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f. Gynaekol. 1882 No. 1—3 beschriehen worden ist. (F. Winckel.
»Ueber Anwendung permanenter Biider hei Neugeborenen). Dieser
ausgezeichnete Gyniikolog hat damit noch wihrend der Zeit, in
welcher er die Konigl. Entbindungs-Anstalt zu Dresden leitete. an
zu friih (28.—36. Woche) geborenen oder nach Asphyxie und Blut-
verlusten erschopften Kindern experimentirt, empfiehlt die nach seiner
Angabe construirte Wanne aher auch bei Kindern, welche nach
Magen-Darmeatarrhen  stark abgemagert sind oder welche an aus-
gedehnten Hautkrankheiten leiden. In der That kommt der Auf-
enthalt des Kindes in dieser Wanne dem protrahirten Verweilen im
Fruchtwasser méglichst nahe, und man muss vor Allem anerkennen,
dass der Gedankengang, welchem sie ihr Entstehen verdankt, nicht
nur geistvoll und logisch, sondern auch den physiologischen Gesetzen
cnfsprechend ist.

Die Winckel’sche Wanne (gefertigt vom Klempner Adolph
Schultze in Dresden, Weisseritzstrasse) ist aus Zinkblech, 50 em
lang, 29 em breit, 22 em hoch. Der Boden erhebt sich in der Mitte
auf 9 em. Am Kopfende befindet sich ein handformiger, von einer
fir die Luft durchgiingigen Kappe () tiberdeckter Ausschuitt, der
in eine handfirmige, 13 em tiefe. 11 cm breite Vertiefung fiihrt.
Letatere, die Stiitze fiir den Hinterkopf des Kindes, ragt iiher den
Wannenrand hinaus. Von diesem Ausschnitte geht nach dem Innern
der Wanne eine 8 c¢m breite, 6 em lange schriige Ebene, die Unter-
lage fiir den Riicken des Kindes. Der die Wanne durch iibergreifende
Leisten gut schliessende Deckel hat am Kopfende cinen fiir die Auf-
lagerung des Kinns bestimmten, mit weichem Leder gepolsterten
Rand und in der Mitte ein 20 cin Janges, 15 em hreites Beobaehtungs-
fensterchen (b). Entsprechend dem Kopf- und Fussende hefinden
sich, nahe dem Boden, 2 Abflusshiihne (a), durch welehe nicht nur
das Wasser, sondern auch die in demselhen schwimmenden oder
sich auf den sehrigen Flichen des Bodens bis hierher senkenden
Exerete des Kindes entleert werden kinnen.  Eine Eingnss-Oeffuung
() ermiglicht,das Nachfiilllen warmen Wassers, wiihrend eine auf
dem Oberkarper des Kindes angebrachte Oeffnung fiir das ununter-
hrochen unter dem Wasserspiegel  befindliche  Thermometer eine
Controlle der Badetemperatur ermiglicht,  Die Wanne fasst etwa
20 Liter Wasser. Indem alle '/,—1 Stunde !/, Liter warmen Wassers
nachgefiillt wird, Lisst sich die Temperatur auf derselben Hihe er-
halten.  Alle 6— 8 Stunden wird das Wasser,  der unumgiinglichen
Verunreinignngen wegen, vollstiindig gewechselt,

Die Analogie mit der Umgebung des Kindes dureli Fruchtwasser
ist, was die Haut betrifft. hier auf das Vollkommenste durchgefiilirt,
withrend selbstverstiindlich  die Athmungsluft ¢ine niedrigere und
weniger constante Temperatur hat.  Dennoch ist dieser Apparat.
sobald die nithige sorgsame Ueberwachung da ist, wic Winckel's
Versuche zeigen, fiir die angegehenen Zwecke, zumal in Kliniken,
sehr wohl geeignet.  Die Verunreinigung des Badewassers, sowie
die vielleicht etwas gezwungene Lage des Kindes sind zwel ziem-
lich unerhebliche Bedenken.,  Jedenfulls 16st der Apparat in inter-
essunter Weise das Problem. die natiirlichen Bedingungen in  ge-
wissen Fillen fiir das Kind noch lingere Zeit forthestehen zu lassen,
eine Herabsetzung seiner Eigenwiirme und wahrscheinlich auch ein
Zustandekommen von Sklerem hintanzuhalten.

Ist hier das permanente Wasserbad das Prineip, so sind die
simmtlichen iibrigen Wiirmevorrichtungen auf das des permanen-
ten Warmluft-Bades begriindet, speciell anf die Umgehung des
Kindes mit einer durch Wasser erwiirmten Luft.  Hicerbei nuss
man solche Apparate unterscheiden, hei denen Haut und Lunge in
uleichem Masse dieser erwiirmten Luft theilhaftic werden, und
solehe, bei denen die Wirme nur auf die Kérperoberfliche ein-
wirkt, withrend die Respirationsorgane auf die Temperatur der
Zimmerluft angewiesen sind. .

Die Apparate erstgenannter Art sind den Brutmaschinen nach-
gebildet, wie sie schon scit langer Zeit als Ersatz fiir die Wiirme
der Bruthenuve in mehr oder weniger complicirter Form  existiren.
Tarnier in Paris scheint der Erste gewesen zu sein, welcher die
ldee fasste, die Brutapparate auch gewissermassen zum Nachbriiten
fiir zu frih geborene, lebensschwache Kinder zu henutzen.  Analog
der Couveuse pour oeufs, wie er sie 1878 gelegentlich der Aus-
stellung von Brutapparaten im Palais Rameau sak, liess er 1881
durch Odile Martin eine Couveuse pour enfants nouveau-
neés!) construiren.  Obgleich Tarnier ungefilir im Jahre 1880, bei
cinem Besuche der Leipziger Entbindungsanstalt, die daselbst ein-
gefiihrte Wirmwanne mit Doppelwand sah, kann doch in diesem
Falle von einer Aneignung fremder Ideen, die ihmn zugeschrieben
wird, nicht die Rede sein, Wenn die ,Urheberschaft des Gedankens*
cines Wirm-Apparates ihm in einem fiir Laien bestimmten Artikel
der JTiiglichen Rundschau (Berlin, 10. November 1882) irrthiimlicher-
’ ) Vergl. A. Auvard: ,De la couveuse pour enfants* (Extraits des
Archives de Tocologie) Paris. A. Delabaye & E. Lecrosnier. 1883, p. 8.
u. G. Eustache: .Une nouvelle conveuse* im ,Bulletin de la soc. industr.
du nord de la France®. 13me Année. No. 50. (Lille, 1885) p. 143.
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weise bestritten,!) wenn die Couveuse als eine , Verwerthung der iy
Leipzig erworbenen Kenntnisse fiir die Pariser Maternité“ hezeichnet
wird,so gebietet das ,Suum cuique*, esauszusprechen, dass die Conveyse
auf anderen Principien beruht, als die davon total verschiedene
doppelwandige Wirmwanne. Der dieser letzteren zu Grunde liegend.

. Gedanke ist, wie gesagt, iiber ein halbes Jahrhuodert alt und, so-

weit sich dies nachweisen ldsst, zuerst in St. Petersburg verwirk-
licht worden. Fir die Verwendung des Brutapparates zu den er-
withnten geburtshiilflich-klinischen Zwecken gebiihrt die Urheber-
schaft des Gedankens zweifellos Tarnier. Er war, meines
Wissens, der Erste, der eine solche Construction mit leicht regulir-
barer Haut- und Respirations-Luftwiirme ausfiihrte, veréffentlichte
und praktisch erprobte. Es liegt kein Grund vor, dem franzosischen
Geburtshelfer die Prioritit und geistige Sclbststindigkeit in diesen
Punkte abzusprechen.

Fie. 2. Conveuse von Tarnier-Martin

Th = 'l'h('rulu-prhnn.n—— W = Wasserbehilter. — d = Glasdeckel. — K = Kasten mit
Doppelwand (Siigespihne-Filllung). — /> = Thiir. — a = Abflussrohr. — Z = Vefluunz
zum Zugiessen des Wassers, — L = Luftlocher.

Tarnier’s Couveuse (Figur 2) ist ein holzerner Kasten, der
(cinschliesslich der Fiisse) 95 cm hoch, 70 cm breit, 85 cm tief i
und cine 10—12 cm dicke, mit Siigespihnen ausgefillte Wand (K)
hesitzt. In der Mitte ist er durch eine horizontale Scheidewand in
2 Theile getrennt. Der untere Theil umschliesst einen Behilter fir
warmes Wasser, der obere den Korb mit dem Kinde. )

Der aus Metall gefertigte Wasserbehilter (W), welcher fast die
ganze untere Abtheilung ausfiillt, hat eine Breite von 40 cm, eme
Tiefe von 58 cm, eine Hihe von 31 cm. -— Sein Kubik-Inhalt be-
triigt 71 Liter. Zwischen dem Wasserbehiilter resp. dem Korb einer-
seits und der Wand andererseits hefindet sich ein freier Raum, wel-
cher der erwiirmten Luft das Aufsteigen und den Austritt aus den
Deckel des Kastens gestattet. Mit dem Wasserbehilter steht e
Abflusshabn (a) und ein Thermosyphon (Th) in Verbindung.

Die obere Abtheilung, welche 31 ¢m hoch, 45 cm breit 'uud
62 em tief ist, wird von der unteren uur so weit durch eine Wan
geschieden, dass die Luft beider Abtheilungen, wie schon :lllgedt_!u'
tet, communiciren kann. In der oberen Abtheilung befinden sich
2 Oeffnungen, von denen die oben im Deckel befindliche (55 cu
lang, 38 cm breit) durch einen doppelten Glasdeckel verschlossen
ist (d). das Beobachtungsfenster, die andere, in der Seitenwand ai-
gehrachte (P) sich wie eine Thiir éffnet und das Hineinsetzen oder
Herausnehmen des Kindes ermiglicht. In den 4 Ecken des Deckels
sind Licher (I) von 2 em Durchmesser angebracht, welche der vou
unten bei L eingedrungenen, in dem Apparate erwiirmten und in die
Hohe gestiegenen Luft den Austritt gestatten.?) !

Der Thermosyphon dient zur Erwiirmung des Wassers. Nach-
dem durch Gas, Spiritus oder Petroleum das in ihm befindliche
Wasser erwiirmt ist, steigt es empor und entweicht durch das obere
Rolr in das Reservoir. An seine Stelle tritt sofort kihleres Was
ser, welches aus dem unteren Theile des Reservoirs durch das untere
Rohr acnhdringt, so dass sich das Wasser im Behilter in fortwil-

1) Vergl. auch Archiv f. Gynikologie. Bd. XXIV. Heft 1. p. 142. =

%) Eine andere Couveuse, die auch in der Maternitd benutzt wird, it
grosser.  Der Warmwasserbehilter hat seitliche Verlangerungen, welche die
Wand der oberen Abtheilung bilden, eine Modification, die keine \tortll&jlh’
bietet, vielmebr den Apparat nur unnéthig complicirt. Die Administration
de P'Assistance publique in Paris hat auch den anderen Hospitalern ahnliche
Couveusen, in denen gleichzeitig 2, 4, 6 und bis 12 Kinder Aufnahme finden
konnen, zugehen lassen.
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wiinscht, beliebig zu fixiren!?).

Ein ebenfalls automatisch wirkendes Alarm-Signal zeigt, wenn
einmal die Regulirung versagen sollte, entweder direkt am Apparat
oder (mittelst elektrischer Leitung) auch auf weitere Entfernungen
dies Vorkommniss dem Pflege-Personal an.

Am Fussende des Apparates tritt das Warmwasser-Rohr noch
ein Stiick iiber die Wandung hinaus. Hier befindet sich eine Ab-
lass-Oeffnung (), sowie eine zum Erwirmen der Milch geeignete
Vorrichtung (21).

Die von G. Eustache (Lille) in Verwendung gelangte Cou-
veuse gleicht Hearson's Thermostatic nurse im Wesentlichen.
Der eigentliche fiir Kiichlein bestimmte Trockenraum ist fiir 2 Kinder,
die in Weidenkorhchen liegen, eingerichtet, die durch den Deckel
(also _von oben) hineingelegt und herausgenommen werden. Statt
des U-formgen Wasserrohrs hat E ein flaches Wasser-Reservoir an-
gegeben, welches sich 15 cin iiber dem Boden der Kiste befindet und
zwischen sich und der Kistenwand einen freien Raum fiir die Luft-
circulation fibrig lisst. Die Luft wird durch einen thermostatischen
Apparat auf 30—32° C erhalten. Die Erneuerung und Durchfeuch-
tung der Luft geschieht wie bei dem von Godson modificirten Hear-
son’schen Incubator. Der Regulator ist derart eingerichtet, dass zwar
im Innern des Incubators die bei einem bestimmten Temperatur-Grad
sich ausdehnende Kapsel sich hefindet, der dussere Hebelarm aber,
sobald er sich senkt, den Zutritt von Leuchtgas zur Flamme ver-
ringert und nur soviel passiren lisst, als nithig ist, um die Flamme
vor dem Erloschen zu hewahren. Die Constanz der Temperatur
erwies sich als ganz zuverlissig. Innerhalb zweier Monate betrug

die grissste Schwankung nnr 10 C. (Schluss folgt.)
V. Oesophagusstrictur. Tod durch Pleuritis
perforativa.

Von Dr. Edgar Kurz in Florenz.

Einen in seinem Verlanf eigenthiimlichen Fall von Oesophagus-
strictur hatte ich in der Praxis eines Collegen zu heobachten die
Gelegenheit.

Ex handelte sich um einen vierjihrizen Knaben, welcher ca. 8 Monate
vorher eine concentrirte Schwefelsiurelisung geschluckt hatte. Im Anschluss
hieran war eine Verengerung der Speiserihre eingetreten. Das Kind konnte
nur Milch schlucken und auch diese in der letzten Zeit nur mit grosser
Mihe. Im Uebrigen soll es sich die ganze Zeit iiber wohl befunden haben.
Vom behandelnden Arzt hinzugezogen fand ich den Knaben auffallend kraf-
fig entwickelt und von blihendem Aussehen. Wir machten an zwei Tagen
hintereinander vergebliche Dilatationsversuche. Auch die feinsten Sonden
wurden ungefihr in der Hohe des Ringknorpels angehalten. Wiihrend wir
an den folgenden Tagen iherlegten, was zu thun sei, erhielten wir die
Nachricht, der Kleine sei auf einem Spaziergang. bei dem er sehr viel herum-
gesprungen, plotzlich schwer erkrankt.  Wir fanden ihn mit hohem Fieher,
ausserst frequentem Puls, heschleunigter und oberflichlicher Respiration,
wilden Delirien und Hallucinationen. Die Untersuchung ergah ein grosses
linksseitiges Pleuraexsudat. Tags darauf, ungefihr 36 Stunden nach dem
Beginn der Frkrankung. erfolgte der Tod unter den Symptomen der Cyanose
und des Lungenodems.

Bei der Section fand sich in der Hihe des Riugknorpels eine trichter-
formig beginnende Verengerung des Oesophagus, der schliesslich nur noch
ein stecknadelknopfgrosses Lumen darbot.  Unterhulb der engen Stelle war
der Oesophagus in einer Ausdehnung von ea. 3 em von normaler Weite.
Hierauf folgte eine zweite geringere und einige cm weiter nach abwiirts
eine dritte Strictur, beide ca. 2 cm lang. Die Schleimhaut des Oesophagus
zeigte nirgends eine Continuititstrennung, nicht einmal eine Erosion. Die
Speiserohre erschien im Bereich der Verengerungen eingelagert in einen
periosophagealen Abscess, bestehend aus altem, dickem, zum Theil kasigem
Eiter. Der Abscess erstreckte sich, die Thymusdrise durchsetzend, in’s
Mediastinum und communicirte durch eine kleine ulcerirte Perforations-
offnung in der Hohe des Sternalansatzes der ersten Rippe mit der linken
Pleurahchle.  In dieser fand sich eine reichliche Menge sero-purulenter
Flissigkeit, Die Pleura costalis und pulmonalis war stark injicirt und mit
frischen eitrig-fibrinisen Auflagerungen bedeckt. Die Section der tibrigen
Organe ergab wichts von Belang.

Die Entstehung des Ahscesses ist wohl so zu denken, dass bald
nach der Aniitzung der Speisershrenschleimhaut die Mikroorganismen
(ielegenheit hatten, durch die wunden Stellen in’s periésophageale
Zellgewebe zu gelangen und dort eine Eiterbildung zu veranlassen,
withrend sich durch Regeneration der Schleimhaut die Continuitiit
der Oesophaguswand wiederhergestellt hatte. Der langsam sich
cntwickelnde Abscess kroch allmihlich weiter, bis er die Pleura
ergriff und zur tédlichen Perforation fithrte. Dass letztere in keiner-
lei Beziehung zu den Sondirungsversuchen stand, braucht wohl
kaum bemerkt zu werden. Ebenso konnte das Herumspringen des

) Hierzu liesse sich auch Kemp's Regulator, verbessert von R. Bun- |

sen zweckmissig verwenden, welcher eine Krziclung constanter, beliebiger
‘Temperatur bei Leuchtgas-Anwendung in sehr einfacher, sinnreicher Weise
ermoglicht. Dieser Thermo-Regulator berubt auf der Ausdehnung der Luft

durch Wiarme bei Quecksilber-Abschluss.
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Kindes hochstens eine leichte Beschleunigung des durch Ulceration

eingeleiteten Perforationsprocesses bewirkt haben.
das vollstindige Wohlbefinden und die ungemein kriftige Entwick-
lung des Kindes bei der so sehr erschwerten Ernihrung und hei

dem langen Bestehen eines Eiterherdes.

VI. Ueber die Einwirkung des Jodoforms auf
das Wachsthum und die Virulenz der Milz-
brandbacillen.

Von Dr. Emil Senger.
(Schluss aus No. 33.)

Priifung der Virulenz der Bacillen.
Entsprechend den Versuchen im Reagenzglase hinsichtlich des
Wachsthums und der Fortpflanzungsfihigkeit wurde auch die Vin
lenz der Bacillen, welche mit Jodoform in Berithrung gebrach
waren, gepriift. Diese Versuche wurden zu gleicher Zeit angest-li;
nur der Uebersichtlichkeit wegen ist das Resultat in Bezug auf Wachs
thum etc. aus verschiedenen Versuchen oben zusammengestel:
Fiir alle weiteren Experimente erwéhne ich hier Folgendes. Unt«t
Impfung bei Miusen ist immer die subcutane Application nach An-

legung einer Hauttasche am Schwanzende gemeint.

Auffallend is

Zunichst wurde

die Reinheit einer Cultur constatirt, dann die Hauttasche angelex
und mittelst einer dicken Platin-Oese Anthrax und Jodoform zusammen

in dieselbe gebracht.

Es liess sich nie vermeiden, dass Jodoforn

mitgenommen wurde, weil man in der Gelatine die Anthraxrultur

nicht erkennen konnte.

Der Rest der Impfmasse an der Nadel

wurde auf ein Deckglischen verriehen, und nach der Impfung B
cillen nachgewiesen, wo nicht, warde der Versuch wiederholt. E:
ist also mit absoluter Sicherheit Anthrax in die Tasche gekommen,
allerdings immer auch eine Spur von Jodoform. Mitunter wurde auch
die verfliissigte Gelatine mit dem Jodoform geschattelt, so da
cine gelbe Emulsion entstand und hiervon wurde geimpft.

Die nachfolgende Tabelle giebt das Resultat der Impfungen.
Unter Jodoform-Anthrax-Gelatine verstehe ich eine Mischung von ra.
1/, g Jodoform mit einer urspriinglich fast ganz verflissigten

Anthrax-Gelatinecul

ich die Hinzufiigung
ehensolchen Anthraxcultur.

tur;

unter Sublimat-Anthrax-Gelatine verstehe
von 1 g Sublimat (1 : 2000) zu emer
Der Ausdruek 1, 2, 8 Tage alte Cultur

heisst. dass die Impfung 1, 2. 3 Tage nach der a'ngest‘elltcn
Mischung vorgenommen ist. Vor jeder Mischung wurde jede Cultur

auf ihre Virulenz an Miusen gepriift.

18—24 Stunden an

pommen wurde.

Jodoform-Anthra

Virulenzprifung 'Wachsthums-
anf Mause. ‘prifung immer
auf 3 Glischen,

I. Versuchsreihe

1 Tag alte Cul-
tur wird geimpft. |1
Tod narh 3 Tagen. |t

gung im Origi-

Die Miiuse starben innerhalh

Milzbrand.  Obgleich das Wachsthu}nsresgxllzat
schon vorher mitgetheilt ist, fiige ich es dennoch der Leb«:lj;sx_rhb
lichkeit wegen bei und hemerke nochmals, dass von dem Ongmul-
glischen zu gleicher Zeit die Impfung einer Maus und (zur Wachs-
thunispriifung) die Imnpfung dreier frischen Gelatineglischen vorge-

Tabelle. -
x-Gelatine. Sublimat-Anthrax-Gelatine. /Coutr)
Virulenz. | Wachsthum
immer auf

Impfung in 3
rlaschen steril;
rotz zunehmen-
der Verflussi-

nalglischen.

I
(8 Experimente).
1 Tag alte Cultur
wird geimpft, Maus
bleibt gesund.

Il. Versuchsreihe (8 Experimente).

2) 2 Tage alte Cul- |
tur wird geimpft,
Tod nach 4 Tagen.,
HI. V
3% 1 Tag alte Cul-
tur wird geimpft. Im
Sehwanzhlut der le-
benden Maus am
4. Tage viele Ba-
cillen. Abends am
4. Tage todt an Milz-
brand. Tod nach
4 Tagen.

an Milzbrand nach
1Y/3 Tag.

steril; 1 Glas

2 Tage alte Cultur

durch Coccen |geimpft. Maus hleiht

verunreinigt.
ersuchsreihe

1 Monat beo-
bachtet.

gesund. X
(8 Experimente).
Versuch ausgefallen
wie hei L.

1V. Versuchsreihe (8 Experimente).

4% 2 Tage alte |Abimpfung steril
Cultur geimpft. Tod| an 3 Glaschen

1V. Maus gesund ||
geblieben. ’

i

V. Versuchsreihe (8 Experimente).

5%) 4 Tage alte l
Cultur geimpft sehr,
reichlich. Milzbrand-
tod nach 3 Tagen.

wie vorher.

V. 4 Tage alte Cul-;
tur geimpft. Maus
gesund geblieben.

3 (ilaschen.

Impfung Ft"’v'l
hei fortschrer-
tender Verflissi-
gung im Origi
nalglas.

steril,

steril.

steril.

do.
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