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Kaum eine Frage der Toxikologie dürfte so eingehend studiert 
sein, wie jené über das Curare; und obgleich sieh eine grosse Anzahl 
der hervorragendsten Forscher mit derselben befassten, kann dieselbe 
doch nicht als nach jeder Richtung hin erschöpft und klargestellt 
gelten. Die von den einzelnen Beobachtern beschriebenen und von 
einander stark abweiehenden Resultate, die nicht nur alléin qnanti-
tativer Natúr waren, sondern háufig einen ganz differenten physi-
ologischen Charakter zeigten, dürften kaum auf die schwere Aus-
führbarkeit ahnlicher Untersuchungen, sondern sicherlich darauf 
zurűckgeführt werden, dass es nicht bald ein zweites derartiges Grift 
giebt, das in so verschiedenen Abarten, und in chemischer und 
physikalischer Beziehung derartig von ein ander verschiedenen 
Varianten in den Handel gelangt, als eben das Curare. 

Es ist eine bekannte Thatsache, dass das Curare keinen ein-
heitlichen chemischen Körper vorstellt, der falls er rein dai-gestellt 
wird, stets die gleiche Zusammensetzung zeigt, sondern dass es ein 
compliciertes Pílanzenextract ist, dessen Herstellung, Einschaffungsort, 

* Nachdem diese Arbeit voHinlialtlicli im Archív für experimentelle 
Pathologie und Pharmakologie in deutscher Sprache erscheinen wird, soll hier 
dieselbe nur kurz und auszugweise mitgetheilt werden. 

Értesítő (orvosi szak) 1898. 4 
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Ursprung und verlüssliche Bezugsquelle lange Zeit hindurch voll-

kommen im Dunklen•• war, und dass auoh heute noch viele Fragen 

unbeantwortet bleiben müssen, die sich auf den Ursprung des Curare 

und auf die Ár t der Herstel lung desselben beziehen. 

E s wáre schwierig, selbst nur die hervorragenderen Untersucher 

aufzuziihlen, die sich mit der W i r k u n g des Curare befassten. Das 

kann jedoch anstandslos behauptet werden, dass unter den neueren 

Forschern Prof. BOEHM der vornehmste P la t z gebührt , der die Abwei-

chungen der verschiedenen Curarearten untereinander untersuchend, 

uns den genauen Unterschied zwischen denselben lehrt. Durch H e r ­

stellung der wirksamen Bestandtheile — der Alkaloidé — der ver­

schiedenen Curarearten nimmt er seine Experimente mit einer ein-

heitlichen Substanz vor, stellt den Unterschied in der Wirkungsweise 

der einzelnen Arten klar und fixiert derén Brauchbarkei t und den 

Wirkungsgrad der Alkaloidé. 

Einen ergánzenden Theil der Untersuchungen Prof. BOEHM'S 

bildet die Arbei t TTXLIE'S \ dem in der Feststel lung der Wirkung 

des reinen Curarin eine nennenswerthe Rolle zuerkannt werden rnuss. 

Die pharmakognostischen Lehrbücher bieten nur lückenhafte 

Daten über den Ursprung des Curare und über den Unterschied 

zwischen den Abarten desselben, wáhrend sie über seine wirksammen 

Bestandtheile theils kurz, theils fiüschlioh berichten. 

BOEHM der síimmtliche Li te ra turangaben über die Curareabarten 

nachforschte, nimmt mit HUMBOLDT, SCHOMBTJRGK und PIJANCHOÍT, 

nach der geographischen Lage und den Strychnosarten viererlei 

Curare an : 

1. Das Curare aus der oberen Amazon-Gegend, das von der 

Stryehnos castalnea Wedd herrührt . 

2. Das Orinoco Curare, aus der Stryehnos gubleri G. P L A N -

CHON und der Stryehnos toxifera BENTH. 

3. Das französische Guiana C u r a r e , das aus der Stryehnos 

orevauxii G. PL^NOHON gewonnen wird u n d sehiesslich 

4. das englische Guiana Curare, das aus der Rinde der Stryeh­

nos toxifera BENTH herstammt. 

1 Ueber die Wirkung des Curare und seiner Alkaloidé. Archiv für experi-
mentelle Pathologie und Pharmakologie. 1890. Bánd XXVII. 
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Diese Eintheilung der Curareabarten hat jedoch eine beiwei-
tem geringere Bedeutung, als die Bezeichnung, welche die ver-
schiedenen Curarearten nach jenen Behiiltern erhielten, in welchen 
die Darsteller des Curare, — die verschieden Indianer-Stainme — 
dieses in Handel brachten, Mit Rücksicht auf letzteren Umstand 
kamen in den letzten 10 Jahren auf deni europaeischen Platze folgende 
3 Curarearten in Umlauf. 

1. Das Tubocurare in durcbschnittlich 25 cm. langen 4—4 -5 cm. 
Lichtung haltenden Bambusröhren. Das Tubocurare enthált 13—15% 
Curin, 9—12°/o Tubocurarin, und eine grosse Anzahl von Krystall-
formen, zumeist Quercit-Krystalle, die so gross sind, dass sie auch 
mit freiem Auge gut gesehen werden können. BOEHM sah ein Krys-
tall von 2 cm. Lángé 0'5 cm. Breite. Das Curin (C18 H19 NO s) ist 
nach den Untersuohungen TILLIE'S auf die Muskelendigungen der 
motorischen Nerven, sowohl der Warm — als Kaltblüter ohne Einfluss. 
Das Tubocurarin (C19 H2 1 N04) stimmt in seiner Wirkung theilweise 
mit jener des aus dem Calebassen Curare hergestellten Curarin über-
ein, doch erfolgt der Tod bei lethaler Dose des ersteren spater. 

2. Das Calebassen Curare. Dieses kommt in einer heberförmigen 
Kürbisschale eingedichtet in Handel. Die verjüngte Oeffnung des 
Hebers ist durch zusammengerollte Palmenblátter, oder durch einen 
weichen Holzpfropfen geschlossen. Die ganze Substanz des Cale­
bassen Curare ist homogén, sehr hart, dunkelbraun und von bitterem 
Geschmack. 

Die wirksame Substanz des Calebassen Curare ist das Gararin 
(C19 H26 N2 O), welches theils als Chlorid, theils als bernsteinsaures 
Salz im Curare enthalten ist. Unter der Bezeichnung Curarin ist 
stets das aus dem Calebassen-Curare gewonnene Alkaloid zu verstehen. 
Die allgemein bekannte Curare-Wirkung wird durch dieses hervorge-
rufen und bei den pharmakologischen und physiologischen Unter­
suohungen bedürfen wir der Wirkung dieses Alkaloides. Im Cale­
bassen-Curare ist noch eine zweite Substanz in sehr geringer Menge 
enthalten, derén Wirkung jener des Curins áhnlich ist. 

3. Das Topfcurare. In dem kleinen, nicht gebrannten unglasier-
ten, graufíirbigen Thontöpfchen sind ca. 25 grm. Curare enthalten. 
Als wirksamen Bestandtheil des Topfcurare finden wir das Proto-
curin, das Protocuridin und das Protocurarin. 

é* 
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Das Protocurin (C20 H23 N0S) wirkt auf das Herz nicht, eben-
sowenig auf die Retiexerregbarkeit, sondern verursacht nur eine 
schwache Curarewirkung; von demselben bedarf cs 7 mgrm zur 
Hervorrufung einer vollstándigen Liihmung eines Frosches. 

Das Protocuridin (C19 H21 NOa) ist ein vollkommen unschiid-
licher Körper. 

Das Protocurarin (C19 H2B NOa) entfaltet eine bedeutend stiir-
kere Wirkung und ist eine bei weitem giftigere Substanz als das 
Curarin. Nach den Untersuchungen BOEHM's, erfblgt bei dem Kanin-
chen nach 0'34 mgrm Curarin auf 1 Kilo Körpergewicht gerechnet 
der Tod, wahrend 024 mgrm. des Protocurarin schon den Tod 
zufolge hat. 

Wie bekannt, konnte, solange Prof. BOEHM das reine Curarin 
nicht dargestellt hatte, die Dosis des Curare in Zahlwerten nicht 
angegeben werden, sondern es musste die fetárke und Wirksamkeit 
jeder einzelnen Curarelösung von Fali- zu Fali bestimmt werden. 
Mit Berücksichtigung der Unterschiede der wirksammen Bestandtheile 
in den einzelnen Curarearten, kann es kaum Wunder nehmen, 
dass die über die Wirksamkeit desselben bekannt gewordenen Unter­
suchungen sich derart wiedersprechende waren. Und wie es ummög-
lich war bisher bezüglich der Wirkung des Curare zu einer Ueber-
cinstimmung zu gelangen, so wiire das auch in der Zukunft ummöglich 
geblieben insolange die Untersucher ihre Versuche mit von einandcr 
verschiedenen Substanzen durchgeführt hiitten. 

lm pharmakologischen Institute wurde mir von Prof. BOEHM 
als Aufgabe überwiesen, einerseits die zeitliche Vertheilung der 
Curarinwirkung zu studieren, mit Rücksicht auf den Eintritt der 
Liilimungen und den Eintritt der Besserung. Ferners sollte ich den 
Einfluss der Curarinwirkung bei verschiedenen Amphibien unter-
suchen: anderseits aber die Wirkung verschiedener von Prof. BOEHM 

dargestellten überhaupt noch unbekannter, oder nur unzureichend 
untersuehter Alkaloidé der Curarearten feststellen. 

Die Durchführung meiner Experimente, betrelfend den ersten 
Theil der mir gestellten Aufgabe, musste eine derartige sein, dass 
ich dass vergiftete Thier in den verschiedenen Stadien der Curarin­
wirkung tödtete, damit die weitere Giftaufnahme von Seite des 
Blutes ummöglich gemacht werde und dann beobachtete ich an dem 
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lospraeparirten Gastroenemius desselben auf myographischern Wege 
die durch Reizung des Nerven hervorgerufenen eventuellen Ver-
ánderungen. 

Durch diesen Vorgang sind wir in die Lage versetzt, die 
Lahmung der Nervenendigungen von Schritt zu Schritt zu verfolgen 
und jenen Zeitpunkt der auf den Nerven ausgeübten Wirkung durch-
zuprüfen, wo dieser von der geringsten Alteration beginnend bis 
zui- vollkommenen Lahmung stufenweise durch das Curarin beein-
fiusst wird. 

Zur Prüfung des gradeweisen Eintrittes der peripheren Lah­
mung, wurden in jedem einzelnen Falle, die zuerst von BOEHM ange-
wandte Ermüdungsreihe aufgenommen. Zur Reizung meiner Nerven-
muskelpraeparate verwendete ich stets bei Schluss des Stromes, jenen 
Schlag des Stromes, den ich in einem Zwischenraume von 2 zu 2 
Secnnden durch den Nerv hindurchleitete. Meine Versuche wurden 
parallel an Rana temporaria und Rana esculenta durchgeführt, nm 
den Unterschied in der Zeit feststellen zu können, der sich in der 
Wirkung des Curarins bei diesen beiden Froscharten eventuell zeigt. 
Die Zuckungscurven wurden an dem von Prof. BOEHM zusammen-
gestellten Myographion-Tisch aufgenommen. 

Es folgt mm die genaue Beschreibung und detaillirte Dar-
stellung der Versuche mit Curarin und die Ergebnisse der Ver­
suche an Rana temporaria, esculenta, Salamandra maculata und Triton 
eristatus, bezüglich derer auf das Originál verwiesen werden muss. 

Der zweite Theil der Arbeit berichtet über die Untersuchungen 
der Wirkung des Tubocurarin, des Curin (Tubocurin), des Methyl-
curin, des Methylcurinchlorid, des Methylcurinjodid und des Proto-
eurarin. 

Die gesammte Literatur des Tubocurarin besteht einzig aus 
jenen Versuchen, welche Prof. BOEHM behufs Bestimmung des Grades 
seiner Wirksamkeit durchführte. Diese Versuche beziehen sich nur 
auf Warmblüter und führten zu dem Resultate, dass der Anwen-
dung desselben, ausser der Curarinwirkung, auch eine arge Schádi-
gung der ^Circulationsorgane folgt. Der Tod erfolgt haufig in Eolge 
Aufhebung des Gefiiss-Tonus selbst in solchen Fallen, wo die ver-
abreichte Dosis noch keinerlei peripheren Liihmungen verursacht. 
Nachdem die verschiedensten Experimente mit dem Curare zumeist 
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an Fröschen vorgenommen werden und da die Wirkung des Tubo-
curarin an Kaltblütern noeh nicht studiert ist, wurde die Wirkung 
des Alkaloides nach dieser Richtung hin von mir untersucht, die u. A. 
zu dem Ergebnisse führte, dass von dem Tubocurarin 0.007 mgrin. 
auf 1 Kilo Körpergewieht genommen jené Dosis ist, die eine voll-
kommene Aufhebung der Reflexe bei dem Thiere zur Folge hat und 
dass bei Anwendung des Tubocurarin sowohl eentrale als periphere 
Lahmung erfolgt. Ueber die Wirkung des in dem Tubocurare in 
grosser Menge (12—15°/o) enthaltenem Curin, bietet nur die im 
Jahre 1890 unter dem Titel: „Einige Notizen über die Wirkungen 
des Curins" ersehienene Arbeit TILLIB'S einige Anhaltspunkte.' TILLIE 

fand bei seinen Versuchen selbst bei naeh Centigramms zahlenden 
Einspritzungen des Curin keinerlei Wirkung auf die peripheren 
Nervenendigungen und konnte nur einen Einfluss auf das Herz 
finden, weshalb er das Curin unter die Herzgifte reehnet. Naoh 
mündlioher Mittheilung Prof. BOEHM'S sind selbst grosse Uosen des 
Curin ohne Einfluss auf Sáugethiere und entstehen Störungen von 
Seite des Herzes nur naoh Einspritzung desselben in Vénen. Die 
von mir durchgeführten eingehenden Versuche bestíitigten in erster 
Reihe das Curin als Herzgift, weiters fand ieh aber noch eine 
wichtige Erscheinung als Wirkung desselben, falls es in genügender 
Menge angewendet wurde, die in Hervorrufen von Liihmungserschei-
nungen besteht. 

Wirkung des Methylcurin. Sehon BOEHM machte bei seinen 
Versuchen die Erfahrung, dass der vom Curin auf die Nerven­
endigungen ausgeübte Einfluss durch Methylisieren gesteigert werden 
kann und berichtet in seiner Publication: „Ueber einige Curare-
rinden", dass er durch Methylisieren einer aus der Rinde der 
Strychnos toxifera hergestellten, der Curin áhnlichen Substanz die 
liihmende Wirkung derselben um das 266 fache steigern konnte. Diese 
seine Erfahrung bewog mich, die Wirkung des aus dem reinen, 
krystallisierten Curin dargestellten Methylcurin genauer zu unter-
suchen. Wenn wir das Curin, diese tertiáre Basis, fein gepulvert 
mit Methylalkohol befeuchten und mit einer entsprechenden Menge 

1 Archív für experimentelle Pathologie und Pharmakologie 1890. Bánd 
XXVII . 
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von Methyljodid zwei Stunden hindureh auf 100° C. erhitzen 
und das Product der entstehenden Reaction in siedendem Methyl-
alkohol auflöseh, krystallisiert aus diesem das Curin-Methyljodid 
(C18 H13 NO s CHS J.) heraus. Bringen wir weiters das Curin-Methyl­
jodid mit Chlorsilber zusammen, so entsteht Curin-Methylchlorid, 
welches aus siedendem Methylalkohol in farblosen, rhombischen 
Krystallen herauskrystallisiert. Das Methylcurin steht nach den 
Untersuchungen BOEHM'S in chemischer Beziehung dem Tubocurarin 
sehr nahe, so zwar dass cs als künstlieh dargestelltes Tubocurarin 
gelten kann. 

Die Untersuehung der Wirkung dieser Substanz, begann ieh 
mit dem Methylciirinjodid derart dass ich eine Lösung herstellte, 
in welcher in jedem Kubikcentimeter 1 mgrm. Methylcurinjodid ent-
halten war. Zur Feststellung der wirksauien Dosis nahm ich als Aus-
gangspunkt, die normálé Curarindosis an, d. i. O00000028 mgrm. 
auf 1 grm. Körpergewieht, und als diese vollkommen wirkungslos 
blieb, gieng ich gradweise zu stárkeren über. Naoh der 7—20 fachen 
Dose konnte ich nur eine Verminderung in der Zahl der Pulsschliige 
feststellen, sowie eine auffallende Ruhe des Thieres. Auf ganz gleiche 
Art wurden dann die Untersuchungen mit den Curin-Methylchlorid 
vorgenommen. 

Ein Vergleich der Wirksamkeit dieser beiden Substanzen liisst 
die beiden wie es übrigens vorauszusetzen war als gleich erscheinen 
und nur in dem Grade der Wirksamkeit besteht ein gewisser Unter-
schied. Das Curin-Methylchlorid wirkt namlich etwas starker, so 
dass wührend es von diesem zur vollkommenen Lahmung des Frosches 
O012 mgrm. auf 1 grm. Körpergewieht gerechnet bedarf (was einer 
44 fachen Normal-Curin-Dosis entspricht), vom Methylcurinjodid 
O0135 mgrm. auf 1 grm. Körpergewieht nöthig iet um die Reflexe 
vollkommen aufziheben (was einer 48 fachen Normal-Curin-Dosis 
gleichwerthig ist). 

Der Grund des Unterschiedes in der quantitativen Wirkung 
der beiden Substanzen liegt in dem Unterschiede der Atomgewichte 
des Jod und des Chlor, in dem Sinne, dass wir mit dem Curin-
methylchlorid (wegen des 35-5 betragenden Atomgewichtes des Chlor) 
mehr Methylcurin einverleiben, als mit dem Curinmethyljodid, (wo 
das Jod mit seinem Atomgewicht von 126'5, mehr einnimmt). 
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Durch das Methylisieren wird alsó der Einfiuss des Curins auf 
die Nervenendigungen derart gesteigert, dass nach einer so geringen 
Gabe des Methylcurin die motorisehen Nervenendigungen geliihmt 
werden, in welcher Gabe die Muskelwirkung des Curins sieh noch 
nicht zeigt, da schon bedeutend früher der Stillstand des Herzes 
eríblgt. Der Einfiuss des Methylenrin auf das Herz kann jedoeh 
unter keiner Bedingnng mit der Wirkung des Curins auf dieses 
Organ identifieiert werden, schon deshalb nicht, da vom reinen 
Curin eine solche Dosis auf das Herz vollkommen wirkungslos bleibt, 
welchc nach Einspritzung des Methylcurin die Zahl der Contractionen 
des Herzes bedeutend verringert; so dass in diesem Falle die Beein-
üussung des Herzes mehr als eine Theilerscheinung der Liihmung 
des Centralnervensystems angesehen werden muss, gleichwie beim 
Tubocurarin; durch das Methylisieren gestaltet sich demnach die 
Wirkung des Curarin auch in dieser Hinsicht der Wirkung des Tubo­
curarin áhnlich, doch erreicht der Grad der Wirksamkeit dieses nicht. 

Die Wirkung des Protocurarin. Der einzige wirksame Bestand-
theil des Topfcurare, wurde bis jetzt nur insoferne untersucht, als 
BOEHM die lethale Dosis desselben beim Kaninchen bestimmte. 
Dicse Untersuchungen führte er nur deshalb aus, damit er zur Stütze 
seines Verdachtes, dass diese Substanz mit dem Curarin nicht identisch 
ist, einen weiteren Anhaltspunkt gewinne. Der Umsatz im Handel 
diescr Curareart ist der geringste, so dass BOEHM kaum ein Paar 
Stücke desselben einschaffen konnte und war das aus demselben 
rein hergestellte Protocurarin nicht hinreichend, um mit demselben 
wiederholte chemische Analysen vornehmen zu können. Konnte er 
aber auch durch seine chemischen Analysen die Zusammensetzung 
desselben nicht genau feststellen (naeh einer Analyse fand er das-
selbe als aus C19 H25 N 0 2 bestehend), so fand er beim Forschen 
nach der lethalen Dosis desselben, dass es bedeutend giftiger wirkt als 
das Curarin und eben deshalb halt er es durchatis nicht für identisch 
mit diesem. Meine Versuche nahm ieh mit einer Lösung vor, in 
der in jedem Kubikcentimeter 0 1 mgrm. Protocurarin enthalten 
war. Von dieser Lösung injicirte ich zuerst eine der TiLUE'ischen 
Normal-Curin-Dosis gleiche Quantitat in die Lymphbahnen des 
Unterleibes des Thieres, worauf nach 10 Minuten vollstandige 
Liihmung eintrat und das Thier nach 17 Stunden zu Grundé gieng. 



ÜEBER DIE WIRKUNG DER AÍKALOIDE DER VERSCH. CTTRAREAUTEN. 4 9 

Durch fortwáhrende Verminderung des Quantums, kam ich schliess-
lich zur Dosis von 0.00000013 grm. auf 1 grm. Körpergewicht, die 
noch in jedem einzelnen Falle eine vollstiindige Unbewegliokkeit des 
Prosehes hervorruft, wahrend kleinere Dosen bei der Hálfte der 
Versuche, noch Spuren des Reflexes besteben lassen. So wurde dem-
nach die vollkommen láhmende WirJcung des Protocurarin mit 
0 00013 mgr. auf 1 grm, Körpergewicht bestimmt. 

Dieses Quantum hebt 35 Minuten naoh der Injection die will-
kürliehen Bewegungen auf, das vollkommene Ausbleiben der Reflexe 
erfolgt nach 45 Minuten. Die Athmung sistirt entweder gleichzeitig 
mit dem Ausbleiben der Reflexe, in den meisten Falién jedoch bleibt 
sie noch früher aus. Dem Eintritte der voUkommenen Lahmung 
gehen keinerlei Reizungserscheinungen voraus. 

Durch die vorstehenden Untersucbungen wird meine Behaup-
tung, dass die auf die Wirkung des Curare bezüglichen Untersuchun-
gen nie zu einem einheitlichen Resultate hatten führen können, falls 
die im Curare cnthaltenen \\rirksamen Bestandtheile nicht von ein-
ander isoliert dargestellt worden wiiren vollkommen gerechtfertigt. 

Kurz zusammengefasst kann von der quantitativen und quali-
tativen Wirkung der im Curare enthaltenen Alkaloidé folgendes 
gesagt werden : 

Das Curarin liihmt die motorischen Nervenendigungen und 
setzt die Zahl der Herzschliige um 10—15% herunter. 

Das Tubociirarin steigert zuerst die Reflexerregbarkeit, spiiter 
liihmt es die motorischen Nervenendigungen, um schliesslieh auoh 
das Gehirn und das Rückenmark zu lahmen. Im Verhaltnisse zur 
Depression des Centralnervensystemes ist es aueh von Einfluss auf 
das Herz. 

Das Curin ist hauptsachlich ein Muskelgift, zuerst steigert es 
den Tónus, spüter hebt es ihn auf. Auoh auf das Herz wirkt es Anfangs 
nach Art des Veratrin und nur spáter veranlasst es den diastolisehen 
Stillstand desselben. Die motorischen Nervenendigungen greift es 
auch an, ohne dieselben vollkommen zu lahmen. Auf das Centrum 
wirkt es nicht. 

Das Methylcurin wirkt auf das Centrum depressorisch und 
lahmt die Nervenendigungen. Muskelwirkung besitzt es nicht. Das 
Herz greift es an, láhmt es jedoch nicht. Es steht im Allgerneinen 
seiner Wirkung nach, dem Tubocurarin nahe. 
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Des Protocurarin lahmt naoh Art des Curarin die Nerven­
endigungen, doch ist seine Wirkung eine stiirkere nnd anhaltendere. 
Ein grosser Theil der vergifteten Thiere geht zu Grundé. Das Herz 
greift es ebenso an wie das Curarin. 

Vom Gesiehtspunktc der liihmenden Wirkung, die diese Alcaloide 
auf die Nervenendigungen ausüben, besteht zwischen ihnen das fol-
gende Verháltniss: 

Den bedeutendsten Einfluss auf die Nervenendigungen besitzt 
das Protocurarin, und wcnn dessen Wirksamkeit gleich 1 gesetzt 
wird, so bedarf es 

vom Curarin 2 Dosen, vom Tubocurarin 50, von Methylen-
curinchlorid 88, von Methylencurinjodid 96 Dosen zur vollkommenen 
peripheren Liihmung. 

Mit dem Curin schliesslich sind wir selbst mit 1080 Dosen 
nicht im Standé die Nervenendigungen zu liihmen, diese Dosis kann 
aber weiter nicht gesteigert werden, da sie dann den Stillstand des 
Herzes zufolge hat. Eine Wirksamkeit auf die Nervenendigungen 
kommt ihm jedoch zweifellos zu, sonst könnte seine Wirksamkeit 
durch Methylisieren nicht noch gesteigert werden. 



Ueber einen eigenthümlichen Fali postmortaler Gasbildung.* 

Von Prof. DR. KOT.OMAN BUDAY. 

Unter normalen Verhültnissen ist die Gasbildung eine Theil-
erscheinung der eingetretenen Füulniss und eben deshalb erregen 
gerade jené Füllé unsere Aufmerksamkeit, wo bei postmortaler Gas­
bildung die übrigen Erseheinungen der Füulniss fehlen. lm Jahre 
1892 theilte WBLCH und NUTTAL einen ühnlichen Fali mit über 
einen tuberkulösen Kranken, der in Folge eines Aorten-Áneurysma's 
plötzlich verstorben war.1 EKNST sah in einem Falle von septischer 
Endometritis eine Schaumleber,2 wührend GÖBEL dreimal eine un-
gewöhnliohe postmortale Gasbildung fand.3 Hiermit wahre die Reihe 
der hieher gehörigen Füllé so ziemlich erschöpft, da der Fali HBUDEN-

REICH'S, bakteriologisch nieht naher untersucht wurde und daher 
hier nicht weiter vorwerthet werden kann.4 

Da die einschlagigen Publicationen bisher nur wenige, die 
einzelnen Falle jedoch von hervorragendem Interresse sind, sollen 
meine Untersuohungen über einem áhnlichen Fali hier mitgetheilt 
werden : In Mai des vorigen Jahres starb an der Klinik für Geistes-
kranke ein 34 Jahre altér Ziegelarbeiter plötzlich. Sein Tod erfolgte 

* N a e h einem Vortrage gehalten in der arztliehen Fachsitzung, der iirztl.-
naturwissenschaftlichen Section des Siebenb. Museum Vereins, im Monate 
Mai 1898. 

Nachdem dieser Vortrag in deutsclier Spraehe im Centralblatte für 
Bakteriologie, Parasitenkunde und Inféctionskrankheiten XXIV. Bánd 1898. 
No. 10, Seite 369—375 etwas ausführlicher erschíenen ist, wird derselbe hier 
nur ganz kurz mitgetheilt. 

1 The Johns Hopkins Hospitál Bulletin 1892. No. 24. 
2 Ueber einen gasbildenden Anaerobén etc. Virchow Archiv 133. 
3 Ueber den Bacillus der Schaumorgane Centralblatt f. path. Anatomie. IV. 
4 Emphysem der Leber. Centralblatt f. Bakter. X X I . 
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ganz unerwartet, da er abgesehen von seiner Geisteskrankheit sonst 
niclit krank schien. Die Obduction erfolgte ca. 28 Stunden nach 
eingetretenem Tode. Schon bei der ausseren Inspection íiel neben 
der Cyanose, das starke Aufgetriebensein der Leiche auf, wie ein 
solches nur bei weit vorgeschrittener Fiiulniss vorhanden zu sein 
pflegt. Die Haut zeigte nirgends die für die Fiiulniss eharakteris-
tische grünliehe Verfiirbung und auch an den inneren Organen fehlten 
die gewohnten Zeichen der eingetretenen Fáulniss. Uni so auífiilliger 
war es, dass das Blut des Herzes sowohl als jenes der grösseren und 
kleineren Blutgefasse zahlreiche Gasblasen enthielt, die bei Durch-
sohneidung der Blutgefiisse mit grossern Liirm bervorbrachen, als 
würde das Blut in Sieden begriffen sein. 

Den plötzliehen Tod verursachte ein in den Kehlkopf einge-
keiltes Fleischstück, das wahrscheinlich gelegentlich Erbrcchens 
aspiriert wurde. 

Die aus dem Blute hergestellten, mit Methylenblau gefarbten 
Deckglaspraeparate zeigten in sehr grosser Zahl ziemlich lange und 
dicke Bacillen und war es auffallend, dass diese an Gestalt und 
Grösse so • ziemlich gleich waren, als würden sie allé einer und der-
selben Bacillenart angehören. 

In den mikroskopischen Schnitten waren die Blutgefasse voll 
von diesen Bacillen, die die GitAM'sche Fiirbung sehr gut annahmen.' 
Das aus der Schenkelvene entnommene Blut wurde auf Agár geimpft 
und es entwickelten sich schon Tags darauf Culturen entschieden 
Anaeroben-Charakters. Die weiteren Untersuchungen stellten fest, 
dass die gezüchteten Bakterien der Form und Grösse, sowie der 
Fárbbarkeit nach vollkommen mit jenen übereinstimmten, die im 
Blute mikroskopisch nachgewiesen wurden. 

In der Cultur sind die Bacillen 3—6 [A. láng, 06—0 -7 [A. breit 
und bilden zumeist einen langen Faden, dessen einzelne Glieder 
nieht selten unter einander einen stumpfen Winkel bilden. Ein ein-
zelner Faden besteht hiiufig aus 150 und selbst mehreren Gliedern. 
Die Bacillen zeigen auch in* frischer Cultur keinerlei Bewegung, 
Geiseln konnten keine nachgewiesen werden; ebenso fahndeten wir 
resultatlos nach Sporen. In der Cultur híilt der Bacillus seinen 
anaerobén Charakter bis her streng b e i ; er verfiüssigt die Gelatine 
nicht, doch zeigt er grösse Neigung zur Fadenbildvmg. 
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Auf Nahrböden die 1 — 2°/0 Traubenzucker enthalten, bi ldet der 

B. Gase ti. zw. in Gelatine sehon bei Zimmertemperatux. l m Agár 

t r i t t nach 14—16 Stunden bei 37°, in der Gelatine nach f ' / a—2 

Tagén bei 20° Luftblasenbildung ein. 

Sowohl in der Agár-, als in der Bouillon-Cultur wurde die 

Reaction eine saure und es wurde starker But tersáure-Geruch fühl-

b a r ; aucb in der Milch ruft er stiirkere Gasbildung hervor. Dem 

Kaninchen sind die Culturen unschiidlioh, gleicligültig ob dieselbe 

in Vénen oder in die Bauchhöhle oingeimpft werden. 

E s scheínt daher, dass in unserem Palle ein nicht pathogener 

Giihrungs-Bakterium vorhanden war, der von den Kohlehydraten den 

Trauben- und Milchzucker zersetzt und auch Buttersaure bildet. 

E s ist bekann t dass die bisher gefundenen But te rsáure-Gahrungs-

Bakterien anaerob sind, dooh sind sie zum grössten Theile solche 

die verflüssigen und Sporen bilden. Wir können daher unseren Bacil-

lus nioht mit jenen identificieren. Seine morphologisohen Eigenschaften 

betreffend, steht derselbe dem von WELCH und NÜTALL beschriebenen 

Bacillus am náchsten, nur war in unserem Falle die Fadenb i ldung 

eine sehr ausgesprochene, withrend die genannten Beobaohter keine 

langere Ket tenbi ldung sahen. Da ich sümmtliche wesentliche 

Eigenschaften des in unserem Falle gefundenen Bacillus bei den 

übrigen bis je tzt beschriebenen Bacillen nicht fand, legte ich dem-

selbon den Namen Bacillus cadaveris buiyricus bei, damit in der 

Benennung einerseits der Or t seines Vorkommens, andererseits aber 

seine Giihrungseigensehaften zuin Ausdrucke gelangen. 

Aus den Gesagten ist es ersichtlich, dass wir es hier n ich t mit 

wirklicher Fiiulniss, sondern mit einem ungewöhnliohen Gahrrxngs-

Process xa thuen habén, der im Blute, mit dessen Kohlehydraten 

nach dem Tode zustande kommt. E s ist ferners höchst wahrschein-

lioh, dass diese Bacillen wahrend der Agonie aus dem V e r d a u n g s -

tract in das Blut gelangten, wenigstens sprioht der Umstand, dass 

die Bacillen überall im Blute angehauft waren dafür, dass sie durch 

den Blu ts t rom auseinander getragen Avurden. Hiefür sprechen auch 

die Thierversuche anderer Autoj-en. So zeigten u. U. die sehr 

genau durchgeführten Thierexperimenté CHVOSTEK ;S und EGGEK'S , 1 

1 CHVOSTEK U. EGBKK. Ueber die Invaaion von Mikroorganismen in die 

Blutbahn wahrend der Agonie. Wien. Klin. Wochenschr. 1897. No. 3. 
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dass wiihrend der Agonie Bakterien in den Blutstrom gelangen 
können. 

Viel schwerer ist die Best immung dessen, aus welchem Theile 
des Verdauungstractes die Bacillen in die Blutbahnen gelangten. 
Die buttersaure Giihrung im Magén erweckt die Vermuthung, dass 
die Uebersehwemmung des Blutes mit Bacillen von hieraus erfolgte. 
Leider wurde die bakteriologisohe Untersuehung des Mageninhaltes 
in unserem Falle verabsiiumt, was ich umsomehr bedauern muss, 
da es mir erst vor Kurzem möglieh war in einem anderem Falle, 
bei Untersuehung des Mageninhaltes einer in Folge Pylorus-Stenose 
verstorbenen F rau mit den beschriebenen ganz ahnliche Bacillen 
nachzuweisen. 



Histologische Untersuchungen in einem Falle von 
Beschádigung des Rückenmarkes. 

(Mittheilung aus dem path. anatom. Institutc der k. ung. Franz-Josef Univer. 
in Kolozsvár.) 

Vom Assistenten DK. DESID. VESZI'BÉJII.* 

Zur Untersuchung der nach traumatischen Laesionen des Rücken­

markes auftretenden pathologisch-anatomischen und histologischen 

Veranderungen bietet sich nur selten Golegenheit, einerseits deshalb, 

da die das Rückenmark treífenden traumatischen Laesionen überhaupt 

selten sind, andererseits, weil sie zumeist so schwer ausfallen, dass 

sie entweder momentán den Tod veranlassen, oder dieser doch in 

so kurzer Zei t nach der erfolgten Verle tzung sich einstellt, dass 

irgend welohe secundiiren Veriinderungen, — abgesehen von jenen 

die directe durch das Trauma veranlasst werden — kaum zustande 

kommen können. 

Untersuchungen über die secundiiren Veriinderungen des Rü­

ckenmarkes sind in der Li te ra tur nicht zahlreich vertreten u n d aucli 

diesc verhandeln in der Mebrzahl der Fiille nur die Ergebnisse von 

an Thieren vorgenommenen Versuchen, und legén das Hauptgewich t 

zumeist auf das Stúdium der Regeneration der zugrunde gegangenen 

Nervenelemente, und der an der Veiietzungsstelle auftretenden s. g. 

t raumat ischen Degeneration. Diese Lhitersuchungen sollen die Frage 

beantworten, ob sich die aus irgend welcher Ursache immer zugrunde 

gegangenen Nervenelemente vom Neuen bilden und ob die etwa 

neugebildeten Nervenelemente functionsfiihig sind. Die wei ter von 

der Verletzungstel le auftretenden secundiiren Veranderungen aber 

* Nach einem Vortrage in der arztlichen Fachsitzung der arztl.-natur-
wissenschaftlichen Section des Siebenb. Museum-Vereines am \i. Október 1898. 
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beobaohteten nur Wenige und noch weniger befasste man sich mit 
der Frage wie sieh das Verhalten der Nervenzellen und überhaupt 
der grauen Substanz bei der seeundáren Degeneration gestaltet. 

Ueber den Beginn der Degeneration bestehen eingehende Unter-
suehungen von SCHIEFERDECKEB • ' die ascendierende secundáre Ver-
ánderung beschrieb H Ó M É N , 2 ferner befasste sich T O O T H 8 und 
BARBACCI 4 5 mit der seeundáren Veránderung . 

Genaue und eingehende Untersuchungen über die seeundáren 
Veránderungen des Rttokenmarkes wurden von STROEBE I! vorgenom-
men, der übrigens hauptsáchlich die Entsche idung der Frage vor 
Augen hatte, ob nach Durchtrennung des Rückenmarkes im Narben-
gewebe neugebildete Nervenfasern vorkommen, alsó, ob eine Regene-
ration des Gewebes des Rückenmarkes überhaupt möglich ist. 

Mit Beobaehtung der klinischen Syrnptome hatte B R U N S 7 

Gelegenheit einen Fal i von Ver le tzung des Rückenmarkes genau 
zu studieren, in welohem 106 Tagé nach erfolgter Verle tzung der 
Tod eingetreten vyaj*. 

Unser Fali war folgender : F . L . arbeitete am 1 Október 1897 
in einer Lehmgrube, als eine Wand derselben einstürzte und ihn 
begrub. Aus der Erde befreit konnte er n icht auf den Füssen stehen, 
oder diese bewegen, Hess den Koth u n d H a r n unter sich. In der 
ohirurgischen Klinik entwickelte sich ein Decubitus und Pat . erlag 
30 Tagé naeli erfolgter Verletzimg. D i e Section wurde arn nachsten 
Tag vorgenommenen, das Rüekenmark jedoch schon zwei Stunden 
naoh dem Tode herausgenommen. Die Wirbelsáule war in der Hőhe 
des vierten Lendenwirbels nach rückwürts luxirt (s. Fig. 1. im Or i ­
ginál) und nach aufwárts verseimben, so dass der vordere Theil des 
unteren Randes des 3-ten Lendenwirbel-Körpers , beilaufig mit der 
Mitte des 5-ten Lendenwirbel-Körpers in einer Höhe steht. Das 
Ligamentum long. anter. ist nicht dnrehrissen, doch geht es vom 

1 VIRCHOW. Arch Bd. 67. 1876. 
3 Fortechritt d. Mediziii 1883. 
3 British medical Journal Vol. 1. 1889. 
4 Oentralbl. f. patholog. Anatomie. 1891 No. 9. 
» Beitrage v. Ziegler 1898. XXIIL 
6 Beitrage v. Ziegler. 1894, Bd. XV. 
7 Traumatische Zerstörung des Bückenmarks. Archív, f. Psych. Bd. 25. 1893. 
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o-ten Lendemvirbel direci auf den 5-ten über. Der in der Höhe 
der Knorpelscheibe des 3-ten und 4-ten Lendenwirbels gelegene 
Tlieil der Cáuda equina des Rüokenmarkes ist vollstiindig zerrissen 
und die Rissende stehen auf 2 cm. Entfernung von einander. 

Einzelne, versehiedenen Stellen des Rüokenmarkes entnommene 
Stückchen kámen sogleich in Alkohol, andere in MüLLER-sche Flüs­
sigkeit. Die Hartung erfolgtc in Alkohol, die Einbettung in Celloidin. 
Die Fiirbung der in Alkohol fixirten Scbnitte wurde theils mit 
Methylenblau, theils mit Haematoxylin Eosin vorgenommen. Einzelne 
der, durch einige Wochen in MüLLEK^cher Flüssigkeit geharteten 
Stückchen kamen dann noch für 3—4 Wochen in MARCHr'sche Lösung. 
Die ausschlicsslich mit MüíjLER'scher Flüssigkeit behandelten Stückchen 
wurden mit WEiGERT'schen Haematoxylin gefarbt. 

An den Rüokenmark konnten nach Behandlung mit der MARCHI-
schen Lösung die folgenden Veriinderungen gesehen werden: 

lm Conus terminális, dann sowohl in den saeralen, als auch 
lumbalen Theilen sieht man in den hinteren Striingen, schwarz gefárbte 
dicht nebeneinander gereihte Korner, die den hinteren Striingen eine 
schon mit freiem Auge gut ausnehmbare schwiirzliche Fiirbung ver-
leihen, gegenüber der gelblichgrauen Farbe des übrigen Rüoken­
markes. Diese schwarzen Korner, füllen die hinteren Strange voll-
kommen aus, so dass derén Grenzen überall durch die hinteren Hörner 
der grauen Substanz gebildet werden; ausserdem liisst sich ebenfalls 
schon mit freiem Auge die gleichfalls schwiirzliche Fiirbung der 
hinteren Wurzeln erkennen. Mit einfacher Loupenvergrösserung 
können diese schwarzen Korner nicht nur in den hinteren Striingen 
vorgefunden werden, sondern sie reichen von hier ausgehend in die 
graue Substanz, in dem sie ziemlich regelmiissige, theils gerade 
theils miissig gebogen verlaufende Lángsreihen bilden, die bis zu 
den Ganglien-Zellen der vorderen Hörner verfolgt werden können 
und die von hieraus in einzelne Fasern der vorderen Wurzeln aus 
dem Rückenmarke ausstrahlen. Ein anderer Theil geht aus den 
Ganglien-Zellen der vorderen Hörner, durch die vorderen Striinge 
und durch die vordere Furche durch, zu den Vorderstriingen der 
anderen Seite. Weiters können iihnliche schwarze Korner in der 
Commissura postica vorgefunden werden, und auch solche, die direct 
in die Hinterhörner cintreten. In der Höhe der 10. Rückenwurzel 

Értesítő (orvosi szak) 1S98. 5 
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bleibt an der medialen Seite beider Hinterhörner schon ein schmaler 

Streifen frei, in welchem die erwiihnten schwarzen Korner nicht 

mehr vorhanden sind. Der mit freiem Auge auch hier sichtbare 

degenerirte Bezirk bildet ein Dreieck, dessen Spitze an die hintere 

Furche, dessen Basis an den Rüekenmarksrand der Hinterstrange 

zii Hegen kommt ; das Dreieck wird dnreh die Fissura long. post. 

in zwei congruente Theile getheilt. D e r degenerirte Bezirk reducirt 

sich in dem Rückentheile nach aufwárts anf einen stets kleiner und 

kleiner werdenden Raum. Eine auffallende Erscheinung ist es, dass 

in den Rückenparthien in der grauen Substanz degenerirte Fasern 

selbst bei mikroskopischer Untersuchung nicht sichtbar wurden. 

(Bezüglich siimmtlicher Abbildungen muss auf das Originál ver-

wiesen werden). 

Aus den in MüLLER'scher Flüssigkeit durch Monate gehíirteten 

Rückenmarkstheilen liess sich eine iihnliche Schnittserie herstellen, 

in weleher ebenfalls schon mit freiem Auge der die degenerirten 

Fasern enthaltende Bezirk in den Hinters t rangen des Rückenmarks 

und zu beiden Seiten des medialen Septum erkennbar ist und der 

sich durch seine hellgelbe Fá rbung sehr scharf von der dunklen 

braun-grünen Farbe der gesunden Pa r th i en unterscheidet. 

An den nach WEIGERT gefarbten Praeparaten, falit der degene­

rirte Theil bei Betrachtung mit freiem Auge nicht so schön aus-

geprágt auf, was sich dadurch erklürt , dass in den degenerirten 

Bündeln noeh zahlreiche nach WEIGERT sich farbende Nervenfasern 

vorhanden sind, resp. dass die Markscheide nicht derartig zerstört 

wurde, dass sie ganz fehlen würde, u n d so der ganze Platz durch 

das Neuroglion ausgefüllt wird. 

Die mit Methylenblau und Haematoxylin-Eosin gefíirbten 

Schnitte zeigen folgende feinere S t ruc tur -Ver i inderangen: In den 

degenerirten Bezirken erscheincn rundl iche Lücken, derén Ránder 

durch die Fasern des Neuroglion-Netzes gebildet werden. Der Achsen-

faden ist nur hie und da in Gestalt von dunkel blauen Punk ten 

s ichtbar ; zum grössten Theil fehlt er. Zwischen Markscheide und 

Achsenfaden kann kaum ein Unterschied gefunden werden, beidé farben 

sich gleichmassig schlecht, sind t rübe , stellenweise feingekörnt und 

füllen die durch das Neuroglion-Netz gebildeten Lücken als homogene 

Substanz aus. Die Glia-Zellen sind bedeutend geschwellt, ihre For t -
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s.'itze sind dicker, der Kern ist ebcnfalls, gesehwellt und mit einem 
besser als bei den normalen Gliakernen wahrnehmbaren Nueleolus 
versehen. Hiedurch erscheint das gesammte Glia-Netz überhaupt 
vermehrt, oder erscheint zumindestens mehr ausgeprágt, als in den 
nicht degenerirten Parthien. Kerntheilungs-Gestalten konnten trotz 
sorgfaltigster Untersuchung in keinem einzigen Schnitte des Rücken-
markes gefunden werden. AuíFallend ist ferner in dem Lendentheile 
die Degeneration der Ganglion-Zellen. Der grösste Theil derselben 
ist bedeutend gesehwellt, die Umrisse sind gewölbt und sind sie 
in einer ziemlioh weiten pericellularen Höhle eingebettet. In Bezúg 
auf ihr Plasma resp. auf das Verhalten ihrer chromatophilen Sub-
stanz zeigen die degenerirten Zellen abweehslungsreiche Veriinderun-
gen. Bei einem Theil derselben isi die chromatophile Substanz inso-
ferne verándert, als sie mássig zerbröckelte, unregelmiissige Ránder 
aufweist; ihre regelmássige, typische Anordnung ist verándert, indem 
sie ziemlioh dérbe Schollen bildet, die sieh noch lebbaft farben, ja 
stellenweise ganz dunkelblaue Haufen bilden; eben deshalb ist aueh 
die regelmássige Streifung der Zelle verloren gegangen und statt 
dessen ist die Zelle vollkommen von áhnlichen stark gefárbten 
Chromatophil-Sehollen ausgefüllt; der dem Pigmenté entsprechende 
Bezirk ist jedoeh dureh seine lichtere Fárbung und dadurch dass 
hier die Korner der Chromatophil-Substanz feinere sind, sehr gut 
wahrnehmbar. Die Protoplasma-Fortsátze áhnlicher Zellen erseheinen 
noeh ziemlioh unversehrt, die in denselben enthaltenen Chromatin-
Streifen sind hinliinglioh regelmássig, und entsprechen aueh ihrer 
Lángé nach den Protoplasma-Fortsátzen unversehrter Ganglienzellen. 
Der Kern ist gut sichtbar, aueh seine Grösse zeigt kaum eine 
Abweiohung, sein Nueleolus ist rund, dunkel gefíirbt. Bei anderen 
Zellen wieder, zeigt die Chromatophil-Substanz keinerlei Streifung, 
im perinucleáren Theil können sehr feine, doeh noeh immer dunkel 
gefürbte Chromatin Sehollen vorgefunden werden in dichter Anord­
nung, wahrend an den Randtheilen der Zellen ein Haufen grösserer 
und gröberer Schollen zu Hegen kommt, der ohne Abgrenzung in 
die feineren, in der Gegend des Kernes situirten Korner übergeht. 
Der pigmentirte Theil hebt sich als lichterer Bezirk hervor mit 
einer schwachen gelbliehen Schattierung und ist mit ganz feinen 
Körnern besiiet. Die Protoplasma-Fortsátze farben sieh schleoht, 

5* 
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ihre Cbromatinstreifen sind nieht mehr deutlich und sind auf grös-

sere und kleinere Schollen zerfallen, obgleich ihre Liingsanordnimg 

noch immer auf die Streifung der Fortsii tzc deutet. In grosser Anzald 

sind ferner solche Zellen vorhanden, derén Kern vollkommen ver-

schwunden ist und nur ein kleiner rundlieher oder ovaler Fleck 

deutet seiue Stelle an, an derén Rand überdies ein etwas dimklerer 

Saum wahrnehmbar wird. Auf den ersten Blick scheint das Pro to-

plasma der Zelle vollkommen homogén und erst bei genauer Betrach-

tung zeigt es sieh dass es fein gekörnt ist und eben nur am Rande 

befinden sich vereinzelnte gröbere Chromatin-Schollen, von imglei-

eher Grösse. Weder der Kern , noeh ein Protoplasma-Fortsatz oder 

dér Achsenfaden ist sichtbar. Schliesslich kommen noeh vollkommen 

homogene, structurlose Zellengestalten vor, wo nur naeh der Grösse 

derselben gesehlossen werden kann, dass sic einst Ganglion-Zellen 

gewesen sein mögen. Um diese herum werden selbst die pericellularen 

Rjüime vermisst ; das Ganzé ist in das derbere, grosskernige Neurog-

lion-Netz gleichsam eingebettet. Von K e r n und Chromatophil-Sub-

stanz sieht man hier nieht die geringste Spur. 

Eine iihnliehe Degeneration konnte auoh an clen Ganglion-Zellen 

sowohl der Hinterhörner-, als auch der saeralen Kerné constatiert 

werden, jedoeh in weit geringerer Z a h l ; überdies bestand noch der 

Unterschied, dass unter den spindelförmigen Zellen der Hinterhörner 

keine einzige so abgeblasst gefunden wurde, als jené der Vorder-

hörner. l m allgemeinen fiirbten sie sich bedeutend dunkler als jené, 

und ist auch die Chromatophil-Streifüng der als unversehrt anzuse-

henden Zellen eine bedeutend dichterc, deshalb erschcint die ganze 

'Zelle dunkler. Eben darum aber ist d ie Gleichnamigkeit einzelner 

Zellen eme auffallende, ferners der Zerfall des Kernes zu dunkel 

gefiirbten Schollen und die vollkommen homogene, allerdings ziem-

lioh lebhafte Fiirbbarkeit anderer Zellen. 

Ausser diesen wesentlichen Gewebsveranderungen konnte 

sowohl in der grauen , als auch in de r weissen Substanz hie und da 

ein Corpus amylaceum gefunden werden. 

Die die Cauda equina bildenden Fase rn oberhalb der Verletzung 

sind auch degenerirt, da in diesen ganz feine, durch Osmium schwarz 

gefarbte, dicht aneinandergereihte K o r n e r vorhanden sind. Diese dege-

nerirten Fasern bilden gut abgegrenzte Bündeln, dM mit denén nieht 
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degenerirter Nervenfasern abwechseln. Erstere entsprechen den Faser-
bündeln der sensitiven, letztere jenen der motorischen Nerven. 

In den peripheren Nerven der unteren Extremitáten bilden die 
unversehrten und degenerirten Fasern keine gesonderten Bündeln, 
vielmehr können gesunde und degenerirte Fasern unmittelbar neben-
einander gesehen werden. lm Vergleiche zu diesen, sind die Nerven 
der oberen Extremitáten vollkommen intact. 

Einen interessanten und augenfálligen Unterschied zeigen 
ferners die Muskeln der oberoji und jené der unteren Extrernitát; 
wíihrend namlieh die dom Oberarme cntnommenen Muskelfasern nacli 
Behandlung mit MARCHi'scher Lösung und Fárbung mit Haemat-
oxylin-Eosin das schönste und typische Bild der quergestreiften 
Muskelfasern bieten, mit schöner Kernfiirbiing und vollkommen 
reinen Querstreifuag, lassen sioh an den dem Oberschenkel ent-
nommenen Muskelfasern, bei ganz gleioher Behandlung und Fárbung, 
die folgenden degenerativen Veriinderungen nachweisen: 

Die Muskelfasern sind im Allgemeinen geschwellt, ihre Dicke 
resp. Breite ist keine so standig gleiche, wie die der gesunden Fasern, 
es weehseln vielmehr sehr dicke und dünne Muskelfasern unregel-
mássig mit einander ab; Querstreifuag liisst sich nur ab und zu an 
einer dünneren Muskelfaser dunkel erkennen; mit Haematoxylin 
farben sich die Kerné nur sehr schlecht, — blass; auch die Eosin-
farbung ist eine sehr wenig ausgesprochene; in den Muskelfasern 
kőimen in Langsrcihen angeordnete, mehr-weniger feine, durch 
Osmium schwarz gefarbte Fetttropfen gefunden werden. 

In dem oben beschriebenen Falle erlitten alsó in Folge der 
Ijuxation der Wirbelsíiule eine Verletzung, resp. vollkommene Durch-
trennung, sammtliche Sacral-ferners die 4 u. 5. Ijumbal-Wurzeln 
und wurden sie von den entsprechenden intervertebralen Ganglien 
vollkommen losgerissen. Der Fali gleicht einem Experiment, wo diese 
Durchtrennung künstlich erzeugt wird, und eben deshalb sind auch die 
gefundenen Resultate von diesen Gesichtspunkte aus zu beurtheilen. 

Schliesslich werden die Vorzüge des MARcm'schen Verfahrens 
für ühnliche Fiille, wo es sich um Auffalligmachen der Degenera-
tion einzelner Fasern handelt, den anderen Verfahren gegenüber 
hervorgehoben und begründet. 



Ein Fali von Hydrokephalokele und einer von Spina 
bifida cystica.* 

Mitgetheilt von I )R. GUSTAV GENEKSIOII 

Docent für Kinderheilkunde, 

I. Irina Bokis 2 Jahre 2 Monate alt, kam nach einer normál verlau-
fenen Schwangerschaft, bei leichter, anstandsloser Geburt zur Welt. 

lm Altér von lJjxa. Jahre, untersuehten wir das Kind zum 
erstenmale und fanden rückwiirts nach rechts von der kleinen Fonta-
nelle resp. rechts von der Mittellinie eine entenei grosse haarlose 
Geschwulst, mit glatter Obernüche die nach rechts einen fingerspitzen 
grossen, nach links zwei Brustwarzen ahnliche und nach untén einen 
haselnussgrossen, — Buckel — aufweist. Die GescliAvulst misst 
7 cm. der Breite nach, ist 6 cm. láng und 3 cm. hoch. An der 
Basis derselben liisst sich im Knochen ein beilaufig 6 cm. langer 
und ebenso breiter, beinabe regelmiissig — viereckiger Defect fühlen. 
Der Gang des Kindes ist unsicher, etwas taumelnd; das ganze 
Verhalten und Gebahren desselben deutet entschieden auf Schwach-
sinnigkeit. Der Umfang des Kopfes betriigt 45 cm. die Körperlánge 
macht 73 cm. aus. Der Schádeldach-Urnfang = 32 cm. Der gerade 
Durohmesser betriigt 15'8 ctm., der bitemporale l l - 9 , der biparietale 
12'8 cm.; der liingste Durohmesser zwischen Haarwirbel und Kinn 
18-7 cm. 

Seit dieser Untersuohung hat sich die Geschwulst bis jezt 
nicht wesentlich veründert undjstnur infolge der mittlerweile gewach-
senen Haare weniger auífallig geworden. Der grösste Durohmesser 
der Geschwulst von rechts nach links betriigt 7'4 cm., in verticaler 

* Kranken-Demonstration in der arztliohen Sitzung der ürztlioh-uatur-
wissenschaftlichen Section des Siebenbürg. Museum-Vereinea s»oi 14. Okt. 1898. 
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Richtung 5'6 cm. Diese Geschwulst zeigt weder Pulsation noeh 
Fluctuation und ist in derselben nirgend ein resistenter Theil fühlbar. 
Beim Drücken auf die Gesohwulst reagirt das Kind nicht, beim 
Husten wird die Geschwulst etwas praller, gespannter. 

Bei Kindern werden als angeborene Geschwülste am Kopfe ausser 
Angiomen, Dermoidcysten und Sarkomén noeh solche Geschwülste 
vorgefunden denen Entwickelungs-Anomalien zugrunde Hegen, und 
die so zustande kommen, dass die Hirnblase, besonders ihr vorne-, 
oder rückwárts stárker Avachsender Theil cystenartig bleibt, sieh 
nioht zurückbildet, weshalb sieh der Schádel dann nioht schliessen 
kann. Diese Geschwülste — die Kephalokelen — werden je nach 
ihrem Inhalte als Meningohclen, Hydrolcephalokelcn und Enlcephalo-
Jcelen bezeichnet. Sie Hegen zumeist in der Mittellinie, ihr haufigster 
Sitz ist die kleine Fontanelle, oder die Mitte des Occiput. 

Zieht man die anderen Umstí'inde in Betraoht, die sieh auf 
das Wachsthum, auf die Empfindliohkeit u. s. w. der Geschwulst in 
nnserem Falle beziehen, so lassen diese die Geschwulst mit höchster 
Wahrscheinliohkeit als eine Hydrokephalokele erscheinen. 

I I . Mitru Szappan. 6 Monate alt. Fünftes Kind; das 2-te Kind 
lebt, das 1-te lebte 8 Tagé, das 3-te 7 Monate, das 4-te starb 
V2 Stunde nach der Ge4burt und hatte auch eine nussgrosse Geschwulst 
am Rücken. 

Das Kind ist sohwach entwiokelt, auő'allend blass; der Kopf 
ist sehr gross, Umfang desselben 49 cm. Die VTergrösserung betrifft 
hauptsí'ichlich den Sohiidel. Nasenwurzel liegt tief, die Stirnhöcker 
ragén stark empor. Die Fontanelle ist 8 cm. láng, ca. 9 cm. breit, 
stark gewölbt und gespannter als normalerweise. Das Kind kann 
den Kopf kaum haltén. Die Sklera ist oberhalb der Cornea auf 
3—4 mm. sichtbar. Die Augen fixieren nicht; Cornealrefiexe leb-
haft; Gehör nicht sicher naohweisbar. Die Extremitáten sind dünn, 
die unteren geliihmt. Die Lángé der VVírbelsíiule = 1 7 cm. In der 
Lángé derselben von 8—15 cm. erscheint gerade in der Mittel-
Hnie eine hornartig nach rückwárts und untén gerichtete entenei 
grosse 23 cm. Umfang und 1 cm. Höhe haltende, stark durch-
scheinende, fluctiiirende Geschwulst, die untén und an den Seiten 
auf 1—1-5 cm. durch unveránderte Haut bedeckt wird, weiters 
aber durch eine dünne, röthlioh-weiss durchschimmernde, an der 
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Kuppe sehr dünne, glatte, glanzende, stcllenweise geaderte Hant. 
Die Geschwulst ist mássig oomprimirbar, doch löst das Zusammen-
drüeken derselbcn Weinen aus und wird die Fontanelle merklieh 
gcspannter. An der Basis der Geschwulst liisst sich ein harter, 
knochenartigcr Ramen durehíühlen, der hufeisenförmig ist. Das Ver-
háltniss dcr Knochen zu dcr Geschwulst wurde mit RöNTQEN-Strahlen 
fest zustellen gesucht, doch gelang dies nioht. 

Auch in diesem Fálle habén wir es mit einer durch Bildungs-
Anomalie verursachten Geschwulst zu thuen, die mit dem Namcn 
Spína bifida belehnt wird, mit Rüoksieht auf ihr cystenartiges Aus-
sehen: Spina bifida cystica. 

In dem beschriebenen Falle handelt es sich höehstwahrschcin-
lioh, naeh dem Inhalte der Geschwulst, um eine Myelomeningokéle 
complieirt mit Hydrokephalus. 



Protokolle 
über die arztl ichen Sitzungen, der arztlich-naturwissenschaftlichen Section 

des Siebenblirg. Museum-Vereines. 

V o r s i t z e n d e r : Prof. Dr. Kari LECHNEK. 
S c h r i f t f ü h r e r : Docent Dr. Gustav GENEKSICH. 

Fachmtzung am 20. Mai 1898.. : . . . \ 

1, Assistent Dr. Nikolaus JANCSÓ stellt einen Kranken vor,-bei dem der 
rechte M. pectoralis major und minor fehlt und selbst die Bündeln der Mm. 
serrati bedeutend dünner sind. Trotz dieser Defecte kommt der Betreffende 
seiner Besehaftigung — er ist Zimmermann — anstandslos nach. 

2. Prof. PUKJESZ demonstríert einige Kranke, bei denen er aus der Con-
formitát der Hautveránderungen, aus den mit denselben einhergehendeu allge-
meinen Erscheinungen, den Veránderungen im Verdauungstracte und aus der 
in einem Fal le beobachteten Geistesstörung Pellagra diagnostisiert. 

(Der Vortrag wurde in der Revue S. 29—32. auszugsweise wiedergegeben). 
Prof. MAKSCHALKÓ wünscht von aeinem Standpunkte als Dermatologe 

einige Refiexionen zu dem Vortrage des Prof. PUKJESZ hinzuzufügen. In erster 
Dinié bedauert er es dass er bezüglich der Erscheinungen von Seite der Hau t 
nicht derselben Meinung sein kann wie PUKJESZ, der die Hauterscheinungen 
für specifisch zu haltén scheint, wührend er selbst die Ansicht BESNIEK'S, eines 
der hervorragendsten Dermatologen vollkommen theilt, nach welcher die Pel­
lagra nur insoferne in die Dermatologie schlagt, wie jede andere allgemeine 
Erkrankung in derén Symptomencomplex irgend ein Hauterythein figuriert, 
und nach welcher dieses Erythem an und für sich durchaus nicht pathognos-
tisch ist, da das namliche Erythem auch bei Individuen vorgefunden werden 
kann, die nie an Pellagra erkrankt waren. So beispielsweise bei jener Haut-
erkrankung die durch die chemische Wirkung der Sonnenstrahlen verursacht 
wird und am haitfigsten im Frühjahre, an den ersten sonnenhellen Tagén zu 
entstehen pflegt, wo die chemisehe Wirkung der Strahlen an intensivsten zur 
Geltung zu kommen scheint. Dieses Erythem wird von den Franzosen zutreffend 
„Erythéme chimique solaire" genannt, zur Unterscheidung von jenen Erythem, 
das einer bekommt, wenn er sich an einem heissen Sommertag mit blossem 
Rücken in die sengende Sonne legt und das wir hauptsachlich als eine einfaehe 
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Dermatitis calorica ansehen müssen. Das Erythéme chimique sólaire tritt gerne 
bei solchen auf, bei denen irgend eine Kachexie besteht, und hierin ist die 
Analogie mit der Pellagra vorhanden. 

BESNIKK verfertigte mit BABETA die Moulage eines ahnlicben charakteris-
tischen Falles, die auch heute noch im Musée d. Vhópitál St. Louis zu sehen 
ist und bei der das Erythem tíiuschend einem Pellagra-Erythem ahnelt, obgleich 
die betrefl'ende nie an Pellagra gelitten h a t ; BESNIER, der in dieser Hinsicht 
als unbedingte Autoritat ersten Ranges anerkannt werden muss, bemerkt, dass 
dieses Erythem einem Pellagra-Erythem vollkommen ahnlich war, obgleich Pel­
lagra sicher ausgeschlossen werden konnte. 

Ebensowenig ist er (MAESCHAEKÓJ geneigt zu glauben, dass aus den Symp-
tomen an den Schleimhauten, hauptsachlich aus jenen an der Zunge, Pellagra 
diagnosticiert werden könne. 

Dass die Hautveründerungen bei der Pellagra zu den toxischen Ert/themen 
gehören darüber gehen die Meinungen nicht auseinander und dass die Gelegen-
heitsursache zumeist in der chemischen Wirkung der Sonnenstrahlen zu suchen 
sei, darin stimmen die meisten Forscher ebenfalls űberein. Hiefür spricht auch 
der Umstand dass die Hautveran derűn gen im Frühjahre und nahezu ausnahms-
los an den der Sonne ausgesetzten Theilen, so hauptsachlich am Handrücken, 
im Gesichte, am Halse und den Füssen zustande kommen, obgleich es zuge-
geben werden muss, dass sie auch an anderer Stelle auftreten können. 

Dass die Noxe, welche die Intoxicatiou des Gesammtorganismus zur 
Folge. hat, durch den Mais (Kukuruz) und zwar wahrscheinlich dureh den ver-
dorbenen Mais in den Organismus gelangt, wird kaum mehr angezweifelt eben­
sowenig, dass die Pellagra eine Erkrankung sui generis vorstellt, 

M. erwabnt noch der bakteríologischen Untersuchungen TIRELLI'S und 
PKLLIZI'S ; diese fanden Mikroorganismen welche sie nur aus Mais u. zw. aus-
schliesslich aus verdorbenen Mais züchten konnten. Mit diesen Mikroorganismen 
konnten die Untersucher bei Kanninchen und Hunden iihnliche Intoxications-
Erscheinungen hervorrufen, wie es die beim Menscheo sind. 

Bei uns ist übrigens die Pellagrafrage keine neue^ und erscheint es jetzt 
mehr als warscheinlich, dass jené Falle, über welche Dr. TAKÁCS im Jahre 1889 
berichtete, Falle von Pellagra waren, obwohl damals SCHWIMMEK dies entsehiedeu 
zu bestreiten suchte. 

Den ersten Fali sah MAKSCHALKÓ an der Klinik für Geísteskranke des 
Prof. LECHNEE uiid da er bis dahin keine Gelegenheit hatte einen Pellagrakran-
ken zu beobachten, so ist es selbstverstandlích dass er mit einer gewissen 
Neugierde den Hautveründerungen entgegensah. Das Resultat war Enttauschung, 
so dass er sich seine Meinung schon demals bildete, die sich nach den seither 
gesehenen Fallen nur noch mehr bestárkt hat, und die darin besteht, dass er 
die Hautveründerungen bei Pellagra nicht für specifisch anzusehen imstande ist, 
was übrigens — wie bereits erwahnt — der grösste Theil der Dermatologen 
besonders hervorhebt. 

Prof. PUBJESZ. — MAKSCHALKÓ bat sich auf französche Autoritaten berufen ; 



VERSCHIEDENES. G7 

dies ist unstatthaft, denn in der Naturwissenschaft giebt es nur Wahrheiten, 
aber keine Autoritaten. Er (PÜRJESZ) habé nicht gesagt dass die einzelnen Hant-
Veranderungen charakteristisch seien, sondern das Ensemble. Dass die Haut-
veranderungen aber nicht nur durch die Sonne gesetzt wurden, beweist ein 
Fali, wo der Betreffende noch gar nicht an der Sonne war. E r kennt Falle 
wo die Hautveranderungen nur an der Haudfláche vorhanden waren und eben 
deshalb behauptet er dass es Falle giebt, die nicht durch die Sonnenstrahlen 
hervorgerufen werden. 

Nach einer kurzen Replique Prof. MARSCHALKO'S, dankt Vorsitzender dem 
Vortragenden für seinen interessanten Vortrag und hebt die Sitzung für die 
Dauer der Besichtigung der anwesenden Kranken auf. 

Hiernach folgt der Vortrag 
3. Dr. STROBEL'S : „Ein Fali von pellagröser Geistesstörung" mit Kranken-

Demonstration (s. Revue S. 33—35.), und 
4. Prof. BUDAY'S: „Ein Fali von postmortaler Gasbildung" (s. Revue 

S. 51—54). 

Fachsitzung am 14. Ohtober 1898. 
Vorsitzender erőffnet die Sitzung und begrüsst die anwesenden Mitglieder 

der Fachsection gelegentlich dieser ersten Zusammenkunft nach den abgelaufe-
nen grossen Ferién, 

1 Docent Gustav GENERSICH stellt einen Fali von Hydrokephalokele und 
einen von Spina bifida cystica vor (S. Revue S. 62—64.) 

2. Dr. JAKABHÁZY theilt seine Arbeit : „ Uéber die Wirkung der Alkaloidé 
der verschiedenen Curarearten" mit. (S. Eevue S. 41—50.). 

Zu dem Vortrage Dr. JAKABHÁZY'S bemerkt Prof. UDRÁNSZKY, dass er den 
Versuch, nach welchem das in den vorderen Theil des Körpers injicierte Gift, 
nicht in den mit der Ligature en masse unterbundenen binteren Theil des 
Körpers gelange, für durchaus nicht einwurfsfrei halté, da darüber Zweifel 
obwalten können, ob das Gift nicht im Wege der Lymphgefásse dorthin komme. 
Er hal t die Verallgemeinung dieses Satzes für ungerechtfertigt, denn was für 
das Curar in gilt, muas noch nicht unbedingt für andere Gifte gelten. Wir wisaen 
ja, dass eben die Nerven ein ganz verschiedeues Verhalten, den Giften gegen 
über zeigen, wie dies die Beobachtungen bei Infectionskrankheiten beweisen. 
Dass die unterbundenen Nervenfasern absolut kein Curarin enthalten, müsste 
durch hystochemische Versuche entschieden werden. 

Dr. JAKABHÁZY erwiedert, dass er in seinem Vortrage auch über dies-
bezügliche Controllsversuche referiert habé, in Folge derer er seinerseits die 
Frage als gelöst betrachtet. 

3. Dr. Desiderius VESZPRÉMI halt seinen Vortrag: „Histologische Unter-
suchungen in einen Falle von Rückenmarksrerletzung. (S. Bevue S. 55—61.) 

Fachsitzung am 17. Deczember 1898. 

Vor der Tagesordnung referiert.-

Dr. VESZPRÉMI über einen Sectionsbefund. Bei einem 32 Jah re altén, an 



m VEESCHIBPBNES. 

allgemeiner Tuberkulose leidendem Individuum, wurde im Occipital-Lappen des 
Gehirnes ein Solitár-Tuberkel von der Grösse eines kleinen Apfels gefunden, der 
am hinteren Theile des Centrum semiovale im linken Seitenventrikel sass. Interes-
sant ist es, dass dieser Tuberkel wahrend des Lebens nie Herd-Erscheinungen 
veranlasste, ferners dass solche Tuberkel an dieser Stelle sehr selten sind. Von 
demselben Falle demonstriert er die Nebennieren, wo nur an derén Bánd das 
Gewebe der Nebennieren erkennbar ist, woselbst aber auch viele kleine Tuber-
kelknötchen zu flnden sind, wáhrend der grösste Theil, der vergrösserten Neben­
nieren verkast, ist. Bei dem Betreffenden konnten weder an der Haut, nocli 
an den Schleimháuten die der AnDisoN'schen Krankheit zukommenden Ver-
anderungen vorgefunden werden. 

Prof. PUBJESZ. Der Kranke lag in seiner Klinik. Zuerst war ein pleuri-
tisches Exsudat vorhanden; das hektische Fieber liess von allém Anfange an 
Tuberkulose vermutben. Das Exsudat resorbirte sich, das Allgemeinbefinden 
wurde aber stets schlechter. Zweimal hatte Pat. einen epileptiformen Anfall. 
Hierauf basirte er (PUBJESZ) seinen Verdacht auf einen solitaren Tuberkel. Wei-
ter konnte er nicht gehen, da man nicht wissen konnte ob genuine Epilepsie 
bestehe. Der Augenhintergrund wurde nicht untersucht. An der Haut war 
keinerlei Zeichen der ADMsoN'schen Krankheit sichtbar, nur jetzt nachtraglich 
kann man annehmen dass die auff'állige Schwáehe und das schleehte Allgemein­
befinden, von der Erkrankung der Nebennieren herríihrte Am Krankenbette 
erklarte er sich dieses aus den profusen Diarrhöen. 

Dr. Július FILEP hált seinen Vortrag: „Reise-Erinnerungen11 (Erscheint 
auszugsweise in der náchsten No. der Revue). 

• W : 
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Üvonat az E. M. E. orvos-természettudományi szak­
osztályának ügyrendjéből. 

l . § . Az E. M. E orvos-termérzettudományi szakosztályának alszakai : I. Orvosi 
z a k , II. Természettudományi szak. 

15 § A s z a k o s z t á l y f o l y ó i r a t a : Értesítő az E. M. E. orvos-term.-
W. szakosztályából -czímen évente 3 orvosi, 3 természettudományi és az esetleges 
épszerű estélyekről kiadott több füzetben jelenik meg és tar ta lmazza: azokat az 
rtekezéseket, melyek az E. M. E. orvos-term-tud. szakosztályának szakülései elé 
erűinek, továbbá az esetleges népszerű előadásokat és a magyar orvosi és természet-
idományi szakirodalomban évről-évre megjelenő önálló dolgozatoknak névjegyzékét, 
alamint a szakosztály ügyeire vonatkozó apróbb közleményeket. Mindezt legalább 
Vonatosán közli_ az Értesítőnek „Revue"-je, német vagy egyéb világnyelven. 

18. §. Az Értesítőbon megjelent értekezésekért tiszteletdíj jár, még pedig : 
a) A népszerű előadás tiszteletdíja 35 frt, mely összeg csak a kézírat benyúj­

tsa után adat ik k i ; ezenkívül 25 különlenyomatra tar that igényt a szerző. 
b) A szakdolgozatok nyomtatott ívének tiszteletdíját a választmány határozza 

a e g a viszonyok szerint és az Értesítő boiitékján közli. 
c) Egy-egy értekezésből 2 ívnél több nem díjazható ; ha pedig valamely érte-

ezés 3 ívnél többre terjedne, ezen többlet nyomdai költsége az illető szerzőnek 2 ív 
tán járó tiszteletdíjából levonatik. 

d) A szakdolgozatok és népszerű előadások csak azon esetben díjaztatnak, ha 
szakosztály Értesítőjében jelennek meg először. 

e) Küimlenyomatok csakis a szerzők költségére adhatók ki. Aruk a szerző 
iszteletdíjából levonatik, kivéve az a) alatti esetet. 

Tudnivalók. 
A szakosztályi tagdíjak az E. M. E. orvos-természettudományi szakosztályának 

kari hivatalába (Egyetemi Központi épület I. emelet) küldendők be. 

(Új t a g o k az Ér t e s i t ő 1876. , 1877 . , 1 8 7 8 - k i fo lyamának e g y e s fűzött 
'é ldányai t e g y - e g y forintér t , az 1 8 8 3 — 1 8 9 5 - k i folyamokat k é t - k é t fo r in té r t a 
i tkár i h iva t a l ú t j án megszerezhe t ik . ' 

Az E r d é l y i Múzeum-Egyle t k i a d á s á b a n megjelent egy h á t r a h a g y o t t műve 

íerbich Ferencz drnak: Paláontologiai adatok a romániai 
^ á r p á t o k i s m e r e t é h e z . I. A Dambovi t i a for rásvidékének k r é t a k é p -
odményei , 1 7 k ő n y o m a t a t á b l á v a l , m a g y a r és ' néme t nyelven. E 
l ü n k a bo l t i á r a 1 frt 5 0 kr., az egylet t ag j a inak azonban csak 1 frt, mely 
sszegnek b e k ü l d é s e u t á n bérmentve megküld jük azt a m e g r e n d e l ő k n e k . 

K Az ^Értes í tődben megjelent szakdolgozatok egy nyomtatott ívének tiszteletdíja 
forint, a peti t tel szedett közleményeké ellenben 32 frt, mely tiszteletdíj a dolgozat 

aegjelenése u tán adatik ki. 
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5 0 „ 

100 
25 
50 
0 0 

i / 

V'! 
* 

... 1 frt 25 kr. 
. . 1 frt 60 kr. 

. . . 2 frt — kr. 

. . . 2 frt — kr. 

. . . 2 frt 70 kr. 
. . 3 frt 40 kr. 

25 
50 

100 
25 
50 

100 

példa 

„ 
T 

áy 3 
[4 

1/ 

n 

í v e s . . . . . . 2 frt 75 kr. 

. . 4 frt — kr. 

. . 5 frt 40 kr . 
es fűzeteknél a második sat. 
dányon felül, a második sat. 

ívek 25°/0 engedménynyel. 
100 példánynál még külön 10°/, 

czímlap•: 25 pld. 1 frt, 50 pld. 1 frt 25 kr., 100 pld. 1 frt 75 kr. 





JLL JLX J bL o J L O 
AZ ERDÉLYI MŰZEÜM-EGYLET 

ÍVOS-TERMÉSZET-TUD. SZAKOSZTÁLYÁBÓL. 
XXni. évfolyam. 1898."" XX. kötetT 

I. ORVOSI SZAK. 
Szerkeszti: SZABÓ DÉNES. 

T a r t a l o m : JAKABHÁZT ZS. A különböző curare fajok alkaloidái­
nak hatásáról. 133. 1. BÜDAY K. A hullábani gázképződés különös esetéről. 187. 1. 
VUSZPEKMI D. Szövettani vizsgálatok gerinczagy sérülés egy esetében. 194. 1. 
GKNERSICH G. Hydrokephalokele és spina bifida cystica esetek.. 214 1. Jegyző­

könyvek a szakülésekről. 220. 

• • - jHSJK-

ITZÜNGSBEEIOHTE 
DER MEDICINISCH-NATÜRWISSENSCH. SECTION 

DES S1EBENBÜRGISCHEN MUSEUMVEREINS. 

XXIII. Jahrgang. 1898. XX. Bánd. 

I. ÁRZTLÍCHE ABTHEILUNG. 
JBedigirt von: D. SZABÓ. 

I. HEFT.JI n h a J t: S. JAKAHHAZY. Über die Wjrkung der Alkaloidé der ver-
niedenen Ourarearten. S. 41. K. BUDAY. Über einen eigenthümliűhen Pali 
stmortaler Gasbildung S. 51. D. VESZPRÉMI. Histologisehe Untersuctmngen 

in einem Falle von Besckadigung des Bückenmarkes. S. 55. G. GENERSICH. Ein 
Fali von Hydrokephalokele und einer von Spina bifida cystica. S, 62. Proto-

kolle. S. 65, 

í vr^-Tí^rí^ 

KOLOZSVÁRT, 
AJTAI K. ALBERT MAGYAR POLGÁR KÖNYVNYOMDÁM, 

1898, 



Kivonat az Erdélyi Múzeum-Egylet alapszabályaiba 
I. §. A z e g y l e t e z é l j a a Kolozsvárt létesíteit és a m. kir. Ferencz-Józ 

tudomány-egyetemmel kapcsolatban álló országos múzeum fentartása és tovább 1 
lesztése, a tudományok mívelése és a magyar tudományosság terjesztése. 

6. §. A múzeummal kapcsolatban különösen a honismeret és az erre von 
kozó tudományok iránti kedv élesztésére és mivelésére munkál az egylet az által, ho{ 

. aj kebelében tudományos szakosztályokat állít fel, egyelőre a következőket: 
í. Orvos-természettudományi, 
II. Bölcsészet, nyelv- és történelmi szakosztályokat. 
b) Szakosztályainak tudományos működését saját kiadványaiBan közrebocsát 
Az orvos-természettudományi szakosztály kiadja az „Értesito"-t, a bölcsési 

nyelv és történelmi szakosztály kiadja az „Erdélyi ]iIúzeiim"-ot.) 
8. §. E g y l e t i t a g l e h e t minden önálló és tudománynyal foglalkozó va 

tudománykedvelő honpolgár. Egyleti tagoknak tekintendők pedig, a kik az alább ( 
13. 15. 16 §§.) elősorolt, feltételeknek eleget tesznek. A csatlakozni kívánó, valam> 
tag által a választmányban jelenti be magát.. 

9. §.' Az elésorolt feltételek mellett egyleti tagokká lehetnek egyes község 
testületek, erkölcsi személyek i s ; ezek jogaikat megbízottjaik vagy küldötteik á! 
gyakorolhatják. 

10. §. Az egylet tagjai kétfélék: r e n d e s e k és r e n d k í v ü l i e k . 
A rendes tagok vagy i g a z g a t ó k , vagy a l a p í t ó k , vagy r é s z v é n : 

s e k, vagy s z a k o s z t á l y i tagok. 
A rendkívüli tagok t i s z, t e I e t b e 1 i e k, vagy l e v e l e z ő k . 
11. §. I g a z g a t ó t á g o k, azok, a kik az egylet pénzalapjába legalább 50< 

ötszáz osztrák forintot adományoznak, vagy a múzeumba felvehető ennyi értékű gj 
teményt ajándékoznak. 

Az igazgató tagok az egyleti választmánynak holtokig rendes tagjai. 
12. §. A l a p í t ó tagok azok; a kik aká r az egylet pénzalapját, akár a múze 

gyűjteményeit 100 = egyszáz o. é. forinttal, vagy annyi értékű ajándékkal gyarapítj 
Az alapító ezen egyszerre lefizetett összeg által, minden rész vényfizetés nélh 

holtig rendes tagja az egyletnek. 
13. §. Az igazgató- és alapító tagok ál tal befizetett összegek a múzeumai-

tőkéjéhez csatol tatnak; következőleg a folyó költségekre ezen összegeknek csak kam 
jai fordíthatók; ,csak a közgyűlésnek van joga előfordulható rendkívüli kiadások fe 
zésére az egylet tőkéjéből is utalványozni. 

14. §. R é s z v é n y e s t a g o k azok, a kik kötelezik magokat, hogy az egy 
pénztárába évenként az év első negyedében öt forintot fizetnek. 

15. §. S z a k o s z t á l y i t a g o k azok, a kik csupán egyik vagy másik szako 
tályba lépnek be és évi 3 forint tagdíjt fizetnek. 

Az egyszer belépő tag tag marad mindaddig, mig kötelezettségét teljesíti. 
16. §. A beállási év január t-ével kezdődik; időközben beálló részvényes és sz 

osztályi tag akként fizet, mintha azon év j anaá r iu sa l-jén lépett volna be az egyleti s 
17. §. Évenkénti fizetés helyett tiz évre eső részvénydíjt egyszerre előre is 1* 

zethetni 40 = negyven o. é. forinttal. A ki pedig húsz évre akarná részvényét el 
lef izetni '60 = hatvan o. é. forinttal megtehet i . Tagok 25 forinttal válthatják r 
tiz évi tagdíjaikat. 

53. §. A fenn f 12.,. 13., 14., 15., 17. §-okben) elésorolt fizetési kötelezettsé) 
kivfíl az egyletnek minden tagja felhivatik, hogy tehetsége szerint A múzeum gyű,: 
menyeit gyarapítsa és tudományos törekvéseit előmozdítsa. 

54. §. Közgyűléseken az egyletnek minden rendes tagja egyenlő szavazási jog 
!)ir; .kivéve a szakosztályi tagokat, kik csak a szakosztály gyűlésein birnak szavaz 
joggal; a választmányi 15 tag az alapító és részvényes tagok közül választatik. 

Az egylet tagjai az egylet kiadványait ingyen kapják, szakosztályi tag 
csak az illető szak kiadványait. 

55. §. Az egyleti íagnak joga van a múzeum gyűjteményeibe oly meghatároz' 
napokon is bemenni, melyeken azok a nagy közönség előtt zárvák. . 

56. •§. Megszűnik tagja lenni az egyle tnek: a) a ki meghal, b) a ki önkén' 
sen kilép, e) a mely részvényes kötelességeit a választmány ismétült felszólítására se 
teljesíti, d) a ki az egyletből kizáratik. 



Kivonat az E. M. E. orvos-természettudományi szak­
osztályának ügyrendjéből. 

l .§ . AzE. M. E orvos-természettudományi szakosztályának alszakai : I. Orvosi 
szak, II. Természettudományi szak. 

15. § A s z a k o s z t á l y f o l y ó i r a t a : Értesítő az E. M. E. orvos-term.-
tud. szakosztályából czímen évente 3 orvosi, 3 természettudományi és az esetleges 
népszerű estélyekről kiadott több fűzetben jelenik meg és tartalmazza: azokat az 
értekezéseket, melyek az E. M. E. orvos-torm -tud. szakosztályának szaküléséi élé 
kerülnek, továbbá az esetleges népszerű előadásokat és a magyar orvosi és természet­
tudományi szakirodalomban évről-évre megjelenő önálló dolgozatoknak névjegyzékét, 
valamint a szakosztály ügyeire vonatkozó apróbb közleményeket. Mindezt legalább 
kivonatosan közli_ az Értesítőnek „Revue"-je, német vagy egyéb világnyelven. 

18. §. Az Értesítőben megjelent értekezésekért tiszteletdíj jár, még pedig: 
a) A népszerű előadás tiszteletdíja 35 frt, mely összeg csak a kézírat benyúj­

tása után adatik ki; ezenkívül 25 különlenyomata tarthat igényt a szerző. 
b) A szakdolgozatok nyomtatott ívének tisztéletdíját a választmány határozza 

mrg a viszonyok szerint, és az Értesitő boiilékján közli. 
o) Egy-egy értekezésből 2 ívnél több nem díjazható ; ha pedig valamely érte­

kezés 3 ívnél többre terjedne, ezen többlet nyomdai költsége az illető szerzőnek 2 ív 
után járó tiszteletdíjából levonatik. 

d) A szakdolgozatok és népszerű előadások csak azon esetben díjaztatnak, ha 
a szakosztály Értesítőjében jelennek meg először. 

e) Külonlenyomalok csakis a szerzők költségére adhatók ki. Áruk a szerző 
tiszteletdíjából levonatik, kivéve az a) alatti esetet. 

Tudnivalók. 
A szakosztályi tagdíjak az E. M. E. orvos-természettudományi szakosztályának 

titkári hivatalába (Egyetemi Központi épület I. emelet) küldendők be. 
(Új tagok az Értesitő 1876., 1877., 1878-ki folyamának egyes fűzött 

példányait egy-egy forintért, az 1883 —1895-ki folyamokat két-két forintért a 
titkári hivatal útján megszerezhetik. 

Az Erdélyi Múzeum-Egylet kiadásában megjelent egy hátrahagyott műve 
Herbich Feren ez dmak: Paláontologia i a d a t o k a r o m á n i a i 
K á r p á t o k i s m e r e t é h e z . I. A Dambovitia forrásvidékének krétakép-
zó'dményei, 17 k ő n y o m a t ú t á b l á v a l , magyar és német nyelven. E 
munka bolti ára 1 frt 50 kr., az egylet tágjainak azonban csak 1 frt, mely 
összegnek beküldése után bérmentve megküldjük azt a megrendelőknek. 

Az „Értesitő "-ben megjelent szakdolgozatok egy nyomtatott ívének tiszteletdíja 
24 forint, a petittel szedett közleményeké ellenben 32 frt, mely tiszteletdíj a dolgozat 
megjelenése utárí adatik ki. 

A külön lenyomatok ára (lapszámozva, borítékkal, fűzve) a követ­
kezőre ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ H 

25 példány V4,íves. 1 frt 26 kr. 
50 

100 
25 

1 frt 60 kr. 
2 frt — kr. 

,.„ „ 2 frt — kr 
50 „ „ „ .' 2 frt 70 kr. 

100 U I I 3 frt 40 kr. 
. Több íves fűzeteknél a második sat ívek 25% engedménynyel. 

100 példányon felül, a második sat. 100 példánynál még külön 10C/0. 
Külön czímlap: 25 pld. 1 frt, 50 pld. 1 frt, 25 kr., 100 pld. 1 frt 75 kr, 

26 példány 3/4 tves . . 2 fit 75 kr. 
50 . . . . . 3 M 80 kr. 

100 l , , 4,frt. 95 kr. 
25 „ »/, , » frt 60 kr. 
50 » „ » 4 f r t — * r ' 

100 , , . . . . . . & frt 40 kr. 


