sikker, vil Indikatio-
nen for Operation heller ei let kunne stilles.

Dr. Reisz viser i denne Anledning, at Troussean be-
stemt har udtalt, at enhver Slags lleus, der ei viger for den
szdvanlige Bebandling, skal man punktere for at lette Sympto-
merne, naar blot Peritonitis endnu ei er tilstede.

Dr. Orsted fremviste et portativt Induktionsapparat fra
Morin et Legendre i Paris.

Hodet den Blte Januwar.
Formand: br. Hempel.

Kvarantainel®ge Drachmann gav en Fremstilling af
den Forandring i Form og Leie, som Bryst- og
Underlivsorganerne lide under de heiere Grader
af Skoliose.

De @ldre Forfattere have i denne Henseende kun havt
Opmarksomheden henvendt paa enkelte Organer, f. Ex. de
store Kar; Bouvier synes at vare den der har bragt denne
Del af Skoliosens pathelogiske Anatomi i System.

Hovedphe#nomenet er at Truncus i alle Dimensioner er
blevet formindsket. Diaphragma bliver asymmetrisk, opskudt
paa den ene Side, Crura horizontale og Ostia forflyttede,
Medulla fslger tildels Columnas Krumning, dog i en mindre
Grad, idet den holder sig tet til dens Konka';itet, og efterhaan-
den trzkker sig noget sammen paa den konkave Side. Kanalens
Leie er naturligvis ei saa krumt som Proc. vertebrar. formedelst
den sterke Torsion angive. Foram. intervertebr. blive neppe
forsnevrede i Buen, og ikke dette men snarere Tryk mellem
Coste er Skyld i Neuralgierne. Lungerne sammentrykkes
sterkt, mindre forlil end bagtil, og midtveis, medens de ovre
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og nedre Partier ved den supplementzre Funktion ere op-
pustede sterkt. Hjertet skydes opad og fortii mod Bryst-
vaggen ;/'det/'blivertillige 'ofte | forsterret, iser heire Halvdel.
Naar Columna devierer til venstre, bliver Hjertet paa sin
Plads, og kommer altsaa til at ligge til heire fra Rygraden.
Aorta felger Krumningen, koncentrisk med Buen, i Konka-
viteten af dennes Brystdel, og Konvexiteten af Lumbalbuen.
Dog kan den ogsaa flere Gange krydses med Columna, og
der kan da findes en Fold paa den ligesom et Knek, hvad
dog sandsynligvis ikke findes i levende Live. Art. iliaca
vilde blive for lang ved en Lumbarkrumning til venstre, men
den forkorter sig eller legger sig i en stor Bue. Vena
cava folger ligeledes Boiningen, dog mindre sterkt, og
findes ofte et Stykke udenfor Aorta. Oesophagus er mere
uafhengig, danner i Almindelighed en Chorde til Buen;
denne Forkortning skyldes en Muskelkontraktion. Underlivs-
hulen er formindsket og Viscera drives nedad og fortil;
Ventriklen ligger ofte i Navleegnen, Colon transvers. kan
blive perpendikuler, Lever, Milt og Nyrer ere ofte meget
defigurerede ved Tryk af Coste og af nmrliggende Organer,
de sidste ligge ofte usymmetrisk. Organerne i det lille
Beekken paavirkes ikke, og dette selv forandrer ei sin Form,
med mindre Skoliosen er af rachitisk Oprindelse.

Med Hensyn til Funktionsanomalierne da staae de ikke
i Forhold til de betydelige Form- ‘og Leieforandringer. Aande-
dreettet bliver kort og overfladisk, enhver Anstrengelse og
sygelig Tilstand i Lungen paavirker det meget sterkt. Kreds-
lebet lider ligeledes og heire Hjerte udvides, derfor Palpita-
tioner og Disposition til organiske Hjertesygdomme. Hzmo-
ptyser og Hydroper synes dog ikke at veere nogen almindelig
Felge af Skoliose. Denne Sygdoms Forhold til Tuberkulosen
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er vel kun en formindsket Disposition; man har anteget at
Frugtbarheden blev mindre, men vistnok uden Grund.

Adskillige, oplysende Tavler fremlmgges.

Dr. Salomonsen bragle Spergsmaalet om Forhold
mellem Skoliose og Skrophulose paa Bane, det

Ref. dog tviviede om existerer.

Dr. Briinniche bem®rkede, om ikke den ringere Dis-
position hos Skoliotiske til Udvikling af Tuberkler, foruden
i de mechaniske Grunde, kunde seges i at en tuberkules
Proces undertiden tidligere' var udlebet i de syge Vertebre.

Ref. har ikke under Skoliosen indbefattet Spondylar-
throcacen.

Dr. Stadfeldt minder om at Ideen om Tuberkulosens
Udelukkelse ved Kompression af Lungen omtrent falder
sammen med Wienerskolens Lere om den ringere Disposi-
tion til Tuberkler ved forheiet Venositet og ved Svaoger-
skab, en Lzre som nu er grundigt gjendrevet af Grisolle
og Wintrich.

Lege-Examen i Januar 1860.

De skriftlige Opgaver vare folgende:

Chirurgisk Opgave. Almindelig Fremstilling af de
instrumentelle Hjzlpemidler, som vi benytte til den chirur-
giske Diagnostik.

Medico-forensisk Opgave. En Vurdering af de
almindeligt brugte Tegn paa om et Foster har levet efter
Fedslen.

Therapeutisk Opgave. Efter en Fremstilling af
Indikationerne for den diuretiske Methode gives en Oversigt
over de til dem svarende dimtetiske og de vigtigere Lage-
midler; — ved Angivelsen af de sidste vedfeies exempelvis
magistrelle Receptformler.

Examen absolveredes af 4 Candidater, af hvilke Dhrr.
J. C. Moller og C. A. Gad erholdt Hovedcharakteren Lauda-
bilis, N. C. G. Thye og J. J. Lange Haud. illaud. 1mi gr.
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- "1 Ugen fra Tirsd. d. 31te Januar til Tirsd. d. 7de Februar
1860 ere af epidemiske Sygdomme anmeldte fra Legerne i
Kjebenhayn 724 | Tilfelde, . Disses Fordeling var felgende:

Ndf. Prt. Born. Born ander2 Aar. Summa.

Af Diarrhe 8§ 8 11 " 27
" Cholerine 1 3 2 1 7
Maslinger 4 11 616 53 684
Koldfeber . 1 1 . 2
Gastrisk Feber . 4 5 2 » 11
Typhoid Feber . v » » »
Faaresyge » 02 » 2
Kighoste . I § | . 11
Rosen . .« . . 1 5 » » 6
Influenza . . . . . . 11 11 10 » 32
Hjernebetendelse . v o 2 » 2
Skarlagensfeber . 1 »» 8 » 9
Strubehoste . . 1 » -1
Kopper . . 8 T 5 » 20
Redlinger . A Y | » 6
Puerperalfeber . . . . » 1 » » 1

39 51 677 54 721.

- Diarrhe.  Nesl.  Gastrisk[. Kigh, Infi.  Kopper.
NyBy . .. 6 101 2 1 i 5
Gamle By . 8 243 1 7 14 6
Nyboder 1 38 3 1 » »
Christianshavn. 3 7 3 » 11 |
Udenbyes . 9 295 2 2 3 8
' 27 684 11 11 32 20.

Af de anferte Maslinger ere 115 anmeldte i f. M. fr
d. 17—24de, til 31te resp. 40—75, fra Nerrebro.

Der n®voes 3 Tilfelde af rheumatisk Feber (Nutzhorn,
Miillertz), 4 af Balssyge (Thune, Pinques, Hahn), 2 af Zona
(Meller, Wulff). Blandt de anferte Tilfeelde af Kopper er et,
i hvilket der hos et voxent Fruentimmer paa samme Dag
som Koppeexanthemet bred frem tillige viste sig Meslinger
(Enudsen), og et andet, der optraadte hos en uvaccineret
Pige paa 14 Aar (Wulff). Der omtales endelig 3 Tilfelde
af Furunkler (Wulff) og et dedeligt Tilfelde af phlegmones
Ansigtsrosen (Larsen).

Lister modtagne fra 66 Leger.

Forlagt af C. A. Hoitzsl, Biasoo Lanes Rogirykkeri ved F. 8. Hubls.



Folgoblad til Ugeskift for Lager

Anden Raekke 32te Bd. Nr. 8.

Udkast til Sundhedsvedtegter for Kongerigets
Kjobsteeder.

Indledning.

Nerverende Udkast til Sundhedsvedtegter er bestemt til, i
Henbhold til Lov af 12te Januar 1858, at forel®gges samtlige
Kjebsteder i Kongeriget. Enhver, som har et neiere Kjend-
skab til disse, og dermed forener Sands for Betydningen af
Byernes offentlige Sundhedsforhold, vil indremme, at alle
Landets Kjebsteder, maaske paa ganske enkelte Undtagelser
ner, trenge meget til Forbedringer i denne Retning. Disse
har man meent for Tiden bedst at kunne fremme ved nye,
faste og tydelige Lovbestemmelser, hvilke Borgerne maatte
have saa meget sterre Opfordring til at underkaste sig, som
de ville blive at vedtage gjennem deres egne Representan-
ters Overveielse og Beslutning.

Det maa imidlertid erindres, atKjebstedernes offentlige
Sundhedsforhold frembyde store ‘Uligheder, der afhenge af
forskjellige Omstendigheder, saasom deres Beliggenhed, deres
Erhvervskilder, deres kommunale Autoriteters sterre eller
mindre Sands og Iver for at fremkalde gode offentlige Sund-
hedsbetingelser. Men blandt flere saadanne Forskjelligheder
er ingen saa stor og indgribende, som den, der felger af
Byernes meget afvigende Sterrelse, idet de storre Kjebste-
der nerme sig til kjebenhavnske Forhold, medens de mindre
og mindste Kjebsteeder komme ner til Forholdene paa Landet
— og mellem disse Yderpunkter findes gradvise Overgange.
Det har ikke varet muligt, at affatte et almindeligt Udkast
til Sundhedsvedtegter saaledes, at det endog blot nogenlunde
kunde svare til disse afvigende Forhold. Det har veret ned-
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vendigt under Udarbeidelsen nzrmest at have de sterre Kjob-
steder for @ie, der beheve mere omfattende Bestemmelser
end de mindre, og man har herved maattet stole paa, at
Kommunalbestyrelserne,” understottede af deres sagkyndige
Autoriteter, ikke ville mangle hverken Evne eller god Villie
til at gjere et saadant efter stedlige Forhold passende Udvalg
af Sundhedsvedtegter, der maatte s@tte Ministeriet istand til
at approbere samme. ’

Det forelagte Udkast kan paa denne Maade komme til
at tjene et dobbelt Formaal, dels nemlig som Grundlag for
hint stedlige Udvalg, dels som Middel til at gjere Kommu-
nerne bekjendte med Omfanget af de Fordringer, -der fra
det Offentliges Standpunkt maa gjeres til gode og velordnede
Sundhedsbetingelser i Byerne.

Naar de foreslaaede Sundhedsvedtegter paa flere Steder
tale betingelsesvis og bruge en mindre forpligtende Ordform,
som f. Ex. »ber« istedetfor sskale, da finder dette ligeledes
sin Forklaring ved den ovenfor bererte Ulighed i Kjebste-
dernes Sterrelse og evrige Forhold, som ikke har gjort det
muligt i det almindelige Udkast at tale i lige bindende For-
mer for alle. Det folger af sig selv, at man ved den ende-
lige Vedtagelse i Kommunerne maa betjene sig af en saa
bestemt og forpligtende Udtryksmaade, at den ikke lader
nogen Tvivl om Forskriftens bindende Kraft.

1. Sundhedsvedtzgternes Omraade og Gjennem-
ferelse.

2 1. Nerverende Sundhedsvedtzgter gjelde ikke blot
for selve Kjebstaden, men ogsaa for de Bygninger, der op-
fores paa Kjebstadens Grund indenfor en Grzndse, der efter
Eommunalbestyrelsens Forslag bestemmes af Justitsministeriet.
Hvor en til en Landjurisdiktion herende Grund enten er
indesluttet af bebygget Kjebstadgrund, eller strzkker sig ind
i samme, eller de paa samme varende Bygninger danne en
saadan Fortswmttelse af selve Kjobstaden, at de for denme
givne Forskrifter findes derpaa at burde anvendes, ber Sund-
hedsvedtegten soges udvidet til ogsaa at gjelde for den
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nevnte Del af Landjurisdiktionen, hvilken Udvidelse selvfel-
gelig forudsetter en Vedtagelse af det paagjeldende Sogne-
forstanderskab..|| ODet| fastsettes da nermere, under hvis
Ledelse de Forretninger, der vedkomme Sundhedspolitiet i
hin Del af Landjurisdiktionen, skulle udferes.

% 2. I enhver Kjebstad vil det vare enskeligt, at Politi-
mesteren, den uffentlig ansatte Lzge og een eller to dertil
paa visse Aar (3) udvalgte Medlemmer af Kommunalbesty-
relsen sammentrede som Komwission, for efter forneden
Bemyndigelse i Forening at fyldestgjere de foregede Pligter,
som ifelge Sundhedsvedtegterne nedvendigvis ville komme
til at paahvile Kjebstadens Sundhedspoliti. Forsaavidt der i
en Kjebstad ikke findes nogen offentlig ansat L®ge, indtreder
den sammesteds bosatte praktiserende Lege, eller, saafremt
der maatte findes flere, den iblandt disse, der af Kommunal-
bestyrelsen dertil velges, som Medlem af Kommissionen.

2 3. Denne Sundhedskommission ber stadigt have sin
Opmerksomhed henvendt paa Kjebstadens Sundhedsvedteg-
ters rette og neiagtige Gjennemferelse.

2 4. Naar seregne Omstendigheder, navnlig betydelige
Epidemier, i selve Byen eller i farlig Nerhed, gjere over-
ordentlige Foranstaltninger nedvendige, skal Sundhedskom-
missionen gjennem Kommunalbestyrelsen bevirke et efter
Omstendighederne passende Antal af Byens Indvaanere ud-
nevnt til at vere den behjelpelig med Gjennemferelsen af
dens Foranstaltninger. Undskyldningsgrunde mod dette Om-
bud paa Borgerne afgjeres af Amtet.

2. Vandforsyningen.

2 1. Omsorgen for en Kjebstads offentlige Vandfor-
syning paahviler sammes Kommunalbestyrelse, som trzffer
de efter Omstzndighederne mulige og hensigtssvarende For-
anstaltninger il dens Forbedring.

2 2. Stedets Sundhedspoliti — der i Medfer af sin
Embedsstilling har Indseende med Vandforsyningen, med
dens Vedligeholdelse i forsvarlig Stand, med forevede Be-
skadigelser af dens enkelte Dele, med Vandets sundheds-
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svarende Beskaffenhed, med i det almene Vel indgribende
Misbrug af Vandet — ber gjere de fornedne motiverede For-
slag til sammes| Forbedring hos vedkommende Kommunal-
bestyrelse.

2 3. EnKjebstads Brende ber alle vere forsynede med
forsvarlig Omgjerdning og Deksel. Brendens nermeste Om-
givelse maa vare noget heiere end Jordsmonnets evrige
Overflade, maa vaere brolagt i en Brede af 1} Alen og holdes
fri for alt urent, overjordisk eller underjordisk Tilleb, saasom
fra Latriner, Moddinger, Pissoirer, Svinestier, Gruber o. s. v.

2 4. De Kjebsteeder, som ikke have nogen Vandled-
ning, maae vere forsynede med et iForhold til deres Ster-
relse passende Antal af offentlige Brende. Disse maa vere
tilstrekkelig dybe og twtte, murede eller stensatte, tillukkede
og udstyrede med de fornedne Pumperedskaber, eller i Man-
gel heraf med forsvarligt Rekveerk og Deksel. Er Brenden
gravet gjennem et Lerlag, maa det i samme gravede Hul
bagefter igjen udfyldes med Ler, noeiagtigt indtil Brendens
ydre Sidevegge, som dern®mst neie maa omgives med Ler
af } Alens Tykkelse, ligefra Lerlagets Bererelse med Bren-
den og opad til Jordens Overflade. Gaaer Brenden ikke
igjennem noget Lerlag, skulle dens ydre Sidevegge paa
samme Maade omgives med Ler, men kun til en Dybde af
4 Alen. .
g2 6. Naar en hel Kjobstad eller et sterre Kvarter af
samme ikke kan forsynes med godt eller tilstraekkeligt Drik-
kevand ved almindelige Brende, paahviler det Sundheds-
politiet at indbringe for Kommunalbestyrelsen et motiveret
Forslag til en Vandledning for den hele By eller det paa-
gjeldende Kvarter.

2 6. Sundhedspolitiet har Ret til at undersege eller
lade undersege Vandets og Vandapparaternes Beskaffenhed
paa privat og offentlig Grund.

2 7. Dersom Undersegelsen paa et givet Sted godigjer
Vandets for Sundheden farlige Beskaffenhed, har Sundheds-
politiet Ret til at forbyde og ved passende Forholdsregler



5

at forhindre dets Brug, indtil det Fornedne til Vandets For-
bedring er foretaget.

3 8."''Beskadigelser ‘af -'alt til den offentlige’ Vandfor-
syning henherende: Brende, Kilder, Ledninger, Beholdere,
Demninger 0. 8. v., ligesom ogsaa Urengjorelse af Vandet
i Brende, Vandbeholdere, Vandledninger, til Vandforsyningen
herende Seer o. s. v. forbydes.

2 9. Indenfor en vis af Stedets Sundhedspoliti bestemt
Afstand fra offentlige Vandverker, maa ikke oplegges Reno-
vationsstoffer (Skarn, Gjedning, Latrinindhold, Fiskeaffald,
Affald fra Slagterier o. 8. v.). [ Overensstemmelse hermed
maa saadanne Oplag, inden en ligeledes af Sundhedspolitiet
fastsat Tidsfrist, fjernes udenfor den betegnede Afstand.

3. Aflebets Ordning.

¢ 1. Ephver Kjebstad maa have en efter Forholdene
ordnet serlig Vedtegtsbestemmelse om, hvilke Aflebsrender
der i den paagjeldende By skulle ansees som almindelige
(offentlige) og hvilke som private, samt om og hvorvidt
Aflebsrender, der lebe over privat Grund, men lede Aflebet
fra Byens offentlige Veie, skulle med Hensyn til deres Ster-
relse og Beskaffenhed ansees og behandles som offentlige
eller private.

¢ 2. En Kjebstads Torve og Gader ber, efter forud-
gaaet Nivellement, ordentligvis vere brolagte. Hvor dette i
mindre Kjebsteder ikke kan naaes, maae de ialtfald gives en
passende Fasthed og Afrunding ved Grusbelzgning eller
Makadamisering og vare forsynede med Aflebsrender.

2 3. Samtlige saavel offentlige som private Aflebsren-
der (herunder indbefattet Aflebsgrefter), saavel i selve Byen,
som i dens umiddelbare Neerhed, maae indrettes saaledes, at
de have regelmassigt og tilstreekkeligt Fald, bestemt ved et
Nivellement, passende Tversnit og haard Bund (Brolegning
eller Planker).

2 4. Alle private Aflebsrender, saavel i og ved Gaarde
og Haver, som paa Marker i Byens umiddelbare Narhed,
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maae veere satte i forsvarlig Forbindelse med de almindelige
Aflebsrender og holdes tilberlig rene.

2 5. 'Rensningen’ af ‘de'almindelige (offentlige) Aflebs-
render maa skee paa det Offentliges Foranstaltning, og saa
ofte det af Sundhedspolitiet findes nedvendigt efter Aarstid
og Sundhedsforhold. Aflebsrender af sterre Omfang, nemlig
saadanne, der bortfere Urenligheder fra et sterre Kvarter,
ber stensettes eller mures med hul Bund, samt tildekkes.

2 6. De fra Aflebsrender optagne Urenligheder skulle
fiernes uden Opkold og paa hensigtssvarende Maade.

4. Den offentlige Renlighed.

2 1. Ved den offentlige Renlighed forstaaes Renholdel-
sen af en Byes Torve, Pladser og Gader eller andre paa
Byens Grund verende offentlige Veie, samt af alle Byens
Gaardspladse og den ligefremme Forbindelsesvei mellem
disse og den offentlige Vei.

2 2. En Byes Gader maa feies og tilherende Rende-
stene desuden skylles saa ofte, som det i denne Paragraf
fastszettes for hver enkelt By (fra 2 til 6 Gange ugenlig), og
paa den Tid af Dagen, det af Stedets Sundhedspoliti findes
nedvendigt; hvilket skal veere forsvarligt tilendebragt til den
bestemte Tid, hvorefter det Sammenfeiede uopholdelig bort-
fores paa hensigtssvarende Maade. Gaardspladse maae feies
og skylles saa ofte, at de holdes tilberlig rene og frie for
Lugt.

¢ 3. Naar Sundhedspolitiet i den varmere Aarstid eller
under andre Omstzndigheder, der gjore det tilraadeligt at
trefle extraordinaire Foranstaltninger il Vedligeholdelsen af
den offentlige Renlighed, finder det fornedent at anordne
hyppigere Gadefeining end s®dvanlig og almindelig Udskyl-
ning af Rendestenene ved Hjelp af Vandet fra Pumperne
eller Brendene i Gaardene, skulle alle Grundeiere, der have
Gadestrekninger at renholde og i hvis Gaarde findes Pum-
per eller Brende, hvorfra Udskylping kan gkee, vere pligtige
at efterkomme de Paaleg og Forskrifter, der i saa Henseende
gives,
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2 4. Renselsen af Torve og Pladser og, hvor Kommu-
nens Krefter tillade det, ogsua af Gader udferes ved faste
Kontrahenter eller egne dertil antagne Folk.

2 '5. I de sterre Kjebsteder maa Gaderne til passende
Tider, paa det Offentliges Bekostning, passeres af Vogne,
der ere forsynede med Daksel, og som skulle optage Uren-
lighederne fra Gader og Torve, saavelsom hvad Beboerne
ere forpligtede til for den offentlige Renligheds Skyld at
samle og sammenfeie til Bortfersel fra selve Huset. Herfra
undtages Latrin-Indhold samt lignende Affald.

2 6. Meddinger, hvorved forstaaes Ansamlinger af urene
og ildelugtende, Luften fordervende Stoffer, Skarn, Affald,
Kreaturgjedning, maae i Kjobsteedernes Gaarde kun tilstedes
paa felgende Betingelser: 1) at de under ingen Omstendig-
heder ligge i Nerheden af Vaaningshuse eller Brende eller
af nogen offentlig Vei; 2) at\de anbringes i Gruber, hvis
Bund maa vare af Stenbro, Murverk eller Planker, hvis
Sider maa veere murede og neie omgivne med et Lerlag af
} Alens Tykkelse, og hvis Omkreds i en Brede af 1} Alen
maa vare brolagt — saaledes at intet Afleb fra Meddingen
kan finde Sted; 3) at de med Hensyn til Sterrelse, Udfersel
og andre Forhold underkastes Sundhedspolitiets Tilsyn og
de Forskrifter, som efter Stedforhold, Aarstid og Sundheds-
forhold ansees fornedne. Hvor Indholdet af Meddinger blan-
des med Kogjedning eller Latrin-Indhold, blive Meddinger,
med Hensyn til Tiden for Bortferelsen og Vognenes Indret-
ning, at underkaste samme Bestemmelser, som gjelde for
Latriner.

g8 7. Aadsler maa ikke henkastes paa Gader, Veie, i
Aaer og Grefter, ei heller paa Meddinger, men skulle be-
herigen nedgraves i passende Afstand fra Vaaningshuse og
Brende.

2 8. Ligesom det ved Lov af 29de Decbr. 1857, § 51
er paabudt at »Handel med Klude, Ben o. s. v. skal vare
enhver Forskrift undergiven, som Sundhedspolitiet maatte
ansee forneden, og navnlig ikke maa drives eiler Oplag dertil
haves paa noget Sted, som ikke af Sundhedspolitiet findes
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passende« — saaledes skulle ogsaa Skibe med lignende
Stoffer (Guano, Ben, Klude o. 8. v.), naar de henligge i en
Byes Havn, Kanaler, Aalsb 'eller deslige, af Sundhedspolitiet
benvises i saadan Afstand, at Byems Luft ikke deraf kan
inflceres.

2 9. Stillestaaende Vand, saavelsom Bakke og Aalebh,
i Byerne eller disses umiddelbare Nerhed, ber renses saa
ofte Omstendighederne krave det, og paa en passende Aars-
tid. Det samme gjezlder om Havnearme og Havnebassiner,

der ligge inde i Byerne.

5. Latrinvesenet.

g8 1. Ligesom det ved Lov af 30te Decbr. 1858, g 27
er forordnet, at der »ved enhver Bygning skal vere de
fornedne Latriner, at disse for Fremtiden ikke maa anbringes
under Beboelsesleiligheder eller Trapper, og at ethvert nyt
Latrinhus skal veere fjernet 3 Alen fra Post eller Brend« —
saaledes maa Latrinhuset, ved Opferelsen af nye eller Om-
bygning af eldre Bygninger, heller ikke anbringes op til
Gaden, men i en passende Afstand fra samme og fra
Vinduerne til Beboelseshusets Sovevarelser og Spisekamre.

2 2. Ved de Latrinhuse, som ere indrettede med Ten-
der, maa disse anbringes paa et ved Cement eller Flisebe-
dekning uigjennemtrangeligt Gulv, der ikke maa ligge lavere
end Jordens Overflade. Tenderne maa vere tette, indvendig
begede, omtrent 1 Alen hoie og 18 Tommer i Gjennemsnit,
Afleb fra Tenderne maa ikke finde Sted.

8 3. Vedde Latrinhuse, som ere indrettede med Gruber,
maa denne ikke have sterre Dybde end 2 Alen. Den maa
vere forsvarlig tet, muret i Cement, forsynet med tetslut-
tende Lem og behorigt Lufttreek ved et Rer, der har sin
Munding lige under Sedet og gaaer op gjennem Taget af
Latrinhuset. Afleb fra Gruben til Gaardens Rendestene eller
andre Aflebsrender maa ikke finde Sted.

2 4. Huspriveter (Retirader) maae ikke have Aflebsrer
gjennem Etagerne, med mindre de ogsaa have hensigtssva-
rende Vandudskylning og Ventilation, eller ere indrettede



' paa, at Exkrementernes faste og flydende Dele, under be-
herig Lufttreek, strax adskilles, saaledes at kun de flydende
Dele gaae igjennem Aflebsreret. :
¢ 5. Renovationen ber foregaae under Kontrol af det
Offentlige. Udferselen maa kun skee om Natten eller tidlig
om Morgenen, dog kan den udstrekkes til Kl. 9, naar den
skeer i Tonder, der under Udferelsen skulle vere forsynede
) med et tmtsluttende Laag. Renovalionsvognene maa vere
forsvarlig tette og med tetsluttende Daksel. Forovrigt er
Sundhedspolitiet berettiget til at give serlige Forskrifter for
Renovationen under serlige Forhold og Omstendigheder.
g2 6. Renovationskuler maae ikke ligge n&rmere end
1500 Alen fra Byens Ydergrendse, og maa veere beherig
fjernede fra alfar Vei. Kulen maa ikke have Afleb, og maa
veere saaledes overbygget (som Skur), at den skjermer mod
Sol og Regn. Dens ovrige Forhold kontrolleres af Sund-
hedspolitiet.

9

6. For Sundheden skadelige N®ringsveie.

* ¢ 1. Af de i Lov af 10de Marts 1851 § 5 nevnte, for
Sundheden skadelige Neeringsbrug, maa Pergament-, Tarm-
strenge- og Limfabrikation, Benkogeri, Benbrenderi, Tran-
kogeri, Tilvirkning af Gjedningsstoffer, Garveri og Slagteri —
desuden Kalk- og Cementbreenderi — for Fremtiden ikkun
drives i en saadan Afstand fra Kjebstaden, som efter de
lokale Forbold paa hvert enkelt Sted nermere bestemmes.
Dog finder dette ikke Anvendelse med Hensyn til Personer,
som allerede nu have erhvervet Berettigelse til, i selve Byen
at udeve et saadant i Drift verende Neringsbrug, hvorimod
de med Hensyn il dettes Drit og lokale Forhold maae under-
kaste sig Sundhedspolitiets Tilsyn og Forskrifter.

¢ _ 2 2. Andre Neringsbrug, som kunne blive skadelige

for Sundheden, nemlig: Slagternes Kjedudsalg, Udsmeltning

af raa Talg, Skindtilberedning, Stivelse-Fabrikation, chemiske

Fabriker for Tilvirkning af mineralske Syrer, Salte og andre

Praparater, Male- og Farve-Stoffer, endelig Tilberedning af

Belysningsgas, skulle i Henseende til deres Anleg, Drift og
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Lokaliteter veere de Forskrifter undergivne, som Sundheds-
politiet anseer nedvendige, og maae de ikke uden sammes
Tilladelse flyttes fra det Sted, hvor de drives, til noget andet
indenfor Byens Grendse.

2 3. Den, som for Sundhedspolitiet kan godtgjere, at
han er istand til at drive noget af de i § 1 n@vnte Neerings-
brug paa en saadan Maade, at dets skadelige Felger fore-
bygges, skal have Adgang til at behandles efter § 2.

2 4. Fra de i 3 1 undtagelsesvis, og fra de i 3 2 be-
tingelsesvis tilladte for Sundheden skadelige Neringsbrug
maae ildelugtende Afleb til Gadens Rendestene alene skee i
den tidlige Morgenstund, hvorved det tillige skal af Sund-
hedspolitiet strengt paaagtes, at Rendestenen hver Geng til-
berlig efterskylles med fent Vand.

2 5. I de Byer, hvor Svinehold allerede er afskaffet,
maa det ikke atter indferes. Dets Tilstedelighed i de evrige
Ejebsteeder betinges overhovedet af, at Vedkommende, med
Hensyn til Indretningen og Udrensningen af Svinestier, samt
Opsamling og Opbevaring af Svinefede, ere Sundhedspolitiets
Forskrifter undergivne. Navnlig maa Svinestien vere saa-
vidt mulig fjernet fra Beboelseshuset, Post eller Brend, og
maa ligge nogenlunde heit, med Afleb til Meddingen, saale-
des at den hyppig kan renses ved Udskylling. Svinefeden
maa heller ikke opsamles i Nerheden af Vaaningshuset og
ikke ud over en vis efter stedlige Forhold fastsat Mangde.
Hvor Svinehold medferer Misligheder, som enten paa Grund
af Vedkommendes fortsatte Overherighed eller paa Grund af
lokale Forhold ikke lade sig afhjzlpe, maa det ganske for-
bydes. Under ingen Omstendigheder maa drives Svinehold
ved Fattighuse, Sygehuse og offentlige Skoler.

¢ 6. Kohold skal vare folgende Bestemmelser under-
givet: Kostalde (som Kreaturstalde overhovedet) maae ikke
anbringes under Vaaningshuse og ikke i Kjeldere. Gulvet
maa ligge noget heiere end Gaardsrummets Overflade og
vere forsvarligt brolagt. Den Del af samme, der optager
Urinen, maa vere uigjennemtrengelig og forsynet med til-
berligt Afleb til Medding- eller Gjednings-Gruben. Denne
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maa vere muret i Cement, forsynet med tetsluttende Lem,
og vare behorig . (mindst 3 Alen) fjernet fra Post eller
Brend. Afleb fra Gjedningsgrubén til Rendestene eller andre
Aflebsrender maa aldeles ikke finde Sted. Stalden ber vere
lys og luftig og hyppig renses. Udferselen af Gjedningen
maa skee i tette Vogne, og ligesom Kreaturholdet i det Hele
veere underkastet Tilsyn af Sundbedspolitiet, der skal vere
berettiget til, hvor tilstedeveerende Misligheder, enten paa
Grund af Vedkommendes fortsatte Overherighed eller paa
Grund af lokale Forhold, ikke lade sig afhjelpe, ganske at
forbyde samme.

2 7. Hvor Slagterier endnu findes i Kjobstederne, skal
det dyriske Affald, Tarmskarn o. 8. v., optages i forsvarlig
murede og tildekkede Skarnkister, der ikke maae ligge op
til Gaden eller Beboelsesleiligheder, til Post eller Brend, og
hvorfra intet Afleb maa tilstedes. Udferselen ber skee mindst
2 Gange ugentlig, og ievrigt, som Slagteriet overhovedet,
veere Sundhedspolitiets Tilsyn og Forskrifter undergivet.

2 8. 1 de Byer, hvor Fiskeri drives, maa Fiskeaffaldet
enten bortskaffes, forinden det overgaaer 1Forraadnelse,
eller opbevares i Gruber, der skulle vere forsynede med
tetsluttende Deksel og vare fjernede fra Vaaningshuse,
Brende og offentlige Veie.

7. For Sundheden skadelige Neringsmidler.

2 1. Sundhedspolitiets Kontrol med Salg af forfalskede
og for Sundheden skadelige Neeringsmidler maa indskjerpes
og gjennemferes ved jevnlige Undersegelser paa ubestemte
Tider, hvortil forneden sagkyndig Hjelp paa det Offentliges
Bekostning kan benyttes.

2 2. Undersegelserne maa omfatte dels de paa Torve
eller i private Udsalg falbudte Neringsmidler, dels de paa-
gjeldende Handlendes eller Neringsbrugeres Oplagssteder
og Forraadskamre, saavel med Hensyn til disses for Opbe-
varing af Fedemidlerne tjenlige Forhold, deres beherige
Sterrelse, Luftighed, Kjelighed, Frihed for Fugtighed o. s. v.
som med Hensyn til selve de opbevarede Fodemidlers ufor-
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falskede eller ufordervede for Sundheden uskadelige Be-
skaffenhed.

2 \3.//\Til Undersegelsernes Fremme ber anordnes: 1) at
der i enhver Kjobstad fastseettes visse Torvedage, paa hvilke
de til Salg i Byen hidferte Neringsmidler falbydes under
offentlig Kontrol; 2) at der i de Kjebstzder, hvis Evne til-
lader det, indrettes paa et passende Sted, i beherig Afstand
fra Byen, et offentligt Slagtehus med tilherende Kveegmarked
(Trommesal), hvor alle de til Slagtning og Salg i Kjebstaden
bestemte Kreaturer skulle henbringes, og hvor det skal
paaligge Sudhedspolitiet at undersege dem og at kontrollere
Overholdelsen saavel af de med Hensyn til Slagtning af
Kreaturer og Salg af Kjed givne Lovbud, som af de Be-
stemmelser om Orden, Renlighed o. s. v., der ere fastsatte
i det for Slagtehuset vedtagne Reglement.

¢ 4. I Overensstemmelse med de bestaaende Lovbud
konfiskeres forfalskede Naringsmidler saavelsom fordezrvede,
for Sundheden skadelige Neringsmidler, hvorpaa Opdagelsen
af det mislige Forhold uden Ophold bringes til offentlig
Kundskab.

8. Logihuse.
¢ 1° Logihuse ben®vnes saadanne Boliger, hvori ind-
skreenkede Rum eller Varelser udleies dagvis eller ugevis
til -saavel hele Familier som enkelte Personer af den fattigere
Klasse. '
¢ 2. EtLogihus maa ikke overfyldes med saamange
indlogerede Individer, at Fare for den almindelige Sundhed

ved Udviklingen af epidemiske Sygdomme deraf maa be- .

frygtes.

2 3. Enhver Eier af et Logihus er forpligtet til at
anmelde sig som saadan for Sundhedspolitiet, og paa en fra
samme modtaget Listé betegne det paagjeldende Hus, dets
forskjellige Etager, Mengden af Rum i hver Etage, Rumme-
nes Sterrelse 0. 8. v., eftersom den trykte Liste anviser. I de
saaledes opgivne Forhold maa ingen Forandring foretages,
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uden forud at vere anmeldt for og indremmet af Sundheds-
politiet.

2 4. Det/paaliggerStedets Sundhedspohh ved personlig
Undersogelse at afgjere, om et Logihus i det Hele eller delvis
er overfyldt, i hvilket Fald det ber give Husverten et Til-
hold med en vis Tidsfrist, efter hvis Udleb de fornedne For-
holdsregler til Overholdelse af Vedtzgtens Paabud ufortevet
tages paa Vedkommendes Ansvar og Bekostning,

¢ 5. Sundhedspolitiet skal jevnlig og til ubestemte
Tider undersege ethvert Logihus — hvortil Adgangen maa
staae dets Officianter aaben — og have neie Indseende med,
at alle Lovgivningens Anordninger med Hensyn til offentlig
Benhghed Udskylling af Vadske, ‘Gaardsrum og Aflebsrender,
Latrinernes Beskaffenhed, Renholdelse, betimelige Udfer-
sel o. s. v. streengt overholdes, alt under Ansvar af vedkom-
mende Husvert, der er forpligtet til det engere og daglige
Tilsyn.

2 6. De udleiede Rum i saadanne Huse ber alle fyl-
destgjere de nedvendige Fordringer til, at de kunne holdes
tatte og terre, at de kunne opvarmes om Vinteren og at
de ere tilstrekkelig forsynede med Vinduer, der baade kunne
aabnes og lukkes forsvarlig. De ber hvidtes mindst 1 Gang
om Aaret. Husets Beboere maae have en let Adgang til
godt og tilstreekkeligt Vand.

2 7. Sundhedspolitiet er bemyndiget til at forbyde saa-
vel en delvis som den hele Beboelse af Logihuse, der ere
saa slet og usselt indrettede, at de maa ansees i hei Grad
skadelige for Sundheden. Forbudet skal tilkjendegives Eieren
skriftlig og vere motiveret. En Maaned efter dets Udste-
delse skal Huset vare remmet. Eieren kan appellere til
Justitsministeren, naar Beboelsen af hele Huset forbydes.

9. Fattighuse.

¢ 1. Fattighuset ber ligge paa et tert, frit og med godt
og tilstrekkeligt Vand forsynet Sted. Ved de allerede be-
staaende Fattighuse ber Mangler i disse Retninger afbjelpes
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ved efter Omstendighederne at udterre Grunden og tilveie-
bringe bedre Drikkevand.

2 2. .YedOpferelsen af et nyt Fattighus ber Bygningen
i Reglen veere grundmuret og l®egges saaledes, at Opholds-
vaerelserne saavidt mulig skaffes Sol og skjermes mod kolde
og fugtige Vinde. Grunden omkring Bygningen skal vere
brolagt, idetmindste i en Afstand af 1} Alen (see Bygnings-
lov for Kjehstederne af 30te December 1858 § 22).

2 3. Verelsernes Heoide ber ved nye Fattighuse ikke
gjores ringere end 4 Alen, med et tilstrekkeligt Rumfang
Luft for hver Person, som, naar Verelserne tjene til Ophold
baade Dag og Nat, maa vere mindst 500 Cubikfod. Fattig-
huset maa ikke optage Flere end det har forneden Plads til.

¢ 4. Vinduernes Sterrelse og Antal maae staae i pas-
sende Forhold til Varelserne (Vinduernes Kvadratindhold
mindst 1 Kvadratfod for hver 66 Kubikfod af Veerelsets Rum-
fang). De ber med Lethed kunne aabnes og lukkes for-
svarligt.

2 5. Veggene ber vere kalkede og hvidtes mindst
1 Gang aarlig, Loftet af sammenpleiede Breder eller gibset,
Gulvet Bradegulv.

g8 6. Vearelserne bor helst opvarmes med Vindovne og
maae have hensigtssvarende Ventilations-Indretninger.

¢ 7. EtFattighus ber vere forsynet med passende Rum
for saadanne Eiendele, som Pladsen eller god Orden forbyde
at hens®tte i Opholdsvarelserne.

¢ 8. Ethvert Fattighus ber have et Reglement, der
indeholder neiagtige Bestemmelser om Antallet af de Indivi-
der, Fattighuset og dets enkelte Stuer kunne modtage, om
dets Orden og Renholdelse o. s. v.

g2 9. Intet Fattighus maa opferes eller ombygges, for-
inden Plan og Tegning har veret vedkommende Sundheds-
politi forelagt, der har at paasee sammes Overensstemmelse
med de gjeldende Vedtegter og idethele at fore Tilsyn med
Fattighuset og dets Beboeres Sundhedsforhold.

g 10. Alle @ldre Fattighuse ber, saavidt Omstandig-
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hederne tillade, efterhaanden ordnes og indrettes i Over-
ensstemmelse med de foregaaende Regler.

10. Sygehuse.

¢ 1. I enhver Kjebstad, hvor intet Sygehus findes, ber
et til Befolkningens Sterrelse og evrige Omstendigheder
passende Sygehus eHer Sygelokale, navnlig for fattige eller
uformuende Syge, seges tilveiebragt. Forinden Opferelsen
ber Plan og Tegning, ligesom senere Reglement, underkastes
vedkommende Sundheds- Autoriteters Prevelse. Der maa
serges for et eget afsondret Lokale i Sygehuset for smit-
somme eller paa anden Maade farlige Syge.

2 2. Ethvert eldre Sygehus i en Kjebstad, der herer
under Kommunens Forsorg, og hvis mangelfulde Beskaffen-
hed krever det, ber underkastes saadanne Forbedringer, at
det nogenlunde kan tilfredsstille almindelige hygieiniske For-
dringer, navnlig med Hensyn til Orden, Renlighed, Luftvexel
og tilstrekkelig Luftmengde for enhver Syg.

11. Begravelsesvesnet.

2 1. EnnyKirkegaard ber anlzgges paa en ter, sandet
eller kalkholdig Grund og i passende Afstand fra Byen.

¢ 2. Enhver ny Kirkegaard ber legges saaledes, at
dens Grundvand, ifelge Terrainets og Jordlagenes naturlige
Beskaffenhed, ikke feres imod Byens beboede Grunde, dens
Brende, Vandledninger, Vandbeholdere o. s. v.

2 3. Enhver ny Kirkegaard ber, hvor Terrain-Forhol-
dene gjore det nedvendigt, forsynes tilstrekkeligt med Drain-
rer eller paa anden Maade afsives. Naar #ldre Kirkegaar-
des Grundvand efter anstillede Undersegelser findes at have
Fald imod Byen, ber det gives en anden, uskadelig Retning.

¢ 4. Enhver Grav skal i Forhold til Kistens Heide vare
saa dyb, at der i det Mindste bliver 2 Alen Jord over Kisten,
reguet fra Kirkegaardens Overflade.

¢ 5. Under farlige Epidemier ber de nedlagte Kister
dekkes med et Lag brendt Kalk eller med Trekul.
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2 6. Alle Kirkegaarde, saavel nye som gamle, ber for-
synes tilstreekkelig med en frodig voxende Beplantning.

2 7./ \DersomOForordningen af 22de Februar 1805, g 9,
om Kirkegaardes Forflyttelse udenfor Kjebstederne, maatte
befindes at vere tilsidesat for nogen Kjebstads Vedkommende,
skal Lovens Bud ufortevet iveerksettes, hvorefter enhver Be-
gravelse indenfor Byen ufravigelig bortfalder.

2 8. Opgravning af Lig maa kun foretages med Sund-
hedspolitiets Samtykke og efter dets Anvisning.

2 9. Forinden en nedlagt Kirkegaard kan tages i Brug
i andet @iemed, bliver Sundhedspolitiets Erklering at ind-
hente.

12. Byernes Udvidelse.

2 1. Naar en Byes Udvidelse tilsigtes, hvad enten det
gjelder om enkelte Bygninger eller sterre Anleg, ber de
paagjeldende Grundes Beskaffenhed og Planen til deres Be-
byggelse og Benyttelse, sat i Forbindelse med Udvidelses-
planen i det Hele, underkastes Sundhedspolitiets Bedem-
melse med Hensyn til den offenlige Sundheds Fordringer.

2 2. Ere saadanne Grunde opstaaede ved Opfyldning
eller af fugtig Beskaffenhed, skal deres Bebyggelse betinges
af, at deres for Sundheden skadelige Indvirkninger fjernes
ved hensigtssvarende Forholdsregler, der i hvert enkelt Til-
felde skulle neiagtig og skriftlig angives af vedkommende
Bygningskommission med Tiltreedelse af Sundhedspolitiet.

2 3. Enhver Opfyldning af Grunde indtil en vis be-
stemt Afstand fra Byen maa i Fremtiden kun skee ved
Stoffer, der ere uskadelige for Sundheden (Ler, blandet med
Grus og Sand, paa Overfladen Murbrokker).

13. Fabrikker.

Fabrikker, hvis Drift medferer Skade eller Fare for
Arbeidernes Sundhed, ber staae under Sundhedspolitiets
Tilsyn, der skal gaae ud paa, saavidt mulig, at afveerge dette.
Arbeidslokalerne maae have forneden Rummelighed og hen-
sigtsvarende Ventilations-Indretninger.
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14. Skoler.

Bestemmelserne i Lov af 8de Marts 1856 om passende
Ventilation af Skolestuer og om det fornedne Rumfang Luft
for hvert Skolebarn, udvides til ogsaa at gjelde for Kjeb-~
stedernes private Skoler, hvilke, saavel som de offentlige
Skoler, ber staae under Sundhedspolitiets Tilsyn hvad Sund-
hedsforholdene angaaer.

15. Om Pleieberns Anbringelse og om Berns
Arbeidsforhold i Fabrikker.

Forpleiningen af Bern, der ere udsatte hos Pleieforzldre,
skal staae under Sundhedspolitiets serlige Tilsyn. Det
samme maa gjelde om ukonfirmerede Berns Arbeidstid og
ovrige Sundhedsforhold i Fabrikker. 1 begge Tilfelde skal
Sundhedspolitiet, naar gjentagen Paamindelse har vist sig
frugtesles, vare berettiget til at foranstalte det mislige For-
holds Ophevelse.

Udkast til Sundhedsvedtzegt for Landsogme.

Ifelge Lov af 12te Januar 1858 skulle Forslag udarbei-
des til Foreleggelse ikke blot for Kommunalbestyrelserne i
Kjebenhavn og Kjebstederne, men ogsaa for Sogneforstan-
derskaberne i »de af Amtsraadene udpegede Land-
sogne«. Disse kunne formentlig henferes til 2 Klasser;
dels nemlig til saadanne Landsegne, hvori findes en sterre
By uden Kjebstadrettighed, men forevrigt med omtrent samme
Forhold, som de mindre Kjebstzder, t. Ex. Silkeborg, Hirsch-
holm og flere; dels til Landsogne med Landsbyer i Almin-
delighed, der ere trengende til Sundhedsvedtegter, ikke paa
Grund af deres Sterrelse eller Kjebstadforhold i det Hele,
men paa Grund af fremtreedende slette Sundhedsbelingelser
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og slet Sundhedstilstand. De i den forste Klasse ville for-
mentlig vere bedst hjulpne med at gjere et efter deres
Forhold 'og\Leilighed| afpasset) Udvalg af det felles Udkast
tii Sundhedsvedtzgter for Kjebstederne; de i den anden
Klasse ville derimod i dette forefinde altfor mange dem uved-
kommende Vedtmgtsbestemmelser, og ville derfor rimeligvis
veere bedre tjente med et paa Landsbyforhold i Almindelig-
hed beregnet Udkast, hvilket rettest ber vere begrendset til
de vigtigste og uundverligste Fordringer, som med Hensyn
til den offentlige Sundhed kunne og maae gjeres. Et Forslag
i denne Retning indeholdes i de felgende Bestemmelser.

¢ 1, 1 de Landsogne, for hvilke Sundhedsvedtegter
blive givne, vil der vere at oprette Sundhedskommissioner,
bestaaende af et passende Antal af vedkommende Sognefor-
standerskaber valgte Medlemmer. For disse Sundhedskom-
missioner, der navnlig ville have at vaage over Sundheds-
vedtegternes Overholdelse og Gjennemferelsen, udarbeides
efter foregaaende Forhahdling med Distriktslegen eller Phy-
sikus en Instrux af vedkommende Politimester, hvem ievvigt
Tilsynet med Sundhedspolitiveesenet i det Hele paahviler.

¢ 2. Gader og Veie med tilherende Grefter i -og ved
Landsbyerne skulle vere anlagte i Henhold til et forud op-
taget Nivellement, Forsaavidt de ikke kunne vere ordenlig
brolagte, skulle de have forneden Fasthed ved Grusbeleg-
ning, Makadamisering eller deslige og passende Afrunding
eller Heldning til Siden.

2 3. Grofter eller Rendestene skulle findes ved Siden
af Gader og Veie; de maae have regelmassigt og tilstrek-
keligt Fald, beherigt Tversnit og haard, fast Bund; de maae
jevnlig og tilberlig oprenses. Ved enhver Bygning skal
ligeledes findes de fornedne Grefter eller Aflshsrender for
Regnvand, Spildevand og deslige; disse skulle veere i uhindret
Forbindelse med Byens felles Aflebsgrefter og holdes til-
berlig oprensede.

g 4. Overdjalle offentlige Vandsteder og Vandleb i
Landsbyerne skal der fredes. Enhver Urengjerelse af samme,
saasom ved Afleb fra Meddinger, Stalde eller deslige, ved
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Henkasten af Aadsler o.s. v. skal vere forbudt. Bredderne
af Vandingssteder, af Kilder og Bekkeleb skulle skjermes og
inddemmes, 'deres 'forn's'dn e-'Afleb skal ordnes og vedlige-
holdes.

8 5. Damme og Kjer i og ved Landsbyerne skulle
forsvarlig oprenses saa ofte det gjeres fornedent. Det fra
disse saavelsom fra Byens Grefter optagne Dynd maa ikke
henligge, men skal uden Ophold bringes paa Meddingen
eller Byens Marker.

2 6. Nye Vaaningshuse maae ikke opferes paa sumpet
eller fugtig Grund og ikke tet ved Mose, Kjer eller Morads.
De ber have et fast Fundament af 6 Tommers Heide over
Jordsmonnets Overflade. Vinduerne skulle kunne aabnes.
Ethvert nyt Hus maa have en Latrin.

2 7. Brende maa ligge i tilberlig (mindst 3 Alens) Af-
stand fra Latriner, Meddinger, Svinestier og Stalde, at de
kunne holdes frie for alt urent, overjordisk eller underjordisk
Tilleb. Deres nermeste Omgivelser maae vere noget hoiere
end Jordsmonnets ovrige Overflade.

2 8. Meddinger maae ikke ligge ner ved Vaaningshuse,
Bronde eller offenlig Vei. Afleb fra Meddinger til Vandleb
eller Grefter, private eller felles, maa ikke finde Sted.
Latriner og Affald fra slagtede Dyr og navnlig fra Fisk maae
anbringes t®t ved Meddingen og afsides fra Brenden og
Vaaningshuset. Gaardsrummet maa renses for frit henlig-
gende Kreaturgjedning.

2 9. Stedets Sundhedspoliti skal med Hensyn til den
offenlige Sundhed have swmrlig Indseende med Fabrikker
cller Neeringsbrug, der ere skadelige for Sundheden, med
Leie- eller Logihuse og med Forpleiningen af Bern, der ere
udsatte hos Pleieforeldre.
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Ugeskrift for Leger.

Qden Repkke XXXII Nr. 9.

Redigeret af Dr. Hempel og Dr. Emgelsted.

Indhold: Beretsisg em Keppoepidomien i Kjobenhava 1859. Om Efterisdtes Andel i Lagebosorar.
Oplovdrisg. Ugentige epidemiske Syglomme i Kjoboahava.  Aunsnce.

Beretning om Koppeepidemien i Kjobenhavn i I859.

(Af Dr. P. Knudsen,)

Paa Koppehospitalet har der i Tidsrummet fra 22de Mai til
31te December 1859 vemret 420 Patienter under Behandling;
af disse lede dog kun 410 af Kopper.

I Begyndelsen af Epidemien var det navnlig de Kvar-
terer, der laae i Nerheden af Koppehospitalet, der vare
mest medtagne,. og da jeg, til hvem Legetilsynet var betroet,
tillige blev ansat som Distriktslege i det Distrikt, hvor Epide-
mien is®r havde fmstet Bo, og denne Ansettelse netop
fandt Sted paa en Tid, hvor Epidemien var paa sit Heide-
punkt der, nemlig i Begyndelsen af Juli, har jeg derved havt
Leilighed til at iagttage en meget stor M@ngde af Patien-
terne, forinden de bleve angrebne af Kopper, og saaledes
kunnet samle noget storre Materiale, end der ellers havde

veeret til min Raadighed.
Auden Rekke 32te Blnd. '
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Udenfor Hospitalet har jeg i samme Tidsrum hayt 40
Patienter under Behandling, altsaa i det Hele 450. Af disse
dede 48/0//'1/.af 9,4} -(6g 'er'Forholdet ganske det samme,
hvad enten man holder sig til Hospitalet alene, eller med-
tager de i Hjemmet behandlede Patienter. I dette Tal ere
dog medregnede 2 Patienter, af hvilke den ene var et Barn,
der lidtoges inden Helbredelsen, og dede hjemme, og den
anden var en Selvmorder, der i meget hei Grad var besat
med Petechier, og utvivisomt vilde have bukket under for
Sygdommen. '

I Epidemien 1835—37 havde man paa Almindeligt Ho-
spital 1 ded af 11, og 1842—45 1 ded af 10; man skulde
altsaa synes, at den nuverende Epidemi var farligere, og
dog er dette vistnok ikke Tilfeldet. Jeg har optaget en
Fortegnelse over alle de Patienter i mit Distrikt, der hen-
herte under Distriktslegens Omraade, hvad enten de ere
blevne behandlede i Hjemmet eller paa Hospitalet. Deres
Tal udgjorde 173, hvoraf 97 vare vaccinerede, og dede der
af disse sidste kun 2. Ved mine meget neiagtige Under-
segelser i flere Eiendomme, der vare angrebne fra everst
til nederst, opdagede jeg nemlig ikke faa kun lidet farlige
Tilfelde, der ellers rimeligvis ikke vilde vare komne til
offentlig Kundskab, og saafremt man ved disse lettere Til-
felde ikke havde kunnet bede paa de mere_ farlige Tilfzlde,
der tilsendtes Hospitalet fra de evrige Dele af Staden, vilde
Dedeligheden ikke have stillet sig endda ner saa gunstig.

Af disse 450 Patienter vare 328 vaccinerede, og 6 havde
havt Kopper tidligere; Dedeligheden blandt dem var 1 af 16,
nemlig et Antal af 21; 116 vare uvaccinerede, og dede der
blandt dem 27 o: 1af4,8. Det er altsaa navnlig dette store
Antal af uvaccinerede Bern, der har havt den vasenlige
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Indflydelse paa Dedeligheden i det Hele taget; thi medens
deres Antal i de to foran nevnte Epidemier kun udgjorde
} og } af samtlige Patienter, der bleve indlagte paa Hospi-
talet, er deres Tal her steget til }, og, hvorvel Dedelig-
heden blandt de Uvaccinerede har veeret mindre end i de
to nevnte Epidemier, hvor den udgjorde 1 af 2,1 og 1 af
3,6, har dette som anfert ikke varet tilstreekkeligt til at
nedbringe Dedeligheden for samtlige Patienter saavidt som
Tilfeldet var i disse Epidemier.

For ‘de Vaccineredes Vedkommende skyldes Deden i
ikke faa Tilfelde de Kopperne ledsagende Komplikationer.
Saaledes vare Petechier og de dem ledsagende blodige Ud-
temmelser, samt de meget udtalte Delirier vistnok den
veesenligste Aarsag til Deden i 14 Tilfelde, og af hvor stor
Betydning for Prognosen disse Petechieres ere, fremgaaer
noksom deraf, at det kun lykkedes at helbrede Patienten i
4 mindre betydelige Tilfelde; men ogsaa blandt de uvacci-
nerede Bern fandtes denne Komplikation i enkelte Tilfelde,
og var her af en endnu farligere Betydning, idet Deden
fulgte i alle de Tilfzlde, hvor de vare tilstede, nemlig til et
Antal af 4.

Efter disse almindelige Bem@rkninger om Sygdommen
under den nuverende Epidemi, skal jeg omtale noget neiere
enkelte Ponkter, til hvilke det samlede Materiale har givet
interessante Bidrag.

Hvad saaledes forst Varigheden af det latente Stadium
angaaer, da findes dette sedvanlig angivet at kunne variere
fra 6 til 20 Dage. Det er is®r 2 Vanskeligheder, der gjere
sig gjeldende ved Bestemmelsen heraf, den ene nemlig den,
- at det ingenlunde ter ansees for givet, at man optager Kop-
pegiften i sig i samme @ieblik, som man kommer i Bero-
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relse med den, fra hvem Giften udgaaer, men at muligvis
En udfordrer et lengere en Anden et korlere Samveren;
den anden Vanskelighed er den, at Koppegiftens Evne til at
kunne smitte ikke er saa begrendset i Tid som t. Ex. Mas-
lingegiften, der ikke synes at hunne meddele sig til Andre
uden under Eruptionsstadiet eller under det forudgaaende
Forleberstadium, medens Kopperne utvivisomt kunne smitte
under hele deres Forleb, ja synes endog at tiltage i Smit-
somhed, saa at t. Ex. den Syges Omgivelser, der ofte kunne
modstaae Smitten under Eruptionen, bukke under for den
under Suppurationen. Beregner man nu Varigheden af det
latente Stadium fra det Tidspunkt, hvor man ferste Gang
bar veret i Bererelse med en anden Koppepatient, vil man
ofte faae et altfor langt latent Stadium.

Benytter man derimod et Hospital som Udgangspunkt,
paa hvilket der henligge Syge i alle Stadier, og hvor Giften,
pas Grund af de Syges Mzpgde, er saa intens som vel
mulig, synes man at vere berettiget til at antage, at den,
der i det Hele taget er modtagelig for Koppegift, vil optage
Giften i sig, saasnart han t. Ex. kommer i Berorelse med
de paa Hospitalet henliggende Syge. Beregnes derefter
Stadiet fra dette Tidspunkt indtil Eruptionen, synes man at
maatte komme Sandheden temmelig ner. Jeg er i Besid-
delse af Optegnelser om 11 Tilfelde, hos hvilke Eruptionen
fandt Sted hos 1 den 13de Dag,

8 den l4de —

1 den 15de —

1 den 16de — )
efterat Vedkommende havde veret i Bererelse med Hospi-
talets Syge; paa 1 ner vare alle disse Personer ansatte i
Hospitalets Tjeneste.
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For det langt overveiende Antal Tilfelde vil man altsaa
see, at Varigheden af det latente Stadium har veret 14
Dage, og udstrekker man, Tiden til 1 Dag paa hver Side af
dette Tal, synes man at have givet et saa stort Spillerum
som de anferte Erfaringer kunne vare berettigede til at
fordre. Hvad den ene lagttagelse nemlig angaaer, hvor
Stadiet muligvis kunde have havt en Varighed af 16 Dage,
da skal jeg bemerke, at den paagjeldende Patient var angre-
bet i meget ringe Grad, og at det neiagtige Tidspunkt for
Eruptionen muligvis af den Grund er blevet mindre rigtig
iagttaget, ligesom det ei heller synes urimeligt at antage, at
Vedkommende, der meget nedig vilde opgive sine Opvart-
ningsforretninger, forsetlig har fert mig bag Lyset med Tids-
angivelsen.

Ter man nu ansee det for givet, at 13 & 15 Dage er
det latente Stadiums Grzndse, vil man kanne benytte disse
Tal, for at bestemme det Tidspunkt i Sygdommen, paa hvilket
den, hvorfra Smitten kommer, har veret istand til at med-
dele denpne til Andre. Jeg har i dette Oiemed udarbeidet
nedenstazende Oversigt over alle de Tilfeelde, hvor Smitten
med nogenlunde Noiagtighed og Rimelighed kunde paavises,
saasom fra Mand til Kone eller Bern eller omvendt, og altsaa
kun medtaget saadanne, hvor et lengere Samveren saagodisom
gav Vished om, hvor den Syge havde paadraget sig Smitten.
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Tabel A.

nlallet of do iagtlagne

. aIN0 RO lﬁm..
1hlal Dage mell. Krnp-

tionea hos dea forst of
de seacre Angrebae.

Disse 8 vare uvaccinerede Smaabgrn, de 3 endog Patte-
bgm, hvis Mgdre havde Kopper. De lase alle i Seng
med den forst Angrebne.

Vare begge vaccinerede, laae i Seng med densyge XEgtefwmlle.

I1 Tilf. emgeredes den forst é&ngrebne efter 1 Dag'?i Forlgh,

-3 0. 0. 2 0.

Pt gk ek ek
RO~ O

-2 do. do. 8 do.

-1 do. do. b do.

b 17 | -1 do. do. 2 do.
-1 do. do. 3 do.

do. 4 do.

-1 do.

-2 vedblev den fgrst Angrebne at blive i Hjemmet.

18 | I 2 evacueredes den fgrst Angrebne efter :DngeadForlob.
2 0. 0.

- do.
19 | -2 do. do. 2 do.
-2 do. do. L} do.
2 | -1 do. do. [ do.
28 | I 1 vedblev den forst Angrebne at blive i Hjemmet.

sleae-—u— FOES
b
-

Disse Tilfelde udgjere et Antal af 62, og nage over et
Tidsrum fra 9 til 23 Dage. Hos 30 udbred Eruptionen
13 & 15 Dage efterat den havde fundet Sted hos den ferst
Angrebne; disse 30 maae altsaa antages at vere smittede
under Eruptionen. Hos 10 udbred den fra 9—12 Dage efter
det omtalte Tidspunkt; de ere altsaa alle smittede fer Erup-
tionen fandt Sted, og da de som anfert laae i Seng med
den ferst Angrebne, have de alle befundet sig under de for
Smittens hurtige Modtagelse mest begunstigende Omstendig-
heder. Endelig udbred Sygdommen hos 22 den 16de & 23de
Dag; i 3 af disse Tilfelde vedblev den ferst Angrebne at
blive i Hjemmet, og bleve de selv angrebne 2 den 17de
Dag, 1 den 23de Dag; i 17 Tilfelde evacueredes den forst
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Angrebne 1—6 Dage efter Eruptionenm, eg indtraadie denne
hos det andet Hold 11—15 Dage efter den forst Angrebnes
Evacuation '/ 'nemlig/ indenC11. Dage hos #, inden 13 Dage
hos 5, inden 14 Dage hos 9, og inden 15 Dage hos 2; og
endelig forleb der hos 2 et. Tidsrum af $7 Dage efter den
ferstAngrebnes Evacuation, men i begge disse Tilfelde er
der slor Sandsynlighed for, at de ferst have paadraget sig
Sygdommen et Par Dage senere ved et Beseg paa Koppe-
hospitalet, noget der muligvis ogsaa kan have veret Tilfel-
det ved enkelte af de Andre, idet Koppernes Eruption hos
dem petop falder sammen med 13de—15de Dag efterat de
havde ledsaget ;deres syge Zgtefeller eller Bern til Hospi-
talet.

Selv om man imidlertid holder alle dem ude af Be-
regningen, om hvem der af disse Grunde kan vere nogen
Tvivl, bliver der dog idetmindste et Antal af 11 tilbage, der
med Bestemthed ikke have veret udsatte for negen anden
Smitte end den, der fandtes i deres Hjem, saa at de utvivl-
somt ferst ere blevne smittede fra 1 til 9 Dage efterat
Eruptioneil havde fundet Sted hos den ferst Angrebne, og
seer man hen til Forholdet med den Patient, fra hvem hele
Epidemien har sin Oprindelse, da kunne Patienterne af andet
Hold ikke antages at veere blevne smittede uden i Fidsrummet
4—9 Dage efter Eruptionen hos demme Patient.

Ligesom det latente Stadium i Kopper saaledes synes
at kunne settes til 13 A 15 Dage, saa gjelder det samme
sikkert ogsaa for en anden Sygdom, der er n®r beslegtet
med dem, nemlig for Variceller. Jeg har med velberaad Hu
ikke benyttet flere Optegnelser, som jeg har gjort angaaende
de ikke saa ganske faa Variceller, jeg har iagttaget i det
forlebne Aar, idet jeg meget ofte har svevet i Uvished, om
Sygdommen var Variceller eller Kopper; men derimod har
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jeg fra tidligere Aar samlet 9 Tilfalde, hvor Eruptionen
fremkom 14—15 Dage efter Eruptionen hos den forst
Angrebney, ) 0g |hvonoder)ikke kunde vere nogen Tvivl om
Diagnosens Rigtighed , idet der ikke fandtes Kopper paa
samme Tid. , :

Ville vi dern®st undersege Vaccinationens Nytte, naar
den udferes i det latente Stadium, da udtale baade Mshl,
Hoppe og Christensen sig fordelagtigt, ja endog meget for-
delagtigt om samme. De af mig, til et Antal af 32, samlede
Tilfelde, der ere fremstillede i nedenstaaende Tabel, berettige
imidlertid ikke til fuldt saa stort et Haab.

Tabel B.
Antal Dage mellem .
Autal of ", Redificerede Egte Koaflueredo
Tilfalde., 'mx‘ % Koppor. Kopper. Kopper. Bode,
4 1 1 2 1 1
2 2 " 2 " ”
3 3 " 2 1 1
2 4 1 v 1 1
4 6 " 1 3 4
5 7 1 2 2 1
5 8 4 1 ” »
5 9 3 2 " 2
1 11 1 " M "
l 13 1 » [] L]
32 12 12 8 10

Man vil saaledes see, at Deden indtraadte i 10 Tilfelde,
altsaa 1 af 3,3, et slettere Resultat, end samtlige uvaccine-
rede Born afgave. Tager man de ferste 11 Tilfelde bort,
hvor Eruptionen fulgte saa nar efter Vaccinationen, at dennes
Indflydelse a priori maatte ansees for at vare — 0, bliver
der dog 7 Dedsfald blandt de tilbagestaaende 21 Tilfelde,
eller et endnu daarligere Resultat, og, seer man hen til
Sygdommens Beskaffenhed, at den kun optraadte i formildet
Grad hos 10, men i usvaekket Grad hos 11, af hvilke endog
5 vare angrebne af konfluerende Kopper, synes det mig, at
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man ber nm:re nogen Tvivl, om Vaccinationen virkelig er
saa heldbringende i dette Stadium, som den faaer Ord for.
Imidlertid \tor/\manDikke . tabe).af 1 Sigte, at Kopperne dog op-
traadte i formildet Grad hos 12, og, skjendt de kunne op-
trede under denne Form selv hos uvaccinerede Born, er det
dog vistnok kun sjeldent Tilfzldet; jeg har saaledes kum
iagttaget det hos 3 foruden de her n®vnte 12,

Et herhen herende interessant Spergsmaal er det, om
man nogensinde har seet Koppegiften angribe den, der er
bleven vaccineret, selv om dette saa kun var 1 Dag, forinden
ban udsattes for Smittens Paavirkning. I det eneste Tilfelde
der er forekommet mig af denne Art, var det paagjeldende
Barn, der altsaa ikke flk Kopper, blevet vaccineret 2 Dage
for dets Moder fik Kopper, men det ligger i Sagens Natur,
_at 1 positiv Erfaring omsteder alle negative.

Tabel C.
214y
24,8 §
" g g lg % H
g | 33 i5
13 1. I 4 Tilfaslde udfertes Vaccinationen 1 Dag efter
Eruptionen hos den fgrst Angrebne.
16 do. do. 2 Dage efter.
-2 do. do. 3
-1 do do. 8 do.
) 2 -1 do do. 2 do.
-4 do. do. 4 do.
3 3 .2 do do. 1 do.
-1 do do. 4 do.
2 4 -2 do do. 9 do.
6 Ingen Evacua- |- 1 do. do. 1 do.
tion fandt |- 1 do. do. 2 do.
Bted. -4 do. do. 4 do.
29

Og maa man vere meget varlig med 4at uddrage Resul-
tater af de negative Erfaringer, naar man, som ovenstaaende
Oversigt udviser, seer, at 29 Born vaccineredes med Held,
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efterat de havde veret sammen med den ferst Angrebne i
kortere eller lengere Tid, efterat Eruptionen havde fundet
Sted hos' denne, og dog befriedes de for Kopper.

Det kunde maaske: bgsaa vere af Interesse at under-
sege, om Antallet af Vaccinearrene udever nogen kjendelig
Indflydelse paa at formilde Koppesygdommen. De alt nevnte
3 Leger, der have beskrevet de Epidemier, der herskede i
Kjebenhavn siden 1842, omtale dels ikke Sagen, dels fra-
kjende de Arrenes Antal enhver Betydning. Saameget mere
paafaldende er det derfor, at man idetmindste i 2 mig be-
kjendte engelske Beretninger, af hvilke Hospitalstidenden for
c. } Aar siden har optaget den ene, er kommet til det Re-
sultat, at et sterre Antal Vacciner beskytter bedre idetmindste
for de mere slemme Former, end et mindre Antal.

Tabel D.

Astal Tilfelde of | Konfluerode
Formildedo Ropper.

Astal

Uvaccinerede . . . . . 15%)
Tidligere Koppesyge | ' 5

Vaccinerede . . . . . 16

ORI T

10
11 og derorer
4 1 ikke at oo,

Sum af Vaccinerede 255 B I 3B

-
@
=2 T I T NOUNERO~I g f
NI mmdO® ﬂﬂﬂuﬁna §§

Jeg har samlet de Tilfelde, der frembed sig for mig, i
ovenstaaende Tabel, og hvorvel det ikke kan nwgtes, at de
konfluerende og mgte Kopper aftage med Vaccinernes Antal,
saa foler jeg mig dog ikke ganske overbevist om Rigtighe-

*) 12 af disse vare vaccinerede i det latente Stadium.
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den, idet man, ligesom Vaccinerne ikke kunde eftervises i
5 Tilfelde paa Grund af Koppernes store Mengde, af samme
Grund let kan havejoyverseet et enkelt Ar i flere af de be-
tydeligere Tilfelde, og fortjener det paa den anden Side
ogsaa at bemerkes, at 4 Tilfelde, hvor Arrene ei heller
kunde eftervises, vare meget lette.

Om Efterladtes Andel i Legehonorar.

Den erede Redaktion af Ugeskriftet har i et af de foregaaende
Nummere af denne Tidende opfordret til en Diskussion om
det Forslag, jeg bar fremsat i Nr.20 af forrige Aargang, og.
da jeg barer Skylden for, at det er fremtraadt for Offentlig-
heden i en temmelig rudimenter Skikkelse, paahviler det
nermest mig at tage det i Forsvar mod de Anker, der fra
flere Sider ere reiste mod det. Det blev nemlig fremsat
»som et Forseg, der muligvis ferst under en bedre Formulering
kunde finde Anvendelse, »fordi den rigtige Formulering syntes
mig at maatte afhenge af den Anklang, Forslaget fandt. Var
det saa heldigt, at vinde almindeligt Bifald, kunde det sikker-
ligt nok lykkes at formulere det saaledes, at de Enkelte, der
ikke syntes om det, bleve vundne for det; fandt det derimod
kun Anklang hos et ringere Antal, vilde det kun kunne
realiseres ved at disse forenede sig til et Selskab med det
Formaal paa denne Maade at sikkre de Efterladte, og Formu-
leringen herte da til de senere Anliggender for et saadant
Selskab. Heldigst antog jeg det imidlertid at vere, om det
lykkedes at gjore det til en almindélig Vedtegt, og fremsat
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under denne Form er det bleven optaget med megen Vel-
villie af den almindelige danske Leageforenings Bestyrelse og
af Redaktionen .af dette Tidsskrift. Men heri laae ogsaa Be-
rettigelsen'/for' Dem}’ der' ikke ' syntes om Ideen, il aabent at
udtale sig imod den, saaledes som dette er skeet af en
Anonym under Merket —9— i Nr. 3 og 4 af Ugeskriftet
for iaar.

Denne Artikel troer jeg indeholder Adskilligt, der ikke
er ganske rigtigt. Indsenderen anseer saaledes Forslaget for en
Maade til at byde Enkerne en Almisse, »thi«, siger han, »al
Hjeelp, der ydes Enken ved Andres Arbeide, er en Gave eller
Almisse, selv om den bydes paa den mest delikate Maades.
Dette er en Feiltagelse; jeg kan nemlig ved eget Arbeide
for Andre have vundet Krav paa at Andre udfere Arbeide
for mig, og jeg modtager da kun en ligefrem Betaling for
hvad jeg har gjort, men modtager den i Arbeide istedetfor
iPenge. Jeg skal til Oplysning anfere et Exempel. I Frankrig
have Sygekasserne imellem Arbeiderbefolkningen en meget
stor Udbredning, og der existerer flere Tusinder af saadanne
Kasser. I nogle Landsogne indskyde imidlertid Sognets Be-
boere ikke Penge, men naar En bliver syg, maae de Andre
serge for at hans Gjerning bliver gjort, at der bliver pleiet,
saaet, hostet o. 8. v., ligesom han er forpligtet til at udfere
en Andel, naar en Anden bliver syg. Naar nu Legerne i
Hovedstaden paa samme Maade bleve enige om, at Legetil-
synet hos en afded Lzges Patienter i det farste halve Aar
efter hans Ded udfertes til Indtegt for den Afdedes Efter-
ladte , indskjede altsaa Alle Arbeide og fik derfor atter
Arbeide udfert; dei vilde altsaa hverken vere nogen Gave
eller Almisse, som Enken modtog. Hermed falder ogsaa en
anden Apke af Hr. —9—. »En anden Mangel eller Feil
ved Forslaget« , siger han nemlig, »er at efter det vilde i
Almindelighed den Enke, som mest trengte til Hjelp, i
Reglen faae den mindste, og den, der mindst trengte, i Reg-
len faae den sterste. Dede nemlig en Leege, der havde havt
stor Praxis — vilde hans Enke faae en betydelig sterre
‘Indtegt — end den Enke, hvis Mand havde havt ringe
Praxis.« Men dette felger netop af at det ikke er en Almisse
men en Andel. Den L®ge, der har havt en stor Praxis her
i Byen, vil nemlig, naar ferst Vedtegten bhar udviklet sig til
at bestaae i nogle Aar, uden al Tvivl have beserget mere
Praxis for afdede Kollegers Enker, end den, der kun har
havt en ringe, fordi han har varet mere segt, og hans Enke
har derfor ogsaa Krav paa en sterre Andel end den Andens
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Enke. Hertil kommer, at jo mindre Enken har, desto sterre
Betydning vil i Reglen en saadan Andel have for hende.

Men siger/ Hr.=+9=+ det/Hele beheves ikke; vi have jo
endel Livsforsikkringsanstalter og Livsassuranceselskaber; hver
Lage ber, fer han gifter sig, sammenspare en Kapital stor
nok til at indkjebe sig i en Livsforsikkringsanstalt eller lad
Jam indbetale 100 & 200 Rd. aarlig og begynde hermed i
en yngre Alder. — Embedsmanden kan jo ikke gifte sig
uden at indskyde i Pensionskassen, — lad Leegen gjere lige-
saa. — Indsenderen synes ferst og fremmest at oversee, at
ikke Alle kunne blive optagne i Livsforsikkringsanstalter, fordi
der hertil udkreeves et godt Helbred, hvilket ikke udkrzves
for Embedsmanden, der altid, naar han blot ikke er deende,
kan sette i Enkekassen; han tager heller ikke Hensyn til,
at det ikke er ganske ualmindeligt, at netop Leger noedigt
melde sig til Livsassuranceselskaber, for ikke at faae Vished
om at lide af en Sygdom, de frygte for at have. Der er
dernest kun faa Leger i Hovedstaden, der forinden deres
Giftermaal kunne sammenspare en tilstrekkelig Kapital til
at sikkre deres Efterladte et anstendigt Udkomme, og For-
delen ved i en tidlig Alder at indsette i en Livsforsikkrings-
anstalt kommer kun sjeldent den kjebenhavnske Lege til-
gode, fordi han i Almindelighed er henved 40 Aar, om ikke
derover, forinden han gifter sig.

Men medens jeg saaledes troer, at der er adskilligt
Urigtigt i Hr. —9—'s Artikel, er der dog eet Punkt, hvori
han sikkerlig har Ret, og jeg er ham af den Grund taknem-
melig for hans Indleg. Han gjer nemlig opmesrksom paa,
at Forslaget, saaledes som det er fremsat, er ubilligt mod
den ugifte Lege, fordi denne vilde komme til at bidrage til
afdede Kollegers Enker, medens ved hans Ded hans Nerme-
ste: en gammel Moder, Sedskende, han havde erneret 0. 8. v.
ikke erholdt nogen Assistance. Naar jeg i Forslaget flere
Gange har nevnt den afdede Leages Efterladte, bar jeg kun
tenkt paa Enkerne og Bornene; men jeg indremmer, at Hr.
—9— bar fuldkomment Ret; den Ugifte maa for sit Arbeide
have samme Ret til Andel som den Gifte; den maa tilhere
hans Efterladte og maa udbetales til hans Nermeste, hvad
enten det er hans Moder, Sostre eller hvem han selv bestem-
mer den til. Han har gjort sit Indskud og har Ret til sit
Udbytte. Feilen laae her ikke i selve Ideen, men i Formu-
leringen, og jeg har troet, at denne kunde rettes ved at
kalde Forslaget, saaledes som jeg ovenfor har gjort, »Forslag
til Efterladtes Andel i Legehonorare.
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En Indvending, som af Adskillige er gjort mod Forslaget,
er, at der dog ikke vilde komme -noget Stort ud af en saa-
dan Renonceren paa Andel for et halvt Aar. En anden Ind-
sender har''i'den''Anledning-' omtalt, hvorledes man i en
Kjebstad ifjor .var gaaet langt videre, og havde ikke blot
viist sig villig til at afgive Halvdelen af den faste og sikkrere
lese Praxis, men endog 4 af den faste Praxis i de tre paa-,
folgende Aar. Det er meget smukt og kan under szregne
Forhold have varet fuldkomment berettiget, men som Ved-
tegt troer jeg det vilde vare et stille Andelen for heit. Man
kan vistnok anslaae, at de fleste praktiserende Leger i Hoved-
staden ved deres Ded i Gjennemsnit have en fast Praxis af
henved et Par Tusind Daler, thi det er sjeldnere at de prak-
tiserende Leger de i en yngre Alder, og der er Mange,
hvis faste Praxis langt overstiger denne Sum. Satter man
nu altsaa, at Halvdelen af det Honorar, man modtager for
det forste Aar fra et Sted, hvor en afded Kollega har varet
Huslege, tilfalder de Efterladte, kan Summen vel anslaaes
i Almindelighed at ville blive c. et Tusind Daler, undertiden
noget lavere, hyppigere vel endel heiere. En saadan Sum
er ganske vist ikke nogen stor Sum, men for de Efterladte
kan den navnlig ved at henstaae og foreges med Renter ofte
blive af en ingenlunde ringe Betydning, fordi de fleste, der
sikkre deres Efterladte i Livsforsikkringsanstalter, kun kunre
sikkre dem en aarlig indskr@nket Sum, der ikke kan bere
Fradrag af extraordinaire Udgifter, som dog saa let mede i
en Familie.

Forslaget var fremsat kun for Kjebenhavn, fordi jeg ikke
kjender tilstreekkeligt neie Forholdene udenfor Hovedstaden
til at kunne bedemme, om det kan passe overalt. Det maatte
sikkerligt formuleres noget forskjelligt, eftersom man vilde
indfere det i Kjobsteder eller paa Landet, og jeg har i saa
Henseende allerede antydet, at der her vel snarere maatte
finde en successivIndbetaling Sted eller gives Henstand med
Betalingen i visse Aar, fordi Indbetalingen af en saadan Andel
kan blive et sterre Skaar i de forventede Indtzgter end det
kan vere iKjebenhavn, hvor deti Alm. ikke er nogen Enkelt,
der erholder en Afdeds Praxis, naar han ikke er Sen eller paa
anden Maade neie har veret knyttet til den Afdede. Det
skulde meget glede mig, om ‘en saadan Formulering for
Kjebstederne og Landet kunde lykkes, men jeg har troet, at.
det vilde veere urigtigt om jeg, ukyndig med Forholdene,
vilde forsege en saadan. L. J. Brandes.
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Opfordring.

Ifelge indkommet Forslag“til Bestyrelsen for den alm.
danske Legeforening anmodes de ®rede Kredsforeninger om
behageligen at ville tage under Overveielse den af Hr. Prof.
Levy paa sidstafholdte Legemede forelagte Forhandlings-
gjenstand: »Om Optagelsen af periodiske Jordemoderprover
i Lovbestemmelserne for Landets Jordemodervesen« ‘og der-
over afgive Betenkning, som bedes tilsendt Undertegnede
inden Udgangen af ferstkommende Juli Maaned.

Som bekjendt kom denne Gjenstand af Mangel paa Tid
ikke til Forhandling paa Aarhus-Medet, til hvilket den var
motiveret ved den @rede Forslagsstillers Afhandling i det
kongelige medicinske Selskabs Skrifter — Ny Rekke, 1ste
Bind for 1846 og 1847 pag. 271 —; men foruden atter at
henlede Opmarkesomheden paa denne Afhandling, skal der
endnu, ifelge velvillig Meddelelse, anferes som en ikke
uvesentlig Stette for Sagen, at Foranstaltninger af denne Art
allerede i afvigte Efteraar ere trufne i Ringkjebing Amt efter
Overenskomst mellem Amtmand og Physikus, og at det vel
ter antages, at jo mere Sagen saaledes kan fremmes ad
administrativ Vei ved de overordnede Embedslegers Bestre-
belser og ved velvillig Imedekommen fra Amtmendenes
Side, desto lettere — men derfor ikke mindre nedvendigt —
vil det blive at faae den ordnet ved -s@regne Lovbestem-
melser.

Vemmetofte den 16de Februar 1860.

Honrler,
d. A. Formand.

1 Ugen fra Tirsd. d. 7de Januar til Tirsd. d. 14de Februar
1860 ere, af epidemiske Sygdomme anmeldte fra Lmgerne
Kjebenhavn 611 Tilfelde. Disses Fordeling var felgende:
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Hdf. Frt. Birs. Bora oader2dar. Summa.

AfDiarthe . . . . . 2 8 9 4 23
Cholerine, v\, 1< }iv b ~on A 6 1 » 8
Meslinger . . . . . 13 24 373 20 430
Koldfeber. A T | 2 » 6
Gastrisk Feber . 3 8 2 » 13
Typhoid Feber . 2 2 1 » 5
Faaresyge . 1 2 3 » 6
Kighoste . > » 6 » 6
Rosen . A Y | » 14
Influenza . . . . . . 14 16 8 2 40
Hjernebetendelse . » oy » .
Skarlagensfeber . 4 3 27 1 35

Strubehoste . » 2 » 2.
Kopper . 2 6 6 » 14
Redlinger . . . . . » 1 4 » 5
Puerperalfeber . . . . » 4 » » 4
51 88 445 27 611.

Diarthe.  Nesl. GastF. Rosea, Inf.  Skrlf.  Kopper.
NyBy'. . . 4 76 4 i 10 6 5
Gamle By . . 10 183 2 6 8 17 2
Nyboder . . 2 18 1 » » 1 1
Christianshamn 6 9 4 4 18 1 »
Udenbyes . . 1 144 2 » 4 10 6

23 430 13 14 40 35 14,

Desuden ere opgivne 3 Tilfelde afZona (Bentsen, Salo-
monsen og Larsen), enkeltt Tilfzlde af Halssyge, Neldesot,
Furunkler og Gigtfeber. De to Krouptilfelde udviklede sig
i Afskalningsstadiet efter Maslinger hos to Sedskende og
. endte begge dedeligt. Flere Rekonvalescenter efter Maslin-
ger have lidt af blodig Diarrhe (Ballin), og 2 Sedskende
anferes anden Gang under denne Epidemi at have
faaet Maslinger, resp. 6 og 4 Uger efter disses Udbrud ferste
Gang (M. Trier).

Lister modtagne fra 68 Leger.

Annence. Skanderborg Amts Laegeforening afholder Méde Manda-
gen den bte Marts KI. 11 Form. i Horsens.

A. Black, Formand.

Foriagl of C. L. Boitzel, Bianco Luaos Bogrykkeri ved F. 8. Nuble,




BDen 3. Narts. : 1860,

Ugeskrift for Leger.

2den Repkke XXXII Nr. 10.

Redigeret af Dr. Nempel og Dr. Eagelsted.

Indhold: Den medicisske Universists-Klinik. Om es egon Fesktion af Plscoals. Dew gravelose
fionsygdem. Triors Dispalals. Aosesce. Ugeallige epidemisko Sygdomme i Kjobeabava.

Den medicinske Universitets-Klinik.

Lereitolen i medicinek Klinik er nu igjen blevet ledig der-
ved atEtatsraad Fenger har besluttet sig til at overtage
Bestyrelsen af Finantsministeriet. = Denne Beslutning vil
maaske beklages af Flere af vore Kolleger, forsaavidt som
de betragte Etatsraad Fengers Bortgang fra Medicinen som
et Tab, der vanskelig kan erstattes. Men, medens vi, saa-
godtsom Nogen, ere villige til at yde Etatsraad Fengers
Dygtighed som Docent fuld Anerkjendelse, kunne vi dog
ikke andet end glede os over at bhan har fattet sin Beslut-
ning, og vi onske, saavel for Etatsraad Fengers egen Skyld,
som for Klinikens, at hans Beslutning denne Gang maa blive
definitiv, uden nogen Reservation.

For Enhver, som har havt Leilighed til at iagttage
Etatsraad Fengers Optreeden paa Medicinens Gebet, maa det

vere indlysende, at han med sjelden Iver og Energi bar
Avden Hekke 32te Bind,
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grebet enhver af de forskjellige Gjenstande, som det er
faldet i hans Lod at behandle, men tillige at hans Udhol-
denhed'i'Reglen ikke-har'svaret til den Interesse, hvormed
han strax har kastet sig over enhver Gjenstand. Efterat
have givet Afkald paa Chirurgien, som han i Begyndelsen
syntes .at ville valge til sit Fag, greb han den pathologiske
Anatomi og docerede denne._Videnskab med en saadan Lyst
og lIver, at Tilhorerne uvilkaarlig maatte faae Indtrykket af
en Mand, som netop var kommet paa sin rette Plads. Men
efter nogle Aars Forleb syntes det at Interessen for denne
Videnskab blev mindre levende; Tiden blev delt mellem
den og praktisk Deltagelse i Politiken, og det endte med
at den pathologiske Anatomi blev opgivet. Det blev nu den
medicinske Klinik, som Professor Fenger syntes at ville offre
alle sine Evner og al sin Tid; denne Undervisning ledede
han med saa stor Liv og Interesse, at det nesten lod
tii at han for denne Virksomheds Skyld vilde opgive
Politiken. Men der forleb kun faa Aar fer det blev indly-
sende at den kliniske Virksomhed ikke heller tilfredsstillede
ham; han begyndte igjen med at beskjeftige sig med Politik
ved Siden af Medicinen, og det kom tilsidst saavidt at det fik
Udseende af at Medicinen blev en Bibeskjzftigelse ved Siden
af Politiken, at den kliniske Virksomhed blev til Noget, der
kunde udferes naar Tid og Omstendigheder ikke vare gunstige
for politisk Bedrift. Ved saa skaansellest at undervurdere Be-
tydningen af den Virksomhed han selv engang havde valgt, og
ved saa utvetydig atvise, at han ikke for Alvor opfatter den
som sit egenlige Kald, har Etatsraad Fenger bragt det dertil, at
der, uagtet den Nytte han ved sin livlige Docentvirksomhed har
gjort, maa veere mere Grund til at frygte for at han skal vende
tilbage under Universitetets »gjesifrie Tage, end til at serge
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over at han vender det Ryggen for bestandig. Vi tvivie ikke om
at han, dersom han atter engang skunlde tage fat paa Medicinen,
vil med sine rige Evner kunne veekke mange Interesser hos
de Studerende og anspore dem til megen Virksomhed, men
Et ere vi overbeviste om at han aldrig vil kunne give dem,
det er Kjerlighed til og Tro paa den Konst de blive kaldede
til at udeve. Vi ere overbeviste om at den kliniske Under-
visning ikke vil tabe ved at komme i Henderne paa en
Mand, som besidder mindre glimrende Evner, men bedre
Villie til udelukkende at offre sig sit Kald og s=tte alle
andre Hensyn til Side for dets Opfyldelse, og Etatsraad
Fenger kan kun vinde i egen og Andres Agtelse ved at op-
give en Virksomhed, som fordrer en 'heel Personlighed, men
som han har viist, han kun kan skjenke en halv.

Saafremt Etatsraad Fenger nu bestemmer sig til at op-
give Medicinen, er det rimeligt, at man ferst seger hans
Eftermand blandt Fakultetets Medlemmer, fordi det i de
senere Aar er blevet Smdvane at disse fra en theoretisk
Virksomhed gaae over til Kliniken. Det er imidlertid ikke
nogen let Sag at udfinde hvilket af Fakultetets Medlemmer,
der er nermest til den ved dette Tilfelde ledige Docent-
plads, da der ikke hidtil synes at vere fulgt nogen bestemt
Regel for Overgangen fra det ene Fag til det andet. Det
Fag, som staaer den medicinske Klinik nzrmest, er Therapi,
men Docenten i dette Fag har allerede for flere Aar siden
forestaaet Kliniken, og opgivet denne Virksomhed; paa hans
Bjelp vil man derfor ikke kunne gjere Regning. Men
Etatsraad Fengers Exempel har viist at den pathologiske
Anatomi ogsaa kan vere en passende Forberedelse til Kli-
niken, og Docenten i denne Videnskab, Professor Sommer,
maa ansees for at vare saa meget mere skikket til at over-
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tage den medicinske Klinik, som han jkke blot har doceret
pathologisk Anatomi, men tillige almindelig Pathologi og
Therapi' 'og’ 'desuden - forskjellige Specialiteter, som kunne
faae Betydning ved den kliniske Undervisning, saasom Hud-
sygdomme, Syphilis og Hygieine. Men uagtet alle disse
Kvalifikationer, maa det dog vere tvivisomt om Kliniken vil
blive overdraget til Professor Sommer, eftersom ban tidligere,
da han var Docent i almindelig Pathologi og Therapi, maatte
vige Pladsen for Professor Fenger, der var Docent i patho-
logisk Anatomi. Det er imidlertid tenkeligt, at det nu kan
gaae Professor Sommer med Kliniken paa samme Maade
som det tidligere er gaaet ham med dem pathologiske
Anatomi. Da Docentpladsen i denne Videnskab blev op-
rettet, var Professor Sommer Medlem af Fakultetet, men der
fandtes dengang ingen Grund til at overdrage ham det nye
Fag; da Professor Fenger trak sig tilbage, blev Professor
Sommer Docent i pathologisk Anatomi, uden at der var
foregaaet nogen vasenlig Forandring med hans Stilling i
Fakultetet siden forste Gang dette Fag var ledigt. Af den
Omstendighed at Professor Sommer ikke kom i Betragtning
ved Oprettelsen af den seregne Hospitalsafdeling for medi-
cinsk Klinik, uagtet han havde doceret Fag, som laae Kli-
piken idetmindste lige saa ner som den pathologiske Ana-
tomi, kan man derfor ikke slutte at han ikke vil komme til
nu at overtage Kliniken; dersom Professor Fenger nu treekker
sig tilbage, kan der maaske — paa Grund af den tidligere
Analogi — vare noget Haab om at Professor Sommer kan
blive mulig. *

Da det imidlertid idetmindste er tvivisomt hvorvidt det
vil lykkes i Fakultetet at finde en Mand, som kan og vil
overtage den kliniske Undervisning, maa man ogsaa vere
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forberedt paa at sege ham udenfor Fakultetet. Da den, som
bliver bestemt til Pesten, synes at skulle vere Mediem af
Fakulietet, kunde det vere rimeligt, at han bliver valgt paa
samme Maade som Fakultetets andre Medlemmer, ved Kon-
kurrence. Men om end en saadan Besmttelsesmaade kunde
ansees onskelig fra Fakultetets Side, tvivie vi dog om at
den anden Autoritet, som har et Ord med at sige ved Be-
settelsen af Pladsen, Hospitalets Direktion, vil gaae ind
herpaa. Fra dens Standpunkt er det mindre vigtigt at
erhverve en Videnskabsmand, der har alle de Egenskaber,
som kunne glimre ved en Konkurrence, end at forskaffe
Hospitalet en Overlege, som er i Besiddelse af mere solide
om end mindre blendende Egenskaber, nemlig Modenhed
som Lzge og Personlighed som Menneske; ikke at tale om
at Hospitalet vilde vare slet tjent med at den med Docent-
pladsen forbundne Overlegeplads staaer ubesat et Aar, som
er den korteste Tid, der kan gives til en Konkurrence.

Vi kunne ikke slutte disse Bemarkninger, som ifslge
Sagens Natur ikke have kunnet undgaae at behandle
Personer, bedre end med et @nske, som ogsaa angaaer
en Person, nemlig, at det maa lykkes Fakultetet og
Hospitalsdirektionen at erstatte Etatsraad Fengers Bortgang
ved en Mand, som overgaaer ham i Udholdénhed og Kjer-
lighed til sit Kald, og kommer ham ner iEnergi og Talent.

Om en egen Funktion af Placenta.

(Claude Bernard, Clinique européenne Nr. 8, 1859.)

Som bekjendt har Bernard ved en Reakke af Undersogelser‘
godtgjort, at der i Leveren dannes Sukker, eftersom det
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Blod, som gaaer til Leveren, ikke indeholder Sukker, medens
det, som kommer fra dette Organ, er sukkerholdigt; herfra
fores det'overiKredslebet for at destrneres i Legemet under
Stofvexlen. Da det nu havde viist sig at Leveren i den
forste Tid af Embryo-Livet ikke indeholder Sukker — hos
Koen fandt B. det ferst henimod den 5te Maaned af Foster-
livet og hos Kaniner kun nogle Dage for Fodselen — medens
der til samme Tid forefindes en temmelig betydelig Mengde
deraf i Fosterets evrige Legeme og i Hinderne, saa ligger det
Spergsmaal ner, hvorfra da dette Sukker hidrerer? Man
kunde antage at det kom fra Moderen; men dette kan ikke
veere Tilfeldet, eftersom det i Moderens Lever dannede
Sukker igjen er destrueret, ferend det kan komme ind i
Livmoderens Karnet. Rimeligere var det at sege Kilden til
det i Fosterets Legeme og Hinder forekommende Sukker i
Placenta; men en Mzngde Undersegelser af Placenta hos
Koer, foretagne af Bernard i Lebet af 4 Aar, forte ikke til
noget Resultat, idet der aldrig fandtes Spor til Sukker, hvori-,
mod det sukkerdannende Stof til samme Tid lod sig efter-
vise i Placenta hos Kaniner, hos Hunde og indiske Svin.
Ved neiere Undersegelse af alle de omkring Koens Placenta
liggende Organer oplystes det da, at det sukkerdannende
Stof hos dette Dyr og hos Faaret ikke var at sege i Placenta
men derimod i let kjendelige Plaques, der vare beliggende
paa Amnion. Disse Plaques kunne betegnes som den pla-
centaire Lever, der er tilstede forend Dannelsen af den
foetale Lever; de bestaae nesten alene af det sukkerdan-
nende Stof og forsvinde fra den Tid af da Leverens Udvik-
ling er saa vidt fremskreden, at den selv er istand til at til-
berede Sukkeret; naar de ikke kunne opdages lznger, kan
man vere sikker paa, at Leveren indeholder Sukker. Denne
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placentaire Lever, som er eftervist hos flere Dyr, og adskil-
ler sig ved sin celleagtige Bygning fra den egentlige Pla-
centa, der vasentligt er' dannet af Kar, forholder sig nu paa
forskjellig Maade hos de forskjellige Dyr.

Hos Kaniner, indiske Svin, Hunde og Katte findes dette
sukkerdannende Organ alene i Massen af Placenta og viser
sig paa Snitfladen som en hvid Masse; hos Dreviyggerne
derimod er den adskilt fra Placenta og er pletvis fastsiddende
paa Amnion; hos Svinet, hvis Placenta er udbredt overalt
paa Aggets Hinder, viser den sig i det tidlige Embryonalliv
som spredte Granulationer, der efterhaanden forsvinde, naar
Leverens Funktion indtreeder. Den anatomiske Beskaffenhed
af disse Organer iagttages bedst hos Drevtyggerne, hvor de
for det blotte Oie vise sig som villese Ujevnheder paa
Navlestrengen, lignende Papillerne paa Kattens Tunge; de
blive tydeligere efterhaanden som Navlestrengen nzrmer sig
til Placenta og paa Amnion, hvor de felge med Udviklingen
af Karrene paa denne Hinde, idet de udbrede sig mere og
mere med disses Forgreninger. Under Mikroskopet iagt-
tages disse Organer som Villi; bebandlede med Eddikesyre
vise disse sig at vare sammensatte af Kjerneceller, der
efterhaanden aftage i Sterrelse nedad mod Basis af Villi.
Ved Jod fremkommer den vinrede Farve, som dette Stof ogsaa
meddeler den sukkerdannende Substans i Leveren. Uuder-
seger man en Plaque, viser den sig som en Aggregation af
Villi, og hos de Dyr, hvor dette Organ er indbefattet i Mas-
sen af Placenta, har det de samme histologiske Egenskaber.
Naar Leveren begynder at fungere, forsvinde de placentare
Leverceller og forvandles til en Fedtmasse, der indeholder
oktaedriske Krystaller af oxalsur Kalk.

For at finde det sukkerdannende Stof i de n®vante Orga-
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ner i Placenta, bzrer man sig ad paa samme Maade som
for at finde Sukkeret i Leveren: Substansen koges med
Kulpulver,’ derpaa“filtreres; “hvorved fremkommer en melke-
hvid Vedske, det sukkerdannende Stof precipiteres derpaa
ved Vinaand. Det saaledes fremkomne opaline Afkog redu-
cerer endnn ikke Barreswills Vedske; tilsetter man derimod
lidt Diastase, saa bliver den klar, gjennemsigtig og reducerer
i rigelig Grad Kobberoplesningen; Tilsetning af Fermentet
har bevirket en Forvandling af dette Amylum til Sukker.

Den granulese Giensygdom.

Ti Oplysning om den granulese @iensygdoms Udbredelse i
Armeen og blandt det varnepligtige Mandskab i Aaret 1859
meddeles efterstaaende officielle Aktstykker, nemlig en Over-
‘sigt over Antallet af Armeens Qiensyge i hver Maaned af
Aaret og en Fortegnelse over de paa Landsessionerne i dette
Aar forefundne Oiensyge, der begge velvilligen ere tilstillede
Red. af Armeens Stabsiege. En Sammenligning af disse
Beretninger med de tilsvarende for Aaret 1858, der ere
anferte i Ugeskr. f. Leg. XXX Bd. Nr. 5 (22de Januar 1859)
p- 64 og 65, viser at Antallet af @iensyge i Armeen og
blandt de Udskrevme har vzret betydelig mindre i Aaret
1859. Og at demme efter Lzgernes Medicinalberetninger,
saavelsom efter de af flere Kredsforeninger periodisk offent-
liggjorte Beretninger om herskende Sygdomme, i hvilke man
kun ganske enkeltvis finder nevnt Tilfelde af den ‘militere
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Piensygdom, synes det ogsas at Sygdommen i det Hele nu
er af ringe Betydning.
Landsessionerne' i' Efteraaret 1859.

g Boizadolsecagtig Siealidelse.
Darit. ? 3 -
m = ! 5 ’s - o : ’
: | 2|3 |23 .g.'i' gi ig
1ste (Staden Kjgben-
luvn) Gottschalck | 1230 3 " 1 3 " 1

2det (Frederiksborg,
Holbek, Roeskilde
og Kjsbenhavns
Amter) Thornam .} 2505 1 v ” 16 ” 7

3die (Preests, Sorg
og Maribo Amter)
Rathj

4de (Svendborg og
Odense  Amter)

Nielsen . ..... 10 [ 3| 2 5 p 1
S5te Hjgrring og Aal-

borg Amter) Bon-

desen . ......[ 1501 2| 2 » 8 1 ”
Gte (Viborg, Ringkje-

bing og Thisted
Amter) Abraham .| 2032 2 v " 5 1 1
7de (8kanderborg,
Aarhus og Randers
Amter) Lindberg 2109 1 " 1 5 4 4

8de (Ribe og Veile

Amter) Feveile. .| 1370 1 " " 2 " "
1ste slesvigske (det
nordligeS.)Hviding | 1501 43 ” 1 " 6

2det slesvigske (det
sydligeS.)Salomon | 1999 6 " " 8 . 1
1ste holstenske (det
nordl.H.) Pedersen | 2304 3 » " 9 2 18
2det holstenske og
lauenborgske (det
sydligeH.ogLauen- .
borg) Pape . .. .| 3045 | 12 " 12 » 12

Summa . .[24,593| 39 2 4 77 1 53

2

1) I ringe Grad. 9) I ringe Grad. 3) Alle satte under Kur og
udskrevne.
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Oversigt
over Antallet af de Oienangrebne i Armeen i Slutningen
afchver Maaned i Aaret 1859.

5.3 g ; 1 £ o

Baned. ‘; s i 3 'E % E i

= |23 3|8 | & 322
Janvar ....... 146 40 24 30 " 18 258
Februar. . . . ... 145 | 3 26 19 1 17 | 242
Marts........ 135 40 28 21 3 17 | 244
April. . .. ... .. 130 | 33 24 17 2 17 | 223

Mai......... 145 | 26 20 18 v 17 226 -

Juni......... 226 | 30 30 20 " 18 | 34
Jui ....... oo | 244 | 32 23 25 " 19 | 343
Aungust . . . .... 235 | 22 16 | 19 " 18 | 310
September . . . .. 122 | 10 25 8 » 11 | 176
Oktober ...... 124 | 21 14 10 " 8 | 1717
November. .. ... 19 | 20 18 8 " 9 | 174
December. . . ... | 103 | 17 9 | 13 v 7 | 149

Ved at sammenholde denne Oversigt med den i forrige
Aar meddelte (jvfr. Ugeskriftet XXX Bd. Side 65) vil det
sees, at Sygdommen ogsaa i det sidst forlebne Aar er be-
tydelig aftaget. I Aaret 1858 var Totalsummen af de Qien-
angrebne formindsket fra 556 til 229; efter nogen Stigen i
de sidste Maaneder i 1859 er det med Aarets Udgang
reduceret til 149. Ligesom i 1858 har Antallet af de Angrebne
veret storst i Sommermaanederne Juni, Juli og August, til-
dels som Folge af den med Rekruterne foregede Styrke, men
efter Udgangen af September indtil Aarets Slutning har Syg-
dommen veeret i jevnt Aftagende; som det sees, har der i
hele Aaret veret meget faa, og i de sidste 8 Maaneder
aldeles ingen @Gienblennorrheer.

Den ovenanferte Beretning om Landsessionen i Efter-
aaret’ 1859, sammenholdt med samme Beretning for 1858,
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viser ligeledes en ikke ubetydelig Formindskelse af Qien-
sygdomme blandt det paa Sessionerne undersegte Mandskab.

Ministerielle Meddelelser vedkommende Medicinal-
veesenet.

Med Hensyn til, at der af Amtet er negtet Distrikts-
lege N. N. i L. Salair af det Offentlige for et, efter Rekvi-
sition af vedkommende Sognefoged, i August Maaned 1858
foretaget Syn over og den senere stedfundne Legebehand-
ling af nogle SkomagerB. i S. voldeligen tilfeiede Lesioner,
i Anledning af hvilke der ikke af vedkommende Politimester
fandtes Grund til paa det Offentliges Vegne at foretage
Videre, samt for et af ham efter vedkommende Privates
Rekvisition optaget Syn i en Sag, der af Amtet befandtes
ifelge Loven af 10de Mai 1854 § 64 cfr. 3 26 at henhere
under privat Forfelgning, ‘har Distriktslegen i et ind-
givet Andragende forespurgt, dels hvorledes Grendsen
skal trekkes imellem de Tilfelde, i hvilke der tilkommer
Distriktslegen Honorar af det Offentlige for Optagelse af
Syn og Udstedelse af Attester, og de Tilfelde, hveri saadant
Honorar ikke tilkommer ham, dels om hvorvidt hans For-
pligtelse straekker sig til at mede efter Rekvisition af Politi-
mesteren, en underordnet Politiofficiant eller Privat, og til
forelebig. uden Betaling at meddele Attester om Undersegel-
sens Resultat. Under 5te Januar 1860 meddeltes, at Mini-
steriet, med Hensyn til det ferstnevnte Spergsmaal, med
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Amtet er enigt i den af Birkedommeren opstillede Regel,
at der tilkommer Distriktslegen Honorar af det Offentlige
1) naar Forretningerne = rekvireres af Politimesteren eller
Politiassistenten uden Hensyn til, om der maatte findes
Grund til at anlegge offenlig Sag eller ikke, og 2) naar
Forretningen fra Begyndelsen afholdes af Distriktslegen
proprio motu efter privat Rekvisition, eller paa Opfordring
af en underordnet Politiofficiant (Sognefogden), hvis der
senere reises offenlig Sag. Hvad angaaer Spergsmaalet om
Udstrekningen af Distriktslegens Forpligtelse til at mede
" efter Rekvisition af Politiet eller Private og til forelabig at
meddele Attest uden Betaling, skjonner Ministeriet derhos
ikke rettere, end at en Forpligtelse i begge de nzvnte Hen-
seender ubetinget existerer i det under Nr. 1 nevate Til-
felde, men at Forpligtelsen til at mede for at tage en
Tilskadekommen under Behandling eller syne ham i det
under Nr. 2 nevnte Tilfelde, ikke har sterre Omfang, fordi
Leegen kaldes af Sognefogden, end den vil have, hvis han
kaldes af den Tilskadekomne selv, og at denne Forpligtelse
ligesaalidt bliver sterre eller sterkere, fordi Kaldelsen skeer
under den Forudsetning eller med det udtrykkelige Til-
foiende, at der i Anledning af det Passerede vil blive gjort
Skridt for at erholde indledet ép offenlig Undersegelse.
Hvad endvidere Tilfeldet under Nr. 2 angaaer, findes det
dernest, at der overhovedet ik ke kan paahvile Distriktslegen
nogen Forpligtelse til at udstede Attest angaaende den
foretagne Undersagelse, medmindre vedkommende Private
forud tilfredsstiller Legens Fordring paa Honorar for
, Attestens Meddelelse. Derimod vil man ansee det meget
hensigtsmessigt om Distriktsleegen med Hensyn Uil Tilfzldet
under Nr. 2, naar Vedkommendes Tilstand er saaledes, at
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der vil vere Anledning til at anstille en offenlig Under-
segelse om det Passerede, skriftlig vedtegner og opbevarer
sit Skjen over den Tilstand, hvori Vedkommende er fore-
funden, for at han, i det Tilfelde, at det senere af Politi-
mesteren begjeres, kan meddele Attest om den Tilstand,
hvori Vedkommende ved den ferste umiddelbart efter det
Passerede foretagne Undersegelse forefandtes.

Bisputats. Leverdag den 25de Februar forsvarede Kan-
didat F. Trier sin Disputats for Doktorgraden. Ex officio
opponerede dHrr. Proff. Sommer og Otto; ex auditorio oppo-
nerede Dr. Brinniche og Konferentsraad Bang.

Disputatsens Titel er: »Undersegelser angaaende
den typhoide Febers Udbredning og Oprindelse i
Kjebenhavn i Aarene 1842—1858, samt Beskri-
velse af Epidemien i Aaret 1858, et Bidrag til
Hovedstadens Epidemihistorie. Indholdet er delt i
to Afsnit. Det forste Afsnit, som omfatter 94 Sider, giver
en statistisk Meddelelse om de Tilfelde af typhoid Feber,
som i de nzvnte Aar have veret indlagte iFrederiks Hospi-
tal, tilligemed en sammenlignende Oversigt over andre epide-
miske Sygdomme, som have hersket paa samme Tid. Med
Hensyn til »Hovedstadens Epidemihistorie« er dette Bidrag
temmelig nbetjdeligt og mangelfuldt, da det kun omfatter en
ringe Del af de af Byens Beboere, som vare angrebne af
typhoid Feber og endnu ferre af dem, som vare angrebne
af andre epidemiske Sygdomme, fordi Forfatteren har for-
semt at benytte en stor Del af det til Raadighed staaende
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Materiale, saasom Meddelelser fra de andre Hospitaler og
fra Distrikterne, hvorved han af Beregningen for typhoid
Feber og de andre epidemiske Sygdomme har maattet ude-
lade alle de Patienter, som henhere under Fattigveesenet,
saavelsom Bern under 7 Aar, og Garnisonens og Marinens
Mandskaber. Det, som er meddelt, er derfor vasenlig kun
et Bidrag til Frederiks Hospitais Epidemihistorie i de nevnte
Aar. De statistiske Meddelelser i Bogens andet Afsnit (fra
Side 95 til 237) lide af samme Mangel, men i dette Afsnit
indeholdes desuden en paa meget neiagtig og omhyggelig
Observation begrundet Beskrivelse af den typhoide Feber,
saaledes som den 1858 blev iagttaget i een af Frederiks
Hospitals medicinske Afdelinger. Denne Beskrivelse er saa
vellykket, at man maa fristes til at enske, at Forfatteren
havde udgivet den alene, uden den statistiske Indfatning. -

Annonce.

Om kort Tid fratreeder Hr. Etatsraad Trier den Leage-
post ved Frederiks Hospital, han har bekledt i 18 Aar; —
i den Anledning bliver der afholdt et Festmaaltid, som hans
Kolleger og Disciple herved indbydes til at deltage i. Tiden
og Stedet skal n®rmere blive bekjendtgjort i denne Tidende;
man behage forelebig at henvende sig til en af Undertegnede

inden den 15de Marts.
Den 1ste Marts 1860.

E. Paulli, T. Warncke, C. Relss, C. Ring,
Lille Fiolstrsede 14.  Fredr. Hospt. Fredr. Hospt. Fredr. Hospt.
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Beretning
om de Sygdomstilfeelde, der ere iagttagne af Leegerne i Kreds-
foreningen for Roeskilde og Omegn i det 4de Kvartal af
1859, grundet paa de Maanedslister, der ere indsendte af 14

af Foreningens Leger.
Oktober. November, December,

Gastrisk Feber. . . . . ... 56 35 i 29
Typhoid Feber . . ... .. 37 17 9
Barselfeber . . .. .. ... 2 2 3
Rheumatisk Feber. . . . . . 14 15 11
Akut Rheumatismus. . . . . 33 41 47
Koldfeber . . . ... .. .. 74 37 37
Skarlagensfeber . . . . ... 58 99 73
Maslinger . .. .. ..... 9 3 32 .
Kopper. . .......... 9 1 3
Vandkopper . . . ...... 5 8 2
Rosen . .. ......... 14 20 17
Influenza. . .. ...... 44 67 17
Hjernebetendelse . . . . . . » 8 »
Faaresyge . . . ... .... 6 4 »
Halsbetendelse . . ... .. 31 34 45
Strubehoste . . . ... ... 2 2 4
Kighoste . . . . ... .... 14 26 21
Bronchitis . . . . ... ... 14 32 35
Brystbetendelse . . . . ... 23 26 28
Underlivsbetendelse . . . . . 2 3 2
Cardialgi. ... .... ... 52 48 32
Diarthe . ... ....... 49 60 41
Cholerine . . ........ 6 6 5
Oienbetendetse . . . . . . . 31 30 32
Zgyplisk Oienbetendelse. . 3 1 »
Urticaria. . ... ...... 3 » 3
591 637 588
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I Ugen fra Tirsd. d. 14de Februar til Tirsd. d. 21de Februar
1860 ere af épidemiske Sygdomme anmeldte fra Lagerne
Kjobenhavn/ 470 (Tilfelde. C/Disses Fordeling var felgende:

Nd. Prt. .Bora. Bérs under2Aar. Semma,

Af Diarrhe . . . . . 8 7 4 » 19
Cholerine .. 2 3 2 » 1
Maslinger 5 10 280 24 319
Koldfeber. . . » 8 2 » 10
Gastrisk Feber . 5 5§ 1 » 11
Typhoid Feber . » s e » »
Faaresyge 1 » . 1
Kighoste . A L Y | 1 8
Rosem. . . . . . . 2 5 3 » 10
Influenza . ... T 20 4 1 32
Hjernebetendelse . » 1 » 1 2
Skarlagensfeber . 1 2 18 3 24
Strubehoste . » o 2 » 2
Kopper 7 7 2 1 17
Redlinger . » » 4 » Iy
Puerperalfeber . » 4 » 4
38 72 329 31 470.

Diarrhe. Mesl. Koldf. Gasirf. Bosen, Ind. Skrlf, Kopper.

NyBy. . . 4 63 3 » 5 5 3
Gamle By . . 4 152
Nyboder . . » 16

2

4 5 8§ 12 10

»
Christianshavn 6 12 1

3

10

3

» 3 » 1 2
2 » 18 2 »
Udenbyes . . 5 176 3 2 1 4 2

19 319 11 10 32 2§ 17.

Af de nmvnte Koldfebre er 1 Recidiv.

Tilfeelde af Halsbetendelse n®vnes af flere Lager (Wulff,
Thune) og anferes som almindeligt forekommende (Mansa).
Der er endvidere opgivet et Tilfeelde af Zona (Brandes) og
et af rheumatisk Feber (Lehmanp). Iblandt de anferte Til-
felde af Kopper ere to, hvorom berettes at Patienterne tid-
ligere have havt Sygdommen; den ene, en Mand paa 70 Aar,
der har havt Bernekopperne i sit 3die Aar (Mansa), den
anden, en ung Mand paa 17 Aar, der har havt Sygdommen
i sit bte Aar og aldrig er vaccineret (Thornam). Ligeledes
anferes, at 3 Bern af samme Familie, som ere angrebne af
Meslinger, for nogle Aar siden have havt Sygdommen
{Zahlmann).

Lister modtagne fra 68 Leger.

Forlagt af C. A. Reitzel. Bianco Lunes Bogtrykkeri ved . 8. Huhle,
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Ugeskrift for Leeger.
280 Repkke XXXIL Nr. 11.

Redigeret af Dr. Nempel og Dr. Emgelsted.

Indhold: Om Ulerss og denss Infetioner. Om Jodiadeproilsing ved K i k
° Ugoallige ms,:‘tlullpbelhu. ™ Tple | Bapubiten.

Om Uterns og deas Inflexioner.

(Rokitansky: Clinique européenne 1859, Nr. 17.)

Ved en Rekke af Undersogelser foretagne i Lebet af flere
Aar har Rokitansky fundet nogle eiendommelige Forhold ved
Collum uteri og dens Forbindelse med Vagina, som han
antager at kunne oplyse Oprindelsen til Fiexioner af Uterus.
Felgende Beskrivelse vil tydeliggjere disse Forhold.

1. Naar man gjer et lodret Snit, som deler Uterus og
Vagina i to ligestore Halvdele, saa flnder man at Vaginal-
portionen af Ulerus og Vaginalhvalvingen, som optager den,
dannes af en Duplikatur af Vagina samt af den nederste
Ende af Uterus. Tenker man sig nu Vagina som en Fort-
settelse af Uterus, saa bemerker man at, saasnart Uterus
er bleven til Vagina, beier denne sig i sit hele Omfang,
dog sterkest fortil og bagtil, opad omkring den nederste
Ende af Uterus, saaledes at denne viser sig optaget i Vagina

i saa lang en Strekning som denne Duplikatur naaer op.
Auden Rukke 32e Bind.
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Duplikaturen gaaer ikke saa heit op fortil sem bagtil, er
derfor fortil kortere og hever sig kun lidt over den
horisontalé/ Plan/jOtillige_er 'Bindevavet, som hefter Vaginal-
bladet til den nederste Ende af Uterus, her mere lost og
slapt end bagtil. Bagtil derimod er Ombeiningen af Vagi-

nalbladet skarpere, d. e. Duplikaturen skeer under en mere:

spids Vinkel; den stiger ulige heiere op, og Vaginalbladet
er fastere tilheftet til den nederste Ende af Uterus. Da
Uterus desuden fortii ender med en tykkere Kant end
bagtil, saa felger heraf at den forreste Labe af Vaginal-
portionen er tyk og Vaginalhveelvingen temmelig flad fortil,
medens den bagerste Lebe af Vaginalportionen derimod er
tynd og Skedehvelvingen bagtil dybere og rummeligere end
fortil. Da Uterus tillige gaaer leengere ned fortil end bagtil,
staaer den forreste Lazbe af Vaginalportionen ogsaa lavere
end den bagerste Lzbe. Ja man kan endog paastaae, at
Vaginalportionen til den Grad er optaget excentrisk i Skede-
hveelvingen, at der slet ikke er nogen Hvelving fortil, og at
det kun er bagtil at der findes en egentlig Skedehvelving,
i hvis Hulhed Orificium uteri aabner sig. Paa denne Maade
viser Forholdet sig ved den jomfruelige Uterus; hos Fruen-
timmer, der oftere have fedt, er Forskjellen mellem den
forreste og den bagerste Del af Vaginalportionen mindre
tydelig. I dette Tilfeelde, saavelsom hvor Uterus er trukket
opad ved forskjellige Arter af Svulster eller er retroverteret,
kan der indtrzde en Formindskelse af den Duplikatur, som
danner den forreste Lebe, der kan naae en saadan Grad,
at den fuldstendig er udjevnet, hvilket beroer paa det for-
reste Vaginalblads lese Tilheftning til den nederste Ende af
Uterus. Ofte viser den forreste Lzbe af Vaginalportionen
sig da som en lille Ophsining, hvormed Livmoderen ender
ved dens Overgang i Vagina. )
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2. Bctragier man Forholdet mellem Uterus og Vagina
noget neiere, saa seer man paa Gjennemsnit af Livmoderen
hos unge Individer, at Vagina, efterat have dannet den
Duplikatur som udgjer Vaginalhvelvingen, fortsetter sig i
Uterus, og at Vaginalslimhinden bliver til Livmoderhalsens
Slimhinde, der er tykkere og n®sten kalles. Det hosliggende
Muskellag i Vagina gaaer gjennem Collum over i selve Liv-
moderlegemets Muskelmasse. Et andet mere overfladisk
beliggende Muskellag i Vagina, der er dannet af Lengde-
fibre, forleber derimod ikke gjennem den omtalte Duplikatur,
men gaaer over den for at naae Livmoderlegemet, hvor det
bidrager til at danne dettes Vmgge. Betragter man Gjen-
nemsnittet af Uterus hos et voxent Fruentimmer og navnlig
hos saadanne som have fedt,” saa finder man Forholdet noget
forandret, saaledes at der imellem Livmoderhalsens tykke
Slimhinde og det nylig omtalte overfladiske Lag af longi-
tudinelle Muskelfibre findes indskudt et sterre Stykke af Liv-
moderen, der ender i den forreste Lzbe af Vaginal-
portionen desto tydeligere tilspidset, jo mere den Duplikatur,
som danner denne Lzbe, er udslettet, medens det i den
bagerste Lsbe opherer med en afrundet Ende. Hvis den
forreste Leebe ikke er udslettet, saa boier den omtalte spidse
Ende af Livmodermassen sig om udefter, d. e. den tager
Del i Dannelsen af Duplikaturen. Den her beskrevne Liv-
modermasse er meer eller mindre tydelig hos de forskjellige
Individer, men man seer den bedst paa en Livmoder, som
er heerdet i Vinaand.

3. Ligesom det omtalte Lag af longitudinelle Muskel-
fibre, der, udgaaende fra Vagina passerer forbi Vaginal-
hvalvingen gjennem Collum uteri og gaaer ind i Corpus uteri,
upaatvivlelig er istand til ved sin Forkortning at foraege Liv-
moderens Intussusception i Vagina, saaledes er der ogsaa
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et andet anatomisk Forhold, der spiller en lignende Rolie.
Paa den forreste Flade af en Uterus, is@r en saadan, hvis
Muskellagere. steérkt| udviklede, finder man at Ligam. rotun-
dum deler sig i to Muskelbundter, af hvilke de everste ud-
brede sig fra begge Sider i Fundus uteri, de nederste forene
sig under en Vinkel i Niveau med Oreficium internum, saaledes
at der af disse 4 Bundter begrendses et rhomboidalsk Rum
paa den forreste Vag af Livmoderens Legeme. Ved For-
eningsstedet af de nederste Bundter finder man paa en
saadan Uterus et andet 1—2‘“ bredt Bundt, der har Forrmen
af en Buegang, hvis Seiler gaae ned langs Sideranden af
Collum, indtil de naae Vagina, hvori de udbrede sig. Disse
Bundter egne sig iser til at fixere Duplikaturen og forsterre
den, under den lesere Forbindelse, som er omtalt at finde
Sted imellem Vagina og Collum i den forreste Lsbe af
Vaginalportionen. Paa Bagfladen af Uterus seer man, s&d-
vanligvis dog mindre tydelig, snart at det fra Forfladen af
Uterus paa Bagsiden over Fundus forlebende Bundt fortsat-
ter sig simfpelthen gjennem Collum over i Vagina, snart at
det i Niveau med Oreficium internum deler sig i to mindre
Bundter, der under Form af en Bue gaae igjennem Collum
over i Vagina.

4. 1 detIndvendige af Livmoderen seer man paa Gjen-
pemsnit at den Bindeveevsmasse, som danner den tykke,
faste og tette Slimhinde af Collum, iser paa den bagerste
Vag, ikke ender afbrudt ved Oreficium internum, men fort-
setter sig, idet det efterhaanden bliver tyndere, en Streek-
ning op paa Corpus uteri, bvorhos den som et tet submu-
kost Bindeveev gaaer langt heiere op paa dettes bagerste
Veg end paa den forreste. Dette Stroma beerer saa at sige
Massen af Corpus uteri og er Grundlaget for dettes normale
lodrette Stilling med en let Boining fortil; det er ogsaa
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dette Stroma, som spiller en vasenlig Rolle ved Liv-
moderens Flexioner. = Rokitansky har i lang Tid hen-
vendt sin Opmerksomhed paa Forholdet af dette Stroma,
efterat have overbevist sig om at Aarsagen til de fleste
Inflexioner (Ante- og Retroflexioner), — nemlig saadanne
som ikke ere begrundede i ydre pathologiske Tilstande saa-
som Adherenser o. dsl. — ligger i selve Uterus, og navnlig
i den Del af samme, hvor Inflexionen har sit Sade.

Anteflexionen og Retroflexionen opstaaer sedv’anligvis i
Niveau med Oreficium internum uteri, paa det Sted hvor Col-
lom forbinder sig med Corpus uteri, og hvor den tette Bin-
devevsmasse fra Collum bliver tyndere og optreder under
Form af det submukese Bindevev i Corpus uteri. Det er
paa dette Sted at Corpus uteri beier sig af fra Collum,
og her finder man ogsaa at det omtalte Stroma fortil
eller bagtil, alt efter Inflexionens Retning og Grad, er
blevet tyndere, slappere, ja undertiden er sporlest for-
svundet.

Hvad der her er udviklet vil;kunne tjene til at oplyse
Grunden til det ulige statistiske Forhold af de forskjellige
Arter af Inflexioner. Ifelge disse forekomme Anteflexioner
ulige hyppigere men som oftest i mindre Grad; den heieste
Grad ere de saakaldte Infraktioner, Vinkelbeininger. Retro-
flexionerne derimod ere i det Hele taget sjeldnere end Ante-
flexionegne, men i det store Flertal af Tilfelde naae de en
hei Grad, omendskjendt de sjelden danne Vinkelbeininger.
Anteflexioner treffes oftest hos Virgines eller staae idetmindste
ikke i Forbindelse med Puerperaltilstanden; Retroflexionerne
derimod. indtrede nesten altid som Folger af gjentagne
Aborteringer og staae i vesenlig Sammenh®ng med disse.

Det fremgaaer heraf, at der mellem disse to Arter af
Inflexioner gives vesentlige Forskjelligheder. Vi skulle nu
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see, hvorledes disse Forskjelligheder kunne forklares ved
seregne Tilstande i det omtalte Stroma.

5. Retroflexionerne bestaae for det meste i en
bueformet Krumning af Uterus bagtil; dette Organ er sterre,
lengere, har tykkere Veegge og berer Spor af en eller flere
overstaaede Fodsler eller Aborteringer; Collum uteri har tabt
sin normale Haardhed og T®thed, og paa lodrette Gjennem-
snit finder man at den omtalte Bindevevsmasse er mindre tet
‘og rigelig i Egnen af Oreficium uteri internum, og at den
ovenfor dette, i Corpus uteri, lidt efter bar tabt sig eller
endog er ganske forsvundet. Dette Phanomen forklarer til-
streekkelig, hvorfor Uterus bhar en bueformet Beining. Der
staaer tilbage at oplyse, hvoraf det kommer, at, uagtet dette
Stroma er formindsket eller forsvundet lige meget paa den
forreste og bagerste Veg, der dog smarere opstaaer en Re-
troflexion end en Anteflexion. Aarsagen dertil er den, at
Livmoderens bagerste Veg, efter Forlesningen, er sterre i
Masse end den forreste Veeg; og denne Aarsag er saa meget
mere virksom til at fremkalde Retroflexion, som Uterus efter
Fodslen som oftest ikke gjenerholder sin normale Langde,
og navnlig paa Overgangsstedet fra Collum til Corpus ved-
bliver at veere lengere. Det kan derfor ikke betvivies, at
Retroflexionen udvikler sig lidt efter lidt efter Forlesningen,
‘fordi det faste Bindeveevslag, der udgjer det indvendige Lag
af Collum og fortsetter sig over paa Corpus uteri,. ikke er
blevet gjendannet, og fordi den overveiende Masse af Liv-
moderens bagerste Vg bestemmer Beiningens Retning bagtil.

Sedvanligen bibeholder Retroflexionen i lang Tid den
her beskrevne Form; imidlertid kan den tiltage og tilsidst
lidt efter lidt, i sjeldne Tilfelde, antage Formen af en Infrac-
tion. Stundom gaaer den over til en Retroversion. — Hvor
der er en Infraction, findes den s®dvanlig paa det heieste
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Punkt af den bueformede Krumning, hvilket mere eller mindre
noiagtig svarer til Niveauet af Oreficium internum uteri;
meget sjelden  treefles den, paa selve Collum, omtremt midt
imellem Oreficium uteri internum og externum. I Beinin-
gens Vinkel undergaaer Livmoderens bagerste Vg efter-
haanden en vasenlig Forandring i Struktur; dens Muskelveev
forsvinder, saa at denne Vag ikkun bestaser af Bindevev;
dette trzkker sig ofte sammen og fortzmttes, hvorved Beinin-
gen Dbliver fast. I det nederste Parti af Vinkelbeiningen
finder man undertilen en Ansamling af Bindevav, hvortil
det everste Parti af den synes at vere heftet; den for-
reste Veeg af Uterus ligger i spandt og fortyndet Tilstand
ovenover Beiningen.

Overgangen af en Retroflexion til en Retroversion finder
Sted, naar Collum uteri felger med Beiningen af Corpus
nteri bagtil og Vaginalporlionen trzkkes opad. Selv ved
mindre betydelige Retroflexioner forrykkes Vaginalportionen
let fortil og opad, og den forreste Lebe synes at vare bleven
fladere; naar Retrofiexionen tiltager, forsvinder den forreste
Lebes Duplikatur ganske.

Udenfor de her omhandlede Tilfeelde er Relroﬂenonen
meget sjelden. Man treffer den vel kun i den fremrykkede
Alder, som Felge af den samme Forandring i Strukturen af
Collum uteri, der i Almindelighed fremkalder Anteflexion.

6. Anteflexionen, der sedvanlig forekommer hos
unge Piger, skal, efter Virchow, fornemmelig vere begrundet
i visse Forhold som finde Sted mellem Urinbleren og Uterus
og mellem denne og Endetarmen, og navnlig skyldes det
Tryk, som den fyldte Urinblere udever paa Collum uteri i
Egnen af Oreficium internum, hvor Grendsen falder for Bug-
hinden, der her lader sig skyde opad af den fyldte Urin-
blere. Dette Tryk tilskriver V. den Forandring som findes
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i Collum uteri paa dette Sted, som bestaaer i en Overgang
af dens Textur til retraktilt Veev og Atrophi. -1 det Felgende
skal denne'’Anskuelse nzrmere belyses.

Ved Anteflexioner af middelmaadig Grad hos unge Piger,
hvor Reposition endnu er mulig, finder man konstant, samtidig
med en normal Tilstand af Livmoderens Muskelvav, at-det sub-
mukose Bindevevslag i Collum og dets Forlengelse paa
Corpus uteri er i en saadan Tilstand, at det har tabt sin
Tethed og Fasthed. Denne Tilstand kan fremkomme paa
to Maader. Enten bestaaer den i en Hypertrophi af Liv-
moderens Slimhinde, der er meer eller mindre injiceret,
pigmenteret, med en rustagtig eller skifergraa Farve; Uterin-
kirtlerne forlenges og strzkke sig nerved Collum ind i det
submukese Bindevavslag, saaledes at dette tmite og faste
Stroma er blevet atrophisk og fortrengt af den slappe op-
flossede Slimhinde. Samtidig iagttages s®dvanlig i Collum,
tet ved den hypertrophiske Slimhinde af Livmoderen, d. e.
i Egnen af Oreficium internum, en rigelig Dannelse af
Ovula Nabothi i det omtalte Stroma. Denne Tilstand skyl-
des sandsynligvis som oftest en chronisk eller akut Katarrh,
der recidiverer og staaer i et vist Forhold til Menstruations-
tiden. — Andre Gange bestaser den omtalte Tilstand ude-
lukkende i en overveiende Dannelse af Ovula Nabothi i
Bindevevslaget af Collum uteri, sedvanligvis i Egnen af
Oreficium internum, hvorved -dette Lag blsdgjeres og mister
sin Fasthed. At Flexionen under disse Betingelser skeer
fortil, beroer derpaa, at Uterus i normal Tilstand har en
Inklination i denne Retning, og at Bindevavslaget i Collum,
der er tyndere i den forreste Veeg, snarere taber sin Fasthed
og sin Modstandsevne i denne end i den bagerste Vad.

Flexionen forandres efterhaanden til en Vinkelbeining,
og da forsvinder Muskelvevet i Collum paa dette Sted, og
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dens Vg dannes af et tet, retraktilt Bindevev, der gjer
Beiningen fast.

I meget sjeldne Tilfelde har Flexionen sit Smde under
Oreficium internum uteri, omtrent midt paa Collum. Under-
tiden finder man foruden Beiningen -eller Vinklen ved Orefl~
cium internum, en anden Beining i modsat Retning, saa at
Uterus tilligemed Collum faaer Formen af et S.

Hvad nu angaaer de Aarsager til Anteflexionen, som
Virchow har fremstillet, saa kan det ikke nesgtes at alle
disse Betingelser kunne have en Indvirkning paa Uterus;
men det maa betvivies, at de kunne fremkalde en Inflexion
eller en Infraktion af en normal Uterus. Vistnok vil Bleren
i fyldt Tilstand kunne udeve et Tryk paa Collum uteri og
trenge den bagtil; endvidere vil den tilbagetrngte Collum
legge sig op imod Endetarmen, der, naar den er fyldt, igjen
trykker den opad; endelig kunde man ogsaa tenke sig, at
Bughinden, naar den ved Blerens Overfylding med Urin
havde naaet sin heieste Grad af Udstrekning, kunde trzkke
Fundus uteri fortil og frembringe en Inflexion ved Collum.
Men det Tryk som Bleren udover, kan ikke vere betydeligt,
ikke alene fordi den kun er lest forbunden med Collum
uteri, men ogsaa fordi den fyldte Blere netop vil forhindre
den Virkning af Bughinden, som skulde fremkalde Flexionen.
Naar den fyldte Blere naaer saa heit op, at Folden
mellem Uterus og Blzren er udslettet, antager den en Ret-
ning lige opad, og langt fra at forege Beiningen af Uterus
fortil, der er tilstede i normal Tilstand og er en Felge af
dens Bygning, bevirker den snarere, at denne Anteflexion
rettes. levrigt vilde disse Betingelser ikke kunne forklare
de Inflexioner, der, rigtignok sjeldent, forekomme nedenfor
Oreficium internum uteri, ligesaa lidt som de nylig omtalte
dobbelte Inflexioner af Collum uteri.
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7. De Inflexioner som forekomme i en fremrykket
Alder, betinges af de samme Strukturforandringer, der
fremkalde Anteflexionen hos yngre Individer. De ere snarl
Anteflexioner, snart Retroflexioner; de ferste ere langt
hyppigere end de sidste. De anatomiske Forandringer ved
disse Flexioner ere i Korthed folgende: Corpus uteri er lige
til Collum blevet skjert i sin Substans, slapt og fortyndet,
gjennemtrengt af rigide Blodkar; dets Hulbhed er udvidet,
fyldt med katarrhalske Sekreter; Collum uteri er tet opfyldt
med Ovula Nabothi i sit Bindevevslag, som er bleven
atrophisk ved den sterke Udvikling af disse og indadtil for-
vandlet til et Maskenet, hvis Lameller hist og her fra mod-
satte Sider kunne n@rme sig til hinanden. Dette finder
fornemmelig Sted i Egnen af Oreficium internum uteri; paa
dette Sted kunne de omtalte Lameller trede saa tzt sammen
at der opstaaer en arformet Sammentrekning af det atrophi-
ske Bindevavslag. Paa dette Sted beier Corpus uteri sig
og danner en Infraction fortil eller, som sjeldnere er Til-
feldet, bagtil.

Af hvad der her er udviklet fremgaaer, at Aarsagen til
Anteflexionen og Retroflexionen ligger i selve Uterus, og at
denne Aarsag bestaaer snart i en mangelfuld Restitution efter
Fodselen af det faste Bindevavslag, som udgjer Hovedmassen
af Collum uteri og forlenger sig paa Corpus uteri, snart i
en af en chronisk Katarrh betinget sygelig Tilstand af dette
Bindevev.

Det er indlysende, at ved Tilstedeveerelsen af disse
pathologiske Tilstande vil et Tryk af Underlivets Indvolde,
af Svulster i Ovarierne eller i Fundus uteri eller kontraktile
Adherenser kunne bidrage til Udviklingen af disse Inflexioner.
Ja, man vil ikke kunne bensgte, at disse Momenter ville
kunne frembringe en Flexion af Uterus i Tilfelde, hvor de
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fra Forandringer i selve Uterus hidrerende Betingelser vilde
vere utilstrekkelige dertil; dette synes at finde Sted i de
ikke sjeldne Tilfelde, hvor man hos unge Personer, der ere
dede af Typhus, og hvis Uterus er ufuldstendig udviklet og
har tynde Veegge, finder at Corpus uteri er ombeiet, sedvan-
ligvis fortil, formedelst Trykket af meteoristisk udspendte
Tarmslynger. Hvad Adhzrenserne angaaer, da ere de meget
ofte opstaaede efterat Inflexionen er indtraadt.

Om Jodindspreitainger ved Kyster i Eggestokken.

(Bchuh i Zeitschr. der k. k. Gesellschaft d. Aerste zu Wien 1859. Nr. 48.)

De primere Virkninger af Jodindspreitninger i Zggestokken
ere meget forskjellige, hvilket ikke blot afhenger af den
indspreitede Vadskes Mengde og Fortynding, Kvantiteten af
det i Kysten tilbageblevne Indbold, men ogsaa af Sekkens
Tykkelse og Fasthed, dens Forbindelse med de omgivende
Dele, samt Righoldighed paa Blodkar m. m. Denne sidste
Omstendighed, hvoraf den paafelgende Irritationsgrad og
Midlets Absorbtion i Blodet is@r er afhengig, ligger udenfor
Diagnostikens Omraade, og Virkningerne af Indspreitningen
lade sig derfor ikke forud angive, ikke engang hvor Opera-
tionen gjentages hos en og samme. Patient. Man kan iagt-
tage at den ferste Indspreitning neppe medferer Spor af
lokal eller universel Virkning, medens den anden, foretaget
med en lignende Mengde af Vedske, giver Anledning til
heftige og farlige Tilfzlde. I 15 af Prof. Schuh foretagne
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Operationer optraadte de primere Virkninger af Joedindspreit-
ninger i AEggestokkyster med felgende Forskjelligheder.

Snart beméerkes ingen Smerte, ikke engang ved Tryk
paa Szkken, eller Omfindligheden for Tryk er meer eller
mindre udpreget, men varer kun 1—2 Dage, selv hvor
Jodinens Overgang i Urinen fra Begyndelsen og udover
denne Tid har veret tydelig at eftervise. — Snart opstaaer
en meget heftig Smerte enten strax eller ferst nogen Tid
efter Operationen, der foroges ved Tryk paa Underlivet.
Samtidig kan bemerkes et pludselig indtreedende almindeligt
Ildebefindende, styg Smag, Brenden i Halsen, Opsted,
Kvalme, Svindel, Bedevelse, Susen for @rerne; endvidere
stor Uro, Sevnleshed, Acceleration af Pulsen, Terst, foreget
Spytafsondring; eller ogsaa Pulsen bliver uforandret, men
Ansigtets Udtryk er lidende og Blikket sygeligt. — Snart
kommer der, enten strax eller nogle Timer efter Operationen,
Hikke eller gjentagne Brakninger af en galdeagtig Vadske,
Lemmerne blive kolde, Pulsen meget lille, svag og hurtig;
efter }—1 Times Forleb kan hertil endog komme fuldsten-
dig Bevidstleshed med udvidet, ubevagelig Pupille, blaalig-
rod Ansigtsfarve, Kulde i Lemmerne, ufelsom Puls, Sympto-
mer der kunne vare nogle Timer eller en Dag og da ophere
temmelig hurtig eller aftage lidt efter lidt i 3—4 Dage.
Jod indeholdes ikke alene i Urinen men ogsaa i Spyttet og i
den opbrekkede Vedske, og denne Jodreaktion varer 4—12
Dage, medens Sygdomsphznomenerne som oftest ere op-
herte tidligere. — Snart ere Mavesymptomerne overveiende
fremfor de andre Phaznomener, Brakningen gjentages ofte,
selv efter Nydelsen af lidt Vand, Tungen bliver lenge hvidlig
belagt og efter Brazkningernes Opher bliver endnu tilbage
en stor Modbydelighed for Neeringsmidler, saa at Patienterne
magre af og endou i flere Uger ere syge. — Snart er den
ferste Virkning indskrenket til Skken og dens nermeste
Omfang, med Smerte, stor Omfindtlighed for Bererelse, et
Par Timer derefter Kulde med paafelgende Hede, og der
udvikles alle Symptomer paa Pusdannelss i Sekken med
periodisk optrezdende Kuldegysninger, eller en farlig Peritonitis.

Der kan vel ikke vaere Tvivl om at de universelle For-
giftningsphenomener, der undertiden forekomme efter Jod-
indspreitninger i Zggestokkyster, for sterste Delen afhenge
af~dette Stofs hurtige Overgang i Blodmassen, og at derfra
skeer en Indvirkning paa Nervesystemet.

De Tilfelde, ved hvilke en radikal Helbredelse kan haabes
af Jodindspreitninger ere de, hvor Sekken er kugle-
formig, overalt af ensformig Konsistens, ikke er
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meget stor, har tynde Vaegge, et enkelt Rum og
et serest d. e. tyndifilydende, gulgrent eller brunredt, blod-
farvet Indhold.,, Kor/med Sikkerhed at bedemme Veaggenes
Tykkelse, Beskaffenbeden af Indholdet og Tilstedeverelsen
af et enkelt Rum, maa ferst gjeres en simpel Punktur, hvor-
ved Sekken saavidt mulig udtemmes. Finder man da ved
den derpaa foretagne Undersogelse, at der i Dybden af
Underlivet slet ikke feles Noget eller dog kun en lille Masse,
saa ere Betingelserne tilstede for en paafelgende Jodind-
spreitning. Den Maade, hvorpaa den simple Udtemmelse
taales, d. e. Manglen eller Graden af de derpaa felgende
Irritationsph@nomener, giver et Holdepunkt for Mengden og
Koncentrationsgraden af den Vadske, som senere skal ind-
spreites. Man foretager da denne Operation, saasnart der er
ansamlet en saa stor Me@ngde af Vedske, at Punktionen kan
skee uden Fare for Lasion af Tarmene. Man maa ingen-
lunde vente indtil Sekken har naaet sit tidligere Omfang,
fordi Indskrumpningen opnaaes desto snarere, jo nermere
Vaggene allerede staae ved hinanden for Indspreitningen.
Finder man efler den ferste simple Punktur, at der bliver
en stor Masse tilbage, saa maa der enten vere meget tykke
og da sedvanlig ogsaa meget karholdige Vagge tilstede,
eller der findes flere Szkke eller Udvaexter paa Indsiden,
eller Kysterne ere gjennemveevede med fibrese Knuder eller
andre Svulster. Omstendighederne ere da mindre gunstige
for Indsproitninger. Vel anferes der enkelte sjeldne Til-
feelde, hvor Indspreitning i den sterste af flere kjendelig
tilstedeveerende Kyster medferte radikal Helbredelse, idet
Midlet ved Exosmose og Endosmose udevede en gunstig
Indflydelse paa de nerliggende Kyster; men et saadant Held
herer til Undtagelser og kan ikke tjene til Rettesnor.

Ved meget store Kyster, hvor Indvoldene allerede be-
tydeligt ere trengte fra deres Plads og Aandebesverligheder
ere ltilstede; ved Kyster med Ujevnheder og Haardheder,
hvad enten disse hidrere fra et Aggregat af flere Kyster eller
Rum, eller fra fibrese og andre Masser, maa man fuld-
stendig afstaae fra denne Behandlingsmaade, thi en Ind-
spreitning, iser oftere gjentagen, vilde medfere enten en
burtigere Vaxt eller en betznkelig Grad af Betendelse og
Forvandling af Indholdet til Pus.

Naar der ved Punklionen fremkommer en tyktflydende
Veedske, saa forudsetter dette saadanne Sekvegge, som ikke
let lade. sig paavirke gunstigt ved Jod. Hvis Vedsken ved
den ferste Punktion er gelatines og klabrig, bliver den i
sjeldne Tilfzlde tyndere og mere seres ved senere Punktio-
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ner, og da er det Tidspunkt kommel, da der under forresten
gunstige Forhold kan ventes et godt Udfald af en Jodind-
spreitning, ~Hyis man ved en puslignende eller ichores Vedske
vilde gjore et' Indspreitningsforseg, saa maatte Kysten for
Jodindspreitningen udskylles ved en stor Mengde lunket Vand.

Indspreitningsveedsken udgjer 2 til 6 Uncer og bestaaer
af Jodtinktur fortyndet med 1 til 8 Dele Vand, og for at
Jodoplesningen kan blive ensformig uden Bundfald tilsmttes
1 3 Jodkalium. Da Virkningens Grad ikke neie lader sig
beregne i Forveien, ber man ved den ferste Operation og
naar Kysten er nesten helt udtemt, ikke anvende nogen
sterk Koncentrationsgrad.

Det folger af sig selv at man ved Operationen maa
sorge for at der ikke drives Luft ind tilligemed Vedsken.
Jodveedsken lader man ikke flyde ud igjen, men den bliver
tilbage i Kysten for at udeve dens chemiske Indvirkning.
Hvis Smerten strax efter Indspreitningen optreder med be-
tydelig Styrke, kan man mdsprolte noget Vand bagefier for
at forlynde Oplesningen.

Hovedvirkpingen af Jodoplosmngen er en Forandnng i
Afsondringen og Indskrumpning af Sekkens Vegge. Der
opstaaer en som oftest til Sekveggen alene begreendset Be-
tendelse, og den serese Udsvedning foreges, hvorved Om-
fanget i de ferste Dage efter Operationen tiltager, ja kan
endog blive lige saa stort som fer Punktionen. Denne
Sterrelse beholder Kysten i faa Dage og aftager da efter-
haanden igjen. Et meget gunstigt Tegn er det, naar der
ved Siden af Omfangsformindskelsen iagttages en foreget
Resistens eller en virkelig Haardhed. Dette sidste Phenomen
afhenger iser af de @ggehvideholdige Stoffers Koagulation
ved Jodinen, og disse Stoffer blive ofte saa faste, at der ved
en i denne Periode gjentagen Punktur slet ikke fremkom-
mer nogen Vedske eller dog kun en meget ringe Mengde,
hvilket man har seet ved store Kyster i Gl. thyr:oidea, hver
Jodindspreitning har veret anvendt. Forst efter mange
Ugers eller efter Maaneders Forleb foregaaer en saadan For-
andring i Indholdet, at Koaglerne igjen forsvinde og Indhol-
det bliver serost. Saalenge der bemearkes en fra dette Tids-
punkt begyndende, om end meget langsom Aftagen i Om-
fanget, maa Operationen ikke gjentages, ligesaalidt som til
nogen Tid, hvor der endnu bestaaer en betydelig Omfindtlig-
hed ved Tryk.

Operationens Gjentagelse er indiceret, naar Be-
tendelse fuldkommen er ophert, og Omfanget desuagtet igjen
tiltager eller bliver staaende uforandret lengere end 6 Uger.
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Der gives Tilfelde, hvor Nedvendigheden af Operationens
Gjentagelse har frembudt sig 2—6 Gange.

Viser det sig under Forlebet af Behandlingen, at et fra
forst af ikke opdaget andet eller tredie Lokulament voxer
sterkere frem, saa maa man ikke fortsztte denne Fremgangs-
maade. Det samme bliver Tilfeldet, naar Fordeielsen og
Erneringen ved tidligere Indspreitninger har veret angrebet
paa en faretruende Maade (som ovenfor omtalt), eller naar
der indtreeder Phenomener, som tyde paa Kysteindholdets
Forvandling til Pus. Er der ved Luftens Indtrengen under
en tidligere Operation eller paa anden Maade opstaaet en
slet. Suppuration med Tilstedeveerelse af gasagtige Stoffe,
hvilket viser sig ved foreget @mfindtlighed ved Tryk, Feber-
beveegelser, Tab af Kreefter og forandret Udseende, saa kunde
der endnu ventes nogen Gavn af en simpel Punktion, hvor-
efter det indbragte Katheder lades tilbage og derigjennem
gjeres gjentagne rensende Indspreitninger med Vand eller
Chinadekokt, for at forebygge den skadelige Indvirkning af
Ichor paa Blodmassen. At gjentagne Jodindsproeitninger
skulde kunne forvandle et rent purulent Indhold til et serast,
som man har paastaaet, ter vistnok med Grund betvivles, da
denne Virkning ikke opnaaedes ved Forseg med Jodindsproit-
ning i Abscessen.

" Over Udfaldet af Jodindspreitninger ved ZEggestokkyster
angives meget forskjellige statistiske Beretninger af for-
skjellige Forfattere*). Cazeau har samlet 62 Iagttagelser af
enkelte serese Kyster, af hvilke 48 helbrededes, i 11 op-
naaedes Bedring, ved 3 indtraf Deden. Ved mange andre
sammensatte Kyster vil han aldrig have iagttaget sterkere
Betendelse efter Indspreitninger. Boinet paastaaer at have
helbredet 19 blandt 21, som egnede sig for denne Behand-
ling. Efter Andre forholder Antallet af de for Jodinjektionen
passende Tilfelde til de, som ikke egne sig dertil, sig som
1:4. Af hine helbredes omtrent Fjerdedelen. Dette sidste
Forhold er nu langt ugunstigere end det af Cazeau og Boinet
angivne og antyder at omtrent hver 16de Tilfelde af ZEgge-
stokvattersot kunne helbredes ved Jodindspreitninger.

Schuhs Erfaring er baseret paa 6 Tilfelde, ved hvilke
gjordes 15 Indspreitninger. Kun et Tilfelde helbrededes
fuldstendig efter to Indspreitninger. Det var det eneste,
som frembed alle de ovenfor angivne Belingelser for et
heldigt Udfald. I et andet Tilfelde, hvor to Lokulamenter
kunde adskilles, opnaaedes efter 5 Punktioner en Formind-

*) Jfr. Ugeskr. £. Leeg. 2. R. XXVI (4de April 1857) p. 264.
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skelse i Omfanget. De pvrige vare sammensatte Kyster eller
indeholdt en tyktflydende Vedske og egnede sig ikke godt
for denne Methode. | Hos to. af disse bevirkedes ingen veesen~
lig Forandring i Forlebet ved Jodindspreitning, og hos to
fremskyndedes det ulykkelige Udfald dels ved en for hurtig
Gjentagelse af Operationen, dels ved Anvendelse af en for
steerk Oplesning, idet der udviklede sig suppurativ Beteendelse
og Peritonitis.

I Ugen fra Tirsd. d. 21de Februar til Tirsd. d. 28de Februar
1860 ere af epidemiske Sygdomme anmeldte fra Legerne i
Ejebenhavn 318 Tilfelde. Disses Fordeling var falgende:

Nd. Pri. Bira. Bors under2Aar. Samma.

Af Diarthe . . . . . 13 9 6 1 29
Cholerine . . . . . 2 4 » » 6
Meslinger . . 4 11 145 9 169
Koldfeber 5 4 10 1 20
Gastrisk Feber . 2 3 3 » 8
Typhoid Feber . » 1 » 1
Faaresyge » 1 » . 1
Kighoste . « o . w » 4 1 5
Rosen. . . . . . . 2 3 » » 5
Influenza . . .o 41 7 1 23
Hjernebetendelse . . e v » »
Skarlagensfeber . » 2 15 » 17
Strubehoste . L 1 1 2.
Kopper 8 9 1 3 21
Redlinger » 1 2 1 4
Puerperalfeber . » 1 » 1
40 60 200 18 318.
Diarrhe.  Mesl.  Koldl. Il  Skf. Kopper.
NyBy . . . 1 33 9 4 f 5
Gamle By . . 11 90 8 9 7 18
Nyboder . . » 8 » 1 2 {
Christianshavn. 4 3 » 8 1 2
Udenbyes . 7 35 3 1 » 1

29 169 20 23 17 21.
Der er endvidere opgivet to Tilfelde af Neldefeber
(Sommer, Briinniche), et Tilfelde af Zona (Knudsen) samt af
forskjellige Leger 6 Tilfelde af Halssyge, der tilligemed
Gigtfeber nevnes som forholdsvis hyppig forekommende
(Hornemann). Lister modtagne fra. 67 Leger.

Toriagt af C. A. Reitael, Bianco Luzes Bogtrykkeni ved 7. 8. Huble.
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Indhold: Virchows Theori om Irrilabilitel of Belwndelse, Forgifiaing ved Kuldamp. Thorapeatik.
Ugeatlige epidemiske Sygdomme i Kjobeahava.

Virchows Theeri om Irritabilitet og Betsendelse.

(Efter: die Cellularpathologie, 2te Ausgabe, Berlin 1859.)

Enhver Betragtning over Liv og Livsvirksomhed maa gaae
ud fra den Erkjendelse, at der i alle Legemets Dele finder en
Spaltning Sted i mange smaa Centra og at der ikke paa
noget Sted, saavidt vor Erfaring streekker, existerer et eneste
anatomisk Centralpunkt, hvorfra Legemets Virksomheder
kjendelig blive ledede. Den modsatte Opfattelse, som setter
Livets egentlige Centralpunkt i Nervesystemet, har den store
Vanskelighed, at der i selve dette Apparat, som antages for
det centrale, findes samme Spaltning i utallige enkelte Cen-
tra, som der findes i det evrige Legeme, og at det ikke er
muligt paa noget enkelt Punkt af Nervesystemet at vise det
virkelige Centralpunkt, hvorfra alle Dele blive beherskede.
Der findes i Nerveapparatet visse, smaa, celleformede Elemen- -
ter, som tjene til Centralpunkt for Bevegelsen, men der

findes ikke een enkelt Gangliecelle, hvorfra Bevegelsen ud-
Anden Rakke 32t Blnd. ’



178

gaaer i sidste Instans; de enkelte, forskjellige' motoriske
Apparater staae i Forhold til de enkelte, forskjellige moto-
riske Ganglier.| DFornemmelserne holde sig vel til bestemte
Ganglieceller, men heller ikke her findes nogen enkelt Celle,
som kan betegnes som Centrum for enhver Fornemmelse
eller Folelse, men derimod mange smaa Centra.

For alle de mangfoldige Virksomheder, som udgaae fra
Nervesystemet, kunne vi kun finde en Enhed i vor egen Be-
vidsthed; en anatomisk eller physiologisk Enhed er, idet-
mindste hidtil, endnu ikke blevet paaviist. Naar vi opfatte
Nervesystemet med dets talrige enkelte Centra som Central-
punkt for enhver organisk Virksomhed, saa er der ingen
Tvivl om at vi med Hensyn til Tydningen af de organiske
Virksomheder blive ledede vild af vort Veesens aandelige
Phenomener. Idet vi fele os selv som noget Helt og
Enkelt, gaae vi altid ud fra at Alt Andet maa opfattes fra
samme Udgangspunkt. Men naar man forfelger Udviklingen
af en bestemt Plante fra dens ferste Spire til dens sterste
Fuldkommenhed, meder man en aldeles analog Rekke af

Phenomener, uden at vi kunne endog blot formode, at der
" med Hensyn til den existerer en saadan Enhed, som vi
ifelge vor Bevidsthed forudsztte hos os selv; hos Planterne
har man aldrig veret istand til at opdage et Nervesystem,
og man har aldrig fundet at hele den udviklede Plante
bliver behersket af et enkelt Punkt. Hele Nutidens Plante-
physiologi hviler paa Opdagelsen af Cellevirksomheden, og
det samme Princip vilde uden Tvivl kunne indferes i Op-
fattelsen af den dyriske Oekonomi, dersom det var muligt
at overvinde de @sthetiske og moralske Betznkeligheder.

Det kan naturligvis her ikke vere vor Sag at vise hvor-
ledes disse Betenkeligheder kunne gjendrives eller svaekkes;
derimod ville vi bestreebe os for at paavise i hvor hei Grad
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de pathologiske Phenomener, som vi iser interessere os for,

overalt henpege, paa det cellulere Princip, og hvorledes de

komme i Strid med den Opfattelse, som maa fastholdes fra
et neuropathologisk Standpunkt. Denne Tanke er i Grun-
den hverken ny eller us@dvanlig, thi man har i Aarhundre-
der talt om Liv i de enkelte Dele og indremmet at der
under sygelige Forhold kan forekomme Dod af enkelte Dele,
Nekrose, Gangrezn, medens det Hele vedbliver at bestaae;
men man har ikke gjort sig Tanken fuldkommen klar. Naar
man taler om Liv i de enkelte Dele, maa man ogsaa vide,
hvori det er Livet yttrer sig, hvorved det vasenlig er charak-

teriseret. Det Charakteristiske finde vi i Virksomheden,

og navnlig i en Virksomhed, hvortil hver enkelt Del efter
sin Eiendommelighed leverer szreget Bidrag, men indenfor
hvilken den ogsaa maa vere i Besiddelse af Noget, som
stemmer overens med de evrige Deles Liv; thi ellers vilde
det veere uberettiget at betragte Livet som noget Ligeartet,

fra et felles Udgangspunkt stammende. ,

" Denne Livets Virksomhed fremkaldes, saavidt vi idet-
mindste kunne bedemme, paa intet Sted og i ingen enkelt
Del ved en fra Begyndelsen af vakt og i den aldeles af--
sluttet Aarsag, men vi see overalt at der dertil udfordres
en vis Vakkelse; enhver Livsvirksomhed forudsztter en
Vakkelse, eller om man vil etIrritament. De enkelte Deles
Irritabilitet er det Kriterium, hvoraf vi maae slutte om
en Del lever eller ikke. Om en Nerve f. Ex. er levende

eller ded, er det umuligt at opdage umiddelbart ved anato-

misk Betragtning af den, enten vi saa undersege den mikro-
skopisk eller makroskopisk; om en Muskel er levende eller
ded er meget vanskeligt at bestemme, da vi kunne finde
Muskelstrukturen vedligeholdt i Dele, snm ere dede for flere
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Aar siden; og endnu slettere Kriterier have vi med Hensyn
til de Vav, som henhere til Bindevevsformationerne.

Naar 'man 'nermere underseger Begrebet Irritabilitet,
viser det sig snart at de forskjellige Virksomheder, som
kunne blive fremkaldte af en ydre Indvirkning, vesenlig ere
tre Slags; der bevirkes enten Funktion, Nutrition eller
Formation. Man maa vel indremme at der er Punkter,
hvor Grendsen mellem disse forskjellige Virksomheder for-
svinder, og at der findes utydelige Overgange mellem den
nutritive og formative Virksomhed, saavelsom mellem den
fanktionelle og den nutritive, men vesenlig ere de dog for-
skjellige, og de indre Forandringer, som den enkelte paa-
virkede Del undergaaer, frembyder tydelige Forskjelligheder,
efiersom Delen kun fungerer eller-er underkastet en sarde-
les Nutrition eller er Sedet for seregne Formationer. Re-
sultatet af en Irritation kan efter Omstendighederne vere
en blot funktionel Virksomhed, eller det kan vere en mere
eller mindre sterk Ernering af Delen, uden at det er ned-
vendigt at Funktionen er paavirket, eller der kan begynde
en Dannelse af mere eller mindre nye Elementer.

Disse Forskjelligheder blive endnu tydeligere, naar man
seer hen til hvorvidt Legemets enkelte Vev ere mere eller
mindre skikkede til at paavirkes i den ene eller i den anden
af disse Retninger. Den egenlige Funktion er saaledes
ved nogle Vev nasten ikke til at opdage, f. Ex. med Hen-
syn til alle Bindevavsdannelser og sterste Delen af Epithe-
lierne kunne vi saagodtsom intet Bestemt sige om Funktio-
nen. Vi kunne vel sige hvilken Nytte de under visse Om-
stendigheder kunne gjere, men vi opfatte dem dog altid
som relativ treege Masser, der gjere mindre Tjeneste med
Hensyn til den egenlige Funktion, men mere tjene til Stet-
ter for Legemet, Bedekning af Overfladen, og under for-
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skjellige Omstzndigheder forbindende eller adskillende.
Anderledes forholder det sig med de Dele, som paa Grund
af Seregenheder ved'deres-indre Indretning ere” istand til
at undergaae en hurtigere Forandring: Nerver, Muskler,
Kirtler og enkelte andre Vev, f. Ex. blandt Epithelierne
Flimmer-Epitheliet. Ved alle disse Vev, som tjene vesen-
lige Funktioner, finde vi at Funktionen hovedsagelig er be-
grundet i en flnere Omordning, eller, for at tale endnu
preecisere, i fine Stedforandringer i den indre Masse, i
Celleindholdet. Det er i denne Henseende mindre Cellens
Form, Hinde eller Kjerne der er det Afgjerende, men dette
maa soges i dens Indhold, som under visse Indvirkninger
forholdsvis hurtig bliver forandret, uden at vi dog hver Gang
ere istand til morphologisk at iagttage nogen Omordning af
Indholdspartiklerne men i det Hoieste visse Beveagelser i
enkelte af Organets Smaadele. F. Ex. naar vi betragte en
Muskel under dens Funktion, bemerke vi at Mellemrummene,
som ligge mellem de enkelte saakaldte Skiver, blive kortere,
og da vi nu vide at Musklens Substans bestaaer af en Rzkke
smaa Fibriller, som i Afdelinger, der svare til Skiverne,
indeholde smaa Korn, saa slutte vi med en vis -Sikkerhed
at der med Hensyn til de fineste Dele ogsaa forekommer
virkelige stedlige Forandringer, som dog ikke kunne umid-
delbart iagttages. Vi ere ikke istand til at opdage nogen
bestemt chemisk Forandring eller noget forandret Forhold
med Hensyn til Delens Ernering; vi see kun en Dislokation
af Partiklerne, men antage det for sandsynligt at denne be-
roer paa flne chemiske Forandringer i Molekulerne. Paa
samme Maade forholder det sig med Hensyn til Nerverne,
til Kirtlerne, til Flimmer-Epitheliet. Vi kunne opdage grovere
Forandringer under deres Funktion, men i Cellerne kunne
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vi ikke opdage nogen eiendommelig materiel Forandring, men
slutte os kun til at en saadan maa finde Sted.

Denne Slutning vinder) ikke lidet i Styrke ved den lagt-
tagelse, at der i en enkelt Del efter lengere Tids Funktion
indtreder en Treethed, en Tilstand, hvori Delen ikke mere
er istand til at udfere den samme Grad af Beveegelse som
tidligere. For at gjenvinde den normale Tilstand behoaves
der ikke altid Optagelse af Neringsstof, men Hvile alene er
tilstreekkelig til, inden en vis Tids Forleb, at gjengive Delen
dens tabte Evne. En Nerve, som er skaaret ud af Legemet
og benyttet til Experiment, taber efter nogen Tids Forleb
sin Evne til at modtage Indtryk, men der beheves kun at
den henligger under gunstige Forhold, som hindre dens Ud-
torring, for at den atter skal kunne paavirkes. Denne
funktionelle Restitution, som ikke staaer i noget
Forhold til Erneringen, beroer efter al Sandsynlighed paa
at Molekulerne, som ere komne ud af deres sedvanlige
Forhold til hverandre, atter trade tilbage i dette Forhold,
og den kan ved de forskjellige Dele befordres ved forskjellige
Irritamenter.  Ifelge Neuropathologernes Opfattelse virke
disse Irritamenter kun paa Nerverne og kun gjennem disse
paa de andre Dele; men netop i denne Henseende have vi
nogle Erfaringer, som ikke godt kunne tilstede anden Tyd-
ning, end den, at der skeer en Indvirkning umiddelbart paa
Delen selv.

Naar man tager en enkelt Flimmercelle, som er fuld-
stendig isoleret fra Legemet, lader den svemme frit omkring
og venter indtil der er indtraadt fuldkommen Ro, er man
istand til igjen at fremkalde den eiendommelige Bevegelse
af Cilierne, naar man setter lidt Kali eller Natron (de eneste
virksomme Irritamenter |i dette Tilfelde) til Vedsken, idet
man dog serger for at der ikke tilsmttes saa meget, at det
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kar en etsende Indvirkning paa Cellen, men kun saa stor
en Mengde, som er nedvendig for, idet det trenger ind, '
at frembringe en vis Forandring i Celleindholdet. Her er
det umuligt med Hensyn til Forklaringen at tage sin Tilflugt
til Nerveindflydelse, hvis Betydning allerede svakkes meget
ved den Erfaring, at Flimmerbevagelsen kan vedblive i
dede Legemer nogen Tid efter at Forraadnelsen allerede er
begyndt i de andre Dele.

Lignende Forhold kan iagttages med Hensyn til de
ovrige irritable Dele. Nmsten overalt see vi, at visse Irrita-
menter virke lettere end andre, saagodtsom overalt opdage
vi specifiske Forhold. See vi saaledes hen til Kirtlerne,
da er det en bekjendt Sag, at der gives specifiske Substan-
ser, hvorved vi ere istand til at virke paa den ene Kirtel,
ikke paa den anden, at vi kunne paavirke en Kirtels speci-
fiske Energi, medens de andre blive upaavirkede. Ved
Kirtlerne er det vel vanskeligere at modbevise Betydningen
af Nerveindfiydelsen, end ved Flimmerepitheliet, men der
existerer dog Forseg, hvorved man efter Gjennemskjering
af alle Nerver f. Ex. til Leveren, har veret istand til ved
Injektion af irriterende Substanser i Blodet at fremkalde en
foroget Afsondring af Organet, idet man har anvendt Stoffer,
som ifolge Erfaringen stode i s®reget Forhold til det ved-
kommende Organ.

Med Hensyn til Musklerne har man i den nyere Tid
ikke blot gjendrevet Hallers exklusive Paastand, at de skulle
vere de eneste Dele, som kunne ansees for irritable, men
man har ogsaa i Karsystemet, f. Ex. iser i Nyfodtes Navle-
kar, fundet udstrakte Vev, hvori indeholdes swrdeles rig
Muskulatur, men ikke Spor af Nerver. Her er Irritabiliteten
tydelig nok, idet man baade mechanisk, chemisk og elektrisk
kan bevirke Sammentrzkning af Musklerne. Paa samme
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Maade forholder det sig med mange andre smaa Blodkar,
som langtfra overalt have Nervegrene, saaledes som Neuro-
pathologerne 'maae’antage; paa hvert et Punkt af dem, hvor
der findes Muskler, er det muligt umiddejbart at frembringe
- Kontraktion. I den nyeste Tid er dette Spergsmaal blevet
endnu mere opklaret derved, at man ved Anvendelsen af
bestemte Gifte, f. Ex. Worare Giften, er blevet istand til at
bevirke Lamhed af Nerverne lige ud til deres sidste for
Forseg tilgengelige Ender, og det paa en saadan Maade, at
det er umuligt at fastholde den Indvending, at Irritabiliteten
af de i Musklen liggende yderste Nerveender er bevaret.
Lamheden af Worare Giften er fuldstendig indskrznket til
Nerverne, medens Musklerne ligesaa fuldkommen bevare
deres Irritabilitet; medens man forgjeves lader de sterkeste
elektriske Stremme virke paa Nerverne, uden at kunne frem-
bringe den mindste Beveegelse, beheves der kun det mindste
mechaniske, chemiske eller elektriske Irritament, for at stte
den tilsvarende Muskel i Virksomhed.

Disse Exempler maae vare tilstreekkelige til at vise, at
man nutildags ikke med nogensomhelst Grund kan paastaae
at Nerverne alene ere irritable Dele, men at man af Ned-
vendigheden bliver tvunget til at opfatte den funktionelle
Irritabilitet som en Egenskab, der tilkommer idetmindste
hele Rakker af Organer.

Vi gaae herfra over tii at omtale den nutritive
Irritabilitet, det vil sige en Evne ved de enkelte Dele i
Organismen til, efter bestemte Irritamenter, at optage i sig
og omsatte en sterre eller mindre Mengde Materiale. Dette
er tillige Begyndelsen til de vazsenligste af de pathologisk-
anatomiske Processer.

En Del, som bliver erneret, kan derved enten indskreenke
sig til blot Vedligeholdelse, eller ogsaa, saaledes som vi
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ismr iagttage det i pathologiske Tilfeelde, optage en sterre
Masse Materiale i sig, end der under sedvanlige Forhold
pleier at skee. Naar vi neiagtigere iagttage hvad der fore-
gaaer ved denne Optagelse af Materiale, saa viser det sig,
at Antallet af histologiske Elementer fer og efter Virksom-
heden er det samme, og vi maae derfor skjelne mellem
simpel Hypertrophi og de hyperplastiske Tilstande (numerisk
eller adjunktiv Hypertrophi), hvor der er foreget Antal af
Elementerne. Det er med Hensyn til den pathologiske Op-
fattelse meget vigtigt at vide, at en Del, som paa Grund af
en eller anden Energi optager en stor Mazngde Materiale i
sig, ikke nedvendigvis derfor behever for bestandig at blive
foreget i Omfang, men at der tvertimod under saadanne
Forhold ofte indfinder sig en paafolgende Forstyrrelse i
Delens hele lddretning, som gjor dens Bestaaen vanskelig
og kan blive den .n@rmeste Aarsag til dens Undergang.
Erfaringer have viist, at ethvert Vv kun besidder bestemte
Muligheder for Forsterrelse, indenfor hvilke det er istand til
regelmmssig at vedligeholdes; dersom denne Grad bliver,
iser hurtig, overskredet, finde vi altid at der fremkommer
Hindringer for Delens fortsatte Liv, og at der, naar Proces-
sen forleber serdeles hurtig, indtreder en Svekkelse af
Delen og tilsidst fuldstendig @delzggelse.

Exempler herpaa afgive en Del af de Forhold, som man
sedvanlig pleier at henregne til Betendelse. Ved en stor
Del Tilfelde af Betendelse foregaaer i Begyndelsen ikke
Andet, end foreget Optagelse af Materiale i det Indre af
Cellerne, fuldkommen lig det vi pleie at finde ved simpel
Hypertrophi. Naar vi f. Ex. betragte den Brightske Sygdom
i dens sedvanlige Forleb, saa viser det sig konstant, at den
ferste Forandring, som kan iagttages i saadanne Nyrer, be-
staaer i at de enkelte Epithelialceller i de ievrigt endnu
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fuldkommen uskadte Urinkanaler tiltage i Sterrelse. Nyre-
kanalerne blive herved opfyldte med Epithelialceller, som
ikke blot ere meget store, men tillige have et mat Udseende,
fordi der overalt i det Indre af Cellerne er optaget en for-
oget Mezngde Materiale. Urinkanalerne blive derved i det
Hele taget bredere, og skjelnes allerede af det blotte Die
som snoede, hvide, opake Legemer. Naar man isolerer de
enkelte Celler, hvilket er temmelig vanskeligt, fordi deres
Kohw®sion s®dvanlig lider noget, saa finde vi i dem en
kornet Masse, som tilsyneladende ikke er Andet, end de
smaa Korn, som ogsaa under andre Tilflde iagttages i det
Indre af Kirtelcellerne, men hvis Ophobning er blevet saa
meget tzttere, jo mere energisk Processen er gaaet for sig.
Denne Tilstand af uigjennemsigtig Opsvulmen af
Elementerne foreckommer almindelig efter Irritation af en
Del, saavelsom ved mange Former af Betendelse, og der
findes ingen tydelig Greendse mellem den og de Phenome-
ner, som forekomme ved simpel Hypertrophi. Naar vi traffe
en saadan forsterret, med rigelig Indhold forsymet Del,
kunne vi umulig sige om den endnu kan vedligeholdes eller
den vil gaae tilgrunde; det er derfor i mange Tilfzlde meget
vanskeligt, naar man aldeles intet veed om den Proces,
hvorved en saadan Forandring er indledet, at afgjere om
det er simpel Hypertrophi eller om det er en Form, som
henherer til Betendelse, der har betinget foreget Optagelse
af Ernerings Materiale.

I de herhenhserende Tilfelde er det ikke godt muligt at
antage andet end at de enkelte Elementer, efter direkte Irritation,
kunne blive Gjenstand for forsget Optagelse af Stof ; idetmindste
strider det mod enhver empirisk Erfaring at antage, at en saadan
Optagelse maatte skyldes en seregen Innervation. Naar vi
tage en Del, som ifelge neiagtige Undersegelser er aldeles
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blottet for Nerver, f. Ex. Overfladen af Leddebruskene, kunne
vi der frembringe aldeles lignende Virkning ved direkte
Irritation. Ved de sammeé Brusk sees ikke sjelden i det
senere Forleb af pathologiske Tilstande en Fremragning paa
Overfladen, og ved mikroskopisk Undersegelse af denne
findes Cellerne, som ellers ere fine, smaa, lindseformede
Legemer, at veere opsvulmede, store og runde, i Forhold til
som de optage mere Materiale i sig, indtil tilsidst hele
Partiet rager op over Overfladen som opheicde Ujevnheder.
Men i Leddebruskene findes ingen Nerver, de sidste Ud-
straalinger af disse ligge i Massen af det narmeste Ben,
adskilte fra Brusken ved et 1—2 Linier tykt Lag af uskadt
Ben; det vilde vistnok stride mod al Erfaring at antage, at
en Nerve, som ligger i Benmassen, skulde derfra kunne
udeve en speciel Virkning paa de Celler, som ligge paa
Overfladen af Brusken og som have varet Gjenstand for
Irritation, nden at de mellemliggende Celler tillige blive
paavirkede. Naar man trekker en Traad gjennem en Brusk,
saaledes at der kun tilveieb.ringes en traumatisk Irritation,
saa finde vi at alle de Celler, som ligge omkring Traaden,
blive forsterrede paa Grund af foraget Optagelse af Materiale ;
den Irritation, som Traaden frembringer, strekker sig kun
et Stykke ind i Brusken, medens de fjernere liggende Celler
blive uforandrede. Saadanne Erfaringer kunne kun tydes
paa den Maade, at Irritationen virker paa den Del den
treffer; det er umuligt at slutte at den bliver ledet ad en
eller anden, for Doktrinen maaske mere passende Vei til
Nerverne, og derefter forst igjen ved Reflex tilbage til
Delen.

Der findes vel kun faa Vav i Legemet, som ere saa
fuldkommen nervelese som Bruskene, men, selv naar man
tager de mest nerverige Dele, viser det sig overalt, at Ud-
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streekningen af Irritationens Virkning paa ingen Maade svarer
til Sterrelsen af et bestemt Nerveterritorium, men at denne
Udstreekning'i- ethvert -vzsenlig normalt Vev ilaiagtig svarer
til Sterrelsen af den lokale Irritation. Naar vi gjentage
Experimentet med Traaden paa Huden, saa bliver en hel
Rekke af Nerveterritorier gjennemskaarne; men det er
langtfra at hele Territoriet af de Nerver, som ligge omkring
Traaden, komme i samme sygelige Tilstand, men den nutri-
tive Irritation bliver indskrenket til Traadens n@rmeste Om-
fang. Paa Hornhinden, hvor vi kunne iagttage Forholdet
meget klart, findes Steder, hvor ingen Blodkar naae hen,
men hvor der endnu ligger Nerver, som danne Net med
sterre og mindre Partier, som ere frie for Nerver; naar
man nu anvender et Irritament direkte paa Hornhinden,
f. Ex. en gledet Naal eller Lapis infernalis, saa svarer det
Parti, som derved kommer i sygelig Virksomhed, ingenlunde
til en Nerveudbredning. Det er endog engang hendt, at vi
paa en Kanins @ie have truffet netop en saadan Nerve-
traad, og dog udvikledes der kun sygelig Tilstand i det
nermeste Omfang af Stedet, og ikke i Nervens hele Gebet.

Disse Anskuelser ere, som man let seer, vasenlig for-
skjellige fra dem, som szdvanlig opstilles med Hensyu til Tyd-
ningen af den her omtalte Svulst af en Del. Ved: ubi'stimulus,
ibi affluxus tenkte man sig szdvanlig, at det Ferste som
indtraadte var foreget Tilstremning af Blod, hvilket igjen af
Neuropathologerne blev tilbagefert til en Tndvirkning paa de
sensitive Nerver, og derefter antog man at den umiddelbare’
Felge af den foregede Tilstremning var en sterre Afsondring
af Vadske, hvorved det Exsudat blev dannet, som opfylder
Delen. Virchow har vel benyttet Udtrykket: parenchyma-
test Exsudat, men betegner herved noget Andet. Han
fastholder at man, naar der dannes Svulst (Exsudation) i et
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Vav, kun finder de sadvanlige Elementer (Celler i Veev, som
bestaaer af Celler; Celler og Intercellulersubstans i Vv,
som bestaaer deraf) i sedvanligt Antal, men saaledes at de
enkelte Elementer ere forsterrede og opfyldte med en storre
Kvantitet af Stol'fer, derimod findes der intet Exsudat saale-
des, som man ellers har tenkt sig det, frit eller i Veevets
Mellemrum. Da der ikke er foregaaet andet, end at Elemen-
tél;ne, uden at ophere at vere virksomme, have optaget en
sterre Masse Materiale i sig, er Alt tillige forberedet for det
vi kalde Resorbtion; Elementerne kunne omdanne en Del
af Materialet, forandre det til opleselige Stoffer, og i denne
Form kan det fjernes og forsvinde ad samme Vei, ad hvil-
ken det er kommet ind, og Strukturen bliver i det Store
uforandret, fordi der ingen fremmede Bestanddele have skudt
sig ind mellem Delene. Dette er den simple nutritive
Restitution.

Umiddelbart ner til Phenomenerne af den nutritive
Irritation slutter sig ofte Begyndelsen af de formative
Forandringer. Naar man nemlig forfolger de heiere
Grader af Irritation, som forekomme i en Del, h®ndes det
at Elementerne, kort Tid efterat de have undergaaet nutritiv
Forsterrelse, vise andre Forandringer, som begynde i det
Indre af Cellekjernerne, sedvanlig paa den Maade at Kjerne-
legemerne faae en Indsnering, og tilsidst finder man to
" Kjernelegemer. Denne Deling af Kjernelegemerne antyder
en Deling af Kjerm gelv, som ogsaa finder Sted i det
folgende Stadium, hvor Kjernen indsneres og endelig deler
sig omkring hver af de to Kjernelegemer. Det er tydeligt
at det her gjelder noget Andet end ved de foran beskreyne
Tilstande, saasom ved simpel Hypertrophi paa Grund af
nutritiv Irritation, hvor Kjernen i Reglen bliver fuldkommen
'uforandret, og man kun iagttager ubetydelig Forandring med
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Hensyn til Celleindholdet, men i det Heieste en Forsterrelse
af Cellerne, hvoraf man kan slutte, at de have optaget nyt
Indhold.

1 mange Tilfelde ere Forandringerne indskrenkede til
den Rekke af Omdannelser, som hvis Resultat Deling af
Kjernerne kan betragtes. Dette kan gjentage sig saaledes
at der kan fremkomme 3—4 og flere Kjerner. Heraf kom-
mer det, at man undertiden, ikke blot under pathologiske -
Forhold, men ikke sjelden ved fuldkommen normal Udvikling,
finder Celler med 20—30 og flere Kjerner. I den nyeste
Tid har man i Benmarven, is®r hos smaa Bern, iagttaget
Celler, som vare fulde af Kjerner, som ikke sjelden vare
ligesaa store som hele den oprindelige Celle. Saadanne
Dannelser forekomme massevis i mange Svulster, hvoraf
man i England har opstillet en egen Art, og eftet Forslag
af Paget betegnet dem som Myeloid-Tumor (Marvsvulst).
Men denne Dannelse er dog ikke indskrenket til Benmarven
alene, men forekommer leilighedsvis overalt.

Naar man nu gaaer et Skridt videre med Hensyn til
Udviklingen af denne Proces, komme vi til Delingen af
Cellerne selv. Efterat Kjernerne have delt sig, kunne
Cellerne endnu vedligeholdes som sammenhengende Helhe-
der, men Reglen er dog at de, strax efter den ferste Deling
af Kjernerne, blive delte, saa at man, efter nogen Tids Far-
leb, finder to, tet ved hinanden liggende, ved en mere eller
mindre lige Skilleveg adskilte Celler, som hver iser har
sin seregne Kjerne. Dette er den naturlige og regelmes-
sige Form for Formerelse af Elementerne. Derefter kunne
begge Celler rykke bort fra hinanden, dersom det er et
Vav, der har Intercellulersubstans, eller blive liggende tet
ved hinanden, dersom Vavet udelukkende bestaaer af Celler.
Denne Rzkke af Processer, som ferer til en fortsat Deling
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af Celler og til Dannelsen af store Cellegrupper, hvor der
oprindelig kun var enkelte Elementer, optreder i det voxne
Legeme ligesaa, utvivisomt som Resultetet af en direkte
Irritation af Vevene, som Tilfeldet var med nogen af de
foran omtalte Processer. Naar vi f. Ex. ville videre forfeige
det Experiment, vi ovenfor have omtalt, med Traaden, der
frembragte en mechanisk Irritation ved at blive trukket
igjennem en Del, saa finde vi i Reglen, at Svulsten ikke
indskreenker sig til en Forsterrelse af de bestaaende Elemen-
ter, men at der ogsaa forekommer Deling og Formering af
dem. I Nerheden af en Traad, som er trukket gjennem
Huden, sees s®dvanlig en Rekke af nye Elementer allerede
anden Dag. Samme Forandring kan frembringes ved et
chemisk Irritament. Naar der f. Ex. anbringes et Cauterium
paa Overfladen af en Del, saa er det Forste, der skeer, at
Cellerne svulme op, og at Elementerne derefter dele sig,
saa at Cellerne tiltage i Antal. Dette Forhold er bestandig
det samme, enten Delen indeholder Nerver eller Blodkar,
eller mangler begge Dele.

Vi kunne felgelig ikke paastaae, at nogen af disse
Processer med Nedvendighed er bunden til Indflydelsen af
Kar eller Nerver, men blive her, som overalt, henviste til
Noget, som foregaaer i Delen selv. Det gaaer ikke an at
opfatte Blodkarrenes Belydmng paa den Maade, man szd-
vanlig opfatter dem; ; men man maa antage, at Optagelsen
af Matenale i det Indre af Elementerne utvivisomt er en
Akt i Elementerne sely; thi vi kjende hidtil ingen Maade at
expenmente‘re paa, hvorved vi ved en primer Indvirkning
paa Nerverne eller Blodkarrene kunne frembringe en saadan
Foregelse af Elementer i Legemet. Man kan forege Cirkula-
tionen i en Del saa meget man vil, men vil dog aldrig der-
ved kunne bevirke en Opsvulmen eller Formering af Elemen-
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terne; naar man ikke irriterer Vevene selv, enten ved at
lade irriterende Stoffer indvirke udenfra eller indfere dem
gjennem/ Blodet))'er manikke istand til at frembringe disse
Forandringer. Dette er den vasenligste Grund, hvoraf man
| maa slutte at dis8¢ aklive Processer ere békrﬁiﬁléde ien
\s@regen Virksomhod i Elementardelene, som ikke er bunden
) Eil, men vel begunstiget af foreget Tilstremning af Blod og
. forsterket Nervevirksomhed, men som ogsaa kan forlebe
deles uafhengig heraf, og optrade ligesaa tydelig i en
ammet og nerveles Del, som i nogen anden.
| Til Understettelse for denne Setning ville vi endnu
kun anfere, at de nyere Erfaringer lidt efter lidt have be-
rovet Leren om neuroparalytiske Betendelser deres
Grundvold. De to Nerver, om hvilke Diskussionen med
Hensyn til disse betmndelsesagtige Ph®znomener nesten
udelukkende have dreiet sig, ere_Vagus og Trigeminus, efter
hvis Gjennemskering man i det ene Tilfelde har iagttaget
Pneumoni, i det andet Tilfzlde de bekjendte Forandringer
i Oiezblet. Med Hensyn til disse Erfaringer har det imidlertid
genere viist sig, at der vel efter Gjennemskeringen forekom-
mer Betendelser, men at Forklaringen maa vare en ganske
anden. Hvad Vagus angaaer, da er det allerede for lzngere
Tid sidelmi)e, at en vesenlig Betingelse for
Udvikling af Beteendelsen er Lamning af Stemmeridsen, hvor-
ved det nzsten bliver uundgaaeligt at Vedskerne fra Mun-
den maae flyde ned i Luftveiene; desuden har neiagtig
pathologisk anatomisk Undersegelse viist, at meget af det,
man har kaldt Pneumoni, ikke har veret andet end Atelek-
tase med Hyperzmi af Delen; virkelig Pneumoni kan med
Sikkerhed forebygges, naar man serger for at hindre frem-
mede Legemer i at treenge ned i Bronchierne. At de Be-
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tendelser, som tilskreves Gjennemskaring af Trigeminus,
ikke havde denne Grund, er blevet beviist ved et meget
simpelt Experiment. OEfterat| man tidligere forgjeves havde
forsegt paa mange forskjellige Maader at holde enhver
Slags Indvirkning borte fra det sin Folelse berevede Qie, er:
det endelig lykkedes Smnellen i Utrecht at opnaae dette der-
ved, at han, efter Gjennemskeringen af Trigeminus, fast-’
syede det tilsvarende, Felelsen ikke berevede Ore, foran
@iet. [Efterat ban var begyndt dermed, fik Dyrene ikke
mere Oienbetendelse efter Nervegjennemskeringen, dels
fordi der var anbragt en direkte Skerm foran ©Oiet og dels
fordi Dyret, ved Tilstedeveerelsen af et med Fslelse begavet
Dzkke foran @iet, blev istand til at vogte dette Organ for
traumatisk Indvirkning. Det var saaledes tilstreekkeligt at
tilveiebringe Folelse, ikke i @iet selvy men kun foran Oiet,
for at forebygge denne rent traumatiske Betendelse.

Vi kunne altsaa for @ieblikket sige, at der ikke kjendes
nogen saadan Form af Forstyrrelse i Organerne, som kunne
tilskrives ophwvet Virksombed af en Nerve. En Del kan
vere baade lammet og anzsthetisk uden at den bliver be-
tendt; hertil udkreves altid desuden et sereget Irritament
af mechanisk eller chemisk Beskaffenhed, indvirkende uden-
fra eller gjennem Blodet.

De Tilstande af Irritation, som forekomme under For-
lebet af svaere Sygdomme, de egentligebetendelsesagtige
Irritationer, kunne i det Hele taget ikke forklares paa een
Maade. IBetzndelsen finde vi alle de ovenfor beskrevne Former
af Irritation ved Siden af hverandre; vi finde endog hyppig
ved Organer, som ere sammensatte af forskjellige Dele, at
en Del deraf er undergaaet en funktionel, en anden en

nutritiv, en tredie en formativ Forandring. Naar vi experi-
Ugoskr. f. Leg. 2. R. 32te Bd. Kr. 12. 13, 2
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mentere med en Muskel, vil et chemisk eller traumatisk
Irritament, som virker paa Primitivbundterne, maaske i forste
@ieblik frembringe en~ funktionel Irritation, det vil sige
Musklen trekker sig sammen, men derefter vil udvikles
nutritive Forandringer. 1 Bindevavet, som ligger mellem de
enkelte Muskelbundter, vil der derimod let fremkomme virke-
lige Nydannelser, i Reglen Pus; her vil altsaa iagttages en
formativ Irritation, medens der ved de betzndte Primitiv-
bundter hverken blev dannet Pus eller ny Muskelsubstans.
Paa denne Maade kan man skjelne mellem de tre forskjellige
Former af Irritation i en og samme Del, hvilket ikke er
muligt ved Leren om Innervation, hvorved de blandes sam-
men. Der kan naturligvis i de omtalte Tilfelde tillige fore-
komme Irritation af Nerverne, men dette staaer, idetmindste
paar man seer bort fra Funktionen, ikke i nogen Forbindelse
'(som Aarsag eller Virkning) med Processerne i de andre
Vev, men kan kun opfattes som en Bivirkning af den op-
rindelige Forstyrrelse, som har ramt Delen. Dette er vist-
nok et af de vigtigste Resultater, som skyldes de specielle
histologiske Undersegelser, og dette Resultat er saameget
desto sikkrere, som det kan kontrolleres saavel ved Experi-
ment, som ved physiologiske Erfaringer.

1 det Felgende skulle vi see hvorledes denne Opfattelse
kan tjene til at give Studiet af de betendelsesagtige Proces-

ser sterre Klarhed.
(Sluttes.)



Negle Tilfelde af Forgiftning ved Kuldamp.

(Meddelt af praktiserende Leege J. Wulff.)

Leverdag den 10de Marts Formiddag K. 8 blev jeg anmodet
om hurtigen at komme til en Familie i Lille Regnegade,
hvor 3 Born pludselig vare faldne om paa Gulvet, uden at
det var muligt at bringe dem til Bevidsthed, hvorfor man
formodede, at de vare dede. Ved min Ankomst fandt jeg
Moderen, 38 Aar gdmmel, samt 6 Born i en Alder fra § til
10 Aar gamle, liggende i en bevidstles Tilstand i et Verelse
af 3 Alen 6} Tommers Heide, 7 Alen 8 Tommer langt,
4% Alen bredt, hvorfra en Der stod aaben til et mindre
Verelse af samme Heide og Lengde, men kun 2 Alen
bredt; de to ®ldste Bern laae i Krampeanfald, det yngste
med Brakninger, alle blege og kolde med en lille Puls og
langsomt Aandedret. Jeg formodede strax en Forgiftning
ved Kuldamp, endskjendt Spjeldet til . Kakkelovnen var
- aabent. Ved Anvendelse af frisk Luft, kolde Vaskninger
og Overgydninger, Indaanding af Salmiakspiritus og, saasnart
de kunde synke, efter Alderen, nogle Draaber Naphta vitri.,
samt ved stadig at overgyde den meget ophedede Ovn med
Vineddike, bragtes de efterhaanden til Bevidstheden, hvor-
med samtidigen hos de 5 Bern indfandt sig Brekninger;
hos Moderen varede Bevidstlosheden lengst, ligesom hun
den ferste } Time efter at vere bragt til Samling aldeles
var berevet Melet, senere paa Dagen fik hun ogsaa Brak-
ninger og endnu idag lider hun af sterk Hovedpine og
Kvalme (3die Dag); de 4 yngste Bern befandt sig samme
Eftermiddag fuldkommen vel, hvorimod de 2 eldste hele
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Dagen laae desige, klagende over Hovedpine og Kvalme,
som dog kun varede den samme Dag.

Af Moderen erfarede jeg: da hun antog, at det red-
gledede Kul var udbrendt, havde hun lukket Spjeldet, for at
holde Varmen i Stuen; omtrent § Time derefter vare de 3
gldste Born, efterat have gjort nogle kredsformige Bevegel-
ger, pludselig styrtede om paa Ansigtet; da hun forgjeves
havde segt at faae dem vakkede, kaldte hun paa en paa
den anden Side af Gangen boende Kone, for at anmode
hende om at lade mig hente, samtidig erindrede hun Spjel-
det og aabnede det strax; semere veed hun Intet af hvad
der hzndtes hende eller de 3 yngste Bern, ligesom hun
ei heller erindrer at have befundet sig ilde, ferend hun
tabte Bevidstheden.

Symptomer paa mindre betydelig Forgiftning ved Kul-
damp forekom i min Praxis for nogle Uger siden, hvor
Faderen og et 4aarig Barn, efterat Spjeldet var lukket,
havde lagt sig for at ssove til Middag, og hvor ferst Faderen
blev angrebet af Hovedpine og Brazkninger, senere Barnet af
Krampe og Brekninger.

Da Forgiftning ved Kuldamp hyppigst indtreffer om
Natten, troe almindelig. de Fleste sig betryggede mod al
Fare, naar man blot serger for at aabne Spjeldet, farend
man legger sig til Sengs, hvorimod det er meget alminde-
ligt hos ubemidlede Folk, om Dagen at lukke Spjeldet for
at holde Varmen. At det ei er uden Fare sees af oven-
nevnte Tilfelde, hvor Spjeldet kun var lukket } Time, og
Leiligheden ingenlunde var af de mindste eller sletteste; thi
dersom Moderen og de eldste Born forst vare blevne
angrebne , vilde det upaatvivlelig have havt de sergeligste
Felger. Det kan endnu blive farligere ved den Skik, som
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er meget almindelig hos den arbeidende Klasse, at Konen,
naar hun har nogen Beskjeftigelse ude af Huset, ofte i
den Tid overlader de yngre Bern til et @ldre Barns Opsigt,
som ofte selv kun er 8—(0 Aar, ja endog i denne Tid
aflukker Deren.

Da de sidste Dages strenge Kulde, i Forening med det
besverlige Udkomme, upaatvivlelig forleder mange til daglig
at foretage samme Experiment, har jeg troet offenlig at
burde meddele disse Tilfelde, for at enhver Lege i sin
Kreds kunde advare derimod.

Therapeutik.

Ved Behandlingen af Prurigo advarer Barensprung
(Ann. d. Berliner Charité 1858 IIl. 2) mod Brugen af irrite-
rende Midler; ogsaa lokale An®sthetica saasom Chloroform
ere unyttige. Lindring tilveiebringes derimod ved kolde
Bade, Vadskninger og Omslag paa Huden; ogsaa Indgnidning
af Huden med milde Fedtarter og -med Flesk ere tjenlige
til dette Oiemed. Som Helbredelsesmidler anbefaler B.
Svovipreparater, Tjere og Sublimat. Ved Svovibade og
Svovisalver lykkes det ofte at helbrede lettere Tilfelde af
Prurigo. [ haardnakkede Tilfelde opnaaes fortrinlige Resul-
tater af Sublimatbade. Patienten faaer hveranden Dag eller
med lengere Mellemrum et Bad paa 28° R., hvori er op-
lest 2 3 Sublimat; til fuldstendig Helbredelse ere i Almin-
delighed 6 Bade tilstreekkelige. Virkningen heraf er for-
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nemmelig lokal, og der skeer kun en ubetydelig Absorbtion
af Midlet. Det er en Selvfelge at man paa Grund af Subli-
matens chemiske Egenskaber ikke maa benytte Badekar af
Kobber eller Zink, men af Tre.

Anvendelse af Jodkalium ved Behandling af
Aneurismer. I»Gazette des HOpiteauxe er gjort en klinisk
Meddelelse af Professor Bouillaud om Aneurismer og om
Resultatet af deres Behandling med Jodkalium. En af de
omtalte Patienter var en Mand, som led af Aneurisma paa
Truncus brachio-cephalicus og Aorta; en anden var en Kone
med Aneurisma paa Carotis. I sidste Tilfelde blev Jod-
kalium givet i Lebet af nogle Dage i Dosis af 1 Gram daglig
og senere i to Maaneder i Dosis af 2 Grammer. Ved Slut-
ningen af denne Periode var Svulsten, som oprindeiig var
saa stor som et Duesg, blevet formindsket saa meget at
den maatte antages at vare aldeles forsvundet. I det ferste
Tilfelde var Svulsten betydelig sterre, men undergik, under
samme Behandling som i det andet Tilfelde, en Forandring
af Plads samtidig med meget tydelig Formindskelse af Volu-
men. Da Patienten imidlertid endnu var under Behandling
paa den Tid Meddelelsen blev gjort, kunde ingen bestemt
Slutning endnu uddrages. Foruden disse to Tilfelde omtaler
Bouillaud endnu nogle andre, som han har behandiet ved
Jodkalium. Hos en Mand, som led af en betydelig aneuris-
matisk Svulst ved Udspringet af Carotis og Subclavia, iagt-
toges kjendelig Formindskelse af Svulsten i Lebet af faa
Uger; hos en anden Patient, som led af Aneurisma paa
Carotis, forsvandt Svulsten nmsten aldeles efter nogle Ugers
Brug af Jodkalium. Uagtet disse Iagttagalser ere for faa til
at veere overbevisende, synes de dog at vere tilstrekkelige
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til at opfordre til fortsatte Forseg med Jodkalium mod
Aneurismer.

Under Navn af Angina pharyngea oedematosa
har Dr. Werthheimber (Journal fir Kinderkrankh. 1859,
Heft 1—2) beskrevet en hidtil lidet paaagtet Form af Angina
hos Bern, der bestaaer i en betzndelsesagtig seres Inflltra-
tion i Sveelgets submukese Bindevav, og som adskiller sig fra
den sedvanlige katarrhalske Angina ved et us®dvanlig kort
hyperemisk Stadium, ved en burtig indtredende Exsudation
og en den swmdvanlige Svulst i Slimhinden og foregede
Slimafsondring ledsagende vandagtig Udsvedning i det sub-
mukese Bindevaev. Leilighedsaarsagerne maae seges i
atmospheriske Indvirkninger, og Disposition dertil afgiver
en universel An®mi hos Bernene. Som s@regne Sympto-
mer paa denne Affektion maa merkes Svulst i Ganeseilet,
Ganebuerne og Uvula, der ere bedekkede med en skum-
mende, farveles Slim, Bleghed af Slimhinden, der er glat
og klebrig at fole paa, en snorkende Respiration og en
mindre klar, ligesom tilsleret, dog aldrig hzs Stemme.
Forlebet kan veere akut eller chronisk, fra 5 Dage til flere
Uger. Prognosen er i Almindelighed gunsiig. Ved Behand-
lingen yde Emetica (Ipecacuanha) sterst Nytte og ved chro-
nigsk Forleb Pensling med en Helvedesstensoplesning.

1 Ugen fra Tirsd. d. 28de Februar til Tirsd. d. 6te Marts
1860 ere af epidemiske Sygdomme anmeldte fra Legerne i
Kjobenhavn 318 Tilfelde. Disses Fordeling var felgende:
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Ndi. Pri. Birn. DBorn under2 bar. Somma,

Af Diarrhe . 16 11 11 » 38
Cholering 1 8 » 9
Meslinger 3 11 110 6 130
Koldfeber 5 8 5 1 19
Gastrisk Feber . 7 1 1 » 15
TyphOid Feber . » » » » »
Faaresyge » » 4 e 4
Kighoste . s 13 2 15
Rosen . 5 5 2 » 12
Influenza . .. 10 14 2 1 27
Hjernebetendelse . » e 1 » 1
Skarlagensfeber . 1 2 20 » 23
Strubehoste . » » 2 ' 2
Kopper . . . 4.11 1 1 17
Redlinger . » 1 3 » 4
Puerperalfeber . »o 2 e » 2
52 80 175 1 318.

Diarche. Mesl. Koldf. Gastrf. Kigh. Rosen. Ind. Skrif. Kopper.

NyBy. ... 6 11 4 3 5 4 6 2 4
Gamle By . . 13 73 9 6 7 4 13 5 11
Nyboder . . 1 2 o r » 1 » 3 1
Christianshavn 8 4 2 1 » 2 8 2
Udenbyes . . 10 40 4 4 3 1 » 11 |
38 130 19 15 15 12 27 23 17.

Halsbetendelser anferes som hyppigt forekommende
(Mackeprang, Wulff, Thune), ligesom ogsaa andre Arter af
Der n®vnes endvidere et Tilfelde af
Zona, to Tilfelde af Urticaria og 3 Tilfelde af rheumatisk
Feber. Flere af de nevnte Diarrheer ere opstaaede i
Desqvamationsstadiet efter Maslinger, og et af Meslingetil-
feldene forekom hos en Patient, der havde gjennemgaaet
Sygdommen i November f. A. (Saxild).

Lister ere modtagne fra 68 Leger.

Katarrh (Miillertz).

Forlagt af C. A. Roitzel. Biance Lanes Bogirgkeri ved F. 8. Noble,
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Redigeret af Dr. Nempel og Dr. Engelsted.

Indhold: Virchews Thoori om Irrilabilitet og Betwodolse. Svar Gl
lnlehlhu, det Winklerske og del Simenseasko Logat. llgulh‘emeum pidemiske Svgld‘o:::.x
Kjsbenbara.

Virchows Theori em Irritabilitet og Betsendelse.
(Efter: die Cellularpathologie, 2te Ausgabe, Berlin 1859.)
(Sluttet.)

-

Begrebet Betendelse er undergaaet veesenlige Forandringer
under Indvirkning af den nyere Tids Erfaringer. Medens
man indtil for kort Tid siden var vant til at betragte Beten-
delsen ontologisk, som en Proces, der ifelge sit Vasen
overalt var den samme, er det ved vore Underssgelser blevet
nedvendigt at borttage alt Ontologisk fra Betzndelses-Be-
grebet, saa at Processen ikke mere kan betragtes som en
efter sit Vasen fra alle Andre forsk\jellig," men maa opfattes .
som en Proces, der kun frembyder Forskjelligheder med
Hensyn til sin Form eller sit Forleb.

I de Gamles Fremstilling, saaledes som vi kjende den
fra Galens dogmatiske Skrifter, fremh®ves som bekjendt '
Varmen som det vigtigste af de fire Kardinalsymptomer

(calor, rubor, tumor, dolor), fordi det er dette Symptom,
Auden Kekke 32te Bind.
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bvoraf Processen har faaet sit Navn. Senere, efterhaanden
som Spergsmaalet om den dyriske Varme overhovedet og
Varmen''ved'' pathologiske- Tilstande is@rdeleshed traadte
mere i Baggrunden, blev lagt sterre Vegt paa Redmen, og
allerede i forrige Aarhundrede, da de mechaniske Theorier
herskede og navnlig Boerhave forklarede Betendelsen af en
Obstruktion i Karrene og dermed forbunden Stasis af Blodet,
blev Begrebet Betendelse sat i n®rmere eller fjernere For-
bindelse med Blodkarrene. Efterhaanden som de pathologisk-
anatomiske Erfaringer bleve udvidede, blev, iser i Frankrig,
Hyperemien opstillet som det nedvendige og regelmassige
Udgangspunkt for Betendelse. Den Ensidighed, hvormed
denne Anskuelse endnu bliver fastholdt i vor Tid, maa for
en stor Del betragtes som en Eftervirkning af Broussais
Lere, der har gjort sig gjezldende i den pathologisk-anato-
miske Retning. Hyperemien traadte efterbaanden istedetfor
alle de evrige veesenlige Symptomer. '

Vesenlig Forandring af decnne Doktrin er egenlig kun
forsegt af Wienerskolen, som, ogsaa fra et anatomisk Stand-
punkt, har sat Betendelsesproduktet istedetfor Betzndelses-
symptomerne. Det, som ifelge deres Erfaringer var det,
hvori man n#rmest maatte sege Betzndelsens Vaesen, var
Produktet, som man, overensstemmende med de overleverede
Forestillinger, betegnede som et af Karreme nedvendigvis
udskilt Exsudat. Efter den gamle Klassifikation af Sympto-
merne, svarer Wienernes Exsudater omtrent til Symptomet
Tumor; man kan derfor sige, at nu blev Tumor stillet everst,
medens det tidligere var Calor og derefter Rubor, som blev
ensidig fremhevet. Kun i Neuropathologernes mere speku-
lative Opfattelse bliver, som bekjendt, Dolor betragtet som
det vesenligste og oprindelige Phznomen ved Betendelsen.

Det kan ikke vere nogen Tvivl underkastet, at Wiener-
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skolens anatomiske Lwzre vilde veere den rigtigste, saafremt
det lod sig eftervise, at der ved enhver Betzndelse forekom
et Exsudat,’'at Tamor (vesenlig- var betinget af dette Exsudat,
og iser at dette Exsudat-kunde betragles som konstant,
typisk, og dets Fibrinmengde som Kriterinm paa dets be-
tendelsesagtige Natur. ;

Vi have allerede ovenfor viist at Begrebet Exsudat maa
opfattes med megen M&diﬂkation, og at der navnlig ved
Forekomsten af Stoffer, som vi maa betragte som udskilte
af Karrene og afsatte i de forskjellige Dele, altid maa blive
Spergsmaal om en aktiv Virksomhed i de elementare Dele
i Veevene. Vi have seet at Meget er ikke egenlig Exsudat,
men sharere, Om man 8aa maa sige, et Edukt af Karrene
paa Grund af en Virksomhed i Vevenes elementare Dele.

Det, hvorfra vi maae gaae ud ved Betragtning af Be-
tendelsen, er Begrebet Irritation; forsaavidt slutte vi os
nermest til Broussais og Andrals Fremstilling. Vi kunne
ikke tenke os nogen Betzndelse uden Betendelses-Irritation,
men Spergsmaalet bliver dernest hvorledes man forestiller
sig denne Irritation?

Vi bave seet, at Irritation i det Hele taget kan opfattes
i tre forskjellige Retninger, eftersom den er funktionel,
nutritiv eller formativ. Der kan nu neppe vare nogen Tvivi
om at det ved Betendelsen ikke vesenlig er den funktionelle
Irritation det gjmider, dette fremgaaer allerede af den Om-
vstaandighed, at alle de nyere Skoler idetmindste ere blevne
enige deri, at de tilfeie Functio lesa til de fire charakteri-
stiske Symptomer.

Naar Funktionen er forstyrret ved Betendelsen, forud-
setter dette netop, at Irritationen maa have veret -af en
saadan Beskaffenhed, at der derved er betinget Forandringer
i Delens Sammens®tning, som have Hindring af Funktionen

\
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tilfelge. Ingen venter at en betendt Muskel skal fungere
normalt; Enhver forudsstter at Musklens kontraktile Substans
derved/har/undergaaetOvissé | Forandringer. Ingen venter at
en betendt Kirtelcelle skal secernere normalt, men man be-
tragter Forstyrrelse i Sekretionen som en nedvendig Felge
af Betendelsen. Ingen venter at en betendt Gangliecelle
eller en betendt Nerve skal udeve sin Funktion og reagere
pormalt efter Irritation.. Disse vore almindelige Erfaringer
forudsette med Nedvendighed, at der maa vere indtraadt
Forandringer i Sammensetningen af de elementare Dele,
hvorved deres naturlige Funktionsevne er blevet forandret.
Saadanne Forandringer maae, naar de felge paa Ilrritationer,
som ikke ere tilstreekkelige til strax at edelmgge Delen eller
udtemme dens Funktionsevne , nedvendigvis vere betingede
af en nutritiv eller formativ Irritation. Denne Slutning bliver
ogsaa bekreftet derved, at den Anskuelse allerede er blevet
temmelig udbredt, ‘at der ved Bet®ndelsen foregaaer en
Forandring i det Store med Hensyn til Erneringen, idet man
ved Ernering tenker sig Alt hvad der i det Hele taget om-
fatter de formative og nutritive Processer.

Naar man altsaa vil tale om Betendelses-Irritation, kan
man ikke godt tenke sig Andet derved, end at der ved en
ydre Foranledning, enten - direkte udenfra eller gjennem
Blodet, er bevirket Forandringer i en Dels Blandingsforhold
og Sammensatning, hvorved dems Forhold til Nabodelene
tillige er blevet forandret og den er blevet istand til fra de
nerliggende Dele, enten disse nu ere Blodkar eller andre
Legemsdele, at tiltrekke, opsuge eller efter Omstendighe-
derne omdanne en sterre Kvantitet Stoffer. Enhver os be-
kjendt Form af Betendelse finder herved sin naturlige For-
klaring. Man maa i alle Tilfelde fastholde, at Betendelsen
begynder fra det @ieblik af, hvor en saadan foreget Optagelse
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af Stoffer i Vevene er begyndt og deres Omdannelse er
blevet indledet. ;

Denne Opfattelse stemmer indtil en vis Grad overens
med den, som fastholdes fra den vaskulere Theories Stand-
punkt, hvorefter man betragter Exsudatet som en umiddelbar
Folge af Hyperemien, og antager at Betzndelsen, naar den
er tydelig udviklet, er charakteriseret ved Tilstedeverelsen
af et, i Forhold til Delens naturlige Blandingsforhold, mere
eller mindre fremmed Stof. Spergsmaalet bliver kun om
Indledningen til denne Proces virkelig er Hyperemien.

Dersom Betendelsen nedvendigvis var bundet til Hyper-
@mi, er det indlysende, at det vilde vere umuligt at tale om
Betendelser i Dele, som ikke stode i umiddelbart Forhold
til Blodkar; man vilde ikke kunne forestille sig, at der kunde
finde Bet®ndelse Sted i nogen Afstand fra et Blodkar; der
vilde aldeles ikke kunne vere Tale om en Hornhindebeten-
delse (undtagen Randen af Hornhinden), om en Bruskbe-
tendelse (undtagen de nzrmest Benet liggende Dele), eller
om Betendelse i den indre Senesubstans. Men, naar vi
sammenligne hvad der foregaaer i disse Dele med hvad vi
pleie at jagttage i andre Dele, maa det blive utvivisomt, at
alle Betendelsens Ph®nomener ogsaa kunne forekomme 1
alle disse Dele, og at de Forandringer, som iagttages i de
Dele, som mangle Blodkar, ikke ere vsenlig forskjellige fra
dem, som ere forsynede dermed.

Som bekjendt har man med Hensyn til Opfattelsen af
de betzndelsesagtige Exsudater forsaavidt maattet gjere Ind-
remmelser, som man har kaldt flere Processer Betmndelse,
som ved Beskaffenheden af det saakaldte Exsudat er vasenlig
forskjellig fra de andre. Naar man f. Ex. taler om Slim-
hindebetzndelser, tenker man i Reglen ikke paa at Slim-
hinden leverer et fibrinest Exsudat; vi kjende vel Slimhinder,
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hvor fibrinese Exsudater forekomme nogenlunde hyppig, men
vi vide, tillige; at der paa, andre Slimhinder, f. Ex. Tarmka-
nalens, nesten aldrig forekommer frie fibrinese Exsudater,
og iser da som Ledsager af de mere ondartede, is@r
gangrenese og specifiske Former. Hver Gang man taler
om en Laryngitis, tenker man dog ikke strax paa en Kroup;
ved en Cystitis venter man ikke altid at finde Bleerens indre
Flade overtrukket med et fibrinest Lag; i hele Rzkken af
de saakaldte gastriske Betendelser findes, is@r i Begyndel-
sen af Processen, nasten intet undtagen en rigelig Afson-
dring af Slim. Naar vi derfor vedblive at kalde disse katar-
rhalske Affektioner for Betendelse, og ikke udslette dem
aldeles af Betendelsernes Gruppe, hvortil der ikke foreligger
nogen Grund, maae vi nedvendigvis tilstaae, at der i Be-
tendelser ikke blot forekommer et fibrinest Exsudat, men
tillige et slimet, og at Betendelser med slimet Exsudat
danne en egen, for visse Organer eiendommelig Kategori;
thi de findes, som bekjendt, ikke i alle Legemets Organer,
men saagodtsom udelukkende paa Slimhinderne.

Naar man derefter nermere betragter de fibrinese
Exsudater, vil man ogsaa finde at de i dette Punkt stemme
overens med de slimede. Vi kjende nemlig ingenlunde
fibrinese Exsudater paa alle Punkter af Legemet, der findes
f. Ex. ingen exsudativ Encepbalitis, som leverer fibrinest
Exsudat; der findes vel en Betendelse af Leverens Overtreek
(Perihepatitis), ligesom Betzndelse i Hjernens Bihder, hvor-
ved der kan fremkomme frit Fibrin, men ved egenlig Hepa-
titis har endnu Ingen truffet Fibrin; ligesaalidt iagttages
fibrinest Exsudat ved Beteendelse i Hjertesubstansen (Myocar-
ditis).

Paa den anden Sile maa man ogsaa fastholde, at man,
ved at gaae ud fra bestemte Forudsetninger, har formodet



207

at der var fibrinese Exsudater paa mange Punkter, hvor de
i Virkeligheden ikke findes. Naer man har antaget at Pus
fremkom af et fibrinest 'Exsudat, og man dernzst paa alle
Steder, hvor der fandtes Pus, har tenkt sig at der oprindelig
har veret et fibrinest Exsudat, har man gjort sig skyldig i
en Vildfarelse, som der kun herer ringe Iagttagelsesevne til
at paavise. Naar man tager en hvilkensomhelst Ulcerations-
flade, afterrer’ det derpaa siddende Pus og opsamler den
Materie, som derefter kommer tilsyne, vil man enten finde
en seros Vedske eller Pus, derimod vil man ikke finde at
den afterrede Flade er overtrukket med et flbrinest Lag.
Holder man sig alene til de Dele af Legemet, hvor Beten-
delser med utvivisom flbrinest Exsudat forekomme, vil man
finde, at disse omtrent ere ligesaa indskrenkede, som de
med slimet Exsudat. Her maa ferst og fremmest navnes
de egenlige serese Hinder, som s®dvanlig producere Fibrin
endog ved let Betendelses-Irritation; derefter kommer visse
Slimbinder, ‘hvor de fibrinese Betendelser i et stort Antal
Tilfelde umiskjendelig fremkomme som en videte Udvikling
af det slimede Exsudat. En s®dvanlig Kroup viser sig i
Reglen ikke fra Begyndelsen af som fibrines, men paa en
Tid, hvor Faren allerede kan vere meget betydelig, findes
ofte ikke andet end en slimet eller slimet-purulent Pseudo-
membran; forst efter nogen Tids Forleb fremkommer den
fibrinese Exsudation saaledes, at man i samme Pseudomembran
kan iagttage Overgange, saaledes at en Del deraf tydelig er
Slini, en anden Del Fibrin, og paa et tredie Sted er det
umauligt at sige om det er det ene eller det andet. Hvor
Betendelses-Irritationen er storre, forekommer Fibrin, hvor
den er mindre, forekommer Slim.

Om Slim vide vi imidlertid, at det ikke existerer i Blo-
det, saaledes som Fibrin; om endogsaa en Slimbinde i kort
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Tid producerer en utrolig Mzngde Slim, saa er dette dog
altid et Produkt af Membranen se¢lv; denne wudtrkker ikke
Slim af Blodet, men den egenlige Mucinmasse, Slimstoffet
bliver dannet af Huden, og ved Hjelp af den fra Blodet
transsuderende Vedske fert ud paa Overfladen. Dannelsen
af Fibrin maa opfattes paa samme Maade. Medens man
hidtil bar opfattet Fibrin som en Transsudation af Blodvaed-
sken, som udtredende Plasma, forekommer det os sandsyn-
ligere at Fibrin ogsaa er et lokalt Produkt i de Vav, paa og
i hvilke det findes, og at det fores til Overfladen paa samme
Maade som Slimen fra Slimhinderne. Paa denne Maade
kan man bedre forstaae den Erfaring, at Blodet kommer til
at indeholde mere Fibrin i samme Forhold som Fibrinpro-
duktionen foreges i et bestemt Veev; den fibrinese Krase er
da ligesaavel et Produkt af den lokale Sygdom, som den
fibrinese Exsudation er Produkt af den lokale Stofmetamor-
phose. Ligesaa lidt som man er istand til dirckte ved For-
andring af Tryk at faae Slim til at trede ud af Blodet paa
noget Sted af Legemet, som ikke selv producerer Slim, lige-
saa lidt er man istand til ved forandret Blodtryk at frem-
bringe Fibrin; det er i ethvert Tilfelde kun den serese
Vedske, som treenger igjennem.

Vi antage derfor at der overhovedet ikke gives noget
Betzndelses Exsudat i den Forstand, hvori man sedvanlig
tager det, men at det Exsudat, som forekommer, vesenlig
er sammensat af det Materiale, som er tilveiebragt ved For-
andringer i den betzndte Del, og af en transsuderet Vedske
fra Blodkarrene. Dersom en Del derfor indeholder en stor
Mengde iser overfladiske Blodkar, vil den ogsaa kunne produ-
cere et Exsudat, idet den fra Blodet transsuderede Vaedske
forer Veevels specielle Produkter ud paa Overfladen. Dersom
dette ikke er Tilfeldet, vil der ikke dannes noget Exsndat,
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men i Vevet selv vil forekomme de s®regne Forandringer,
som skyldes Betendelses-Irritation.

Paa denne Maade kan man skjelne mellem to Former
af Betzndelse: den rent parenchymatese Betendelse,
hvor Processen forleber i det Indre af Veavet, uden at der
iagttages frit udtrsedende Blodveedske, og den sekreto-
riske (exsudative) Betendelse, som iser forckommer
i de overfladiske Organer, og hvor der fra Blodet er skeet
on foreget Udtredning af Veedske, som har ledet de eiendom-
melige parenchymatese Stoffer med sig ud paa Organets
Overflade. Forskjellen mellem disse to Former betinges iser
af de Organer, hvorl de forekomme. Der gives Organer,
som under ethvert Forhold kun blive parenchymatest be-
tendte, og andre, som nwmsten altid blive Smdet for en over-
fladisk exsudativ Betendelse.

Den Forskjel man efter Hunters, Exempel har gjort
mellem adh@®siv og suppurativ Betmndelse, er ulige mere
segt. Det gjelder altid ferst at afgjere, enten hvorvidt
Veevene selv ere blevne forandrede og deres Produkt har
antaget en degenerativ Charakter, eller hvorvidt Delen igjen
ved Gjennemstremning af Vedsker er blevet befriet for det
Materiale, der er dannet i det, og Degeneration af den der-
ved er undgaaet. Enhver parenchymates Betendelse har fra
sin Oprindelse af en Tilbeielighed til at forandre Organets
histologiske og funktionelle Habitus; derimod vil deg ved
enhver Betendelse med frit Exsudat altid bortferes en stor
Del Skadeligheder, saa at Delen synes forholdsvis at lide
meget mindre herved, end ved den parenchymatese Beten-
delse.
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Svar til Hospitalstidenden.

Da vi nedskreve vore Bemerkninger om den medicinske
Universitets-Klinik i Ugeskriftets Nr. 10 d. A., vire vi for-
beredte paa at de vilde blive mindre-vel optagne af Etatsraad
Fengers Venner og Beundrere, og fra een Side ventede vi
" bestemt Opposition. Denne vor Forventning er ikke blevet
skuffet, men dog opfyldt noget anderledes end vi havde
tznkt os. Hoapitalstidendens Redakter har tidligere, da
Etatsraad Fenger ferste Gang overtog Finantsministeriet og
forbeholdt sig sin Stilling ved Hespitalet og Universitetet,
ikke blot ikke havt noget at indvende derimod, men endog
erkleret, at han n»godt kunde forstaae at han (Etatsraad
Fenger) forelebig har reserveret sig sin Plads baade som
Universitetslerer og som Overlmge«*); fra bans Side maatte
vi derfor vente et Forsvar mod den modsatte Paastand, vi
have opstillet: at Etatsraad Fenger ved saaledes at lade det
faae Udseende af at-Medicinen var en Bibeskjeftigelse ved
Siden af. Politiken, at den kiiniske Virksomhed var Noget,
som kunde udferes naar Tid og Omstendigheder ikke vare
gunstige for politisk Bedrift, havde undervurderet den Virk-
somhed, han tidligere syntes at agte heiere. Men vor
@rede Kollega synes ikke at ville fastholde sit tidligere
Stanbmkt. Istedetfor at bekempe vor Paastand og
forsege paa at vise hvorledes det kan forsvares at Etats-
raad Fenger vedbliver at dele sig mellem Medicinen
og den heieste Politik, undgaser han Hovedspergs-
maalet og seger at aflede Opmerksomheden derfra
ved at give Sagen den Vending, at vi have gjort

*) Hosp. Tid. anden Aarg. Side 82.
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et ubegrundet og nmrgaaende Angreb paa Etatsraad Fengers
Lerervirksomhed, en Beskyldning, som synes at skulle vinde
i Vgt derved at der samtidig annonceres, at en Protest fra
»nogle yngre Legere skal felge i neste Numer.

Denne Protest er endelig kommet tilsyne i sidete
Numer af Hospitalstidenden, men under en anden Form,
end man skulde vente efter den pempese Maade, hvorpaa
den var anmeldt. Vi have ikke kunnet finde anden Mening
i denne Protest, end at man har villet lade os vide »at det
havde veret langt mere passende om Red. af Ugeskr. f. Lag.,
ved en anerkjendt Videnskabsmands Bortgang, bavde forsegt
at hedre hans Minde istedetfor at rive ned paa hans For-
tjenester«. Vore veltenkende Kolleger have ved denne lige-
saa velmente som indtrengende Formaning til os, betegnet
deres Standpunkt som ikke meget forskjelligt fra det, hvor-
paa Hospitalstidendens erede Redakter har stillet sig; men
de »yngre Legere overgaae dog deres Lzrer i een Hen-
seende. Medens denne har ladet sig neie med at afdrage
Opmerksomheden fra det, som er Kjernen i vor Artikel,
have hans Elever behandlet Ordene med ikke mindre Konst-
feerdighed. Vi have sagt: »Vi tvivle ikke om at han (Etats-
raad Fenger), dersom han atter engang skujde tage fat paa
Medicinen, vil med sine rige Evner kunne vekke mange
Interesser hos de Studerende og anspore dem til megen
Virksomhed, men Et ere vi overbeviste om at han aldrig vil
kunne give dem, det er Kjerlighed til og Tro paa den
Konst, de blive kaldede til at udeve«; vi have altsaa ikke
talt om hvad der har varet Tiifzldet, men om hvad vi
antage der vil blive Tilfeldet, dersom Etatsraad Fenger igjen
skulde tage fat pas en Virksomhed, paa hvis Bekostning han
nylig har offret sig til en anden. Af denne Udtalelse lade
de Herrer sig henrive til at give Etatsraad Fenger Vidnesbyrd
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for at »ingen Larer i vor Tid i helere Grad end F. har
vidst at fremkalde Interesse for Videnskaben og Iver i

Studiets, et Vidnesbyrd, som kun var nedvendigt, dersom

vi havde yttret Tvivl derom, men det have vi ikke, vi have

netop udtalt o8 med Anerkjendelse om hans Docentvirksom-

hed. At de Herrer have villot givet et officielt Bevis paa

deres Hengivenhed for deres Lerers Persor, kunne vi ikke

have noget imod, men vi enske dog helst at det ikke skeer

paa vor Bekostning.

Da man saa haardt har bebreidet os, at vi skulle
have gjort et uberettiget Angreb paa Etatsraad Fenger som
Leege og Lerer i Medicinen , ville vi opfordre Enhver, som
nerer denne Mening, til at vise os hvor vi have angrebet
Etatsraad Fenger i saa Henseende med Hensyn til den Tid,
som ligger forud for hans Vaklen mellem Medicin og Politik.
Vi kunne saa meget mindre forstaae disse Bebreidelser mod
08, som man tidligere, uden at forarges, har hert en ganske
anderledes haard Dom blive offenlig udtalt. I Hospitals-
tidendens anden Aargang Nr. 1 samt 11, 12 og 13 findes
nogle Artikler af Professor Buntsen, hvori denne Universitets~
lerer har forsegt at overbevise sin »heitfortjente og ligesaa
paaskjennede Kollega«, Etatsraad Fen~ger om at hans An-
skuelser af éygdom og Sundhed ere »usande« og »ford®rve-
lige«; at de »indeholde den therapeutiske Nihilisme i Spire
og egenlig Intet andet«; Professor Buntsen gaaer endog saa
vidt i sin Fordemmelse af sin ®rede Modstanders Anskuelser,
at han seger at vise, at man, naar man fastholder dem, »saa
opgiver man den Tanke at opretholde Sundheden, og svek-
ker man betydeligt Haabet om at fere den tilbage, naar den
engang er forstyrret«, »saa forsvinder Fodfestet for Lege-
konst og Lesgevirksomhed under Fedderne, Mistillid og
Haableshed trede i Stedet og Nihilismen viser sig i Perspek-
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tive; kort sagt, han betegner denne Anskuelse som »en Hede-
jord, hvorpaa ingen Lagekonst kan trives« og sin »zrede
Kollega« selv'charakteriserer han ikke blot som »en svoren
Fjende af Individuuliteten«, men sigter ham endog for »Man-
gel paa Idealitet«.

Inden vi forlade vore velvillige Modstandere ville vi,
saavel for deres som for vor egen Skyld, forsege paa endnu
engang, saa skarpt som det er os muligt, at betegne vort
Standpunkt.

Vi have sat Hensyn til Personen tilside for, saavidt det
stod i vor Magt, at hevde Betydningen af en Virksomhed,
som vi have lert at skatte heit. Naar vi i vore Bestrabel-
ser for denne Sags Skyld bave omtalt Etatsraad Fengers
Forhold til den, da har det ikke veret for at gjere Angreb
paa Etatsraad Fengers Person eller bans tidligere Lerervirk-
somhed, for hvilken vi nere den dybeste Agtelse, men fordi
det ikke har veret muligt at omtale Sagen, uden at berere
Etatsraad Fengers Forhold til den. Man vil maaske vere
noget mere tilboielig til at give os Medhold i vor Paastand :
at Hospitalsstillingen krever en hel Personlighed, naar vi til
Stotte derfor nzevne en Autoritet, som neppe skal underkjendes
af nogen af Etatsraad Fengers Venner, nemlig — Etatsraad
Fenger selv. -Da han ansegte om Overlegepladsen ved
Frederiks Hospital, erkjendte han jo selv at han i denne
Stilling ikke vilde kunne fortsette sin Virksomhed som Med-
lem af Folkethinget, og derfor tilkjendegav han jo sin Hen-
sigt ikke at stille sig til Gjenvalg til Rigsdagen, dersom
Overleegeposten blev ham betroet; at denne Anskuelse senere
blev fastholdt med megen Modifikation, beviser ikke at den
bar veret urigtig, men kun at Omstendighedernes Magt
senere har faaet sterre Betydning. At Etatsraad Fenger flere
Gange skiftede Fag i Medicinen, have vi ikke bebreidet ham,
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uagtet vi ikke, som de Herrer »yngre Leegers kunne betragte
det som en Nedvendighed fordi »moget Nyt skulde swmttes i
Gang, noget Forfaldent ophjalpes«, men vi have anfert disse
Fakta, fordi'de, lom'end i’ mindre Grad, synes at stette den
Mening vi have udtalt. Dersom Etatsraad Fenger havde op-
givet Medicinen dengang, da det blev tydeligt for ham, at
ban var uimodstaaelig tiltrukket af Politiken, da skulde vi
ikke have veret de Sidste til at beklage det Tab Medicinen
led, og til at bevidne ham vor Heiagtelse for den ZKrlighed,
hvormed han fattede og udferte sin Beslutning. Men naar
han offrer sig til Politiken, og paa samme Tid -vil fastholde
sin Virksomhed i Medicinen, som et Nedanker, da er det,
idetmindste for os, tydeligt nok, al han ikke opfatter denne
Virksomhed med den Alvor og Kjerlighed, hvormed en be-
gavet Mand opfatter sit Kald, men bebhandler den som noget,
der er af underordnet Betydning, og da ansee vi det for
vor Pligt at lade vor Modstand staae i Forhold til hans
Handling og vor Frygt for dens Gjentagelse. De, som ville
" bebreide os at vi have brugt skarpe Udtryk, maae ferst vise os
at vi have brugt dem uden Anledning.

Legernes Enkekasse, det Winklerske og det
Simonsenske Legat.
Den 2den Marts 1860 afholdtes den aarlige Generalforsamling i
Understottelseskassen for de danske Legers Enker og uforsdrgede Born.

Regnskab med tilhdrende Revisorkvittering fremlagdes og Kassen
eftersaaes.
Extrakt af Regnskabet for 1859:

Indtegt. Rd. Mk. Sk
Kassebeholdning for 1859 . . . . . . . .. .. .. 5. 3. 134,
Kontingent for 174 Medlemmer . . . . . . . . . . 1,740. »
Renter af Kapitalen . . . . . . . ... ..... 1,620. (2. 14.
Besparet Pension . . . . . . ... ....... 45. 2. 1i.
Samma 3,411 3. 6l.
Udgivt. . Mk. Sk.
Enkepensioner . . . . . . .. ... .. .... 1,510. 5. »
Administrationsudgifter . . . . . . . ... ... 38. , 12.
Indkjob af Obligationer . . . . . . ... . ... 1,832. 2. 14.
Summa 3,381, 3. 10.
Kassebeholdning for 1860 er saaledes . . . . . 30, , 124,

Medlemmernes Antal den 1ste Januar 1859 var 160. 1 Aarets Lob
ere tilkomne 15, ddde 5 og udmeldt 1. Medlemmernes Antal den 3ite
December 1859 var saaledes 169.

Rentebelobet for 1860 vil med Fradrag af Administrationsudgifter
ifolge Fundatsens § 9 blive fordelt paa folgende Maade:
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Rd. Mk. Sk.

19 Pensionister erholde hver 45Rd. 2Mk. 118k. . . . 863. 8. 1.
12 Pensionister erholde hver 28Rd. 1 Mk. 128k. . . . 3839. 3,
11 Pensionister/erholde hver 26 Rd. 5. Mkl . . . . . . 29. 1.
2 Enker efter Leger dode af Cholera 9ORd. . . . . 90. ,
Summa 1588. 1. 1.

Den renteberende Kapital bestod den 31te December 1859 af:
Rd. Mk. Sk.

a) Prioritetsobligationer til Beldb af 33,000 Rd., derafi Rentc 1,370
b) Kongelige Obligationer 6,437 Rd., deraf i Rente . . . . 257 3. 14,

Summa 1,627 2. 14.

Af Direktionen afgik efter Tour Etatrraad Schytz og Overlege

Bricka, der begge gjenvalgtes. Til Revisorer ulgwl Prof., Dr. med.
Ballin og Dr. med. M. Salomonsen.

Det Winklerske Legats Regnskab,

Indtegt. Rd. Mk. Sk.

Kassebeholdning for 1859 . . . . . . ... .. .. 54 8 1.

Renter af Kapitalen. . . . . . . . . ... .. .. 402. ”

Summa 456, 3. 1.

Udgivt. Rd. Mk. Sk.

Enkepensioner . . e e . .. 890 2 8

Tndkjob af en Obhguuon med pnlobne Renter .« ... 80. o, 3.

Administrationsudgifter . . . . . . . .. c e ... 8 4.

. Summa 449, , ° 11.

Kassebeholdning for 1860 . . . . . . . . . .. 7. 2. 6.

Den rentebeerende Kapital bestod den 31te December 1859 af:

Prioritetsobligationer . . . . . . e e e e s s e . . . 8000 Rd.

Kongelige Obligationer . . . . . . . . .. e v e e .. 2,050 —

) 10,050 Rd.

De 10 ®ldste Enker efter Distriktsleger erholde i Aaret 1850 hver en
Pension af 39 Rd. 2 Mk. .

Det Simensenske Legat.

Formuen bestod den 31te December 1859 af en Jernbaneactie paa
200 Lstl. og kgl. Obligationer til Belob af 125 Rd., der har givet i

Rente . ... ... ........... . 75 Rd. 2 Mk. 12 Sk.
Deraf Husleiehjeelp til 2 Enker. . . . . . . . . 64 — , — -
Administrationsudgifter . . . . . . . . .. .. n— 4 — 13 —

Kassebcholdning for 1860 . . . . . . . . . . . 10 Rd. 3 Mk. 14 8k.
2 Euker erholde i Aaret 1860 til Husleiehjeelp hver 36 Rd.

Kjobenhavn den 2den Marts 1860.

Maller. Djerup. Hempel.
A. B. Schytz. Krieger. Th. Bricka.
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} Ugen fra Tirsd. d. 6te Marts til Tirsd. d. 13de Marts
1860 ere.af epidemiske Sygdomme anmeldte fra Legerne i
Kjebenhavn 318 Tilfeelde. Disses Fordeling var felgende:

Mdl. Pri, Porn. Bore under2dar. Summa,

Af Diarrhe . . . . . 19 22 16 1 58
Cholerine ... 3 7 3 » 13
Meslinger . 2 4 102 8 116
Koldfeber . . 5 7T 5 » 17
Gastrisk Feber . 2 7 3 » 12
Typhoid Feber . 1 1 » » 9
Faaresyge » 1 2 » 3
Kighoste . » » 11 2 13
Rosen. . . . . 5 3 » » 8
Influenza . .o 8 14 6 3 31
Hjernebetendelse . A | » 1
Skarlagensfeber . s o« 1 1 16
Strubehoste . . » . .
Kopper 9 10 6 » 25
Redlinger . » 12 » 3
Pugrperalfeber . R » »

: 54 717 172 15 318.
Diarrbe. Chol. Nesl. Koldf. Gastef. Kigh. Ind. Skrif. Kopper.
NyBy . . . 10 1 42 3 6 3 1 5

Gamle By . . 21 7 39 4 4 10 12 14
Nyboder . . 5 1 2 2 1 » » »
Christianshavn 4 2 1 2 » 17T » 3

CO =t o) O

Udenbyes . . 18 2 32 1 2 1 3 3

58 13 116 17 12 13 31 16 25.
Af de nevnte Koldfebre ere 3 Recidiver.

Halsbeteendelser vedblive ifelge flere Legers Angivelser
at vere hyppige. Der nevnes 3 Tilfelde af Zona (M. Trier)
og 2 af Urticaria (Drachmann, S. Trier). Iblandt de anferte
Tilfelde af Koldfeber var et ledsaget af Hjernesymptomer
(Dahlerup) og et optraadte som intermitterende Hovedpine (Fr.
Djerup), og iblandt Diarrheerne 3 dysenteriske (Drachmann).
Et Tilfelde af Kopper forekom hos et for 14 Aar siden med
“Haeld vaccineret Barn paa 2} Aar, der for en Maaned siden
blev angrebet af Meslinger og derefter af Kighoste (Mansa).
Et Tilfelde af Maslinger anferes hos et Barn, der for 4 Uger
siden havde et meget udbredt Maslinger lignende Exanthem
(Schou), og et andet hos et Barn, der havde havt Sygdommen

for 4 Aar siden. Lister ere modtagne fra 66 Lager.

Foclagl af C. A. Reitrel, Bisnco Lunes Bogtrekkeri ved ¥, 8. Huble.
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vedkommesde Nedicinalvasenel. Berigtigele.  Ugeathge epidemiske Sygdomme i Kjs-
Deshava.  Ammence.

Nogle hMﬂ om Revaccinationen.

Vaccinationens Opdager og hans samtidige Tilh®ngere antoge
i de ferste Tider da Vaccinationen udevedes,