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PETASITES. S. Taussilago.

PETECHIAE CHRONICAE. S.Purpura haemorrhagica.

PETECHIALIS FEBRIS, Fleckfieber; Petechialfieber,
v. d. Ital. petecchie, peticulae von peligo (= impetigo), ein
Anfall, Ausschlag (s. m. Erklirung in Casper’s Wochenschr.
f. 1840}, auch F. puncticularis, pesticularis u. s. w. ist eine
seit Anfang des 1Gten Jahrhunderts hiufig gebrauchte Be-
nennung fiir alle diejenigen Fieber, bei welchen die sogenann-
ten Pelechien (Petechiae, Psyllia, Purpurae) auftreten.

Die Petechien sind kleine, am meisten den Flohstichen
dhnliche, von ihnen aber durch den Mangel des Stichpunk-
tes verschiedene, runde, bald gleichmilsig gerithete, bald
nach Art eines Strahlenhofes (areola) verwaschene, oder auch
dunklere, violette und schwirzliche Punkte, Stippchen oder
Fleckchen, welche die Oberhaut nicht iiberragen. Bei nihe-
rer Untersuchung zeigen sie sich als Blutdustretungen unter
der Oberhaut, die weder eine Erhohung, noch in der Regel
eine Abschuppung veranlassen.

Es ist sehr schwer, aus den verschiedenen Berichten der
Aelteren und Neueren dasjenige auszugleichen, was sich iiber
Petechien und Petechialfieber Widersprechendes und Entge-
gengeselztes bei ihnen vorfindel. Zuerst die Form betreffend,
will Rochoux die Petechien von der Purpura durchaus un-
terschieden wissen. FErstere seien ein wahres Exanthem, und
als solches die .gewthnlichsten, ja nothwendigen Begleiter des
Typhus nosocomialis und {iberhaupt diejenige Form, welche

Med. chir. Eneyel. XXVII. Bd, 1



2 Petechialis febris.

namentlich im Laufe des 416len Jahrhunderts so grofse Ver-
heerungen anrichtete. Sie seien am meislen den Masern
dhnlich, nur discret und ohne Rilhung der zwischenliegen-
den Haul, von dem Friesel aber leicht zu unterscheiden.
Ein ihrem Ausbruche vorangehendes Jucken wurde wahr-
scheinlich nur wegen der Hefligkeit der allgemeinen Affection
iibersehen; sie® endigten binnen 24 oder 48 Stunden durch
Abschuppung oder Efflorescenz der Haut, ohne Einflufs auf
den Gang der allgemeinen Krankheit. Letzlere seien dage-
gen eben jene oben beschriebenen Blutausiretungen an der
Oberfliche und bis in die Tiefe des Malphigischen Schleim-
netzes, welche sowohl bei acuten, als auch (scliener) bei
chronischen Aflectionen vorkommen, in allen acuten Fiillen
aber keine andere Bedeulung, als die prognostische eines todt-
lichen Zeichens habe.

Diese Darstellung scheint mir nicht in allen Theilen
richlig, wice spiiter gezeigt werden soll. Was ihr jedoch zu-
niichst zum Grunde liegt, nimlich die Unterscheidung von
Pelechien mit exanlhemalischem Character und von solchen,
die lediglich Zeichen der Blutzersetzung, eigentliche Blut-
flecken (Maculae sanguineae, purpureae) sind, ist durchaus
wichtig und bedeutungsvoll fiir die Wiirdigung der Petechial-
epidemieen im Vergleiche zu den sporadischen Formen.

Werfen wir niimlich einen Blick auf die Geschichte der
Fleckfieberepidemieen, so finden wir, dafs Petechien zu ver-
schiedenen Zeiten in Verbindung und in mehr oder minder
innigem Zusammenhange mit den mannigfaltigsten Krankheits-
formen aufgetreten sind. Man hat sie zuvirderst ganz fieber-
los verlaufen sehen (P. sine febre, mendaces, vgl. Petr. Sa-
lius Diversus, Petr. a Castro, Rombergius, Raymann, Strack,
Burserius, Richter), und dies zwar stets gleichzeitig mit ei-
ner verbreiteten epidemischen Constitution von fieberhaften
Petechien; sie sind ferner mit allen verschiedenen Characte-
ren, dem gastrischen, dem catarrhalischen, dem rheumatischen
und dem typhisen, und sowohl in remillirender als intermrl-
tirender Form erschienen, wie dies aus einem Ueberblicke
der vielliltigen Epidemieen seit Fracastori (1505) erhellt; sie
haben endlich andere eigenthiimliche Krankheitsformen be-
gleitel, wie die Pest (Thucydides, Sydenham, fast alle Pest-.
beobachter), dic Ruhr (Junker u. A.), die epidemische Pleu-
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ritis (Burserius) und andere gangriinescirende Entziindungen,
selbst Exantheme, namentlich Blattern, Masern, und es ist
in diesen Fillen nicht immer zu entscheiden, ob die Pete-
chien als ein primires oder secundiires Leiden aufgetreten
sind. Viele Schriftsteller haben die Petechien unter allen
Umstinden fiir ein symptomatisches Leiden angesehen, oder
sich wenigstens so dariiber ausgesprochen, dafs sie den ei-
genihiimlichen exanthematischen Characler ganz iibergingen
(Berg, Cullen, Joubert); Petechialfieber, sagt MHuxham, nennt
man die bosartigen Fieber, wenn sie mit Petechien begleilet
sind; andere dagegen, und unter ihnen die gewichligsten
Stimmen, wie Fr. Hoffmann, Burserius, P. Frank und
viele iltere Beobachter seit dem 1Gten Jahrhundert, haben
eine eigenthiimliche Ausschlagsform, abgeschen von allen
symplomatischen Petechien anerkannt und aufgestellt. Diese
Form wurde, je nach Zeit und Ort des Beobachters, fiir sel-
ten oder fiir gewdhnlich erklirt. — Dafs dagegen der Ty-
phus nosocomialis nothwendig und wesentlich von dem Pe-
techialexanthem begleilet sei, ist eine Behauptung, welche
sich nur auf einseilige Beobachtungen stiitzt. Wie bei allen
Exanthemen ist auch bei den Pelechien der Character des
begleitenden Fiebers hichst verschieden, und andererseits tre-
ten, wie auch Rochoux angiebt, zum Lager- und Schiffsty-
phus eben so, wie zu anderen Formen von fieberhaften Blut-
zersetzungskrankheiten jene symptomatischen Petechien, welche
sich keinesweges immer in der Form von dem idiopathischen
Exanthem unterscheiden.

Petechien, Friesel und Schweilsfieber sind epidemische
Formen, denen ein sehr verwandter Grundcharacter unter-
liegt. Sie alle slehen in niherer Beziehung zur scorbutischen
Dyskrasie, einer in der Gegenwart durch die scrophuldse
Diathesis ziemlich zuriickgedriingten, in den vorigen Jahrhun-
derten aber in Europa weitverbreiteten Entmischungskrank-
heit. Daher sind die eigentlichen Petechialepidemieen zuniichst
in einer fritheren Zeitperiode aufzusuchen, obwohl nicht zu
leugnen ist, dafs wihrend des Kriegstyphus unseres Jahr-
hunderts wenigstens theilweise Einfliisse analoger Art sich
wiederum geltend machten. Aufser den Alten, unter denen
sich vielleicht beim Thueydides und Herodot (Aétius tetrabl.
see. serm. 1. 129), auch wohl bei Hippocrates (de loc. in
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hom. 12) und Galen (Meth. med. V. 1.) Spuren der Beob-
achlung von Pelechicn antreffen lassen, ist Ahrun, ein
alexandrinisch - arabischer Arzt, um’s Ste .Jahrhundert, der
Erste, der dieser Erscheinung in seinem Commentar zum
Avicenna Erwihnung thut (vergl. Haeser, a. a. 0. I. 167).
Demniichst beschreibt €'addesden, der Verfasser der Rosa
anglica, ein englischer Arzt aus dem Anfange des 15ten Jahr-
hunderts, zugleich mit den Pocken ecinen Fleckenausschlag
unter dem Namen punclilli magni, was man bisher als ,,Pe-
techialausschlag deutete, was aber, wie Haeser meint (l. c.
168), sich auf die Purpura senilis beziehe. Indels ist die
aageliibrie Stelle in Bezug auf die , punctilli parvi, sicut si
essent de mordicatione pulicis“ doch zu dunkel, um irgend
einen posiliven Schlufs zu gestatten. Jacvb de Partibus, der
zu Tournay im Jahr 1463 starb, kannie nach Riolan (ré-
cherches des escholes de médec.) flohstichavlige Flecken, die
bei hitzigen Fiebern enistehen. Seit Anfange des 1Gten Jahr-
hunderls wurden die Fleckfieber sehr hiufig und ausgebreitet
wahrgenommen, und von Falleriola, Fracastori, Massa,
Marsigli, Coyter, Treviso, Raborati, Salius Diversus, (vgl.
Sprengel, Gesch. d. Arzneik. IlI. 238 folgg.), in Spanien durch
Carmona de Torres, unler den Deuilschen aber durch Bal-
thasar Brunner, Crato von Kraftheim, Wittich und V.. Ep-
sicht zuerst beschrieben. -

Die Mannigfaltigkeit dieser Petechialformen, welche bald
mit typhdsen, bald mit gastrisch - inflammatorischen, bald mit
katarrhalischen Zulillen, bald endlich fast in Gestall eines
acuten morbus maculosus mit tédilichen Himorrhagieen (Fra-
caslori) auftralen, bezeichnel gerade dasjenige, was durch die
Mittheilungen der irefilichsien Beobachter ferner erwiesen wird,
niimlich den idiopathischen Character des Exanthems, wel-
ches sich in Bezug aul die begleilenden Fieberformen wenig-
stens in dieser Riicksicht den Masern und Pocken ganz gleich
verhielt. Den Unierschied dieser Fleckfieher von der Pest
darzuthun, war im Grunde nicht schwierig, obwohl Einige
den Ursprung der Epidemie ebenfalls aus dem Oriente her-
schreiben. -

Auch das 17te Jahrhundert hat uns zahlreiche Nach-
richten von dieser Seuche hinterlassen. FLauremberg, Rei-
ler, Sebiz, Beilara, Strobelberger, Morvelli, GQriives, de Gal-
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tiery, Mibius, Rhetins, Marchaut, Rolfink, Matarati, Wedel,
J. Burserius, Sennert, Stahl, Donkers, Ramazzini, Pan-
thot, I. Hoffmann u. v. A. lieferten Schilderungen petechia-
ler Epidemiecen im Laufe dicser Zeit, welche sie von den
verschiedenen Standpunklen der herrschenden Schulen aus,
in Allgemeinen aber mit vorwallender Riicksicht auf die,
schon damals gefiihlte Zerselzungstendenz im Blute beurtheil-
ten. In diesemn, sowie im folgenden Jahrhunderle, waren die
Ileckficber sehr hiufig, und aus der letzleren Periode haben,
unter einer zahlreichen Menge von Schriftstellern, insbeson-
dere Hoffmann, Richa, Weitbrechi, de Haen, Huxham,
Stoll, Sarcone, Strack, Buchols, Burserius, van Swieten,
Hasenolrl (Lagusi), Pringle, Grant A. die werthvoll-
sten Mittheilungen hinterlassen.

Viele dieser Beobachter haben [’elechicn nur in Verbin-
dung mit dem Typhus nosocomialis betrachtet, eine Form, in
welcher sie sich spiiter fesigestellt zu haben scheinen, wih-
rend alle anderen Arten von Petechialfiebern mehr oder we-
niger vollstindig verschwunden sind. Aber dennoch ist es
nicht iberall verkannt worden, dals jenes Zusammentreten
des Typhus mit den Petechien kein nothwendiges und we-
senlliches sein kinne. Pringle, welcher die wahren Pete-
chien dem bisartigen Lazarethfieber ausschliefslich zuschreibt,
erklirl sie dennoch nur fir hiufige, nicht aber fiir unzer-
irennliche Gefibrten dieses Fiebers. — F. Frank, obgleich
er den Pelechien mit Recht eine untergeordnete Rolle in den
Fiebern zugesteht, erklirt doch, dafs bei dem Unternehmen,
eine vollig winfassende und genaue Beschreibung derselben
zu liefern, vollig entgegengesetzle Krankheilszusliinde. geschil-
dert werden miifsten, wihrend er zugleich das Vorkommen
von Epidemieen bestiitigt, wo dic Pelechien mit dem Fieber-
leiden in der innigsten Verbindung stehen, und wenn nicht
die Hauptkrankheit selbst, so doch wiihrend ihres ganzen
Verlaufes ihr Haupisymptom ausmachen. Burserius erklirt,
gegen PBergs Griinde, mit zureichenden Beweisan die allge-
meine Bchauplung von der symptomatischen Natur der Pe-
techien fiir falsch, wihrend er zugleich das Ficber ,,quam
sibi adjungunt peticulae® fiir durchaus unbestinmt ,,incerta,
variabilis, vaga atque anomala“ erklirt, wonach sie also nichis
weniger, als nur auf den Kriegstyphus beschrinkt sein kon-
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nen. — Richter, welcher das Fieber bei den Pelechien ,fast
ohne Ausnahme® anfinglich fir eine febris gastrica puirida
erklirt, mit grofser Neigung, eine L. putrida sanguinea herbei-
zufithren, giebt doch zu, dafs die Nalur des die Petechien
begleitenden Fiebers eben so mannigfalig sein konne, als
beim Friesel,

Als Schlufsergebnifs dieser Anfithrungen diirften sich,
zur Beseiligung aller der Widerspriiche, welche iiber die Na-
tur der Petechien obwalten, und ihren Grund vorziiglich in
den Verschiedenheiten des Orts und der Zeit der Beobach-
tung haben, folgende Sitze aufstellen lassen:

1) Es giebt ein exanthematisches Fieber, dessen Cha-
racter specialis die Petechien sind. Dieses Fieber steht un-
ter dem Einflusse eines besonderen Genius epidemicus, der
sowohl das Exanthem als das Fieber beherrscht, und sich,
wie bei anderen Exanthemen, auf dreifache Art dufsern kann,
niamlich durch Erzeugung eines fieberhafien oder eines fieber-
losen Ausschlags, oder eines Fiebers ohne Ausschlag. Die
erstere Art ist die Regel und das practische Axiom, die bei-
den andern Formen kénnen nur da angenommen werden,
wo die epidemische Conslitulion durch das Vorkommen der
erslen Form bezeugt ist. :

2) Es giebt Fieber, zu denen sich die Pelechien hiiufig
gesellen, wihrend gleichzeilig keine andere Petechialconstitu-
tion vorhanden ist, als die, welche jene Fieber, jedoch nicht
nothwendig, begleitet. Hier ist der Petechialausbruch das
Secundiire, der Typhus u. s. w. das Primiire.

3) Bei allen bdsarligen, auf Blutzersetzung beruhenden
Fiebern, d. h. genauer, bei allen denjenigen, wo die Masse
des Faserstoffes im Blute sowohl im Verhiltnisse zur Menge
der Blutkérperchen, als auch absolut vermindert ist, kinnen
die entslehenden Ecchymosen und Blutaustretungen der Form
nach mit den wahren Petechien mehr oder weniger, biswei-
len aber unbedingt, iibereinkommen. Dieses sind die sym-
ptomatischen Petechien, welche man auch als Purpura be-
zeichnet.

Das primire Petechialfieber ist in verschiedenen
Graden der Hefligkeit und Bosarligkeit beobachtet worden.
In seinen schlimmsten Formen ist es dem Lager-Typhus, so
weit dieser mit Petechien auftritt, so nahe verwandt, dals
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nur aus den gleichzeitigen Erscheinungen, namentlich aus
dem Aullreten oder Vorhergehen milder und gutartiger Pe-
techialformen, darauf geschlossen werden kann, ob die Pete-
chialconstitution hier das Primiire oder das Secundiire in den
Krankheitserscheinungen bedinge. Der Ausbruch des Aus-
schlags findet am 4—7 Tage auf Brust, Riicken, Schenkeln,
Armen — aufserst selten im Gesichte, Stall; er ist mehr oder
weniger ausgebreitet, bald roth, bald dunkel und livid gefirbt,
und in schlimmen Fillen gleichsam unter der Oberhaut be-
graben; er ist nur von einer geringen Milderung der Zufille
begleitet, und bisweilen, namentlich bei briinetlen Personen,
so wenig bemerkbar, dafs er nur durch die sorglilligste Un-
tersuchung entdeckt werden kann. Wenn er gleich zu An-
fange des Fiebers erscheint, wird dies als ein sehr schlim-
mes Zeichen betrachlet; es ist aber dann in der Regel Pur-
pura, die rasch t6dtlich verliuft. Bisweilen verspiitet sich die
Erscheinung der Petechien bis iiber den neunten Tag, und
bildet dann mit Schweils vereint, eine giinstige Krise der
Krankheit. Schweifs und Darmausleerungen sind die ent-
schiedenslen Krisen der Krankheit, auch Parotiden- und an-
dere Driisengeschwiilste hat man beobachtet. Kurz, es gilt
von dieser Form, oder der f. petechialis vera maligna prac-
tisch dasselbe, was vom Typhus nosocomialis cum petechiis
gesagl werden kann.

Wenn mit dieser Form gleichzeitig dic mildere des
primiren Petechialfiebers herrscht, so ist ihr Character als
solches entschieden. So war es der Fall bei der Wie-
ner Epidemie von 1757—1759, welche Hasenihrl schildert.
Die milde Form begann bald mit katarrhalischen Zufillen und
Schwere und dumpfem Schmerze des Kopfes, bald mit rheu-
malischen Schmerzen, Ekel, Mattigkeit u. s. w., bald mit
ginzlicher, plélzlicher Prostration, Beklemmung um die Pra-
cordien, Abgeschlagenheit der Glieder, Schwere des Kopfes,
tritbem Blicke, abwechselnder Hilze und Frosteln, beschleu-
nigtem Pulse; sie verlief bis zum vierlen Tage unter Linde-
rung der Symptome, dann aber entstand Schlaflosigkeit, De-
lirien, Ohrenklingen u. s. w., bis endlich am vierlen bis sie-
benten Tage hellrothe Petechien auf Hals, Brust und Herz-
grube mit Erleichlerung aller Zulille ausbrachen, sich iiber
den ganzen Kérper und die Glieder verbreiteten, und unter
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duftender Haut eine vollkommene Krise bildeten. Am vierzehn-
ten bis siebzehnien Tage verschwanden sie, bisweilen unter
leichter Abschuppung, und hinlerlielsen den Kranken gesund,
oder auch mit solchen Nachkrankheiten, wie sic den Exan-
themen eigen sind: Schwere und Schwiiche des Kopfs, Schwin-
del, Ocdem der Fiifse, Mattigkeit, welche alle ohne viele
Miihe beseitigt wurden. Dergleichen idiopathische, gutartige
Petechien beobachteten Fracastori 1528, Ramazzini in Mo-
dena 1692—1694, Sims in Irland 1765 (ganz gefahrlos, ohne
Hirnsymptome, Krise durch mehrtiigigen Schlaf, irziliche Be-
handlung in der Regel unnéthig); in bésartigerer, aber keines-
wegs lyphiser Form van Swieten zu Wien 1742, Burserius
zu Faenza 1752, Le Roy in der Epidemie von 1764 u. s. f.

Zwischen diesen Formen, so wie abgesehen von den-
jenigen, wo Petechien giinzlich fieberlos verliefen (s: 0.), be-
findet sich eine Anzahl sehr verschiedenartiger Krankheiten,
wo die Conslitutio epidemica sich durch Einfihrung dieses
Exanthems in den Krankheitsprocefs geltend machte, ohne
dafs es erlaubt wiire, eine besondere Bisarligkeil oder eine
der Krankheit eigenthiimliche Blulzersetzung als Ursache die-
ser Erscheinung anzuklagen. Beispiele dieser Art sind schon
oben angefithrt worden; hinzugefiigt mufs, riicksichtlich der
ausseizenden Fieber, werden, dafs es Formen gegeben hat,
wo die Petechien mit einer Intermittens quotidiana, tertiana,
oder tertiana duplicata aufiraten, dem Gebrauche der Rinde
scheinbar wichen, endlich, aber doch, nach einer voriiberge-
henden Besserung, zu der Continua remiltens hiniiberfiihrten.

Die rein symptomatischen Petechien werden bei den be-
ireflenden Formen abzuhandeln sein. Sie sind der Regel
nach von schlimmer Bedeutung, und hiiufig die unmittelbaren
Vorldufer des Todes, was bet epidemischen Fiebern besonders
zu beriicksichtigen ist, wo sie nicht selten jedem anderen
Symptome der Krankheit vorangehen, und es gleichsam er-
slicken. Sie stehen im niichsten Zusammenhange mit den
Ecchymosen, Vibices und den brandigen Haulentziindungen
in typhosen und pestilentiellen Fiebern.

Ursidchliche Momente. Dafs den wahren Petechial-
fiebern eine eigenthiimliche epidemische Conslitution zum
Grunde Kege, lifst sich durchaus nicht bezweifeln.  Auch die
Uebereinslimmung dicser Constitution mit derjenigen, woraus
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andere Exantheme hervorgelicn, ist grofs, und die Zeit des
allgemeinen Aultretens dieser Form deutet auf einen verwand-
ten Ursprung mit verschiedenen anderen, namentlich den Schar-
lach- und den Frieselformen, so wie dem Schweilslieber. An-
dererseits lassen sich auch gewisse Figenthiimlichkeiten nicht
verkennen, welche besondere Lebens- und Verkehr- Verhiilt-
nisse vorauszuselzen, und, mehr als die jelzt verbreilelen acu-
ten Exantheme, individuelle Umslinde als bedingend festzu-
stellen scheinen. Wenn wir indessen die Wechselhaftigkeit
der hitzigen Haulausschlige iiberhaupt, wenn wir namentlich
das sich gleichsam vor unseren Augen umwandclnde Verhiilt-
nils der Blaltern, das Verschwinden der Schweilsfieber, die
grofse Verminderung des Friesels, den unbestimmten Cha-
racter, den das Scharlach seit den ersten Nachrichien iber
das Garotillo behauptet hat, und die durchaus veriinderliche
Natur der Masern bedenken, so mufs es uns klar werden,
dals die Geschichte, die Entwickelung des Menschengeschlechts
selbst es ist, welche, im Conflict mit den regelniifsigen Auf-
und Abschwankungen der geo-cosmischen (onstel]alwn die
formellen Veréinderungen dieser ,, Flichenkrankheiten“ auf eine
weit allgemeinere Art bedingt, als man frither einsehen konnte,
ungeachtet die Ahnung irgend eines solchen Verhiiltnisses sich
schon seit den illesten Zeiten in der vagen Bezichung dieser
epidemischen Verinderungen aufl Conslellationen und Him-
melserscheinungen kund that.

Wenn es auf der einen Seile Luftbeschaflenheiten von
so entschiedenem Characler gibl, dals sie einen grofsen Theil
der unter ihrem Einflusse Lebenden nothwendig und selbst
aller Vorsichtsmaalsregeln spottend, in den Kreis der Krank-
heitserscheinungen hineinziehen, so gibt es andererseits auch
solche, die nur unter bestimmten Umslinden und bei gege-
benen Verhiiltnissen der Bevilkerungen epidemisch wirksam
werden konnen, und deren Miasma kein Miasma mehr js,
sobald irgend eine allgemeine Lebensweise, irgend ein vor-
handener Zustand der Sitten und Befiiedigungen ihm ent-
schieden widerspricht. Zu den letzteren Krankheilsursachen
scheint die atmosphirische der Petechien zu gehiren. FEin
ungewdihnlicher Zustand des Mangels, des Bediirfnisses, der
gesellschaltlichen (also gemiithlichen) Erschiitterung mufs sich
smit der vorzugsweise angeschuldigten Herrschaft der Siid-
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winde, ungleicher, feuchter und wechselnder Jahreszeiten ver-
binden, um diese epidemische Form zu erzeugen. Ist sie aber
einmal hervorgebracht, so gewinnt sic eine weitere Ausbrei-
lung durch Entwickelung eines Conlagiums am Kranken, ei-
nes bluizersetzenden Ferments, das durch Haut oder Lungen
aufgenommen, die Beschaffenhcit der Sifte in seiner Weise
lindert und die fernere Krankheit hervorruft,

In der neueren Zeit hat man einen noch unmittelba-
reren Uebergang auflinden wollen, vermége dessen der
Petechialtyphus aus der Bubonenpest entwickelt sein sollte.
Insbesondere haben Eisenmann, Pfeufer, Hecker und
Hiiser ein solches directes Verhillnils zwischen beiden
mit grolsem Scharfsinn darzuthun versucht. Aber sollte nicht
schon dic Betrachtung, dafs sich Typhus und Pest sowohl
selbsistindig als vermischt in Europa noch lange und bis in
die neuesle Zeit gezeigt haben, diesen Annahmen enlgegen-
stechen? Sind nicht diese Driisenform und jene Hautform,
obwohl ihr Gemeinschaftliches nicht verkannt werden soll,
auf ganz verschiedene Systeme hingerichtet, und deutet nicht
eben dies (die urspriingliche Entmischungsursache als analog
gesetzt) auf jenen constitutionellen Einflufs, welcher die Form
der Reaclionen bedingt. Nicht dies, dafs zwei Krankheilen
in einander ibergehen, sich gleichsam vermischen, undeut-
liche Bastardformen hervorbringen, und sich in endlichen ent-
schiedenen Gliederungen trennen, deutet auf ihre Identitiil;
denn Aehnliches muls immer slaltfinden, wo zwei verschie-
dene Krankheitsgenien einander ablosen. Vielmehr, wemnn
zwei Formen idenlisch sein sollen, miissen sie einander auf-
heben, und die Erfakrung belehrt uns mehr und mehr, wie
wenig das im Norden fixirte Contagium der Pest blos jener
allgemeinen constitutionellen Veriinderung gewichen isi, oder
jetzt noch weichen wiirde, wodurch zu Ende des 15ten und
zu Anfange des 1Glen Jahrhunderts eine andere Krankheits-
form zu europiisch-endemischer Herrschaft kam. —

Vorhersagung. Ueber den Gang der individuellen Krank-
heit bei einer Pelechialepidemie wird sich, soweit uberhaupt die
Krankheilform iiber die Prognose entscheidet, immer erst nach
Beobachtung des epidemischen Verhaltens urtheilen lassen. In
dieser Bezichung verhalten sich die Pelechien anderen Exanthe-
men ganz analog, tiuschen aber insbesondere durch die Milde der
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Erscheinungen einige Zeit vor dem Ausbruche, die Heftigkeit
der Symplome des Ausbruchs und durch ihr jeweiliges Ver-
schwinden und Wiederkehren. Riicksichtlich der Form sind
die hellrothen, discreten, regelmifsig vom Stamme aus sich
verbreitenden und in gleicher Art verschwindenden am Giin-
stigsten zu beurtheilen, die tiefliegenden, blassen, (welche zum
Theil erst nach Aufsetzen von Schropfkopfen sichtbar wer-
den), so wie die dunkel, livid und schwarz gefirbten schlim-
mer. DBei den secundiren kommt Alles auf den Gang der
Hauptkrankheit an, und jhre Bedeulung tritt hier oft derge-
stalt in den Hintergrund, dals weder ihr Erscheinen, noch ihr
Verschwinden eine besondere Aufmerksamkeit erheischt, die
rein symplomatischen dagegen miissen iiberall als bise Zei-
chen gelten. Diejenige Bedeutung, welche von der Zeit des
Ausbruchs hergenommen wird, ist offenbar nach dem Cha-
racter der Epidemie verschieden, bei allen symptomatischen
Pelechien aber ein frithes Ausbrechen ungiinstig.
Behandlung. Das Pelechiallieber gehiort zu denjeni-
gen Krankheitsformen, bei denen man fiir alle Schulen und
Doclrinen Beweise fiir und gegen die Theorie aus den Er-
folgen am Krankenbetle herleiten kann. Denn es gibt, in der
Geschichte dieser Brankheit, Belege sowohl fiir den Erfolg
einer rein abwartenden und unthiitigen Methode, als fiir den-
jenigen des antiphlogistischen, stimulirenden, chemisch neutra-
lisirenden und jedes anderen Verfahrens. Alles dieses hingt,
wie iiberhaupt bei den epidemischen Krankheiten, theils von
der Natur der Epidemie, theils von dem Geiste ab, in wel-
chem der Arzt die seiner Schule entsprechenden Mittel hand-
habt. Um so schwerer ist es, da Regeln aufzustellen, wo es
nur allgemeine Indicien gibt. Der behandelnde Arzt unter-
suche einerseils den allgemeinen, andererseits den individuellen
Character des Leidens. In der Gegenwart kann er sich ziem-
lich unbedingt an die Grundsitze halten, welche bei der Be-
handlung typhéser Iieber tiberhaupt gelten; das Auflreten der
Petechien wird auf die Methode wenig oder gar keinen Ein-
flufs haben. So lange, wie immer noch, der gastrisch-ner-
vise Krankheilscharacter vorwaltet, miogen die Erfahrungen
und Warnungen derjenigen iilteren Aerzte, welche ein ent-
sprechendes Verhiltnifs beobachtelen, uns nicht verloren sein.
Zunichst belehrt uns Richter, dafs die Petechien, ohne Aus-
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nahme, zu behutsamen Darmausleerungen einladen, und dafs
man sich in den irgsten Faul- und Nervenfiecbern vielleicht
niemals belriigen werde, wenn man das Entstehen der Pe-
techien fiir einen Wink der Nalur ansehe, Darmausleerungen,
verstehl sich mil grolser Behutsamkeit, hervorzubringen. Eben
so versichert Stoll, dafs er niemals cin Fleckficher ohne Darm-
unreinigkeiten geschen, und es oft ganz allein durch Darm-
ausleerungen geheilt habe. Friedrich Hoffmann erklirt sich
auf dhnliche Art: ego cerle praxi 46 annorum uberius con-
lirmatum habeo, rarius solo sudore et haemorrhagia, sed fre-
quentius per diarthoeam septimo, nono aut undecimo die erum-
pentem solutos fuisse hos morbos. — Haee igitur naturae
via, cui insistendum ab arlifice, eaque si deficit juvanda, Mihi
omnino firmum et multiplici observatione confirmatnm, quid-
quid in putridis, malignis et pestilentialibus febribus curandis
exspectandum ab arte, id maxime i1n eo contineri, ut medi-
cus convenienti lempore ea usurpet remedia, quae ad alvum
solvendam sine damno faciant. Aus diesen und vielen ande-
ren Zeugnissen ist das Ueberwiegen des gaslrischen Moments
bei den Petechialliebern fiir lingere Perioden erwiesen, und
der Beriicksichtigung, und besonders gegenwiirlig, wieder
sehr zu empfehlen. Indessen schliefst dies andere Characlere,
wie namentlich den katarrhalischen, den rheumatischen, den
rein nervisen und den enlziindlichen keinesweges aus, und
diese werden stets, in Abwesenheit wie in Anwesenheit der
Petechien, die Art der Behandlung bestimmen. Ein mifsig
kiilhles Verhalten, bei entschiedenem Ardor cutis aber die kal-
len Waschungen und Begielsungen, bediirfen kaum erst der
Empfehlung; vom chemialiischen Standpuncte aus ist die An-
wendung der Siuren vorzugsweise gerechiferligt, und auch
in der Praxis, bei richtiger Handhabung, vollkommen bewihrt.
Der Wein wirkt, sowohl von dieser Seite her, als in seiner
analeptischen Eigenschalt, oft specifisch.
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ST. PETER. Bei diesem in dem Klagenfurther Kreise

des Herzogthums Kiirnthen, an der Grenze von Kirnthen und

Steiermark gelegenen Orte entspringt eine eisenreiche Mine-

ralquelle, welche nach Burger in sechzehn Unzen Mineral-
wasser enthalt:

Kohlensaures Naltron 0,30 Gr.
Kohlensaure Kalkerde 6,30 —
Chlornatrium 0,40 —
Schwefelsaure Kalkerde 0,30 —
Kohlensaures Eisen 1,40 —
Kieselerde 1,925 —
9,95 Gr.
Kohlensaures Gas 27,00 Kub. Z.

Literat. Die besuchtesten Badeirter und Gesundbrunnen des oestrei-

chischen Kaiserstaates. Briion 1824. Th. I S. 115.

0 —n

ST. PETER oder VALS. Drei Stunden von dem schwei-
zerischen Weiler Peiden, Kantons Graubiindten, befindet sich
in dem vom Lugnelzer Thale durch eine Schlucht getrenn-
ten Vals- oder Si. Petersthale, zwischen den Dérfern St. Pe-
ter oder Vals und Camps, an der westlichen Bergseite, zwei-
hundert Schritte iiber dem Landwasser, unter einem kleinen
Erlenwildchen, auf einem der hichsten Slandpunkte dieses
romantischen Bergthales, 2450 Fufs iiber dem Meere, eine
Heilquelle, welche von Capeller und Kaiser zu den Siuer-
lingen, von Riisch zu den alkalischen Mineralwassern gerech-
net wird, und frither mit einem Badehause versehen war, das
aber, wegen der durch Zufluls von siifsem Wasser kilter ge-
wordenen, und darum nicht mehr benutzten Quelle ginzlich
verfallen ist.

Das Mineralwasser ist krystallhell, weich, geruchlos und
von einem milden, faden, seifenartigen, kaum eisenhaften
Geschmacke, bildet einen starken rostfarbigen Bodensalz, und
erfreut sich eines sehr grofsen Wasserreichthums. Die Tem-
peratur desselben betriigt 20,5 ° R. bei einer Lufttemperatur
von 14° R., das specif. Gewicht 1,00499.

Nach Capeller enthilt die Mineralquelle in sechzehn Un-
zen Wasser:

Schwelelsaures Natron 1,05 Gr.

Schwefelsaure Kalkerde 10,06 —
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Chlornatrium 0,45 Gr.
Chlorealeium 0,03 —
Kohlensaure Kalkerde 550 —
Kohlensaures Eisenoxydul 0,19 —
Harzigen Extractivsiofl 0,03 —
17,31 Gr.

Kohlensaures Gas unbestimmte geringe Menge.

Literal., Capeller und Kaiser, Beschreibung der biindinerischen Sanee-
quellen. Chur 4826. S. 82. — Gubr. Riisch, Anleitung zu dem ricl-
tigen Gebrauch der Bade: und Trinkkuren. Th. IL Ebnat 1826. S.
29. 238. — 4. Fetter, theoretisch-practisches Handbuch der Heil-
quellenlehre. Th. II. Berlin 1838. 8. 55. — E. Osann’s physikalisch-
medicinische Darstellong der bekannten Heily. Th. 1. Zweite Auflage.
Berlin 1839, S. 355. 0 — o

PETERS- und PAULSQUELLE. S. Kaukasusquellen.

PETERSILIE. S. Pelroselinum.

PETERSTHAL. Die Mincralquellen von Petersthal ent-
springen einige Minuten von dem Pfarrdorfe dieses Namens
im Oberamte Oberkirch des Grofsherzogthums Baden, Ober-
rhein-Kreises; in einer Erweiterung des durch seine zahlrei-
chen Heilquellen heriihmten Renchthales am westlichen Ab-
hange des Kniebis, —— von Bad Griesbach nur eine kleine
Stunde, von Bad I'reiersbach eine Viertelstunde, drei Stun-
den von Rippoldsau, eben so weit von Oppenau, von Offen-
burg sicben, von Strafsburg eilf Stunden entfernt, — nach
Béckmann 1182 Par. Fuls und nach Lupin 1190 Par. Fufs
(nach einer neueren Angabe 1333 badische Fufs) tiber den
Spiegel des millellindischen Meeres. Die Gebirge beslehen
aus Urgebirgen, in der Entfernung von einigen Meilen befin-
den sich vulcanische Ueberreste.

Die Lage von Pelersthal wird sehr gerithmt, da d:e Ex-
treme dev liefen Ebenen und der rauhen Gebirgshihen hier
gliicklich ausgeglichen, die Milde der tiefer gelegenen Gegen-
den mil einer stirkenden Gebirgsluft vereinigt ist.

Die Nachrichten iiber diese Kuranstalt reichen bis ins
vierzehnte Jahrhundert; wo sie den Namen ,,des welschen
Bades fiihrte, weil ein Lothringer dessen Eigenthiimer war,
aber in noch sehr mangelhaftem Zustande sich befand. Der
gegenwitige Eigenthiimer ist Xaver Kimming, der unablis-
sig bemiiht ist, die schon unter den vorigen Besitzern ver-

besserten
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besserlen Einrichtungen immer mehr den Anforderungen der
Zeit entsprechend zu machen. Das Kurgebiiude liegt, ganz
freistehend mit einer anmuthigen Aussicht nach allen Seiten,
auf dem rechten Ufer der Rench. Die Douche-, Dampt-
und Gasbéder sind neu eingerichtet, — die Wohnungen fiir
Kurgiste (nahe an 100) gut und bequem. Da aulserdem
durch die Fiirsorge der Grofsherzoglichen Regierung der Zu-
gang zu dem Badeorle aufserordentlich erleichlert ist, und
eine fast tigliche Verbindung mit den benachbarten Bidern
des Kniebis, so wie mit Strafsburg und Baden-Baden Statt
findet, so wird es sehr begreiflich, dafs Pelersthal unter den
Bidern in diesem Thale am slirksten besucht wird. Die Zahl
der Kurgiste betrug im Jahre 1833: 188, — im Jahre 1834:
29, — im Jahre 1835: 310, — im Jahre 1836G: 320, —
im Jahre 1837: 308, — im Jahre 1838: 542, — im Jahre
1839: 672, im Jahre 1840: 416. — Auch die Versendung
des Mineralwassers ist betriichtlich: im Jahre 1833 wurden
146,000 Flaschen, — im Jahre 1834: 315,000, — im Jahre
1835: 336,000, — im Jahre 1836: 346,000, — im Jahre
1837: 408,000, — im Jahre 1838: 470,550, — 1m Jahre
1839: 564,500, — im Jahre 1840: 402,550 versendet.

Man unterscheidet folgende Mineralquellen in Pelersthal:

1. Die Stahlquelle, auch Trink- oder Petersquelle
genannt, ist gut gefafst, und liefert unter lebhaftem Aufwallen
und Blasenwerfen in einer Stunde 7,476 Kub. Fuls Wasser.
Dasselbe perlt stark, ist klar, triibt sich aber nach langem
Stehen, einen ocherartigen Niederschlag bildend, ist geruch-
los und von einem angenehm siuerlichen, stechenden, etwas
zusammenziehenden Geschmack, hat die Temperatur von 8° R,
die specif. Schwere — 1,002498.

2. Die Salz-, auch Laxirquelle genannt, gul gefalst,
liefert in einer Stunde 4,41 Kub. Fuls Wasser. Dasselbe
perlt weniger, ist auch von einem weniger angenehmen, mehr
faden Geschmack, aber einer stirker eriffnenden Wirkung als
das der Stahlquelle, von einem schwachen Geruch nach Hy-
drothionsiiure, besitzt die Temperatur von 8° R., das specif.
Gewicht — 1,00300.

3. Die Gas- oder Sophienquelle, nach der Grofsher-
zogin Sophie benannt, im Jahre 1833 entdeckt, als man zur
Rectificirung des Renchbaches das felsige Uler sprengte, wo

Med. chir. Encycl. XXVII. Bd. 2
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die Quelle sprudelnd zn Tage brach, gut mil einem veichen
Ueberbau gefafst, sehr reich an kohlensaurem Gase und koh-
lensaurer Kalkerde, hat die Temperalur von 9° R. -—- Hin-
sichtlich ihres YWasserreichlhums hilt sie zwischen der Stall-
und Salzquelle die Mitte.

4 Die Badequelle, hinsichtlich ihres chemischen Ge-
halles dev vorigen sehr ihnlich.

Nach den von Hilreuter in den Jahren 1834 bis 1526
angesleliten Analysen enthallen in scchzehn Unzen:

1.d.Stahlquelle: 2.d.Salzquelle::

Saures kolilensaures Nalron 0,28 Gr, 0,42 Gr.
—  kohlensaure Kalkerde 8,80 — 8,10 —
—  kohlensaures Eisenoxydul 0,51 — 0,26 —
—  kohlensaur. Manganoxydul 0,14 — 0,10 —
—  kohlensaure Talkerde 1,30 — 1,60 --

Schwefelsaur. Natron (krystallis.) 10,50 — 15,50 —

Schwefelsaures Kali 0,48 — 0,31 —

Kieselsaure Thonerde 054 — 031 —

Cllornatrium D 10 i

Quellsaure Talk- und Kalkerde
mit Bilumen 0,14 — 010 —

22,1 Gr.. 26,08 G
oder: nach Abrechnung des zwei-
ten Verhilinisses der Kohlen-
siure 19,58 Gr, 22,95 Gr.
Kohlensaures Gas, durch Sied-
hitze aus dem Mineralwasser
entbindbar 38,40 Kub. Z. 36,40Kub.Z.
oder: nach Zurechnung des zwei-
ten Verhiillnisses der Kohlen-
siure zu den salzigen kohlen-
sauren Verbindungen 33,27 Kub.Z. 23,55 Kub.Z.
3. Die Sophienquelle:
Saure muriatisch kohlensaure
Natrontalkerde 4,50 Gr.
Saure kohlensaure Kalkerde 16,46 —
Saures kohlensaures Eisenoxydul 0,34 —
Saures kohlensaures Manganoxydul 0,10 —
Schwefelsaures Natron (krystall) 5,40 —
Schwelelsaures Kali 0,60 —
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Kieselsaure Thonerde 0,30 Gr.
Quellsaure Kalkerde mit Bitumen 0,20 —
oder: nach Abrechnung des zwei-
ten Verhiilinisses der Kohlen=
siure 20,50 Gr.
Kohlensaures Gas, durch Sied-
hitze aus dem Mineralwasser
entbunden 46,10 Kub. Z.
oder: nach Zurechnung des zwei-
ten Verhilinisses der Kohlen-
sidure zu den salzigen kohlen-
sauren Verbindungen 35,40 Kub. Z.
Eine kiirzlich neu aufgefundene, den Andreas Kefsler-
schen Erben gehtrende, aus mehreren Spalten eines Granit-
felsens zu Tage kommende, Mineralquelle, von derselben phy-
sikalisch-chemischen Eigenthiimlichkeit, wie die iibrigen Pe-
tersthaler Mineralquellen, von 8° R. Temperatur; ist gefalst,
und von dem Bergrath F. 4. Walchner zu Karlsruhe che-
misch gepriifll. Sie enthiilt in einem badischen Pfunde:

lohlensaure Kalkerde 8,97 Gr.
Chlornatrium 4,09 —
Schwefelsaures Natron 4,00 —

Kohlensaures Natron  einige Gran(nicht genaubest.)
Kohlensaures Eisenoxydul mit et
was kohlensaurem Mangan-

oxydul 0,74 —
Kieselerde mit etwas Thonerde 0,73 —
Quellsiiure Spuren

Kohlensaures Gas, durch Kochen
des Mineralwassers entwickelt 40,60 Kub. Z.
Die Mineralquellen von Petersthal sind zwar nur in dem
quantitativen Verhiiltnisse ihrer Bestandtheile, sonst nicht we-
sentlich verschieden; aber doch erfihrt ihre im Allgemeinen,
verwandten Eisenquellen analoge, erregend-stirkende Wirkung
auf das Nerven- und Blutsystem nach Verschiedenheit der
vorwaltenden Bestandiheile in den einzelnen Quellen wesent-
liche Modificationen. — In der Salzquelle priidominirt micht
blos in ihren Mischungsverhiiltnissen, sondern auch Wirkun-
gen, das Glaubersalz, — in der Stahlquelle dagegen das koh-
9+
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lensaure Eisenoxydul und das kohlensaure Gas, — in der So-
phienquelle dagegen ihr verhiilinifsmiifsig grofser Reichthum
an kohlensaurer Kalk- und Talkerde, wodurch diesclbe eine
besondere Wirkung auf die Harnwerkzeuge, dic Schleimhiiute
und das Driisen- und Lymphsystem erhiilt.

Man empfiehlt daher das Mineralwasser zu Petersthal als
Getrink und Bad namentlich bei Schwiche der Verdauungs-
werkzeuge, Magenkrampf, Neigung zur Siure, Verschleimung,
Duarchflla, — allgemeiner Schwiiche des Nervensystems, —
chronischen Leiden der Geschlechiswerkzeuge, Chlorosis, Ano-
malieen der monatlichen Reinigung, durch Schwiiche bedingt,
— Schleimfliissen, anfangender Schleimschwindsucht, Fluor
albus, — Himorrhoiden, Hypochondrie und Hysterie — chro-
nischen Leiden der Urinwerkzeuge, Stein- und Griesbeschwer-
den, — gichlischen und hartniickigen rheumatischen Beschwer-
den, insofern sie sich auf Schwiiche griinden, — Scropheln
und Rhachitis, — chronischen Hautausschligen.

Auch die neue, den A. Kefsler'schen Erben gehorige
Mineralquelle wird schon vielfiltig versendet und kurmiisig
getrunken, Das Wasser derselben wirkt belebend, stirkend,
den Stublgang und die Harnenlleerung beférdernd, und wird
in allen den Fillen empfohlen, welche auf der einen Seile
Belebung der Nervensphire und Stirkung des irritabeln Sy-
stems, auf der andern aber auch materielle Ausscheidungen
fordern.
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PETIVERIA. Eine amerikanische Pflanzengallung, in
die Heptandria Monogynia des Linnéschen Systems, und frii-
her zur Familie der Chenopodeae gerechnet, jetzt als Repri-
senlant einer eigenen kleinen Familic der Peliveriaceae ange-
sehn, Sie characlerisitt sich durch ein vierblittriges, weifses
Perigon ohne Blumenkrone, 6—8 ungleiche Staubgefifse, ei-
nen einfachen Stengel mit pinselférmiger Narbe, durch eine
einsaamige, trockne IFrucht, welche mit riickwiirts gehenden
angedriickten steifen Borslen an den Licken besetzt ist. P.
alliacea L., wichst auf den Antillen und dem Festlande
Amerika’s hiiufig; es ist ein Halbstrauch, mit wechselnden,
langlichen zugespitzlen Blitlern und endstindigen, sehr lan-
gen und diinnen Aehren. Die ganze Pflze hat einen flich-
tigen Knoblauchsgeruch, der sich auch der Milch der Kiihe,
welche das Kraut gern fressen, mittheilt. Man benulzt die
Pflanze gegen Kopfweh, indem man das Kraut an den Kopf
oder die Nase bringt, aber auch innerlich gegen bésarlige Fie-
ber, ferner als diaphoretisches, den Auswwf beforderndes, und
als anthelminthisches Mittel, endlich auch gegen Schleknfliisse
aus den Genitalien; die Wurzel dienl gegen Zahnschmerzen.
— Die in Brasilien in der Capitanie von St. Paul wachsende
Peliveria tetrandra Gomez (Raiz de Pipi oder de
Guin¢) wird im Decoct zu wiederholten warmen Biidern und
Waschungen angewendet, indem man ihr eine sehr bedeu-
lende Wirksamkeit auf mangelhafte Contractilitit der Muskeln,
oder auf ginzliche Paralyse dufserer Gliedmaalsen, besonders
wenn solche Folge von Erkiltungen sind, zuschreibt (Mart.
Reise nach Brasil. 1. 281). ' v. Schl — 1.

PETRIOLO. In dem Grofsherzogthum Toscana, im Val
di Merse, enispringt bei dem alten Schlofs Petriolo eine nach
letzterem benannte Schwefeltherme am Abhange eines aus
Serpentin beslehenden Berges. Das Thermalwasser ist klar,
riecht und schmeckt nach Schwefelwasserslofigas, und hat die
Temperatur von 36° R. —

Nach @iulj enthalten sechzehn Unzen desselben:

Schwefelsaures Natron 4,268 Gr.
Schwefelsaure Kalkerde 21432 —
Chlornatrium 6,398 —
Chlormagnium 1,066 —

Kohlensaure Talkerde 1,066 —
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Kohlensaure Kalkerde 9,599 Gr,
Kohlensaures Lisenoxydul 0,533 —
"Kohlensaures Gas 0,522 Kub. Z.
Schwefelwasserstofigas M 3R E2 Kl A i
2,351 Kub, Z,
Man benutzt das Thermalwasser in Form von Bidern
bei chronischen Rheumatismen, Gicht, Ischias, Hautkrankhei-
ten und Lihmungen.

Literat. @iulj, Storia naturale di tutte 'acque minerali di Toscana

ed vso medico delle medesime. Firenze e Siena 1833. — E. Osann’s
physikalisch-medicinische Darsteliung der bekannten Heilyuell. Th. L
Zsweite Aufl, Berlin 1839, 8. 394. O — b

PETROLEUM. (Oleum pelrae, Naphtha, Stein-, Berg-,
Erdél). An mehreren Orten der Erde findet sich das Steinél,
besonders in Persien, an der Kiiste des kaspischen Meeres
bei Baku, wo es theils von selbst aus der Erde quillt, theils
in dazu gegrabenen Brunnen sich allmilig ansammelt. An
einigen Stellen dunsiet das Steinil auch aus Oeflnungen in
der Erde in solcher Menge aus, dals sich der Dunst entziin-
den lifst, fortbrennt, und von den Einwohnern zur Bereitung
der Speisen, zur Erleuchtung u. s. w. benutzt wird. Eine
weniger reine Sorle kommt aus dem Lande der Birmanen,
In Europa wird das Steinél in grofser Menge bei Amiano im
Toscanischen angelroffen, auch in der Gegend von Modena
gewonnen; am reinsien aber kommt es aus der Gegend von
Piacenza. Die reinste Naphta ist farblos, dinnfliissig, specif.
Gew. = 0,753, siedet bei 71°, firbt sich dunkel, und siedet
dann erst in hoherer Temperalur; sie ist leicht entziindlich,
und verbrennt mit leuchlender Flamme und vielem Ruls,
Die weniger reinen Sorten, welche gewshnlich zn uns kom-
men, nennt man Pelroleum; sie sind gelb oder réthlich, ha-
ben einen unangenehmen, dem Bernsteinoele nicht unihn-
lichen Geruch und Geschmack, und ein specif. Gewicht von
0,85; sie hinterlassen bei der Destillation, wodurch eine farh-
lose Naphtha (Oleum petrae reclificalum) gewonnen wird, viel
einer braunen zihen Masse. Wasser erhiill von dem Oele
dessen Geruch und Geschmack, ohne es merklich zu losen;
auch Alkohol lést es nicht, sondern das Oel schwimmt auf
demselben; absoluter Alkohol aber, Acther, fette und aetheri-
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sche Ocle lésen es auf, und das Sleindl ist selbsl ein gules
Lisemiltel fir Kampfer, Phosphor, Schwelel, Caoulchouc.
Es beslehl aus Kohlenstofl und Wasserstoll. Das unveine
verwandell sich nach wnd nach in eine klebrige Masse, die
bei kalter Witterung beinahe fest wird, und dem Bergtheer
(Pissasphaltus gleicht. Hiuflig wird es verfilscht, theils mit
Terpenthinél, welches sich beim Verfliichtigen durch den Ge-
ruch und beim Zusalz von concenlrirler Schwefelsiure durch
den Absatz einer rothen Rinde kenntlich macht; theils mit fet-
ten Oelen, deren Beimischung die Lioslichkeil des Steinéls in
gleichen Theilen absoluten Alkohols bei 9 —10° R. verhin-
dert. Auch Steinkohlentheerdl wird seit einiger Zeit beson-
ders aus England statt des Steinols in den Handel gebracht.
Das Petroleum wird zu Salben und Pflastern, auch fiwr sich
allein angewendet; die feinste Naphtha aber eignet sich be-
sonders zur Aufbewahrung von Kalium, Nalrium und andern
leicht oxydirbaren Metallen. v. Schl — 1.
Das Stein-Oel gehirt in Hinsicht seiner Arzenei-
kvifte zu den fliichtigen Reizmitteln, und iulsert ecine ew-
wiirmende und Delebende Wirkung auf den menschlichen Kor-
per. Wegen seines iibeln Geruches und Geschmackes wird
es iiberhaupt selten gereicht, und im Allgemeinen ofler iu-
(serlich angewendel, als zu innerlichem Gebranche verordnet.
Vorziiglich ist seinc harnireibende Kraft hemerkenswerth, und
defshalb hat man das Stein-Oecl auch am hiiufigsten gegen
die Wassersucht benulzt. Aehnlich dem Terpenthin-Oele und
den natiitlichen Balsamen kann das Stein-Oel auch gegen
chronische Schleimfliisse der Harnwege und der Geschlechts-
theile empfohlen werden, da es dem Harne eine reizende Ei-
genschaft miltheill, durch welche er beim Durchgange durch
jene Behiilter und Ausfiihrungsgiinge einen heilsamen Einflufs
iibl, und die absondernden Organe selber anregt. Von dem
nimlichen Gesichispunkle aus wird es gegen die Gicht gege-
ben, in welcher es erfahrungsmiifsig unter vermchrlem Schweils
und Harne Nulzen stiflet. Als Wurmmitlel ist das Stein-Oel
lingst bekannt, und gehirt zu den kriifligsten Arzeneien, de-
ren man sich zur Abtreibung der Spring- und Spulwiirmer
bedienen kann: auch ist es gegen den Bandwurin mit Erfolg
gebraucht worden. In manchen anderen Krankheilen verdient
die Heilkrait des Stein-Oels ancrkannt zu werden, wenn sie
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auf Schwiche und Lihmung beruhen; aber wie schon be-
merkt worden, ist das Mittel wenig beliebl, und aufser bei
den Wiirmern und Frostschiiden machen die Aerzle in neue-
rer Zeit sellen von demselben Gebrauch, sondern sclzen an
seine Stelle andere Stoffe, die eben so wirksam und minder
unangenehm sind. — Innerlich verordnet man das Petroleum
reclificatum, oder auch das unverinderte, natiirliche Stein-
Oel; insofern das lelzlere melir brenzliche, riechende Bestand-
theile enthilt, mufs es in vielen Fillen kriftiger wirken als
das destillite, Man giebt es am beslen rein, auf Zucker ge-
triufelt, zu 10 bis 20 Tropfen, oder mit Tincluren gemischt,
oder in Mixturen: beide miissen beim Gebrauche umgeschiit~
telt werden. — Aeufserlich reibt man das Stein-Oel auf ver-
altele Frostbeulen ein, etwa ein Quentchen zweimal tiglich;
ferner in den Unterleib gegen Wiirmer und zur Beférderung
des Harnes, im lelzteren Falle auch in die Nierengegend;
oder bei chronischen Rheumatismen und Lihmungen in die
Glicder. Fiir diese dufsere Anwendung sind verschiedene Zu-
sammensetzungen gebriuchlich, z. B. mit Camphor, mit Ter-
penthin-Oel, Spir. juniperi, Liquor ammonii vinosus, oder man
mischt es zu balsamischen Salben; auch kann das Stein-Oel
verschiedenen Pflastern beigemengt werden, Y
r— L

PETRO - SALPINGO - STAPHYLINUS. S. Gaumen-
muskeln.

PETROSELINUM. Eine Pflanzengatiung aus der na-
tirlichen Familie der Umbelliferae, in der Pentandria Digynia
des Linné'schen Syslems. Ihre Charactere sind: der Kelch-
rand undeuilich; die Blumenblitter fast rund, eingekriimmt,
ganz, kaum ausgerandet, in ein eingebogenes Endlippchen
verschmilert; der Griffelfufs kurz konisch, convex; die eifor-
mige Frucht von der Seite zusammengezogen, fast zweikndpfig;
die Theile mit 5 gleichen fidlichen Riefen, von welchen die
dufseren randend sind, die Thilchen 1-striemig; die Frucht-
achse 2-theilig; das Eiweifs hockerartig convex, vorn ziemlich
eben. Zu den gewdhnlichsten Gartenpflanzen gehort:

Pelroselinum sativumn Hoffm. (Apium Pelroselinum
L., die Petersilie). Eine zweijihrige Pflanze mit weifser,
lang-spindeliger Wurzel, cinem aufrechten, stigen und ecki-
gen Stengel, glinzenden Bliliern, von denen die untern drei-
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fach gefiedert sind, mit eifrmig-keilartigen dreispaltigen und
gezihnten Fiedern, dic obern weniger getheilt mil lanzelllich-
ganzrandigen Zipfeln, die obersten endlich nur dreiziihlig sind,
mit fast linealischen Fiedern; die lockeren Dolden haben eine
1—2Dblitirige Hiille und 6—8blittrige Hiillchen und griinlich-
gelbe Blumen. Die Frucht ist 1 Lin, lang, graulich-braun
mit hellen Riefen. Es gicbt eine Abinderung: p. crispum,
wo die untern Bliitter grifser und kraus sind. Bekannt ist
die Benuizung des Krautes und der Wurzeln als Gewiirz fiir
eine Menge unserer Speisen und die Wirkung, welche deren
Genufs auf die Beforderung der Harnabsonderung ausiibt. Es
ist daher sowohl Wurzel als Kraut und Frucht (Radix, her-
ba, semenPetroselini)medicinisch angewendet worden; die
Wurzel kam sonst zu den fiinf grifsern eréfinenden Wurzeln,
deren Abkochung als erifinendes und diaphoretisches Mittel,
so wie gegen bise Fieber verordnet ward; und der Iriichte
bedienl man sich noch jetzt als eines schon in der Volksme-
dicin wider den Stein angewendeten Mittels, welches auch
die Verdauung beférdernd, blihungstreibend wirkt. Aeulser-
lich hat man die Blilter zerricben oder zerslofsen mit etwas
Dranntwein gegen Wunden und Quelschungen mit Erfolg an-
gewendet. Leicht zu verwechseln sind die Bliiter der Pe-
tersilie mit den Blitlern eines giftigen Unkrauts unserer Giir-
ten, der Aethusa Cynapium L. (s. d. Art)

i v. Schl — L

PETROSI NERVI, die Felsenbeinnerven, entspringen
von dem Nervus Vidianus des Trigeminus, verbinden sich
mit dem N. facialis, dem IN. sympathicus und der Jacobson-.
schen Anastomose in der Paukenhshle. S. Trigeminus nervus.

PETROSUM 0S. 8. Schlifenbein.

PEUCEDANUM. Eine Pflanzengaltung aus der Familie
der Umbelliferae Juss., im Linnéschen System in der Pent-
andria Digynia. Die Charactere derselben sind: ein 5zih-
niger, zuweilen undeutlicher Kelchrand; 5 umgekehrt-eifor-
mige, in ein eingebogenes Endlippchen verschmiilerte, ausge-
randete oder fast ganze Blumenblitter; eine am Riicken flach
oder convex zusammengedriickte, von einem flachen breiten
Rande umgebene Frucht, deren Theile auf dem Riicken 3,
gleich von einander abstehende, fadliche Riefen, nach aulsen
aber 2 mit dem Rande mehr oder weniger verschmelzende
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Riefen zeigen, 1—3 in den Thilchen, auf der Beriilhrungs-
seite aber nur oberflichlich licgende Striemen, eine 2theilige
Fruchtachse und vorn graden Saamen. Man hat folgende
Arlen benutzt. '

1. P. officinale L. Aul Wiesen, oft lings den Fliis-
sen, wiichst der gemeine Haarstrang, dessen dicke, iufserlich
schwirzliche, innen weifse, geringelle, vielkopfige Wurzel, ei-
nen gelblichen Milchsaft enthiill, und bis 4 Fufs hohe Sten-
gel treibt, die wenig iistig und wenig beblittert sind; die
Wurzelblitter sind lang gesliclt, fiinffach 3theilig zusammen-
gesetzt, mit linealischen, an beiden Enden verschinilerten un-
getheilten oder 3theiligen Bliltchen; die allgemeine Hiille ist
bis 3Dblitirig, und fillt ab; die Fruchtstiele sind doppelt oder
dreimal so lang als die mit keinem slarken Rande versehene
Fracht, und die Strahlen der Dolde sind kahl. DMan hat diese
Pllanze fiir das wsuxédavor der Allen gehallen, welche des-
sen Wurzel als ein krifliges eréffinendes Mitlel lobend hervor-
heben. So hat man denn auch die Wurzel (Radix Peuce-
dani) innerlich in Pulver und Decoct auch in weingeistigem
Extract gegen hysterische und hypochondrische Uebel, beim
Asthina und Husten, auch als harntreibendes und die Men-
slruation beforderndes Mittel, Hufserlich aber gegen scorbuli-
sche Kriilze und zur Reinigung von Wunden und Geschwii~
ren gebraucht. Aber es ist fast ganz aulser Gebrauch ge-
kommen.

2. P. Oreoselinum s. Selinum.

3. P. Cervaria s. Selinum.

v. Schl — I

PEYERSCHE DRUESEN. (Peyersche Flecke, Darm-
flecke; Glandulae Peyerianae, Glandulae agminatae, Plexus
intestinales; Pliques.) Die hier zu beschreibenden Gebilde
fihren ihren Namen nach ihvem Entdecker Peyer, welcher
seine Beobachlungen iiber dieselben im Jahre 1677 veroffent-
lichte, “Peyer erkannte sogleich, dafs diese Gebilde sich im
normalen Zustande des Menschen und der Siiugethiere auf
eine constante Weise vorfinden. Von den Anatomen des
vorigen Jahrhunderts wurden dieselben giinzlich iibersehen,
spilerhin, nachdem Roederer und Wageler (Tractatus de
morbo mucoso, Golt. 1762) durch Leichendffnungen auf die
Veriinderungen des Darmkanals in den typhosen Fiebern auf-
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merksam geworden, wurden sie zwar bemerkt, aber meist
fir krankhafte Frscheinungen gehallen.  Rudolphi hat das
Verdiensl, durch ausgedehnte Untersuchungen beim Menschen
und bei Thieren das constante Vorkemmen der Peyerschen
Driisen nachgewiesen zu haben. Die zahlreichsten Beobach-
tungen jedoch iiber diese Organe in ilirem gesunden und
kranken Zustande verdanken wir Békm’s Forschungen. Der
Letztere hat auch die Mifsverstindnisse aufgeklirl, welche
sich bei der Unterscheidung der verschiedenen Darmdriisen
iiberhaupt eingeschlichen hatten,

Mit dem Namen Peyersche Driisen bezeichnet man
jetzt beim Menschen diejenigen durch gelbliche oder weifs-
liche Farbe und grifsere Dicke und Consislenz ausgezcich-
nelen, meist ovalen Flecke der Wiinde des Diinndarms, wel-
che ihre geringe, der Darmhéhle zugewandte Erhebung einer
Schicht von kleinen rundlichen, zwischen Schleimhaut und
Muskelhaut eingelagerten Kapseln verdanken. Die Zahl die-
ser ovalen inselarligen Darmflecke wird beim Menschen von
Peyer auf iiber funfeehn, von Rudolphi auf acht bis zehn,
von Bélm auf zwanzig angegeben; nur selten kommen nach
Bilom auch dreifsig und dariiber vor. Die Peyerschen
Driisen erstrecken sich iiber den grifseren Theil des Diinn-
darms; doch finden sie sich im unteren Theil desselben in
dichterer Aufeinanderfolge. Beim Menschen kommen sie we-
der im Dickdarm, noch auch in der Regel im Zwilffinger-
darm vor. Die dem letzteren Theile eigenthiimlichen soge-
nannten Brunnschen Driisen haben mit den Peyerschen
nicht die geringste Aehnlichkeit; sie liegen fast ausschliefslich
in der Nithe des Pylorus, tief vergraben zwischen Muskel-
haut und Schleimhaut, bestehen aus conglomerirlen hirse-
grofsen Driisenkirnchen, deren gemeinschaftliche diinne, fa=
denférmige Ausfithrungsginge sich in der Darmhihle miinden,
und bilden namentlich keine flichenhafle, durch Farbe und
Consistenz ausgezeichnete Erhebung der Schleimhaut. — Die
Darmflecke finden sich beim Menschen immer an derjenigen
Scile der Darmwandung, welche der Anheflungsstelle des
Mesenteriums enigegengesetzt isl. Sie sind meistens cifor-
mig, selten rund oder cckig, und mit ihrem lingeren Durch-
messer in der Langsrichtung des Darmkanals gelagert. Sie
haben meist die Linge cines Zolles; in seltenen Fiillen er-



28 Peyersche Driisen.

veichen sie durch den Zusammenflufs mehverer Flecke die
Linge eines Fufses. Die Valvulae Kerkringii verlaufen in
dem oberen Theile des Darmkanals iiber die Peyerschen
Driisen hinweg, in dem unteren Theile jedoch hiren sie am
Rande derselben auf, so dafs gewdhnlich zwoll oder auch
mchr solcher Falten durch einen Darmfleck in ihrem Verlaufe
unlerbrochen werden. Gewdhnlich verbinden sich die Falten
am Rande des Darmflecks unlereinander, und umgeben den-
selben auf diese Weise mit einem kleinen wallforinigen Vor-
sprunge. Die Schleimhaulfliche eines Darmflecks erscheint
immer ebener als die Umgebung; erst nach dem Abkratzen
der Schleimhaut treten die Kapseln gleich kleinen Hiigeln
hervor, und geben dem Darmfleck ein hickriges Ansehen.
Die Farbe der Darmflecke ist gewdhnlich heller, als die der
Umgebung, ins weifsliche oder gelbliche spielend, selten nur
wenig verschieden, ibrigens an verschiedenen Abtheilungen
des Darmkanals wechselnd. Die Darmflecke zeigen im ge-
sunden Zustande immer eine grofsere Hirle, als die Umge-
bung. Diesc Hiirte verdanken sie den in ihnen enthallenen
Kapseln. Man kann daher bei der Untersuchung eines ge-
sunden Darmkanals schon von aufsen durch das Gefiihl die
Slellen der Darmflecke auffinden.

Der wesentliche und bestindige Theil der Peyerschen
Driisen ist die oben erwiihnte Schicht von kleinen rundlichen
zwischen Schleimhaut und Muskelhaut eingebeiteten Kapseln.
Bei jungen Subjecten und Thieren, welche dinne Darm-
wiinde haben, bemerkt man diese Kapseln, welche die Grifse
einer halben bis eciner ganzen Linie haben, schon an der
Aufsenfliche des Darmkanals, scheinbar sogleich nach innen
von dem serosen Ueberzug, woselbst sie meist isolirt von
einander und in sehr geringen Zwischenriumen neben ein-
ander liegen. Eine genaue Untersuchung lehrt, dals die
Muskelhaut allerdings den serdsen Ueberzug von diesen Kap-
seln trennt, und dafs sich die letzleren in der sogenannien
Gefdfsschicht zwischen Muskelhaul und Schleimhaut befinden.
Die Letatere iiberzieht die Innenfliche der Kapseln eben und
glalt, und zeigt auch hier die ihr an den iibrigen Stellen des
Diinndarms zukommende Zusammensetzung aus Zolten, zwi-
schen denen sich kleine und seichte, meist mit einem dick-
lichen, verschieden gefirblen Secrete erfilllte Vertielungen,
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(Cryptac Licberkiithnianae) befinden. Die Darmzollen sind
an der inneren Fliche der Darmflecke meist weniger ge-
driingt, als an den iibrigen Stellen der Schleimhaut; doch
finden sie sich nicht blofs in den Zwischenriumen zwischen
den Kapseln, sondern auch unmittelbar auf ihrer Ober(liche,
nach Bahm zuweilen sogar in der Mitte derselben. Entfernt
man den Schleimhautiiberzug vorsichlig von den darunler
liegenden Kapseln, so [Lifst sich an dersclben nach Béhm
eine durchscheinende Wand von geringer Dicke, und ein
bald mehr flissiger, bald mehr fester, aus kernhalligen Zellen
bestchender Inhalt unterscheiden. Békm gelang es, durch
Auflritzen der Kapseln den flissigen Inhalt zu enlleeren und
zu beobachten, dafs derselbe dem Wasser eine milchige Trii-
bung mittheilt. Die Hohle der Kapseln ist nach Bélhm ein-
fach, nicht aus Fachern zusammengesetzt; ihre Form ist meist
rund oder oval, seltener eckig. Zuweilen gehen von den
Riindern der Kapseln nach Békm weilsliche, spilzzulaufende,
mil der Schleimhaut zusammenhingende Fortlsiitze aus, wel-
che den Kapseln das Ansehen eines gezahnten Rades ver-
leihen. Nach Peyer, welchem diese Kapseln schon bekannt
waren, solllen dieselben in ihrer Mitte nach der Darmhihle
zu eine Oelluung besilzen. Rudolphi hat diese Angabe wie-
derholt. Nach Béhm findet sich aber an den Kapseln sclbst
nirgends eine Oeffnung, und an der bezeichneten Stelle nur
in seltenen Fillen eine kleine Einsenkung; in der Regel ist
die Oberfliche ganz glalt, von der Schleimhaut iiberzogen;
ja es findet sich sogar zuweilen in der Mitte der Kapsel eine
Darmzolte, Béhm ist der Meinung, dafs die Ansicht, als
wiren die Kapseln mil centralen Miindungen versehen, durch
das Verhalten der letzteren bei den Siugethieren entstanden
sei, bei welchen die Schleimhaut mittelst emer faltenformigen
Erhebung, von dem Rande der Kapsel aus, die letzlere schei-
denartig iiberzieht, so dafs in der Mitte der Kapsel iiber der-
selben eine Oeflnung entsteht, welche aber offenbar nichi mit
der Kapselhihle, sondern mit der durch die Schlcimhaut iiber
derselben gebildeten rinnenartigen Verliefung in Verbindung
is. — Am Rande der Kapsel haite schon Miiller bei der
Kalze einen Kranz von dunkeln Punkten bemerkt, welche
ihm als Miindungen von kleinen Réhrchen erschienen. Boéhm
hat diesen Kranz von dunkeln Punkien beim Menschen und
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den iibrigen Siugethieren wiedergefunden, und gezeigt, dafs
ihnliche Punkie sich auch an der Oberflichc der Kapseln
vorfinden. Békhm hilt diese Punkte ebenfalls fiir Oeflnungen
kleiner tiberaus diinner Réhrchen, welche sich rings um die
Kapseln herum und an ihrer Oberfliche blind endigen, ohne
mit der Hohle der Kapseln zusammenzuhingen. Ich habe
diesc Rohrchen bei dem Kaninchen und beim Ochsen mit
einer gelbbraunen Masse erfiillt gefunden, welche aus nicht
zelligen, unregelmiifsigen Korperchen von verschiedener Grifse
zusammengeselzl waren. In denselben Fiillen hatle die aus den
Lieberkithnschen Kryplen ausgeprefste Masse ein blasses,
gelblichgriines Ansehen, und liefs ebenfalls keine Zusammen-
selzung aus Zellen wahinchmen. An der Oberfliche der
Kapseln zeigte sich genau in ihrer Milte, am deutlichsten
nach Entfernung der Schleimhautzellen ein dunkelbrauner
Punkt, welcher sich durch seine bedeulende Gréfse vor den
kleinen Punkien des Kranzes auszeichnele, und ‘bei niherer
Betrachtung aus mehreren, meist vieren regelmilsig im Vier-
eck geslellien Punkten zusammengeselzt war. Diese vier
Punkte schienen die Oeffnungen von vier kiirzeren, ebenfalls
mit briiunlicher Masse erfiillten Réhrchen darzustellen, welche
jedoch dem Anscheine nach nicht in die Héohle der Kapsel
eindrangen; mindestens konnte ich durch allmihliges Strei-
chen die ganze braune Masse von der Mille der durch die
Kapseln gebildeten kleinen Hiigel enifernen, ohne, wie es
schien, die Wand der Kapseln su verlelzen. Bein Kanin-
chen, bei welchem man die Kapsel mil grofser Deutlichkeit
auch an der aufseren Fliche des Darmkanals durch die se-
rose und di¢’ Muskelhaul hindurch schimmern sieht, bemerkt
man auch von aufsen her am Rande der Kapsel dunkel-
braune Punkte, welche offenbar dem Kranze von dunkeln
Punkten entsprechen, den man von der Schleimhautfliche
aus beobachtet, Die dunkelbraunen Punkte in der Mitte der
Schleimhautfliiche der Kapseln sind muthmalslich von Peyer
und Rudolphi, so wie spiler von Rillard und Barkhausen
bemerkt, und als Miindungen der Kapseln gedeulet worden.
Bihm giebt ebenfalls an, dafs er beim Kaninchen dunkle
Punkte in der Mitte der Kapseln an ihrer Oberfliche be-
merki, allein bei microscopischer Unlersuchung aus Pigment-
zellen zusammengeselzt gefunden habe. In den von mir
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untersuchten Fillen (beim Kaninchen und Ochsen) halle die
braune Masse, sowohl in der Mitte der Kapseln, als auch
am Rande derselben keine Achnlichkeit mit Pigmentzellen.
Gegen die Zusammenselzung der braunen Punkte aus Pig-
menlzellen spricht auch schon der Umsland, dafs sich die-
selbe braune Masse an dem Rande der Kapsel mit grofser
Regelmiifsigkeit genau an den Stellen vorfindet, an welchen
nach Béhu’s Beschreibung die Kranzvohrchen (tubuli coro-
narii) vorkommen. Fine ganz iihnliche braune Masse gelang
mir beim Kaninchen durch gelindes Pressen der iiberaus
dicken, in der Nihe der Valvula Bauhini gelegenen Peyer-
schen Driise an melreren Slellen hervorlreten zu schen.
Der feinere Bau der Kapseln ist noch unbekanni. Nament-
lich bleibt noch zu ermitteln, ob ihre Wandung eine ein-
fache Membran darsiellt, oder ob die Wandung selbst noch
zusammengesetzt ist. Nach Krause miinden die Réhrehen,
welche dic Kapsel kranzférmig umgeben, allerdings in schie-
fer Richtung die Membran durchbohrend, in die Hohle der
Kapsel. Diese soll auch nach #rause zuweilen in ihrer
Mitte eine Oecllnung zeigen. Blutgefiflse finden sich in
grofser Menge um die Kapseln heram; es sind die lelzlen
Verzweigungen der Arvterien und Venen, welche von der
Anheftungssielle des Mesenteriums aus kranzformig in den
Darmwiinden verlaufen. Bis zur Wand der Kapseln sind
Blutgefifse noch nicht mit Sicherheit verfolgt worden. Das
Verhalten der Lymphgefifse zu den Peyerschen Driisen ist
ebenfalls unbekannt. Es bleibt hier nur die auf eine Beobh-
achlung beim Menschen gegriindete Ansicht von HMenle an-
zufiihren, nach welchem die Darmzolten blinde Endigungen
odes viclmehr Anfangspunkte der Lymphgefilse sind.

Bihm hat die Verinderungen untersucht, welche die
Peyerschen Driisen wiihrend des VWachsthums des Kérpers
erleiden. Bei neugebornen Kindern finden sich nach Béhm
schon die wesentlichen Bestandtheile dieser Driisen, nchmlich
die Kapseln, welche nur verhiltnifsmii(sig kleiner sind, und
der sie umgebende Kranz von Réhrchen. Allein die iiber
die Kapseln hinweglaufende Schleimhaut besteht nicht aus
Zolten, sondern aus kleinien, sehr zarlen, mit einander netz-
formig verbundenen Filtchen. Gleichzeitig finden sich auch
an den iibrigen Stellen der Schleimhaut stalt der Zotlen fal-
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tenformige, zum Theil mit einander zusammenhingende Vor-
spriinge. Die weitere Beobachtung lehrt, dafs diese I[Tilichen
aul der ganzen Schleimhaut, und demgemiils auch auf der
Schleimhaul}- Oberfliche der Peyerschen Driisen sich durch
unregelmiifsiges Wachsthum einzelner Stellen in Zotten um-
wandeln. Die oben erwihnten weifsen Forlsiitze, welche
sich im erwachsenen Zustande zuweilen von den Riindern
der Kapseln abgehend zeigen, und denselben ein sternformi-
ges Ansehen verleihen, scheinen ein Ueberrest solcher micht
in Zotlen umgewandelter Filtchen zu sein.

Die Glandulae solitariae, welche sich im ganzen Verlaufe
des Diinndarms, hiufiger jedoch im untern Theil derselben
vorfinden, sind nach Béhm nicht wesentlich von den Peyer-
schen Driisen verschieden. Wihrend bei den lelzleren eine
grofse Anzahl von Kapseln dicht nebeneinander liegen, be-
stchen die ersteren nur aus einer einzelnen solchen Kapsel,
welche ebenfalls ohne Oeffnung, vielmehr mit zahlceichen
Zolten beselzt, und von einem Kranz von feinen Rihrchen
umgeben ist.  Auch die Kapseln der Glandulae solitariae ent-
halten eine weifsliche Fliifsigkeit, durch welche sie sich eben
bei der Untersuchung der Schleimhaut bemerklich machen.

Zur Erkenntnifs der physiologischen Bedeutung der Pey-
erschen und solitiren Driisen, und insbesondere der ihnen ei-
genthiimlichen Kapseln besitzen wir noch keine zureichende
Erfahrungen. Es ist hier nur die Angabe von Béhm zu er-
withnen, dafs die Kapseln bei gesunden Personen, die eines
plotzlichen gewalisamen Todes gestorben, praller und mit
der erwihnten weifsen Fliissigkeit gefiilller erscheinen, als
bei solchen, welche langwierigen Krankheiten erliegen. Bei
den letzteren war die Wand der Kapsel schlaff und zusam-
mengesunken, so wie der Inhalt ungefirbt und dinnflissig.
Es lilst sich aus der Lage der beschriebenen Organe im
Aligemeinen vermuthen, dals sie zu der Verdauung der
Nahrungsmiltel in einer gewissen Beziehung stehen; allein
ihre Bezeichnung als ,Driisen findet vorliufig nur durch
den Gebrauch ihre Rechifertigung, alle Organe, von welchen
sich ein besonderer Einflufs auf die Mischung des Bluts und
der Lymphe erweisen oder vermuthen lifst, mit diesem Na-
men zu belegen.

Die Peyerschen Driisen zeigen nach Béhm's Untersu-

chungen
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chungen schon innerhalb der Grenzen desjenigen Kérperzu-
standes, den man noch immer als gesund bezeichnen mulfs,
so mannigfaltige, in Bezug auf ihre Ursachen noch nicht hin-
Linglich ermittelte, wahrscheinlich von der Verdauung ab-
hiingige Verschiedenheiten in Bezug auf Firbung, Consislenz,
Gefiilltheit ihrer Kapseln, dafs es in der That schwer fillt,
die Normalbeschaffenheit dieser Driisen zu bestimmen, und
demnach anzugeben, welche von den in den Augen sprin-
genden Abweichungen, die man hiufig bei Leichendffnungen
bemerkl, zu den wirklich krankhaften gezihlt werden
miissen.

Daher denn auch die Angaben der Pathologen iiber enl-
ziindliche und hypertrophische Zustinde geringeren Grades
in diesen Driisen nur wenig Werlh haben, zumal diesen Be-
obachtern meistentheils das normale Verhalten dicser Driisen
unbekannt war. Dies zeigt sich namentlich an den Bcob-
achtungen iiber die sichtbare Erweilerung und Verengerung
der Miindungen der Follikeln, aus denen die Peyerschen Drii-
sen bestehen sollen, withrend doch Miindungen, die solchen
leicht wahrnehmbaren Veriinderungen unterliegen konnten,
keinen Falls vorhanden sind, Auch alle die Angaben iiber
ein pustelarliges Exanthem auf der Schleimhaullliche des
Diinndarms sind nur mit Vorsicht aufzunehmen; denn die
Glandulae solitariae scheinbar ganz gesunder Thiere bieten
zuweilen ein ganz ihnliches Aussehen dar, wenn sie nehm-
lich mit der ihnen eigenthiimlichen gelbweifslichen dicklichen
Fliissigkeit strolzend gefiillt sind, und es wird dadurch min-
destens zweifelhaft, ob auch die angeblichen Pusteln in jenen
Fillen mit Eiter erfiillt waren. Endlich kann offenbar nur
bedingter Werth darauf gelegt, und dieser Umsland nicht als
ein sicheres Zeichen von Entziindung angesehen werden,
wenn die Blutgefifse der Peyerschen Driisen in einem Falle
mehr, als gewdhnlich, mit Blut gefiillt erscheinen; denn auch
bei Thieren, bei denen sonst nichts auf eine Entziindung die-
ser Theile hindeutet, kommen sehr verschiedene Grade von
Blutanfillung in den kleinen Gefilsen der Peyerschen Driisen
vor, und selbst in den Fillen, in welchen beim Menschen
die Erscheinungen von der Art sind, dals eine bedeulende
Blutstockung in den Peyerschen Driisen wihrend des Le-
bens sehr vermuthlich wird, haben wir beim Mangel von

Med. chir. Encycl. XXVIL Bd, 3
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nachweisbaren Veriinderungen der Gewebe kein Recht, die-
sen mehr oder weniger krankhaften Zustand mit der Entziin-
dung zu identificiren. So sehr nehmlich auch die Pathologen
aller Zeiten bemiihl gewesen sind, nur einen graduellen Un-
terschicd zwischen der Blulstockung (der sogenannlen Con-
gestion) und der Entziindung zuzulassen, so ist doch offenbar,
dafs die erstere sehr verschiedenen, namentlich aber solchen
Umstiinden ihre Entstehung verdanken kann, welche aufser-
halb der Gewebe des von der Norm abweichenden Organs,
z. B. in einer verinderten Einwirkung des Nervensyslems
auf die Gefifswiinde liegen, und dafs bei der Enlziindung die
Verinderungen der eigenthiimlichen Gewebe des Organs die
Hauptsache und die Blutstockung nur eine von den Folgen
dieser Veriinderungen ist. Die Blutstockung Iafst sich dem-
nach beim Mangel nachweisbarer Verinderungen der Gewebe
nur mittelst der unerwiesenen und unwahrscheinlichen Hy-
pothese als erster Grad der Enlziindung geltend machen,
dafs sie allein jene der Eniziindung eigenthiimlichen Veriin-
derungen der Gewebe zur Folge haben kénne.

Wir miissen daher die Deutung der Farbendifferenzen,
soweit sie sich bei Leichenéfinungen an den Peyerschen und
solitairen Driisen ergeben, vorliulig auf sich beruhen lassen,
und vorzugsweise die groberen Abweichungen, die Verdik-
kung und die Verschwirung dieser Driisen, als die un-
zweifelhaflen pathologischen Verinderungen derselben her
vorheben. Beide krankhafte Zuslinde sind bisher am hiu-
figsten in den Leichen der an der asiatischen Cholera,
am Typhus abdominalis und an Phthisis pulmonalis
tuberculosa Versiorbenen beobachlet, und am genauesten
von Bolm untersucht worden.

In der Cholera beruhen die pathischen Veriinderungen
der Peyerschen Driisen nach Bohm auf zwei ganz verschie-
denen Vorgingen, je nachdem diese in der Oberfliche der
Schleimhaut selbst, oder in der unter derselben liegenden
Zellgewebe- oder Gelifsschicht ihren Silz haben. Die Ober-
fliche der Schleimhaut hiutet sich nehmlich eben so, wie
in den Fillen, wo heflige Diarrhéen dem Tode voraus-
gingen: dic kleinen Kapseln beginnen auf ihrer Spilze sich
zu erweichen und zu exulceriren, 8ffnen sich dadurch, und
indem ihre Vernichtung sich excentrisch ausbreitet, verschwin-
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den sie bis auf ihren iiufsersten Rand. Thr Inhall entleert
sich in Folge dessen und die Hollchen der Kapseln liegen
nun als eben so viele kleine Griibchen ncben einander, so
dafs die Oberfliche der Peyerschen Driisen, stalt durch die
vielen kleinen Kapselhiigelchen kirnig zu sein, jelzt ein ma-
schenartiges oder nelzférmiges Ansehen gewinnt. —
Einen davon ganz verschiedenen krankhaften Procels beob-
achtet man nach Béhm in der unter der Schleimhaut be-
findlichen und vorziiglich von den Gefifsen durchzweigten
Lage des Zellgewebes. ,Im gesunden Zustande verbindet
diese Zellschicht die Schleimhaut mit der Muskelhaut so lok-
ker, dafs man durch ein gewisses Verfahren sehr Ieichl Luft
eintreiben, und beliebig nach allen Richlungen mit den Fin-
gern zwischen. beiden Hauten fortschieben kann. Diese der
Luft den Durchtritt gestattenden Riumchen des Zellgewebes
sind es, welche jedesmal bei einem Reizzustande des Darms
unter den Peyerschen Driisen von einer plastischen, weifsen
Ausschwitzung erfilllt werden, so dafs dadurch zuerst hier
ein viel festerer Zusammenhang der beiden Darmhautschich-
ten entsieht, und daher eingelriebene Luft nicht weiter, als
bis an den Rand der genannten Stellen vorzudringen ver-
mag. Je stirker aber spiiter die Ausschwitzung und Stofi-
abselzung zunimmt, desto mehr wulsten sich auch in glei-
chem Verhiillnils die inselférmigen Driisenstrecken auf, und
machen den Darm undurchsichtiger, ohne dals damit irgend
eine Verinderung der Oberfliche und der darin haftenden
Kapseln nothwendig verbunden wiire — Diese Verdickung
der Peyerschen Driisen geht nach Bohm in der Cholera ge-
wiohnlich nicht in Verschwiirung iiber; wohl aber scheint sie
sich in Fillen, wo sie als ein Ueberrest friiherer typhoser
Krankheiten besteht, in Folge von Hiutung der Schleimhaut
withrend der Cholera sich mit der oben beschriebenen netz-
formigen Zerstorung compliciren zu kénnen. — Cruveilhier
hat noch eine dritte Formveriinderung der Peyerschen Drii-
sen in der Cholera bemerkt, wobei sie sich an der Ober-
fliche mit viclen dicht neben cinander liegenden gewun-
denen Filtchen besetzen. MBdhkm hat durch Verglei-
chung gefunden, dafs dieses Ansehen in der Regel bei Sub-
jecten jiingern Alters, welche dic Cholera hinraffte, zu
entstehen pflegt, und dem (oben beschriebenen) gefallencn

3 b
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Bau der Schleimhautoberfliche der Peyerschen Driisen im
jugendlichen Alter ihr Lntslehen verdankt. Tritt nchmlich
einc krankhafle Reizung des Darmkanals und eine Verdik-
kung der Peyerschen Driisenstellen durch Stoffabsalz in das
Zellgewebe zwischen der Schleimhaut und der Muskelhaut
cin, so sind die Stellen, wo die verslrichenen Filtchen sich
frither befanden, im jiingeren Alter am meisten geneigt, durch
Aufnalime des Stoffabsalzes sich wieder zu verdicken, und anf
diese Weise von neuem sichtbar zu werden. — Die Glan-
dulae solitriae pflegen nach Békm in der Chelera ebenfalls
deutlich hervorzutreten, so dafs sie in der Grifse von Hanf-
kornern, namentlich gegen das Ende des Diinndarms, in der
Schleimhaut wie ausgesiict liegen. Wenn das Anschwellen
derselben auch theilweise der stirkeren Anfiillung der Ka-
pseln scine Entstchung verdankt: so ist doch auch hier eine
unter der Kapsel im Zellgewebe erfolgende Exsudation vor-
ziiglich die Ursache desselben, und in einzelnen Fiillen fand
Bélun diese Ausschwilzung so stark, dafs die kleinen Ka-
pseln, wie auf einem Sticle sitzend, weit Gber dic iibrige
Schleimhaut hervorraglen,

Im Typhus abdominalis (Gashocnlcuhs, Dothiencnteritis)
ist die Verdickung und Verschwiirung der Peyerschen und
solitairen Driisen cine so conslante Erscheinung, dals mehrere
Pathologen geneigt sind, diese orilichen krankhaften Veriin-
derungen fiir den Hauplgrand der Symplome dieser Krank-
heit -zu betrachten. Die Verdickung sowoll, wie die Ver-
schwiirung finden sich am hiiufigsten in dem untersten Theile
des Diinndarms, und in den Fillen, wo bei weit vorgeschrit-
tener Krankheit die meisten Peyerschen und solitairen Drii-
sen an diesen Veriinderungen Theil nelmen, zeigt sich die
Zerstorung in der Regel um so weiter gediehen, je niiher
eine Driise der Valvula Bauhini sich befindet. Nur selten
kommen Fille vor, wo an irgend einem vom Dickdarm ent-
fernlen Punkte des Diinndarms eine einzige Peyersche Driise
Verdickung oder Verschwiirung zeigt. Allem Anscheine nach
bilden sich diese Verinderungen schon in den ersten Tagen
der Krankheit, vielleicht selbst schon frither, bevor noch der
Kranke ein bedeutendes Uebelbefinden wahrnimmt. Mindes-
tens bat man bei Kranken, welche noch vor dem fiinften
Tage der Krankheit starben, Dbedeulende Verdickungen der



Peyersche’ Driisen. 37
Driisen beobachtet. Der Uebergang in Verschwiirung scheint
aber kanm vor dem Rten Tage beobachtet worden zu sein.
Diese Verschwiirung hirt entweder zugleich mit den iibrigen
Krankheitssymplomen auf, und alsdann findet man bei Kran-
ken, welche an anderen accessorischen Zufillen geslorben,
die Geschwiire vernarbt, oder es bleibt von den Krankheits-
symptomen nur noch eine hartniickige Diarrhbe zariick, wel-
che den Kranken nach kiirzerer oder Lingerer Zeit tidien
kann. Alsdann findet man gewdhnlich mehrere Peyersche
Driisen stark exulcerirt, zuweilen auch einige schon ganz
vernarbt oder in der Vernarbung begrillen. — Aus Biohw’s
Untersuchungen iiber die Verinderungen der Peyerschen
Driisen im Typhus abdominalis ergiebt sich, dals die Ver-
dickung auf ihnliche Weise wie in der Cholera, einer har-
len, weilslichen, von ihm als Exsudat bezeichneten Masse
hr Entstehen verdankt, welche sich zwischen Schleim- und
Muskelhaut, bis zu dem Grade ablagert, dafs die Driise meh-
rere Linien weit in die Darmhdhle hineinragt, wihrend die
Schleimhaut selbst, so wie die Kapseln urspriinglich unver-
andert bleiben. Diese weisse Masse ist schon frither von
franzisischen Pathologen, namentlich von Billard bemerkt,
allein ohne zurcichenden Grund fiir Tuberkelmasse erklirt
worden. Spiiter wenn sich gleichzeiig mil den Diarrhden
die Schleinhaut ohne Wiederersatz ablost, und die Kapseln
frei legt, werden die letzteren zerstirt, und es bleibt ein
harles und hockriges Geschwiir zuriick, anf dessen Grande
zahlreiche erweiterte Gefifse vorkommen. Diese Gefiilse
platzen zuweilen bei fortschreitender Exulceration, und geben
dann zu den erschiplenden Blulungen Veranlassung, welche
erfahrungsmifsig ein sicheres Vorzeichen des Todes sind.
Diese Geschwiire kinnen auch. den Tod noch auf die Weise
nach sich ziehen, dals sie. allmilig bis zum Perilonium vor-
dringen, und eine Durchlécherung des Darms bewirken.

Es hilt in der That schwer, iiber das Causalverhiltnifs,
in welchem die pathologischen Verinderungen der Peyerschen
Driisen zu den Krankheitserscheinungen des T'yphus abdomi-
nalis stehen, etwas Sicheres auszusagen. Wiissten wir aus
anderweiligen Thatsachen mit Bestimmitheit, welche Bedeu-
tung die Peyerschen Driisen fiir die Chylopoese haben und dafs
sic fiir die letztere unerlifslich sind, so konnten wir uns ei-
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nigermafsen erkliren, wie Schiidlichkeilen, welche die Fun-
ction dieser Driisen becinltriichligen, solche bedeutende Folgen,
namentlich auch die sogenannten nervisen Erscheinungen
dieser Krankheit nach sich ziehen kénnen. So lange dies
nicht der Fall ist, hat die entgegengesetzie Annahme mindestens
eben so viel Wahrscheinlichkeit, nach welcher dieselben
Schiidlichkeiten, von denen die verinderte Thitigkeit des
Darmkanals (Verstopfung und Diarrhoe) eine Folge ist, auch
ein Erkranken der Peyerschen Driisen zu Wege bringen.
Selbst von der Diarrhde, der steten Begleiterin der Darm-
geschwiire, lisst sich nicht mit Beslimmtheit sagen, ob sie
eine Folge der lelzteren ist; auch hier kinnten beide Krank-
heitszustinde gemeinschafllichen Ursachen ihr Foribestchen
verdanken. Bei der Cholera ist offenbar kaum daran zu
denken, dafs jene vehementen Ausleerungen blos in dem Er-
kranken der Peyerschen Driisen ihren Grund haben soliten;
vielmehr ist die Verschwiirung der Driisen nur eine Folge
derselben Hiutung der Schleimhaut, welche auch in den iib-
rigen Theilen des Darmkanals stattfindet. Da bei einer jeden
Diarrhée und so auch bei der den Typhus abdominalisbegleiten-
den und ihm nachfolgenden in den Excrementen eine grofse
Menge abgeléster Schleimhautzellen gefunden werden, so ist
vorldufig kein sicherer Grund vorhanden, hier ein anderes
Causalverhiiliniss anzunehmen, und die Darmgeschwiire fiir
den Grund dieser Diarhoeen zu erkliren.— Evident hingegen
ist die Beziehung der Darmgeschwiire im Typhus abdomina-
lis zu dem bei tiefem Druck des Bauchs wahrnehmbaren
Schmerze in der Regio iliaca dextra, welcher der gewihnlichen
Erkrankungstelle des Diinndarms eritspricht, so wie zu den in
der spiteren Periode der Krankheit eintretenden Blutungen
aus dem After: in letzterer Beziehung sind die Beobachtun-
gen anzufiihren, bei welchen man die Geschwiirsflichen der
Darmdriisen solcher nach Blutungen aus dem After verstor-
benen Kranken mit Bluigerinnsel bedeckt gefunden hat.

In der Phihisis pulmonalis tuberculosa ist es eine ganz
gewdhnliche Erscheinung, dafs sich zu den spiiteren Stadien
der Krankheit copiése und erschopfende Darmausleerungen
hinzugesellen. In diesen Fillen findet man die Peyerschen
Driisen ebenfalls in der Verschwiirung begrilfen. Die Ent-
stehungsweise dieser Geschwiire ist noch nicht mit allen uns
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jelzt zu Gebole stehenden Ililfsmilteln untersucht worden.
Iis ist nur wahrscheinlich, dafs diese Geschwiire in Folge
von Ablagerung und Erweichung von Tuberkelmasse unter
der Schleimhaut sich bilden. Mindestens kann man Dei Lei-
chen von Kindern, welche an Tuberkulosis, sei es der Lungen
oder anderer Organe, geslorben sind, nicht selten unter der
Schleimhaut, und zwar auch an Stellen, an denen sich keine
Peyerschen Driisen vorfinden, eine der Tuberkelmasse durch-
aus ihnliche Substanz vorfinden, und die Entstehung von Ge-
schwiiren aus Erweichung dieser Substanz und nachfolgens
der Zerstorung des Schleimhauliiberzuges erkennen.
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PFEFFERS, Pfiffers, — Thermae piperinae, s. faba-
rine. — Dieser alte, berithmte und viel besuchte Kurort der
Schweiz liegt im siidéstlichen Theile des Kantons St. Galien,
im Kreise Ragatz, Bezirks Sarganz, nur eine Stunde von dem
Flecken Ragalz, drei von Sargans, zehn von St. Gallen in
dem tiefen und schauerlichen Felsenthale der Tamina, wel-
ches von hohen und schroffen Felswinden gebildel, oberhalb
des Badeorls von letzteren ganz geschlossen, westlich unfern
Ragatz sich crweitert, und in das breite reizende Thal des
Rhcines offnet. Das erslere ist zwischen dem Badcort Pfef-
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fers und dem Einlritt der Tamina in das Rheinthal so eng,
dafs die in der Ticle wild tiber Felsen sich slivzende Tamina
kaum Raum hat, die Breite des in einer lichteren Erweite-
rung dieses Thales erbauten Badeetablissemenls den ganzen
Raum dieser Erweiterung ausfiillt, und dafs der erst vor we-
nig Jahren den steilen Felsen nicht ohne grofsen Aufwand
und Miihe abgerungene Weg, der einzige fahrbare nach dem
Bade, nur von schmalen und kleinen Fuhrwerken mit einem
Pferde benutzt werden kann,

Die wilde Tamina entspringt im Sardonaglelscher am
Fufse der 9380 Fufls iiber dem Meere erhabenen Scheibe,
durchfliefst das Kalfeuserthal in der Richtung mnach Osten,
wendet sich bei dem Dorfe Viiltis nach Norden, stirat sich
dann in eine finstere Felsengrolte, verschwindet und kommt
erst oberhalb und unfern des Badeelablissements von Pleffers
zu Tage, um von da den tiefen, felsigen Einschnitt dieses
Thales zu verfolgen, und nach einem kurzen Lauf im Rhein-
thale zuletzt in den Rhein selbst sich zu ergiefsen.

Dic Lage dieses Kurortes ist eine hichst eigenthiimliche,
aber zugleich auch sehr ungiinstige. — Obgleich 2130 Fuls
iiber dem Meere erhaben, liegt dersclbe dicht an der wilden
Tamina in einem schmalen und tiefen Felsenthal, so einge-
engt und geschiitzt, dals er nur sparsam der belebenden und
erheiternden Strahlen der Sonne sich erfreut, zwar ein we-
niger rauhes Klima besilzt, als die hohe Lage erwarten liefs,
dagegen bei der Beschrinktheit der Lokalitit, unfreundlich,
diister, von dichten Nebeln oft umlagert, und nur wenig Raum
und Gelegenheit zur Bewegung im Freien den Kurgisten ge=
stattet. — Die Hohe der zuniichst dieses Thal umschlie(sen-
den Berge betrigt 5—600 Fufs. An den lingsten Tagen
erfrent man sich der Sonne nur von 9 Uhr Morgens bis 4
Uhr Abends, in den Monaten Juli und August von 14 Uhr
Morgens bis 3 Uhr Nachmitlags. — Bei diesen ungiinsligen
dufsern Verhiltnissen dieses Badeetablissements ist die Lei-
tung des Thermalwassers von Pfeffers nach Ragatz und die
Errichtung einer Badeanstalt daselbst in dem schonen und
freundlichen Rheinthale gewils als ein wesentlicher Gewinn
zu betrachten.

Das Badeclablissement besteht aus mehreren Gebiuden,
— dem grofsen Hause, der Kapelle sammt dem Dittelgebiiude,
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dem kleinen Haus und dem Trinksaal, — welche zu einem
zusammenhingenden Ganzen vereinl, schr massiv, in klosler-
lichem Slyle aufgefiihrt, sehr lang, nur 44 Fuls, breit den be-
schrinkten Raum zwischen der Tamina und dem mit Laub-
holz bedeckten Berg ausfiillen, aufser Wohnungen fiir einige
hundert Kurgiiste und Silen zu gesclligen Vereinen, gewilbte
Biider, lange Corridors und Giinge und einen geriumigen
Trinksaal enthalten. Die Wohnungen der Kurgiiste sind sehr
einfach, und nur mit den unentbehrlichsten Geriithschaften
versehen, und wegen der Lage des Thales und der Hiahe
der dasselbe umschliefsenden Berge grifstentheils diister; frii~
heren wohl gegriindeten Klagen hat man zu begegnen sich
bemiiht. Aufser den gemeinschaftlichen Wasserbidern, finden
sich hier auch Einrichlungen zu Douche- und Dunstbiidern.
— Das Thermalwasser wird auch auf Flaschen gefiillt und
versendet.

Durch die hohen Berge und steilen Felswiinde, welche
das Thal umschliefsen, wird nicht blos die Aussicht, sondern
auch die Bewegung der Kurgiisie aulser den Badegebiiuden
sehr beschrinkt. — Raum zur Bewegung im Kurgebiude
gewiihren der geridumige Trinksaal und lange, meist aber
diistere Corridors.

Die Berge, welche den Kurort im Umkreis von mehreren
Stunden in der Fortselzung des Gebirgszuges auf dem linken
Rheinufer umschliefsen, erheben sich zu einer Hihe von 5
bis 8000 Fufls iiber dem Meere, — der Mathon zu 5530 F.,
die Calanda zu 8250 F., die mit Eis bedeckten Grauhiorner
bis zu 8760 Fufs.

Sehr sehenswerth, aber beschwerlich und nicht ohne Ge-
fahr zu besuchen, ist die schauerliche und mit Recht be-
rihmte Felsenschlucht, welche nahe dem Badeetablissement
beginnt, und zu dem Ursprung der Thermalquelle fithrt. Diese
Schlucht bildet ein hohes, rings geschlossenes finsleres Fel-
sengewdlbe, in dessen Tiefe die Tamina sich tosend iiber
Felsen stiirzt; ihre Linge betriigt 6—700 Schritte, — die
schroflen Felswiinde, die sie umschlicfsen, bestehen aus schwar-
zem Kalksteine mit weifsen Kalkspathadern, echeben sich in
kolossalen Formen zu einer Héhe von 200 bis 290 Fufs, und
vereinen sich dann zu einem geschlossenen domarligen Ge-
wolbe, Der einzige Weg durch dieselbe fihrt auf einem
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schmalen Stege von Brettern, welcher miltelst cingetriebener
Kcile an der ostlichen Felswand befestiget, dreilsig bis vierzig
Fuls iiber der Tamina schwebt, und von der Feuchtigkeit der
Grotte meist schliipfrig ist. Die Breile dieser Grolle belriigt
in der Hohe des bretternen Steges 30 Fufs, verengt sich aber
in der Tiefe. — Nicht zu schildern ist der gewaltige und
wunderbare Eindruck, von welchem der in dieses finstere Fel-
sengewilbe durch eine enge Pforte Eintretende ergrilfen wird,
— die schauerliche Dunkelheit, die durch kiinstliches Licht
nur theilweise und unvollkommen beleuchteten, aber dadurch
nur um so greller gegen den dunkeln Grund hervortretenden
niichsten Umrisse der kolossalen Felsenmassen, das durch das
geschlossene Felsengewdlbe verstirkte Tosen der in der Tiefe
sich wild iiber Felsen dahin stiirzenden Tamina ergreifen mit
gleicher Macht Sinne und Phantasie, — der Eintretende be-
darf bei Forlselzung seiner Wanderung, wenn gleich von ei-
nem starken und zuverlissigen Fiihrer unterstiitzt und gelei-
tet, grofser Behutsamkeit und Vorsicht.

Pleffers gehort zu den illesten teutschen Bidern, wie
nicht blos schon die Schrift von Paracelsus beweist, son-
dern auch die hiufige Erwihnung desselben in den illesten
Schriften der teutschen Balneographen. Die neueste umfas-
sendsle Monographie verdanken wir Kaiser.

Schon im Jahre 1038 soll die Thermalquelle entdeckt,
spiter zwar vergessen, im Jahre 1240 aber von einem Jiger
von Neuem wieder aufgefunden worden sein. Sehr [rih
schon erwarb sich dieselbe einen bedeutenden Ruf; um sie
aber zu benulzen, konnte man damals nur mit grofser Be-
schwerde und nicht ohne wirkliche Gefahr in die tiefe Schlucht
des engen Felsenthales gelangen, in welcher sie entspringt.
In der zweiten Hillte des vierzehnten Jahrhunderts erbaute,
zufolge einer Urkunde vom Jahre 1382, zuerst der Abt Jo-
hann II. von Mendelburen mit grofser Kiihnheit an und iiber
dieser Felsschlucht die ersten Bider, nahe dem Ursprunge
der Thermalquelle, unfern einer Oeffnung der dunkeln Fel-
sengrotte, durch welche die Tamina siromt; Kranke, wel-
che sich zu diesen Biidern begeben wollten, mufsten, wegen
der steilen Hohen rings umher, mit verbundenen Augen an
Stricken herabgelassen werden. — Ein neues, geriumigeres
Badchaus, an derselben ungiinstigen Stelle, welches als Zu-
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fluchtsort auch im Winler benulzt wurde, als namentlich im
Jahre 1611 die Pest in der Umgegend wiithete, das Bad
Pleflers aber verschonte, wurde im Jahre 1543 erbaut, brannte
aber im Jahre 1629 ab. — Nach dem Brande unternahm der
Abt Jodocus im Jahre 1630 die verdienstliche Leilung der
Thermalquelle von ihrem Ursprung in Rohren durch die Fel-
sengrolte der Tamina an die tiefer gelegene und freiere Stelle
des Thales, wo noch jetzt die massiven Badegebiude sich
befinden, welche Abt Bonifacius I. imn Jahre 1716 auffiihren
liefs. Obgleich die Lage dieses Etablissements weniger un-
giinstig ist, als die der iilteren Biider, so ist sie gleichwohl
noch immer sehr beschriinkt, aber trotz dieser unfreundlichen
Lokalitit und des miihsamen und schwierigen Weges nach
dem Kurort, erfreute sich letzterer gleichwohl eines so wach-
senden Zuspruches von Kurgiisten, dafs die zahlreichen Woh-
nungen in den Badegebiuden nicht immer alle Giste aulzu-
nehmen vermochten; — von Ragalz aus fithrlen damals nur
zwei Wege nach dem Bade, der eine iiber das Dérfchen Va-
lens, der andere iiber die Abtei und Dorf Pleffers, und beide
konnten nur von Fufsgiingern und Saumpferden passirt werden.
In neuerer Zeit bemiihte sich der Abt Placidus Pfister durch
Verbesserungen vorhandener, aber wegen der orilichen Ver-
hilinisse schwer zu entfernende Uebelstinde zu beseitigen, —
die wichtigsten und erfolgreichslen Verinderungen erfuhr in-
defs dieser Kurort erst in der neueslen Zeit. In Folge der
Sikularisation des Klosters Pleffers im Jahre 1833 wurde die
Thermalquelle fiir unveriufserliches Staatsgut erklirt, und ein
Theil des Ertrages zur Unterhaltung und Erweilerung des
Badeetablissements bestimmt. Die erste und wichtigste Sorge
der Regierung war nun der Bau des schon erwiihnten fahr-
baren Weges von Ragatz nach dem Bade zwischen der wil-
den Tamina und den auf dem linken Ufer derselben, dicht
an derselben schroff sich erhebenden Felsenmassen; und die-
ser Weg gewithrt jetzt nicht blos den Reisenden den Vor-
theil eines lcichteren und bequemeren Verkehrs zwischen Ra-
gatz und dem Badeetablissement, sondern auch den Kurgi-
sten zu Pfeffers die Annehmlichkeit, sich in dieser Richtung
des Thales freier bewegen zu kinnen. Noch wichliger indels
ist die spiter durchgefiihrte, ebenfalls schon erwilhnte Leilung
des Thermalwassers von Pfeffers in Rohren nach Ragalz,
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einem Flecken von 1000 Einwohnern, wo aulser den Vorzii-
gen der schéneren und gesiinderen Lage, Kurgiiste, welche
hier baden wollen, auch geriiumigere und bequemere Woh-
nungen finden. Die Anstalt wurde den 31. Mai 1840 feier-
lich inaugurirt, unter der lebhaflen Theilnahme ciner zahlreich
herbeigestromlien Bevilkerung, — hierdurch in kurzer Zcit
vollendet, was in cinem Zcitraume von Jahrhunderlen nicht
vollbracht werden konnte, und so diirfte in der Folge theil-
weise wenigslens der Ausspruch iiber Pfeffers in Erfillung
gehen, welchen der gelehrie Felia Hammerlin im Jahre 1424
handschrifilich hinterlassen hal: Si talis fons thermarum in
terra plana manaret, duobus hominum millibus simul balne-
antibus abundantiam aquae donaret et virlutem thermarum
totius Germaniae superaret. — Da das Thermalwasser auf
seinemn Wege nach Ragalz nur zwei Grad seiner Wirme ver-
liert, lifst sich mit grofser VWahrscheinlichkeit erwarlen, dafs
hier bald eine zahlreich besuchte Badeanstalt erstehen wird,
welche die Regierung von St. Gallen bereitwillig zu fordern
bemiiht ist. — Die Kurgiiste haben nun die Wahl zwischen
dem finster und eng, von hohen Bergen umschlossenen alten
Badeetablissement an der Tamina, und dem geriiumigen, freund-
lichen Ragatz, welches 600 Fuls tiefer als lelzteres (1530 F.
iiber dem Meere) in dem breiten, herrlichen Rheinthale ge-
legen, von reizenden Umgebungen begrinzt, durch bequeme
und vielbefahrene Kunststrafsen mil den namhafteslen Stiidien
der Niihe und Ferne verbunden ist.

Die Thermalquelle entspringt aus Kalk- und Schieferge-
birg auf dem rechten Ufer der Tamina, G680 Schritte ober-
halb des Badeetablissements, unfern der sehauerlichen Grolte,
welche die Tamina durchslromt, aus mehreren Felsenspalten,
und wird in Reservoiren gesammelt, von welchen das Ther-
malwasser millelst Rohren durch die erwihnte Grotte dor
Tamina entlang in das Badeetablissement geleitet wird.

In der Regel ist die Thermalquelle sehr wasserreich (sie
soll in einer Minule iiber lausend Maafs geben), erleidet aber
gleichwohl Veriinderungen. In manchen Jahren fliefst sie nur
vom [rithling bis zum Herbst, in anderen auch den Vinter
hindurch ohne Unterbrechung. Bei einem kalten oder trockenen
Sommer ist die Wassermenge indels gevinger, als bei einem
feuchten. Im Jahre 1819 war der Wasserstand der Ther-
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malquelle so niedrig, dafs man ihr giinzliches Versiegen be-
fiirchiete; auch schien die Temperatur und die Beschalfenheit
der Thermalquelle verindert; spiiter glich sich gleichwohl al-
les wieder aus. Um gleichwohl cinem ihnlichen Unfall vor-
zubeugen, liefs der Abt Placidus Pfister ecine ticfer gelegene
Thermalquelle fassen, deren Wasser durch eine von der Ta-
mina in Bewegung geselzies Pumpwerk in die allgemeine
Leitung gefordert werden kann. — Frither fand sich der Ther-
malquelle gegeniiber auch ein Sauerbrunnen, welcher aber
jetet giinzlich verschwunden ist,

Das Thermalwasser ist klar, durchsichlig, fast geschmack-
und geruchlos, nur an der Quelle hat es einen sehr schwa-
chen Geruch nach Schwefelwasserstofigas, ist dem Gefiihl
nach weich, seifenartig, und bildet, auf Flaschen geliillt, kei-
nen Niederschlag; scin spec. Gewicht verhiilt sich zu destil-
lirtem Wasser wie 10,004:10,000.

In den Leitungsréhren setzt sich ein schleimiger Nieder-
schlag ab, welcher ziihe, von hellgelber Farbe unter dem Na-
men des ,,Badeleimes® bekannt ist.

Die Temperatur des Thermalwassers wechselt nach der
grofseren oder geringeren Entfernung von dem Ursprung der
Quelle; doch Dbelriigt die Abnahme derselben bis Ragalz nur
2° R. Eine genaue Untersuchung im Mai 1840 ergab fol-
gendes Resultat: bei seinem Ursprunge hatte das Thermal-
wasser 29,75° R,, auf dem Trinksaal in dem Badeetablisse-
ment 29,50° R., und zu Ragalz 27,75° R.

Die dem Thermalwasser eigenthiimlichen fliichtigen Be-
standlheile scheinen sehr fest an dasselbe gebunden zu sein.

Nach Scheitlin's wiederholten Versuchen erkaltete das
Thermalwasser bis zu 17 und 15° R. ziemlich schnell, dann
aber sehr langsam, so dafs es nach vier und zwanzig Stun-
den noch laulich war, wihrend gemeines bis zu gleichem Grad
kiinstlich erwiirmles Wasser seine Wirme gleichmiilsiger ver-
lor. Dagegen behaupten Pagenstecher und Irminger, dals
das Thermalwasser eben so schnell erkalte, als anderes kiinst-
lich erwiirmles Wasser von gleicher Temperatur.

Analysirt wurde das Thermalwasser schon von Morelli,
spiter im Jahre 1819 von Capeller in Chur, im Jahre 1332
von Pagenstecher. Nach Capeller cnthalten sechzehn Unzen:
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Chlornatrium 0,21 Gr.
Schwefelsaures Nalron 0,62 —
Schwefelsaure Kalkerde 0,37 —
Kohlensaure Talkerde 0,87 —
Chlortalcium
Extractivstoff il
Kohlensaure Kalkerde 0,32 —
Harzstofl 0,06 —
Pagenstecher fand in 100 Unzen Niirnb. Med. Gewicht:
Chlormagnium 0,112 Gr.
Chlorkalium 0139 —
Chlornatrium 1,673 —
Schwefelsaure Kalkerde 0170 —
Schwefelsaures Kali 0,028 —
Schwefclsaures Natron 1,614 —
Kohlensaure Kalkerde 5,690 —
Kohlensaure Talkerde 0,919 —
Kohlensaures Eisenoxydul 0,041 —
Kieselerde 0,880 —
Jod, Harz u. Exiractivstof Spuren
Sauerstoffgas 1,30 Par. Kub. Z.
Stickstofigas 370 — —
Kohlensaures Gas 415 — —

9,15 Par. Kub. Z.
Nach Pagenstecher enthilt der Badeleim in 100 Unzen:

Kohlensaure Kalkerde 28,25 Gr.
Kohlensaure Talkerde 1350 —
Kieselerde 151,00 —
Thonerde 65,00 —
Eisenoxyd 33,00 —
Verlust 9,25 —

300,00 Gr.

Als Heilquelle benutzt wirkt die Thermalquelle zu Pfef-
fers ganz analog der indifferenten Thermalquellen (Vergl. Bd.
XXXIII. S. 604), das Nerven- und Blutsystem belebend, die
Se- und Excretionen bethiligend und verbessernd, aber bei
dem Mangel an festen Bestandtheilen fliichtiger, geistiger, we-
niger materiell, die Mischungsverhiltnisse der festen und fliis-
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sigen Theile umindernd, weniger durchgreifend und krifig
auf vorhandene Krankheitsproducte und krankhafte Metamor-
phosen einwirkend, als andere an festen oder fliichtigen Be-
standtheilen reichere Mineralquellen.

Geltrunken veranlafst das Thermalwasser bei gesunden
Individuen ein Gefiihl von Leichtigkeit, allgemeiner behagli-
cher Wiirme, vermehrtem Appelit, milsige Bethitigung der
Schleimhiiute, Schweils, zuweilen etwas Schwindel; die Aus-
scheidungen erfolgen aufser durch die Haut, durch die Harn-
werkzeuge, seltner durch den Stuhl. Kaiser will Gfter be-
obachtet haben, dafs eine kiinstliche Mischung von destillir-
lem Wasser und den demselben beigemischten Bestandtheilen
des Thermalwassers, von gleicher Temperatur, als lelzieres,
in gleicher Menge gelrunken, Ekel und Abspannung veran-
lafste, wihrend das naliirliche Thermalwasser von Pfleffers
den Appelit erregt und vermehrt, — ferner, dafs Bider von
diesem kiinstlich nachgebildeten Thermalwasser bei gleicher
Temperatur von sehr verschiedener Wirkung sind. — Auch
das versendete natirliche Thermalwasser soll erkaltet, ge-
trunken sehr beruhigend witken bei erethisch-krampfhafien
Abdominalleiden, insbesondere des Magens.

Als Wasserbad angewendet ist dasselbe von einer noch
kriiftigeren und allgemeineren Wirkung, — wirkt nach Ver-
schiedenheit der Krankheitsconstitutionen und der Temperatur
beruhigend und belebend, erregt weniger das Gefiihl einer
unangenehmen vermehrten Wirme, mehr das von allgemei-
ner Behaglichkeit, und Leichligkeit, einer geistigen Belebung
des ganzen Organismus und eine dieser entsprechenden Be-
thitigung der Se- und Excretionen, besonders der dufseren
Haut, der Schleimhiiute, der Harnwerkzeuge und des Genital-
systems; die Haut wird weicher und geschmeidiger, und wenn
spiter Schweils erfolgt, pflegt derselbe weniger profus und
anhaltend zu sein, wie nach anderen, an festen Bestandthei-
len reicheren und heifseren Thermalquellen.  Gleichwohl ist
eine ortlich reizende Einwirkung auf die dufsere Haut nicht
zu verkennen, welche sich in einem Gefiihl von Jucken, Prik-
keln, Stechen, und endlich in dem Ausbruch eines eigenthiim-
lichen Ausschlages ausspricht; — bei plethorischen, zu
acliven Congestionen geneigten Subjecten erfolgen nicht sel-
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len sliirmische Reactionen des Blulsystems, Eingenommenheit
des Kopfes, Schwindel.

Die mehr oder weniger reizende Wirkung dieser Biider
wird daher zuvirderst bedingt durch dic Verschiedenheit der
Krankheilsconstitution, niichst dieser aber von der Art ihres
Gebrauches, ihrem minderen oder hiheren Wiirmegrad, das
kiirzere oder Lingere Verweilen in den Bidern, und endlich
die seltnere oder hiiuligere WWiederholung der letztern; und
es folgt hieraus, dafs der hierdurch modificirte Gebrauch die-
ser Biider einerseits Individuen von lymphatischer Constitu-
tion, phlegmatischem Temperament, schlafler Faser, Trigheit
der Se- und Excretionen, aber auch andrerseits Personen von
sehr zarter Constitulion, einem sehr reizbaren und schwachen
Nervensystem zuzusagen pflegt.

Benulzt wird das Thermalwasser als Getriink und als
Bad; beide Formen des Gebrauchs untersliilzen sich gegen-
seilig; nur sellen ist die eine angezeigt. Mit sehr giinstigem
Erfolge werden auch damit Klystiere von Thermalwasser ver-
bunden, — nach Kaiser auch Bider von Thermaldimpfen,
welche namentlich sehr vortheilhaft auf die Respirationsorgane
wirken sollen.

- Die hier tibliche Bade- und Trinkkur dauert gewthnlich
drei bis vier Wochen. Morgens sehr friih zwischen 5 bis 6
Uhr wird zu trinken begonnen, in Zwischenréumen von einer
Viertelstunde anfiinglich zwei bis vier Gliser getrunken, damit
aber allmilig bis zu acht, ja funfzehn Glisern tiglich gestie-
gen, und obgleich die Localitit von Pfeffers die Bewegung
im Treien sehr beschrankt, damit angemessene Bewegung
verbunden.  Gebadet wird meist spiler in einem Separat-
oder Vollbad, in welchem man eine Stunde verweilt, und nach
demselben im Belle kurze Zeit verweilt. Hiulig werden auch
noch Abends zwischen 5 und 6 Uhr einige Gliscer getrunken,
was aber bei Schwiiche und Triigheit der Verdauungswerk-
zeuge, so wie bei sehr reizbaren, leicht aufzuyegenden Per-
sonen nur bedingt zu empfehlen sein diirfte.

Die frither hiufig benutzle, sogenamnte Ausbadekur
ist jetzt fast ganz aufser Gebrauch. Um einen kritischen
Hautausschlag: hervorzubringen (oder ,auszubaden®) liefs man
den Kranken anfinglich frith eine ganze Stunde, Nachmitlags
eine halbe Stunde baden, tiglich mit einer halben Stunde

sleigen,
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steigen, und so lange, dals die Kranken tiglich acht Stunden
im Bade verweilten, und der beabsichtigte Hautausschlag
(Psydracia thermalis) hervorgerufen wird. Wiihrend der Dauer
des Haulausschlages wurden die Biider fortgesetzt, und erst
bei Abnahme desselben wurde der lange Aufenthalt im Was-
ser in ihnlicher Weise allmiilig vermindert. Diese Kur dauert
gewdhnlich drei bis vier Wochen; wenn sich auch schon sehr
zeitig der Badeausschlag zeigt.

Landleute gebrauehten frither eine Kur; die nur einige
Tage fordert; sie badeten tiglich zwei bis dreimal stunden-
lang, tranken Thermalwasser in grofser Menge, liefsen sich
schropfen, und nahmen dabei noch tiichiige Brech- oder
Laxiermittel.

Bei einer gewdhnlichen Badekur befinden sich die Kran-
ken im Anfang derselben wohl; — ein behagliches Gefiihl
von Wirme verbreitet sich iiber den ganzen Kirper, der
Ausdruck des Gesichtes und der Puls .werden lebhafter, der
Appetit besser, der Schlaf ruhig; — zwischen dem sechsten bis
neunten Tag der Kur aber treten oft wesentliche Veriinde-
rungen ein, Triigheit des Stuhlganges; Appelitlosigkeit, Schwere
im Kopfe, unruhiger Schlaf, gleichzeitig merkliche Verschliu-
merung der vorhandenen Krankheits-Erscheinungen. Nach
Umsliinden wird dann die Kur auf einige Zeit unterbrochen.
Gegen den neunten bis zwolften Tag bildet sich der Bade-
ausschlag;, und nimmt dann wieder ab. Derselbe ist nicht
blos mit allgemeinen Reactionen, sondern auch hiufig mit
Geschwulst und Schmerzen an Hinden und Fiifsen verbun-
den, oft sehr quilend und angreifend, und verlangt dann eine
besondere Behandlung: _

Zu widerrathen bei wahrer Vollbliitigkeit, activen Blut-
congeslionen, Disposilion zu Schlagflufs, Neigung zu Bluthu-
sten, fieberhaflen Beschwerden, Wassersucht, scirrhtsen Lei-
den und ihnlichen krankhaften Metamorphosen, — wird da-
gegen der Gebrauch des Thermalwassers in den erwihnten
Formen geriihmt:

1) bei chronischen Leiden der Verdauungswerkzeuge;
Siure und Verschleimung des Magens, habituellen Erbrechen
(mit Ausnahme des Erbrechens bei Schwangeren und in Folge
scirrhéser oder dhnlicher Leiden des Magens.)

2) Stockungen und selbst beginnenden Verhirtungen der

Med. chir, Eneycl. XXVIL Bd. 4
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Leber, Milz und anderer Abdominalorgane und dadurch be-
dingten Hiimorrhoidalbeschwerden, harlnickigen Gelbsuchien
und Kachexieen.

3) chronischen Nervenleiden von erethischer und torpi-
der Schwiiche; — nerviosem Kopfiveh, inshesondere aber
krampfhaften Beschwerden der Abdominalorgane, Magenkrampf,
Kolik, nerviser Hypochondrie, Hysterie; vollkommnen und
unvollkommnen Lihmungen der Extremititen in Folge von
ortlicher Schwiche, Verwundungen oder anderen iufseren
Verletzungen.

3) Blennorrhéen, veraltelen Brustkatarrhen, anfangender
Schleimschwindsucht, Verschleimung der ersten Wege, Hel-
minthiasis, Durchfall, — Fluor albus.

4) Krankheiten des Ulerinsystems von Schwiiche, Sts-
rungen der naturgemilsen Entwicklung, Suppression und an-
dere krankhaflte Anomalien der Menslrualion, Bleichsucht, Un-
fruchtbarkeit.

5) Leiden der Harnwerkzeuge, — erschwerlem schmerz-
haftem Harnen, Gries- und Steinbeschwerden.

6) rheumatischen und gichtischen Leiden, Rheumatalgiecn,
Conlracturen, — chronischen Hautausschligen, — weniger
bei schon veralleten Geschwiiren.
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PFEILGIFT, oder das Gifi, mit welchem von verschic-
denen Vilkern die Pfeile und Lanzen vergiftet werden, um
tidtliche Verletzungen herbeizufithven, wird aus verschiedenen
Pflanzensiften in Asien, Afrika und Amerika bereitet. S.
Strychnos,

PFEILNAHT, Sutura sagittalis, wird die unbewegliche
Verbindung der Pfeilvinder der Scheitelbeine genannt. Sie
Liuft der Liinge nach iiber das Oberhaupt oder den Scheitel,
nimmt hinter der Mitte des Stirnbeins in der Kranznaht ihren
Anfang, und endigt sich iiber der Mitte des Hinterhaupibeins
in der Lambdanaht. Unter dieser Naht verliuft der Lingen-
blulleiter der harten Hirnhaut. Vergl. den Artikel Naht.

S —m.

PFEILSONDE, Sonde a fleche, Sonde & dard, ist
eine silberne Rohre, von der Gestalt eines gekriimmten mann-
lichen Catheters, in welcher ein scharfer Stachel liegt, Die
Oeffnung, aus der ganz nahe am vorderen, geschlossenen Ende
die Spitze des Stachels hervortrilt, befindet sich in der conca-
ven Fliche der Rohre: von dieser Oeffoung Liuft auf derselben
Fliche eine Spalte entlang, und ihr entspricht eine Rinne
in dem Stabe. Die Sonde wird beim hohen Steinschnitte in
die Blase gebracht, der Stachel, dessen Stab aus dem trichter-
formigen Ende der Rohre hervorragt, und einen Knopf hat,
wird durch die Wand der Blase gestofsen, und das Messer
auf der Rinne abwiirls geleitet, wihrend das stumpfe Ende
der Rohre den Blasengrund emporhiilt. — Frére Cosme hat
den Nulzen der Pfeilsonde zuerst nachgewiesen; doch sind
an seinem Werkzeuge spiiter mehrfache Verbesserungen an-
gebrachl; die Spilze des Stachels wird am zweckmilsigsten
lanceltarlig angefertigt, das vordere Ende der Rohre oliven-
dhnlich. Verschiedene Formen der Pfeilsonden sind von Per-
ret, Lassus, Brambilla, Scarpa, Legros, La Faye u. A. an-
gegeben: die Sonde des Montagna hat eine Sformige Kriim-
mung, so dafs der von der Oeffnung aufsleigende, riickwirts
gebogene Schnabel der Rohre den Grund der Blase stiitzi:
doch ist die Einbringung schwierig. — (S. d. Art. Blasen-
sleinschnitt).

Literat. Brambilla, lostrument, chirurgicum. Viennense 1780. Tab.

XLIV. Figur 4. 3. — DBlusius, Akiurgischs Abhﬂduugen. Halle 1833-
Taf. XXXV. Tr — 1
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PFENNIGKRAUT. S. Lysimachia.

PFERDEALOE. S. Aloé.

PFERDESAAMEN. S. Oenanthe Phellandrium,

PFERDESCHWEIF, 8. Riickenmark,

PFERDESEUCHE. Obgleich mehrere Krankheiten der
Plerde zuweilen eine seuchenarlige Ausbreitung erlangen, so
hat man doch den Namen ,,Pferdeseuche* mehr ausschliefs-
lich einer erst in der neueren Zeit niher bekannt geworde-
nen Krankheit beigelegt, die sich im Wesentlichen als eine
katarrhalisch-rheumatische Enlziindung verschiedener Organe,
mit einem, meistens zum asthenisch-nervosen (typhosen) Cha-
racter neigendem Fieber bezeichnen lifst. Sie hat auch die
Namen: Influenza, nerviéses Katarrhalfieber, epizo-
otisches oder katarrhalisches Nervenfieber, Brust-
seuche, seuchenhafte Brusifell-Lungenentziindung,
epizoolische Brustkrankheit der Pferde, epizooli-
sche Lungen- und Leberentziindung, Lebertyphus
u, dgl. erhalten, je nachdem man die Art ihrer Entstehung
und Verbreitung, oder das in verschiedenen Gegenden und
in verschiedenen Jahren des Herrschens sehr abweichend her«
vorgetretene Hauptleiden bezeichnen wollte. Gewils sind auch
ganz verschiedene Krankheilen, die nur durch das seuchen-
arlige Herrschen eine Achnlichkeit mit einander erhielten, unter
den einen oder den anderen Namen gebracht, und als iden-
tisch mit der in Rede stehenden Krankheit betrachtet wor-
den. — Diese Pferdeseuche wird von manchen Schrifistel-
lern fiir eine, erst in der neueren Zeit entstandene Krankheit
betrachtet, — hdchst wahrscheinlich aber unrichtig, da sie in
fritherer Zeit, bei dem mangelhaftem Zustande der Thierheil-
kunde, wohl nur nicht gehorig beobachtet und beschrieben
worden ist, Es finden sich in den thieriirzllichen Schriften
die ersten, aber nur sehr unvollstindige Andeutungen iiber
eine im Jahre 1714 allgemein herrschend gewesene Pferde-
seuche; nach Gibson zeigte sich eine solche in England ge-
gen Ende des Jahres 1732 als Brusiseuche, 1734 im Friih-
jahre aber mit vorherrschenden Leiden der Baucheingeweide.
Felr hat die Brusiseuche schon im siebenjihrigen Kriege,
dann in den Jahren 1766, 1775 und 1805 beobachtet; Bru-
gnone beschrieb sie 1783 als ein nervises (lyphoses) Fieber
mit entziindlichen Zufillen der Brust- und Baucheingeweide;
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Havemann sahe sie 1786 und 1795 in Hannover, wo sic neben
dem Brust- und Leberleiden mit heftigen Augeneniziindungen,
mil rheumatischen Lahmheiten u. s. w.erschien. &Gilbert beobach-
tete 1795 in Frankreich eine ganz ihnliche Krankheit, die auch
zu derselben Zeit, wie eben gesagl, in Deutschland hin und
wieder vorkam; im Jahre 1797 herrschle eine typhise Lun-
genentziindung unter den Pferden in ganz Deutschland, und
verbreitete sich in der Richtung von Nord nach Sid. In ei-
ner iiberraschenden Ausdelnung und Bosartigkeit erschien im
Jahre 1805 mil demselben Gange eine asthenische Brust-
seuche, bei welcher auch Leberaffectionen, Briune, Anschwel-
lungen des Kopfes, der Driisen, u. s. w. hiiufig bestanden.
Sie wurde von Naumann, Fehr, Sander, Havemann, Wol-
stein, Viborg u. a. Thieriirzten beschrieben. Im Jahre 1820
trat die Plerdeseuche in Rufsland, Schweden und im nérd-
lichen Deutschland an verschiedenen Orten wieder auf, ver-
breilete sich hier allmilig in mehreren Richlungen nach Siid,
Ost und West, aulserdem auch nach Oesterreich, Ungarn,
in die Schweiz, nach Frankreich und England, und kam nach
kurzen Pausen fast iiberall immer wieder von neuem, bald
mehr bald weniger ausgebreitet, hervor, so dals sie scil jener
Zcit niemals giinzlich wieder verschwunden ist Hin und
wieder kam sie lingere Zeil nur bei einzelnen Pferden, gleich-
sam sporadisch, ver, trat dann aber plétzlich bei einer gro-
fseren Menge der Plerde auf. Sie verschonte kein Alter, kein
Geschlecht, keine Race und keine Art der verschiedenen Ge-
brauchspferde, ergriff aber besonders junge Thiere von edler
und von veredelter Race. Den grofsten Schaden brachte sie in
Gesliilen, in Marstillen und in Militiirstillen hervor. Doch hat
si¢ in den einzelnen Jahrgiingen sowohl in der Form des vor-
herrschenden Leidens, als auch im Character der Vitalitit
und in der Bosarligkeit grofse Verschiedenheiten gezeigt, und
hierdurch iiber ihr Wesen, ihre Ursachen und therapeutische
Behandlung mancherlei sich widersprechende Ansichten her-
vorgerufen.

Die Krankheit ist immer mit einem Fieber begleitet, wel-
ches, je nach der Conslilulion der Pferde und nach dem herr-
schenden Krankheits-Genius, bald vom Anfange an einen asthe-
nischen, bald auch einen' erethisch -synochisen Characler
zeigt; doch fchlen auch im letzteren Falle meistens die, einem
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solchen Fieber entsprechenden Symptome einer acliven Ent-
zindung, und es macht sich immer bald eine vorherrschende
Neigung zum Uebergang ein den torpiden Characler bemerkbar.
Hierdurch besonders weicht die Pferdeseuche von den iihn-
lichen, aber sporadisch vorkommenden Krankheiten ab. —
Das Uebel scheint hiufig ganz plotzlich in einem ziemlich
hohen Grade hervorzulrelen, in den meisten Fillen hat man
aber Vorboten desselben bemerkt, welche darin bestehen, dafs
die Plerde einen Tag oder einige Tage hindurch verminder-
ien Appetit, Matligkeit, triiben Blick, etwas rauhes Haar, und
oft auch Gelbfirbung der Conjunctiva 'und der Maulschleim-
haut zeigen; hierzu findet sich ein elwas schnellerer Puls,
und indem dann diejenigen Symplome hinzutreten, die den
einzelnen Formen der Krankheit eigenthiimlich sind, bildet
sich dieselbe vollslindig aus. Hinsichtlich dieser verschiede-
nen Formen zeigt sie sich entweder 1) als katarrhalisch-
typhoses Fieber ohne vorherrschendes Localleiden; — 2)
als Halsentziindung; — 3) als Brustentziindung, und
zwar a) als Brustfellentziindung, b) als Lungenent-
giindung, und ¢) als Lungen-Brustfellentziindung;
— 4) als Leberentziindung, und zwar als solche allein,
oder in Verbindung mit einer der eben genannten Krank-
heitsformen. Die Complicationen dieser Formen des Leidens
mit einander, wie auch in der Zeitfolge ihres Zusammentre-
tens sind sehr mannigfaltig; denn bald beginnt das Erkranken
als Brustentziindung, und nach 2, 3, und mehreren Tagen
findet sich ein Leberleiden hinzu; bald entsleht dieses zuerst,
und frither oder spiiler findet sich eine Brusteniziindung ein;
oft witt die Krankheit sogleich als complicirtes Leiden auf
w. 8. w. Durch diese Verschiedenheiten wird in den einzel-
nen Fillen das Krankheitsbild oft sehr veriindert und un-
deutlich.

Das katarrhalisch-typhise Fieber writt zuerst mit
den Erscheinungen eines miilsigen Katarrhalfiebers auf. Die
Pferde sind matt, haben geringen Appetit zu Futter und Ge-
trimk, das Haar ist struppig, die Haul trocken, es tritt von
Zeit zu Zeit wiederholt ein Frostschauder ein, wobei Ohren
und Fiifse kalt werden; in der hierauf folgenden Hilze wer-
den die Augen mehr lcbhaft, zuweilen ghinzend, und die
Fiise und Ohren vermelt warm; es findet sich Husten, der
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gewohnlich trocken, krichzend, zuweilen aber auch feucht
und locker ist. Die Bindehant und die Schleimhaul in der
Nase und im Maule, bei Stuten auch dic der Scheide, er-
scheint blafsroth, oft aber auch gelbroth oder ganz gelb, an-
fangs trocken, spiterhin mit vermehrler Absonderung, so dals
aus den Augen und aus der Nase ein schleimiger, weilslicher,
aus letzterer zuweilen auch ein gelblicher, mit kleinen Kliimp-
chen gemengler Ausflufs statifindet. Die Zunge ist schmut-
zig-gelb belegt. Die Lymphdriisen im Kehlgange schwellen
an, werden dabei etwas hart, zeigen aber im weiteren Ver-
laufe weder zur Zertheilung noch zur Eiterung eine Neigung
Der Puls ist zuerst hart, miifsig voll, 50 bis 65 in der Mi-
nute, dabei der Herzschlag an der linken Seite der Brust
stark, oft sogar pochend zu fithlen. Das Athmen geschieht
12—16 mal in der Minute ohne besondere Anstrengung. Die
Thicre legen sich zym Ruhen auf die Streu nieder, manche
liegen sogar viel, Der entleerte Koth ist braun, der Urin
blafsgelb, beides in gewdhnlicher Menge. In zwei bis drei
Tagen steigt die Zahl der Pulse fortwithrend, so dafs sie bald
die enorme Hohe von 90 bis iiber 100 in der Minute er-
reicht; die Schlige werden dabei immer schwiicher, selbst
aussetzend, und der Herzschlag an beiden Seiten der Brust
fiihlbar. Die Thiere legen sich nun gewdhnlich nicht mehr,
sondern stehen fortwihrend, halten die Augen halb oder ganz
geschlossen, und senken den Kopf tief herab, oder sliitzen
ihn fest in die Krippe, wobei nicht selten von dem Druck
der lelzteren oder von der Halfter starke Quetschungen, und
hierdurch selbst Haulbrand entstehen, Die Schwiiche hat ei-
nen hohen Grad erreichl, daher die Pferde schwer von der
Stelle zu bringen sind, und beim Gehen taumeln. Die Frefs-
lust ist nun in der Regel fast ganz verschwunden, manche
Pferde zeigen aber noch Neiguug zum Saufen. Die Tempe-
ratur ist anhaltend erhthet, die Haut mit einer klebrigen Feuch-
tigkeit versehen; die Schleimhiute sind bei manchen Patien-
ten ganz blafs, bei anderen rothfleckig, mit Ecchymosen ver-
sehen, oder auch gleichmifsig dunkelroth, wie mit Blut un-
lerlaufen. Zuweilen sieht man auch ergossenes Blut in der
vorderen Augenkammer. — Bei manchen Thieren entstehen
ddematiose Geschwiilsle am Kopfe, unter der Brust und dem
Bauche, auch an den Fiifsen; noch etwas spiter schwilzt Blut
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aus der Nasenschleimhaut, auch an mehreren Stellen aus der
Haut, besonders an den Fesseln, Zulelzt verschwillt Maul
und Nase, das Athmen wird sehr beschwerlich, schnarchend,
die ausgealhmete Luft und die Hautausdiinstung slinkt, es
tritt. Diarrhoe, und unter ginzlicher Entkriiftung der Tod ein.
Die HHalsentziindung tritt mit demselben katarrhalisch-
asthenischen Fieber, mit Anschwellung der Ohrdriisen oder
der Zunge, des Kehlkopfes u. s. w., mit heschwerlichem ri-
chelnden Athmnen und mit Beschwerden im Schlingen auf.
Bei der Brustfellentziindung zeigen die Pferde zu-
erst ein gelindes Fieber mit miifsig vermehrter Zahl (50—G0)
der Pulse, wobei die Arterie hart und klein ist; die Tempe-
ralur wechselt, oft zittern die Thiere; ihr Blick ist zuerst wie
bei gesunden Pferden, bei der Zunahme des Leidens driickt
er oft grofsen Schmerz aus; sie stehen mit aufgerichlelem
Kopfe, und wenn man sich ihnen niherl, zeigen sie fast in
jeder Periode der Krankheit, wenigstens momentan, einige
Munterkeit, indem sie schnell an die Krippe lreten, elwas
Heu ins Maul nehmen und dasselbe kauen; sie erscheinen
defshalb dem Nichtkenner gar nicht so krank, wie sie wirk-
lich sind; bei ruhiger Beobachtung aus der Ferne sieht man
aber, dafls sie von der Krippe zuriicktreten, das Kauen nicht
forlsetzen, die Ohren breit aus einander oder herabhingen las-
sen, den Kopf senken, die Vorderbeine breit aus einander, die
Hinterfiifse aber eng zusammen slellen. Oft setzen sie nur
einen Vorder{uls seitwiirls von der Brust ab, und zwar den-
jenigen, welcher der leidenden Seile der lelzlern entspricht,
-wenn nicht die ganze Pleura ergriffen ist. Die Haare sind
glanzlos. Die Bindehaul ist enlweder blafsroth, nur mit ein-
zelnen sichibaren Gefifsen durchzogen, oder schmulzig roth,
zuweilen auch gelh; die Schleimhaut in der Nase und im
Maule ist eben so, aber an letzterer bemerkt man am Rande
des Zahnfleisches 2 bis 4 Linien breit eine dunkelrothe Fiir-
bung. Die Nasenschleimhaut ist zuerst gewdhnlich trocken,
spiiter mehr als normal feucht, so dafs selbst ein Ausflufs
von wisserigem, bald weilsem, bald gelblichem Schleim bei
manchen Patienten besteht; die Maulhshle erscheint feucht,
und hiufig (aber nicht immer) vermehrl warm. Das Athmen
geschicht mit weit gedflneten Nasenlichern, und mit festge-
stellten Rippen, fast nur mit Hiilfe der Bauchmuskeln und
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der Flanken; im hohen Grade des Leidens bildet sich bei
jeder Exspiration unter den Rippen am Bauche eine Rinne;
die ausgeathmete Luft ist nur etwas wirmer als im normalen
Zustande; die Thiere suchen das Husten zu unlerdriicken,
wenn es aber stattfindet, geschieht es mit trockenem, meist
hellklingendem Tone. Bei angebrachtem Druck an die eine
oder die andere Brustwand stohnen die Thiere, und im ho-
heren Grade des Uebels thun sie dies bei jedem Athemzuge
von selbst. Das Respirationsgeriiusch ist ganz deutlich zu
hiren, so lange nicht grofse Exsudate entstanden sind. Die
Palienten fressen sehr abwechselnd, saufen aber viel und re-
gelmifsig. Der Koth ist klein geballt, hart, von gewdhnlicher
Farbe, oft mit zihem Schleim umhiillt; der Urin zuerst réth-
lich, klar, spiter trib. Die Thiere legen sich wihrend der
ganzen Krankheit nicht zur Ruhe nieder.

Die Lungenentziindung beginnt oft mit sehr unbe-
deutenden Symptomen, dhnlich einem miifsigen Katarrh, und
tritt erst nach 2 bis 3 Tagen deutlich erkennbar hervor; oft
erscheint sie aber gleich anfangs mit hefligen Zufillen, na-
mentlich mit starkem Frostschauder, mit schnellem, hartem,
aber oft sehr kleinem Pulse, und mit schneller, eigenthiimlich
angestrengter Respiration. Diese eigenthiimliche Respiration,
welche sich auch in den langsamer einiretenden Fillen bei
der vollstindigen Entwickelung der Lungenentziindung immer
findet, zeigt sich darin, dafs der Banch mehr aufgezogen ist,
und die Bewegungen der Flanken sehr gering sind, wihrend
der ganze Brustkasten bei jedem Athemzuge so stark als még-
lich erweitert wird, so dafs man die Bewegungen der Rippen
deullich siecht, Auch bemerkt man hierbei trotz der starken
Exweilerung der Nasenofinungen ein auffallendes Spiel der
Nasenfliigel. Die ausgeathmete Luft ist wiirmer als da, wo
Pleuritis besteht; Husten findet sich zuweilen von selbst, bei
hoheren Graden des Leidens wird er aber unterdriickt; er ist
mchrentheils eiwas rauh, selbst heiser, trocken, und hiilt zu-
weilen mehrere Minuten hindurch an. In den gelindern Gra-
den zeigen die Thiere keinen Schmerz, wenn man ihre Brust
driickt, in den hohern Graden stohnen sie hierbei, und oft
thun sie dies auch von selbst sehr anhaltend und laut. Die
Auskultation ergiebt gar kein Respiralionsgeriusch, oder das-
selbe ist nur stellenweis und undeutlich wahrzunehmen. Die
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Thiere legen sich nicht nieder. Sie stecken das Manl oft
und mit Hastigkeit in den Trinkeimer, schlingen aber nur
wenig Wasser hinunter, und scheinen sich oft nur das Maul
abzukiihlen. Die Erscheinungen an den Schleimhiiuten, an
den Se- und Excretionen sind fast ganz wie bei Pleuritis.

Bei der Complication von Pneumonie mit Pleuritis fin-
det man die bei beiden Krankheitsformen erwiihnten Symptome
neben einander bestehend; nur driickt der Blick noch mehr
Angst aus, das Athmen geschieht mit grofser Anstrengung,
wobei die Thiere die Vorderbeine weit aus einander, die Hin-
terbeine eng zusammen unter den Leib slellen; sie stohnen
frither, und noch lauter als bei der Pleurilis; alles Uebrige
ist wie bei dieser und wie bei der Pneumonie.

Bei allen drei Formen des Brustleidens werden im fer-
nern Verlaufe, und, wie es gewthnlich ist, bei der Zunahme
der Krankheit die Palienten sehr schwach; der Puls steigt
bis 80 und mehr, und er wird klein, weich, schwach und
aussetzend; der bisher an der linken Seite der Brust fiihlbare
Herzschlag wird pochend, zuweilen doppelschligig; das Ath-
men geschicht immer angestrengter, schneller, mit Bewegung
der Wirbelsiule oder des ganzen Kirpers; bei vielen Patien-
ten héort man in der Luflréhre ein rasselndes Geriusch; der
Husten wird immer seltener und schwiicher, das Stéhnen im-
mer lauler; oft knirschen die Thiere mit den Zihnen; der
Appetit schwindet immer mehr, wird aber sellen ganz
aufgehoben; bei manchen Pferden entstehen unter der DBrust
und unter dem Bauche und an den Fiifsen ddematsse An-
schwellungen, die aber gewdhnlich bei einer eintretenden Kri-
sis, und wenn die Thiere anfangen sich niederzulegen, wie-
der verschwinden.

Die an Leberentziindung leidenden Pferde zeigen
saimmtlich vom Anfange an, und oft schon viele Tage vor-
her, eine Gelbfirbung der Bindehaut und der Schleimhaut im
Maule (Stuten auch an der Scheide); die Schleimhaut der
Nase ist etwas dunkler gerdthet, und am Rande des Zahn-
fleisches findet sich meisiens ein rother Rand; die Thiere sind
sehr matt, und beim Gehen schwanken sie auffallend mit dem
Hintertheile.  Sie legen sich nieder, aber stets nur fiir kurze
Zeil; zuweilen scharren sie mit den Fiilsen, wie bei Leib-
schmerzen, und wenn man in dem rechten Hypochondrio
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eincn Druck anbringt, weichen sie meistens aus, und stéhnen.
Der Puls ist nur bei einzelnen, recht kriiftigen Thieren wihrend
der ersten 24 bis 30 Stunden hart und voll, bei den meisten
dagegen weich, oft klein, seine Zahl zwischen 50 und 70;
der Herzschlag ist an der linken Brustseite fithlbar, Das
Athmen geschieht mehrentheils zuerst ohne bedeutende Sti-
rung, spiterhin wird es aber schneller, zuweilen sehr schnell
und bald mehr bald weniger angestrengt. Der Appelit ist
im Anfange nicht so gestort wie bei der Bruslenlziindung,
namentlich fressen die meisten Pferde noch Heu, verschmi-
hen jedoch meistens das Kornerfulter. Der Durst ist gering.
Die Darmexcremente sind klein geballt, hart, hell von Farbe,
sauer riechend, der Urin gelblich oder blafsroth; beide Aus-
leerungen erfolgen in geringen Quantitilen. Bei der Zunahme
des Uebels wird der Puls immer schneller, kleiner, das Ath-
men immer kiirzer, die Gelbfirbung der Conjuncliva intensi-
ver, zuweilen ganz roth- oder braungelb; bei manchen Pfer-
den enistehen in den Augenkammern gelbrothe Extravasate;
dic Thiere stehen betiiubt, iihnlich wie bei dem Dummbkoller;
sie versagen ['ulter und Getrink giinzlich; der Leib ist ver-
slopft, oder es tritt enigegengesetzt auch Diarrhée mit selr
stinkenden Excrementen ein; zuweilen entstchen Oedeme an
den Fiisen und unter dem Bauche. — Die Leberentziindung
ist sehr oft (in manchen Seuchen immer) mit Pleuritis oder
mil Pneumonie verbunden. In solchen Iillen zeigen die Pa-
lienten zugleich die Erscheinungen dieser Krankheiten.

Die Dauer, der Verlauf und die Ausginge der Pferde-
seuche sind bei den einzelnen Thieren, je nach ihrer Con-
stitulion und Rage, nach dem eben herrschenden Charakter
der Krankheit, nach der Form und Complicalion dersclben,
und nach der Zeit und Art der geleisteten Hiilfe sehr ver-
schieden. Bei jungen Pferden von edler oder von veredelter
Race verliuft sie verhiltnifsmiifsig am schnellsten und mit
den iibelsten Ausgiingen, wogegen sie bei Pferden von ge-
meiner Rage in der Regel langsamer, viel milder und gut-
artiger erscheint, In mehreren Seuchen zeigte sie sich, wel-
che Form des Uebels auch bestand, fast allgemein so gut-
artig, dals sie schnell und leicht voriiberging, und nur einzelne
Opfer forderte, wihrend sie in anderen Jahren bei jedem von
ihr ergriffencn Thiere mit Lebensgefahr verbunden war, da
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sie lrotz jeder Art der Behandlung iible Ausginge machte;
zuweilen bildelen sich die letzteren schon in den ersten 24
Stunden bei anscheinend gelinden Zufillen, oft aber erst nach
8 bis 14 Tagen, und der Tod erfolgte, dem enlsprechcnd
bei cinzelnen Thieren iiberraschend schnell nach 3—4 Ta-
gen, bei den meisten aber nach 8 bis 14 Tagen, zuweilen
noch spiter. Die Jahreszeit und Wilterung hatte hierauf
keinen wirklich nachgewiesenen Einflufs. Hinsichuich der
Form des Leidens zeigle sich das nervise Katarrhalfieber
verhiiltnifsmiifsig am gutartigsten, und selbst da, wo es in
einem hohen Grade entwickelt war, endete es mehrentheils
noch mit Wiedergenesung. Die Pleurilis filhrte die schnell-
sten und hiufigsten Todesfille herbei; etwas langsamer ver-
lief die Pneumonie, und noch etwas langsamer und weniger
lebensgefahrlich erschien die Leberentziindung, wenn sie al-
lein bestand. Complicationen vermehrten jederzeit die Ge-
fahr. — DBei zeilig gebrachter Hiilfe crreichte die Krenkheit
gewohnlich nicht die hioheren Grades sondern ging binnen 7
—14 Tagen in Genesung iiber; in andern Fillen dauerte sie
3—4 Wochen. Oft hinterliefs sie eine grofse Schwiiche, die
G—8 Wochen fortdauernd war, und hiiufig ging sie in Nach-
krankheilen iiber.

" Bei dem nervisen Katarrhalfieber erfolgt die giinslige
Entscheidung durch reichliche Schleimsecretion an der gan-
zen Respirations-Schleimhaut oder durch viel dunkeln, zihen
Urin, sellen durch Schweifs oder Diarrhie; bei den iibrigen
Formen des Uebels ist dagegen auch die letztere hiiufig zur
Genesung filhrend, und besonders gilt dies von der Leber-
entziindung, bei welcher man den Abgang von breiigem, dun-
kelgriinem oder dunkelbraunem Koth immer als eine giinstige
Erscheinung betrachten mufs. Als iible Ausginge und Ue-
bergiinge bei dem Katarrhalfieber findet sich zuweilen Dumm-
koller, Schlagflufs, Lahmung verschiedener Theile, das Faul-
fieber, brandige Zerstorung der Haut und des Zellgewebes
an den angeschwollenen Stellen, und bei manchen Plerden
der Rotz und Wurm. Die Pleuritis - veranlafst bei ungiin-
sligem Ausgange entweder Brand, oder, was viel hiufiger ge-
schieht, Exsudate von Fasersloffl und von gelblichem oder
rothem, slinkendem Serum; und hierdurch Verwachsungen
und acute Wassersucht, Bei der Pncumonie enistehen He-
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patisationen, Verjauchungen, Abscesse und selbst Brand im
Lungengewebe; und die Hepatitis verursacht meistens Indu-
ralionen, zuweilen aber auch Erweichungen der Lebersub-
slanz, und in Folge der lelziern Dhei einzelnen Pferden Ber-
stung dicses Organs und innere Verblutung. Durch diese
iible Ausginge crfolgt der Tod zuweilen unmittelbar und
schnell, in andern Fillen geht ihm Dampfigkeit, Abmagerung
u. s. w. durch einige Zeit voran. — Als eine ganz eigen-
thiimliche Folge der Brust- und Leberentziindungen sind die
Entziindungen der Beugesehnen und ihrer Scheiden am
Schienbein noch zu nennen. Sie entstehen immer ganz
plotzlich, meistens 8 bis 14 Tagen nach ganz gut erfolgter
Heilung, zuweilen erst nach 4 Wochen, selten noch wiihrend
der Krankheit; die Thiere zeigen dabei sehr hefligen Schmerz,
elastische oder derbe Geschwulst und etwas vermehrte Wiirme
an den genannten Sehnen unmitlelber iiber dem Fesselgelenk;
sie schonen den kranken Fufs, und oft liegen sie defshalb
fortwiihrend. Hiufig ist nur ein Fufs so affizirt, zuweilen
leiden aber zwei oder drei Fiifse, und nicht selten wechselt
das Leiden von einem Fufse zum andern. Dasselbe ist im-
mer sehr hartnickig und macht oft Recidive. — Bei und
nach einigen Seuchengingen sah man auch die periodische
Augenentziindung, und als deren gewdhnliche Folge, den
grauen Staar hiiufig an solchen Pferden einireten, welche
von der Pferdeseuche ergriffen waren.

Der Sectionsbefund bei den an dieser Krankheit gestor-
benen Pferden ist mit der Form des Leidens und mit den
hierbei entstehenden Ausgingen desselben iibereinstimmend.

Die Actiologie der Pferdeseuche bietet in jeder Hinsicht
noch viel Rilhselhaltes dar. Als Ursachen belrachtet man
Mifsverhilinifse in der Beschalfenheit der Atmosphiire, beson-
ders zu rcichliche Anhiiufung von Wasser in ihr, und hier-
durch bedingte, oft wiederholle starke Nebel; ferner verdor-
bene Nahrungsmittel und fauliges Wasser, reichliche Erniih-
rung der Pferde bei zu wenig Bewegung, besonders wenn
dic Pferde vorher an magere Kost, oder an viele Bewegung
in freier Luft gewohnt waren; aber auch entgegengeselzl,
ungewohnle Anstrengungen erzeugen das Uebel; ebenso das
Zusammensein vieler Plerde in einem Stalle, dunstige Stiille,
Zuglufi, rauhe Nord- und Ostwinde. Diese simmtlichen Lin-
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wirkungen kionnen jedoch, wo sie slatifinden, zum Theil nur
als pridisporirende Ursachen, oder zuweilen auch als solche,
die den Ausbruch des Leidens bedingen, angeschen werden.
Warum sie aber nicht, wie zu andern Zcilen, eine cinfache
Entziindung der Organe, sondern gerade cine Entziindung
mit typhosem Characler, und bei vielen Thieren zugleich er-
zeugen? — ist wohl nur durch Annahme eines spezifischen
Miasma zu erkliren, das sich in der Atmosphiire aus unbe-
kannten Ursachen, doch unter Mitwirkung ortlicher Einflisse,
aus dem DBoden, dem Wasser u. s. w. enlwickelt.

Eine besondere Disposition fiir die Krankheilsursachen
scheint in dem jugendlichen Kdrper zu bestehen; denn die
meisten von der Seuche ergriffenen Pferde belinden sich in
dem Aller von 4 bis G Jahren; doch erkranken auch jiingere
und sehr alte Plerde an ihr, und es ist bestimmt unrichlig,
wenn behauptet wird, dafs die Seuche eine Entwickelungs-
krankheit sei, und die Thiere nur einmal im Leben befalle,
Als eine Hauptursache betrachten Manche auch noch ein fliich-
liges Contagium, welches sich in allen Formen der Seuche
entwickeln soll, aber keinesweges fiir alle Fillle sicher erwie-
sen ist. Man hat zwar vielfach beobachtet, dafs bisher ge-
sund gewesene, und keiner andern Ursache ausgesetzie Plerde
an der Seuche erkrankten, nachdem sie mit anderen Pferden
in Berithrung gekommen, die bereits an dem Uebel litten,
und Anker hat den Ausbruch der Krankheit jedesmal sieben
Tage nach einer solchen Gelegenheit erfolgen sehen; ich
kann dies aber nicht bestiligen, da ich bei sehr hiufigen und
unter verschiedenen iulserlichen Verhillnissen dargebotenen
Gelegenheiten zur Ansteckung, selbst durch absichtliche An-
steckungs- und Impfversuche keine Uebertragung der Krank-
heit auf gesunde Pferde erfolgen sah. Auch entspricht die sehr
unregelmiifsige Verbreitungsweise der Krankheit in gréfseren
Stillen (z. B. in Militiirstillen, Marstillen, Gestiiten und Re-
monte-Depots), wo Gelegenheit zur vielseitligen Ansteckung
vorhanden ist, nicht dem Gange einer wahren Conlagion,
Denn bald verbreitet sich die Krankheit binnen 6; 8 bis 14
Tagen fast gleichmalsig iiber eine grofse Anzahl der vorhan-
denen Pflerde, bald schleppt sie sich langsam einige Monate
hindurch bei einzelnen Thieren fort, und nicht selten entste=
hen sogar Pausen von 2 und mehreren Wochen, ehe ncue

Erkrankungen
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Erkrankungen ecinirelen. Dabei kommen auch die lelzleren
mehrentheils nicht unmiltelbar in derselben Recihefolge vor,
wie die Thiere neben einander stehen, sondern bald hier,
bald dort. In manchen Fillen hat jedoch ein solches Fort-
schreiten in einer gewissen Reiliefolge wenigstens bei einigen
Thieren slattgefunden, und hierdurch vorziiglich den Ver-
dacht der Conlagiositit erzeugl. Hierzu kommt noch der
eigenthiimliche, mehrmals beobachtete Umstand, dafs in ab-
getheilten, aber nahe an einander liegenden Kasernenstillen
auf derselben Bodenfliche, bei gleicher Nahrung, bei dem-
selben Trinkwasser und bei demselben Dienste der Pferde
die Krankheit in der einen Ablheilung des Stalles sehr aus-
gebreitet herrschle, in den andern Abtheilungen aber gar
nicht, oder nur bei einzelnen Thieren vorkam, Dies hat sich
mehrmals in verschiedenen Jahren bei denselben Abthei-
lungen, zuweilen aber auch wechselnd zwischen den einzel-
nen Abtheilungen wiederholt. Es ist sehr selten vorgekom-
men, dafs in einem Gestiit alle Abtheilungen, oder bei einem
Regiment alle Escadronen zugleich die Krankheit hatten,
wenngleich forlwiihrend eine vielfillige Communication zwi-
schen den Stiillen, zwischen den Pferden und dem Personale
bestand. Diese Beobachtungen zusammen genommen, kin-
nen daher mehr gegen, wie fiir die Existenz eines Conta-
giums beweisen; jedoch ist, wie bei andern miasmatischen
Krankheiten mit nervisem oder typhosem Characler, unier
gewissen Umstinden auch die Erzeugung eines Contagiums
wohl méglich.

Die Prognosis bei den einzelnen Thieren richtet sich
nach den bei dem Verlaufe und den Ausgingen angedeutelen
Verschiedenheiten, Als Seuche gestatiet die Krankheil kaum
eine bestinmte Beurtheilung, theils weil die Ursachen so we-
nig bekannt sind, und ihre Vermeidung daher nur in sehr
geringem Maalse miglich ist, — theils, weil die bisherigen
Beobachtungen eine grofse Ungleichheit im Verlaufe und in
der Dauer der Seuche gezeigt haben. Die Jahreszeit und
Witterung scheinen hierbei nur von sehr geringem Einfln(s
zu sein.

Zur Prophylaxis hat sich eine regelmifsige Fiitterung
mit gesundem Hafer und Heu, oder mit gutem Griinfutter,
~— das Vermeiden sumpfiger oder iiberschwemmt gewesener
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Weiden, — die Verabreichung kleiner Gaben von (pro D.
2 Unzen) Kochsalz oder Glaubersalz entweder fiir sich al-
lein, oder mit etwas Kalmuswurzel-Pulver gemengl, tig-
lich zweimal, am besten aul dem Kirnerfulter des Mor-
gens und Abends, — zuweilen bei gul gefiitterten Thicren
eine Purgierpille aus Alo¢ (6—10 Dr.) und Calomel (2 Dr.),
bei krifligen Pferden mil Anlage zu activen Entziindungen
auch ein Aderlafs von 5-—10 Pfund, niitzlich gezeigt. Aus-
serdem ist den Thieren tiglich eine miilsige Bewegung zu
machen, aber hierin jeder Excels zu vermeiden, besonders
bei der Dressur junger Pferde. In den Stillen sorgt man
fiir trockene Streu, fiir gehorigen Abflufs des Urins und fiir
reine Luft, vermeidet aber Zuglult und Erkillungen. Das
Liiften der Stille durch Oeffnen der Thiiren und Fenster
darf daher nur an einer Seite des Gebiiudes, oder am Dbeslen
zu der Zeit geschehen, wenn die Pferde aus demselben ge-
bracht sind. Erlauben es die Umstiinde, so wiihlt man hierzu
die Mittagszeit, und, wenn eben Nord- oder Oslwinde herr-
schen, liflet man nur an der Mittagseite des Stalles. Liegen
die Stille sehr niedrig, oder aul feuchtem Boden, so kann
man auch, bei nasser Willerung im Herbst, Winter und
Friihling in den Stillen Chlordimpfe tiglich einmal enlwik-
keln (doch mit Riicksicht auf etwa vorhandene Bruslkranke),
oder Riucherungen von Wachholderbeeren machen. Auch
vermeidet man ecine Ueberfiillung der Stille, und wo die
Krankheit bereits in einem Slalle herrschend ist, sucht man
die unmitlelbare Berithrung der gesunden Pferde mit den er-
krankles, wenn auch nur aus Vorsicht, zu vermeiden.

Bei der Kur der Pferdeseuche miissen dic oben ange-
gebenen Verschiedenheiten in der Form des Leidens, so wie
diejenigen Figenthiimlichkeiten, die durch den Charakter, die
Complicationen, dic Dauer und Ausgiinge desselben, durch
das Alter und die Constilution der Thiere bedingt sind, be-
riicksichtiget werden. — Das nervise Kalarrhalfieber wurde
sichtbar vermindert und verkiirzt, wenn man bei gul geniihr-
len Pferden im ersten Sladium miilsige Gaben von Glau-
bersalz (pr. Dos. 2 bis 3 Unzen) mit Salmiak (2 Unze)
oder mit Brechweinstein (} Drachme) bei cinem Mitleiden
der Leber Glaubersalz mit Calomel (3 Drachme), und Flie-
derblumen oder Kamillenblumen (1 Unze) in Latwergen-
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form tiglich 3 mal und etwa zwei Tage hindurch gab; bei
dlleren und weniger kriiftigen Thieren setzte man statt des
Flieders die rad. Calami oder Valerianae zu den ersleren
Mitteln, und nach 2,3 Tagen, oder wenn reichlichere Schleim-
absonderung oder ¢dematiése Anschwellungen entstanden wa-
ren, gab man Rad. Calami, R. Valerian. Flor. Arnic. Bacc.
Junip. OL terebinthin, und dgl. Reizmittel; bei Faulficher
diese Mittel in Verbindung mit Acid. muriatic., mit Kampfer,
Cort. Quercus oder C. Salicis. Die grofsen Oedeme wurden
scarifizirt und mil verdiinnter Salzsiure, mil einer Auflosung
von Chlorkalk, oder mit Terpenthinil oder Weingeist, die
slark angeschwollenen Augen mit einer schwachen Auflosung
von Zinc. sulphuric. oder von Cupr. alluminal. gewaschen
Bei grofser Eingenommenheit des Kopfes, so wie bei Affek-
tionen der Brustorgane und bei Lihmungen; lcislelen Haar-
seile und Fontanelle gute Dienste; aber die Haut und das
Zellgewebe an den betreffenden Stlellen werden zuweilen
schnell brandig. In diitetischer Hinsicht ist trockene, reine
Luft im Stalle, gute Nahrung, iiberchlagenes Getriink mit
Mehl, Sauerieig oder Leinkuchen nahrhafter gemacht, DBc-
forderung der Hautausdiinstung durch Pulzen, Reiben mit
Strohwischen und warme Decken, auch Ruhe erforderlich. —
Die Halsentziindung evfordert hinsichilich des Allgemeinleidens
dieselben Miltel; bei gut genihrlen kriftigen Pferden auch
eine Blutenizichung von 8 bis 10 Pfund; aber hauptsiichlich
sucht man dnrch Einreiben von Linim. velalile und Ol fe-
rebinth.,, oder von Ung. Cantharidum, oder durch Haarseile
neben und untet dem Kehlkopfe, die Enlziindung nach aufsen
abzuleiten, weil die innerlich angewendeten Mittel, des ge.
hinderten Schluckens wegen, oft wenig oder gar nichts lei-
sten. Bei Erslickungsgefahr muls die Tracheotomie gemacht
werden. Wenn die Zunge stark angeschwollen ist, oder sich
viel ziher Schleim im Maule angehiuft, kann ein Maulwasser
von Salzsiure (1 Unze) mit Wasser (2 Pfund) und Honig (2
Unzen) mit Nutzen gebraucht werden,

Die Brust~- und Leberentziindungen verlangen, wenn sie
sehr acut auftrelen, und mit einem Fieber synochésen Cha-
raklers begleitet sind, in dem ersten Stadium einen Aderlals
(nach der Constitution der Pferde von 6 — 12 Pfund) in
einzelnen Fillen auch am zweiten Tage eine schwiichere
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Wiederholung desselben; wo aber diese Verhiltnisse nichl
bestehen, ist die Blulentziehung schiidlich, weil sie die Thiere
auflallend schwiicht, ihre Reconvaleszenz schr verzigert, und
dagegen den Ausgang in wiissrige Ausschwitzungen befGrdert.
Andererscits zeigt dic Evfahrung, dafs tausende solcher Patien-
ten vollkommen von der Krankheit belreit worden sind oline
Aderlafs. Innerlich giebt man bei acuten Lungen- und DBrust-
fellentziindungen Nitrum (2 bis 4 Unzen) (auf 24 Stunden)
mil Kali oder Nalrum sulphuricum (4 Pfund) mit Rad. Li-
quirit. oder Sem. Foen. graeci, bis der Koth breiig weich
wird, oder so lange der Puls hart, das Maul und die ausge-
athmete Luft sehr heils und die Schleimhaut im Maule und
der Nase dunkelroth oder Dliulich ist; spiiler reicht man
Tartar. stibial. (2 bis 3 Drachmen) oder Ammon. muriat.
(2 Unzen pr. Tag) mit Kali oder Natr. sulphurie. (8 bis 12
Unzen aufl 24 Slunden), und mit Flor. Sambuci oder
Flor. Chamomillae. Wenn aber der Puls sich weich, klein,
dic Schleimhaut in der Nase blafs, mit zihem Schleim be-
deckt, die Wirme im Maule normal, das Thier sehr malt
zeigl, giebt man, selbst vom Anfange an Natr. sulphuric. mit
bittern oder bitter-aromat. Milteln, und bei grofser Schwiiche
selbst Baldrian, Kampfer, Terpenthinél und dgl. Der Kampfex
hat sich namentlich dann niilzlich gezeigt, wenn die Heflig-
keit der Symplome einen Aderlafs erforderte, nach demselben
aber der Puls sehr klein und schwach, und das Athmen mit
noch mehr Anstrengung ausgefiihrt wurde. Bei Plewilis,
namenllich wenn die Zufille nach der antiphlogistischen Be-
handlung in den ersien 24 Stunden sich nicht mindern, wie
auch wenn die Krankheit iberhaupt keinen reinen activen
Entziindungseharakler halle, besonders aber, wenn sie mit
einem Leberleiden complicirt war, erschien immer das Calo-
mel als das wirksamsle Miilel. Dasselbe wurde tiglich 3
bis 4 mal, pr. D. zu —1 Drachme gegeben, bis der Koth
weich wurde, oder bis starkes Poltern im Leibe entstanden
war, Man reicht es, mit Riicksicht auf die iibrigen Umslinde,
zuerst mit den schwefelsauren Salzen und mit schleimigen
Mitteln, bei gastrischen Complicationen und bei mehr aus-
gebildetem typhosem Character aber mit bitleren und aromat.
Mitteln, und Dei entstehenden FExsudaten, wenn der Puls
hartnickig in einer libermiifsigen Zahl und Schnelligkeit bleibt,
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verbindet man es auch mil Digilalis (2 bis 3 Drachmen
aul 24 Slunden). — Bei Leberenlziindungen giebt man das
Calomel in jedem Sladium als Hauplmillel, und zwar nach
den angedeuteten verschiedenen Umstiinden auch in verschie-
denen Zusammenselzungen mit den genannten und ihnlichen
andern Milteln. —

Wenn bei Brust- oder Leberentziindungen unvollstindige
Krisen durch den Harn erfolgen, oder wenn idematose An-
schwellungen an den Fiifsen, unter dem Bauche oder unter
der Brust entstchen, dabei die Schleimhaut der Nase und
des Maules feucht, das lelztere normal warm, und der Hu-
sten locker ist, kann man Wacholderbeeren, Terebinth. cocla
Terebinth. commun., selbst Ol Terebinthinae zur Beforderung
der Diuresis etwa einen bis zwei Tage hinduvch anwendcn,
wobei denn gewdhnlich die giinstige Entscheidung der Krank-
heit schnell ecrfolgt. Neben diesen verschiedenen innerlichen
Milteln sind sowohl bei Brust- wie auch bei Leberenlziin-
dungen in den meislen Fillen auch iufserliche Ableitungs-
millel erforderlich, und hiiufig bewirken dieselben die wesent-
lichste Hiilfe. Ausgenommen hiervon sind nur die Fille, wo
das Localleiden in einem geringen Grade besleht. Man ap-
plizirt demgemifs bei Brustenlziindungen Fontanelle an der
vorderen oder unleren Fliche der Brust, oder Sinapismnen,
scharf reizende Salben, z. B. Ung. Cantharidum, Ung. Tart.
stibiali w. a., oder auch Haarscile an die Seiten der Brust,
und bei Leberentziindungen benulzt man die scharfen Salben
oder Sinapismen an dem rechten Hypochondrio. — In diiiteti-
scher Hinsicht gelten hier die bei der Prophylaxis und bei dem
nervisen Catarrhalfieber angedeuteten Vorschriften. Die Aus-
giinge, Ueberginge und Nachkrankheiten werden, ihrer Natur
gemiils nach allgemecinen Grundsilzen der Therapie behan-
delt. — Sanitiits-polizeiliche Maafsregeln besonderer Arl sind
bisher bei der Pferdeseuche nicht fiir nithig erkannt worden,
und die hin und wieder in Gestiiten, in Marstiillen u. s. w.
versuchsweise eingerichlele Absperrung der Stille, in denen
die ersten Erkrankungen vorgekommen waven, hat sich iiber-
all als nutzlos erwiesen.
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