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Die m e d i z i n i s c h e K Ii n i kin Wi e n u m 1 8 3 O. 

Vor hundert Jahren bestanden in Wien drei Kliniken, 
an denen die inn ere Medizin gelehrt wurde: die Me d i z i­
nische Klinik fUr die Studierenden der Me­
d i z i nun d h ij her e n Chi r u r g i e, die M e d i z i n i s c h e 
Klinik fUr die niedere Kategorie der Wund­
arzte und die Medizinische Klinik an der J ose­
fin i s c hen A k a d e m i e (einer Bildungsanstalt fUr Militar­
arzte). 1m Jahre 1831 wurde noch eine Klinik fiir den 
niederen Kurs der Feldarzte an dieser Akademie 
errichtet. Der Unterricht erfolgte nach vorgeschriebenen 
Lehrbiichern und wurde von dem ersten Direktor des medizi­
nischen Studiums und Prases der medizinischen Fakultat, 
clem kaiserlichen Leibarzte Dr. And rea s J 0 s e f F r e i­
her r n von S t iff t (1760-1836) mit peinlicher Genauig­
keitUberwacht. Nach dem Befehle des Kaisers Franz muUten 
die Professoren darauf bedacht sein, ohne "Griibeleien" die 
gute alte Tradition festzuhalten. Wer sich erkUhnte, selbst­
sHindig zu clenken, wurde strafweise mit einem Hunger­
gehalt pensioniert; an der Wiener Universitat der Kunst­
historiker F e s lund der Philosoph Leo pol d Rem b old 
mit 700 Gulden jahrlich, an cler Prager Universitat der 
Professor der Theologie B ern a r d B 0 I zan 0, beriihmt 
als Mathematiker und Philosoph, mit 300 Gulden. 

Die Klinik fUr Mediziner leitete seit dem 13. Januar 
1819 bis zum 3. Juli 1828 Johann N ep 0 m uk von Rai­
man n (1780 bis 8. April 1847). Seine gute Gesinnung und 
Eignung iiir das Lehramt war offensichtlich dadurch ge-
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wahrleistet, daE er der Schwiegersohn S t iff t s war. Schon 
als V orstand der Klinik ,,fill die niedere Kategorie der 
Wundarzte" hatte er ein Handbuch der speziellen medizini­
schen Pathologie und Therapie verfafit, das spater noch 
viele Auflagen erlebte. Ais Kliniker "fUr Arzte" muBte er 
in der wiirdigeren lateinischen Sprache vortragen und 
schreiben und lieE 1829 die "Institutiones generales ad 
praxim clinicam" erscheinen. Darin verlangte er bei der 
Untersuchung der Respiration "p e r c u s s ion e ad mod urn 
Au e n b rug g e ri, s t e tho s cop 0 La e nne c i i probe 
examinare" (S. 42), allerdings ohne die gleiche Forderung 
fUr die U ntersuchung des Kreislaufs aufzustellen. Es war 
eben nicht zu vermeiden, dan ein Kliniker der neuen Unter­
suchungsmethode der Per k u s s ion und A u sku I tat ion 
mindestens Erwahnung tue. Diese Methode hatte in Frank­
reich und England gewaltiges Aufsehen gemacht und schon 
1823 einen Berliner Arzt, C. J. Lor ins e r, zur Abfassung 
einer "Lehre von den Lungenkrankheiten" veranlafit. Eine 
solche lduge Konzession an den Zeitgeist, die den Ver­
fasser ohne viel Miihe als einen umfassend gebildeten und 
mit der neueren Forschung fortschreitenden Arzt erscheinen 
lieB, sah man "hOheren Orts" nicht ungerne. In der Klinik 
wurde die neue Methode weder geiibt noch gelehrt. 

N achdem R aim ann, der iibrig~ns zugleich ein ge­
wissenhafter Direktor des Al1gemeinen Krankenhauses war, 
yom Lehramte zuriickgetreten und kaiserlicher Leibarzt 
geworden war, folgte ihm Phil. Karl Hartmann und 
dies em im Jahre 1830 Franz Xaver von Hilden­
brand (geb.1789), der Sohn Johann Valentin von Hilden­
brands, der von 1807 bis 1818 Idinischer Lehrer in Wien 
gewesen war. 

Beide Nachfolger Raimanns galten als gelehrte 
Leute; auf die Geistesrichtung beider konnte man das 
"Vort eines neueren Geschichtsschreibers der Philosophie 
anwenden, daE ihnen Ideen wichtiger waren als Tatsachen, 
Gedanken bedentungsvoller als Beobachtungen. 
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F. X. v. Hi 1 den bra n d beschaftigte sich eifrig mit 
beschreibender Botanik, einer am kaiserlichen Hofe beliebten 
Wissenschaft, und verfaBte eine Monographie der Flechten 
bsterreichs. Er hielt auf den Zusammenhang der Medizin 
mit der allgemeinen Naturwissenschaft, oder, genauer ge­
sagt, mit dem, was man damals vielfach darunter verstand, 
und lieR in diesem Gedankengange 1831 eine Schrift 
erscheinen "Animadversiones in constitutionem morborum 
stationariam eiusque cum siderum laboribus necessitu­
dinem". 

Die Erforschung del' "s ta ti 0 n ar e n Kr ank h e i ts­
k 0 n s tit uti 0 n" der Bewohner eines Ortes oder einer 
Gegend und deren Anderungen durch kosmische und 
tellurische Einfllisse erachteten damais die wissenschaftlich 
strebenden Arzte "Viens ais eine ihrer vornehmsten Auf­
gab en. 

Man stellte sich unter der allgemeinen "stationaren 
Krankheitskonstitution" oder ,,Krankheitsgenius" eine Art 
von liberindividueller Einheit vor, einen transzendenten 
Trager der Krankheitserlebnisse der einzelnen Glieder des 
Volkes, der mit dem Wechsel del' Jahreszeit, also unter 
dem Einflusse der Bewegungen der Gestirne, allmahliche 
Veranderungen erfahren oder plOtzlich zu einem "G e n ius 
e p ide m i c u s" werden konnte. Er sollte den Krankheits­
verlauf des einzelnen beeinflussen und ihm den "allge­
meinen Krankheitscharakter" aufpragen. Dieser Gedanke 
war zuerst von Thomas Sydenham (1624-1689) als 
Fortbildung hippokratischer Lehren aus der Beobachtung 
von Gleiclilormigkeiten im Krankheitsverlaufe bei Epidemien 
empirisch abgeleitet, dann von M a x i mil ian S toll 
(1742-1788) in Wien etwas erweitert worden, und ist in 
denDreilligerjahren des neunzehntenJahrhunderts allmahlich 
zur V orstellung eines jeweilig herrschenden transzendenten 
Urbildes der einzelnen Erkrankungen, zu einer Art von 
Platonischer Idee geworden, der man eine empirische 
Realitat zuschreiben zu dlirfen giaubte. 
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Diese Lehre wurde in zahllosen Abhandlungen jener 
Zeit mit der groJ1ten Ausflihrlichkeit erortert und mit einem 
Schwall von Redensarten bewiesen, die durch lateinische 
und griechische Fremdworter einen hOchst gelehrten Ein­
druck hervorriefen. 

Hildenbrand erorterte die Entstehung der Cholera 
folgendermanen (Medizinische Jahrbticher des k. k. osterr. 
Staates, Bd. 27, 1839, S. 594): 

"Zu Ende des Jahres 1830 hatte sich die In flu e n z a 
in ihrem epidemischen Zuge von Osten nach Westen aus­
gezeichnet bemerkbar gemacht. Ihr folgte in dem namlichen 
Zuge von Osten nach Westen die grone Familie del' 
Wee h s e If i e b e r, die z u e r s t mit gas t ri s c her 
C omp lika ti on a uftra te n und spateI' in n erv 0 s er 
Ric h tun g for t s c h r itt e n. Die Cholera traf daher schon 
einen vorbereiteten Boden, urn an hom 0 g e net e 11 u­
ri s c h e Pot en zen un d pro pad e uti s c h e Au s b i 1-
dungen anzukntipfen". 

Del' Assistent der internen Klinik "fiir "\Vundarzte" 
an der Universitat, Dr. Josef von Zlatarovich, spateI' 
(1840-1848) Professor der allgemeinen Pathologie und 
Therapie am J osefinum, lien 1834 eine Monographie er­
scheinen: "Geschichte des epidemischen Katarrhs (influenza, 
Grippe), welcher im Frtihjahr 1833 in Wien grassierte und 
tiber sein Verhaltnis zum stationaren Genius der Krank­
heiten." 

Darin lesen wir folgende Darstellung (S. 51 ff.): 
"Durch einen Zeitraum von zwanzig J ahren - von 

1790 bis 1811 - war e ina s the n i s c h - n e I' v 0 s e r 
Genius stational' und allein herrschend. Lebensschwache 
war in allen Krankheiten vorwaltend und "Erregen" war 
das Losungswort der damaligen Arzte... Schon im Marz 
und April 1800 herrschte in Wien (und ganz Deutschland) 
eine Katarrhal-Epidemie, von welcher mehr als die HaUte 
del' Einwohner ergriffen wurde. Das Dbel trug mehr den 
as then is c h - n erV0 sen, und nur in seltenen Ausnahmen 
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den e n t z u n d Ii c hen C h a I' a k tel' an sich, gin g 
h auf i gin e in e In t e r mit t. t e rt. d u p 1. it b e l' und 
lOste sich meistens durch SchweilL. Endlich gewann d a s 
allg em ein e L eben, na c h d em es d ur c h z w anzig 
Jahre in einerArt VVinterschlaf gelegen und 
sich gr6.Gtenteils passiv gegen die iiu.Gel'en 
schadlichen Einflusse verhalten hatte, wieder 
me h r K l' aft un d Tat i g k e i t; auf jeden Angriff von 
au.Gen erfolgte wieder Reaktion, die i r r ita b 1 e S p h are 
des 0 r g ani s mu s e r hie ltd i e 0 bel' han d, und au s 
dem Schlamme del' Pituita sah man im Jahre 
1811 einen entzundlichen Genius kl'iiftig empor­
steigen. Diesel' nun auftauchende Genius zergte 
vonnunan seinenmachtigenEinflu.G auf aIle 
Art e n von K ran k h e i ten, auf ihre Verlaufsweise, 
Entscheidungen, Dauer, Ausgange usw., und jeder rationelle 
Arzt, del' mit offenen Augen nicht blind war, muEte in 
seiner Behandlungsart del' neuen Regel, die die N atur 
diktierte, folgen. GroUe und haufige Blutentlcernngen, anti­
phlogistisch schwachende, kuhlende Mittel al1er Art ver­
drangten die bisher so beliebten erregenden, und Weh dem 
Arzte, del' del' N atur zum Trotz sich noch immer zu Browns 
Schule bekannte. Zehn Jahre ungefiihr wei I ted i e s e r 
gut e G e n ius, und schon 1821 fin g i h nan e i n 
b i Ii 6 s e r z u vel' d ran g en ... , daB sich im Winter und 
Fruhjahr 1833 die e n t z u n d I i c h e J a h res k 0 n s tit u­
tion so machtig und erfolgreich gegen den 
s tat ion are n G e n ius e l' hob, daU es den Anschein 
gewann, als sei d erg a s t ri s c h - n e r v 6 s e G e n ius 
seinem Erl6schen nahe, und als wenn uns nachstens 
wi e d ere in in fl a m mat 0 r i s c her be VOl' stu n d e. 
Deutlich trug unsere neueste lnfluenz-Epidemie, die nach 
einem Zeitraume von dreifiig J ahren wieder erschien, d a s 
Geprage dieses Kampfes zwischen dem Genius 
ann u u sun d s tat ion a r ius. In del' ersten Halfte, im 
jIonat April namlich, zeigte sie sich offenbar entzundlich, 
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obwohl auch da in de r Tot a Ii tat de rEi n fl u B des 
s t e hen den C h a r a k t e r s nicht ganz zu verkennen war; 
je mehr sie sich abel' gegen den Sommer zog, desto mehr 
g e wan n d e r s tat ion ii reG e n ius die 0 b e r han d, 
verdriingte das Entztindliche aJImiihlich und driickte del' 
ganzen Krankheit seinen Stempel auf. Un d d a her a Iso 
k 0 m m t e s, daB sic h die E p id e m i e i m M a i g a n z 
and e r s g est a It e t e." 

Wir begntigen uns mit den AuBerungen der beiden 
offiziellen Vertreter der Kliniken. 

Man darf nicht glauben, daB dieses Spiel mit Worten 
und abstrusen Ideen, . diese Obertragung von Gleichnissen 
auf wirkliche Vorgiinge, diese Personifikation von Abstrak­
tionen und diese Erklarungen aus einem Nichts von Worten 
und Phrasen eine Eigentlimlichkeit der Wiener Schule von 
1830 gewesen seien. Wir finden die gieichen Eigenschaften 
in den meisten medizinischen Schriften jenel' Zeit wieder, 
die in deutscher Sprache erschienen sind. 

Was insbesondere die Lehre vom stationiiren, annuiiren 
und epidemischen Krankheitsgenius beWft, die einen 
abstrakten Kollektivbegriff zu einem die einzelnen Personen 
bestimmenden Faktor gemacht hatte, war sie kein~swegs 
in der vVissenschaft vereinzelt. 

Kein Geringerer als K ant hatte die Idee eines tiber­
iDdividuellen AllgemeinbewuBtseins im "Bewufitsein tiber­
haupt" ausgesprochen. Freilich hatte er damit nur einen 
Hilfsbegriff, eine "regulative Idee", aufgestellt, urn fUr die 
objektive Allgemeingliltigkeit der apodiktischen Erkenntnisse 
eine Unterlage zu haben. Aber die Aufstellung solchel' 
Fiktionen hat bei seinen philosophischen Nachfolgern all­
miihlich zu Dogmen geftihrt. F i c h t e hat das unbedingt 
selbstschOpferische Ich, S c hell i n g das liber den Gegen­
satz von Natur und Geist erhabene Absolute konstruiert 
und die gewohnlichen Naturphilosophen jener Tage haben 
einfach an ihrem Schreibtische die Natur konstruiert. 
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Die Meinung, dafi in Epidemiezeiten die Konstitution 
des einzelnen durch die herrschende "annuare Krankheits­
konstitution" in mystischer Weise verandert werde, erhielt 
sich bis in die Mitte des XIX. J ahrhunderts. In diesem 
Gedankengange durfte man in Cholerazeiten keine ab­
ftihrenden Medikamente verordnen, well es den herrschenden 
Genius allzu gefahrlich gemacht hatte. Fer din and 
H e bra hielt es ftir notig, die Absurditat dieser Lehre 
nachzuweisen, indem er in der Gesellschaft der Arzte in 
Wien berichtete, dafi er auf seiner Klinik wahrend del' 
Choleraepidemie zahlreiche Kranke mit Zittmannschem 
Dekokt ohne irgendwelche abnormen Reaktionen behandelt 
habe. 

Auch das XX. Jahrhundert ist nicht abgeneigt, ge­
wisse Erscheinungen des Massenlebens durch die Annahme 
von iiberindividuellen Realitaten zu erkIaren, wie durch 
ein "Gesamtbewufitsein", eine "Volksseele" und ahnliches. 
1m 8prachgebrauche der sogenannten "Geblldeten" hat sich 
noch der "allgemeine Gesundheitszustand", erhalten und 
eine dunkle Vorstellung, dafi davon der eigene in geheim­
nisvoller Weise beeinflufit sein konnte. 

Fill F ran z X a v e r Von Hi Ide n bra n d war abel' 
die Lehre von der herrschenden Krankheitskonstitution 
eine der Grundlagen des arztlichen Denkens und Handelns, 
er erftillte also nach seiner tJberzeugung nur seine be­
schworene Pflicht, wenn er den Kandidaten J 0 s e f 
8 k 0 d a, der, wie es scheint, daftir nicht das rechte Ver­
standnis hatte, im Examen durchfallen liefi. Ado If 
K u ssm a u 1 berichtet uns davon in seinen Jugenderinne­
rungen (8.352), auch erzahlt er, dafi Hildenbrand 
noch in spateren Jahren der Meinung war, 8 k 0 d a tauge 
nicht zum Kliniker. 
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Skodas Jugend und Lehrjahre. Seine Familie. 
Der Einflu6 Rokitanskys. 

J 0 s e f S k 0 d a wurde am 5. Dezember 1805 in Pilsen 
als Sohn eines Schlossers geboren. 

Er schrieb seinen Namen stets "Joseph Skoda", das S 
mit einem Haken ("hacek") oben, welches Zeichen im 
Tschechischen bedeutet, dafi S wie Sch zu lauten hat. In 
dem selbstandig erschienenen Werk Skodas ist der 
Haken aw dem S in allen Auflagen vorhanden. Demnach 
ist del' Name "Schkoda" auszusprechen. 

Die Eltern Skodas lebten in armlichen Verhaltnissen, 
hatten aber doch viele Jahre einen Garten, den der Vater 
mit Sorgfalt pflegte. Josef Skoda hing an ihnen und all 
seinen Geschwistern mit grofier Liebe; als e1' einigermafien 
zu Einkommen gelangt war, unterstlitzte er sie. So sandte 
er den Eltern im Jahre 1846 monatlich 30 Gulden Kon­
ventionsmtinze. 

Die Kinder des Ehepaares Skoda waren durchwegs 
begabt. 

Ein alterer Sohn, Franz (1802-1888), hatte Medizin 
studiert, wurde Stadtarzt in Pilsen, 1841 Kreisarzt in 
Klattau, spater Kreisarzt in Pilsen, endlich Landessanitats­
referent von Bohmen. Er veroffentlichte verschiedene 
Arbeiten sanitats- und veterinarpolizeilichen Inhalts und 
hat in seinen amtlichen Stellungen viel Gutes geleistet. 
Mit dem Hofratstitel bekleidet und geadelt, lebte er zuletzt 
im Ruhestande in Wien. In del' "Gesel1schaft der Arzte" 
galt er als Autoritat in hygienischen Fragen und hat dort 
auf die Angelegenheiten der Wasserversorgung "Viens 
sehr glticklichen EinfluB genommen. 

Ein jtingerer Sohn, J 0 han n, erlernte das Schlosser­
gewerbe und arbeitete sich im Maschinenbau von del' 
untersten Stufe zurn grofien Industriellen hinauf. 1846 
fuhr er noch als Lokomotivheizer. Spater gestaltete er 
die Schlosserwerkstatte des Vaters in Pilsen, von seinem 
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Bruder Josef materiell gefordert, zu den "Skoda-Werken" 
urn, die es zu Weltruf gebracht zu haben. 

J 0 s e f S k 0 d a absolvierte die zu jener Zeit iiblichen 
sechs Klassen des Gymnasiums und zwei Jahrgange 
"Philosophie" in Pilsen. Schon als Gymnasiast war er 
genotigt, seinen Unterhalt durch Unterrichtsstunden zu 
beschaffen. Wegen der knapp en Verhaltnisse des Eltern­
hauses solite er del' raschen Versorgung halber den geist­
llchen Stand ergreifen, obwohl er sehnlichst wtinschte, 
Medizin zu studieren wie sein alterer Bruder Franz. 

Eine glticklicher Zufall machte dies moglich. Sein 
Bruder Franz gab in Wien im Hause eines Fabrikanten 
Bischoff UnteITichtsstunden. Die Dame wolite nach Karls­
bad reisen, hOrte, daR Franz einen jtingeren Bruder in 
Pilsen habe, und versprach, diesen zu besuchen, was sie 
auch wirklich ausftihrte. Josef gefiel ihr sofort und als 
er klagte, daR er aus Mangel an Mittein statt des 
Studiums del' Medizin in ein Kloster eintreten sonte, Iud 
sie ihn ein, bei ihr in Wien zu wohnen. So wanderte 
Skoda in sechs Tagen zu FuR von Pilsen nach Wien. 

Seine Lage besserte sich tibrigens nicht wesentlich, 
als er in Wien Medizin studierte. Auch hier war e1' 
wahrend seines Studiums Hofmeister in verschiedenen Hau­
sern. DaR e1' darum weniger eifrig die Vorlesungen besucht 
haben mag, war fur ibn sicherlich nicht von Nachteil. 
Denn er studierte eingehend Mathematik und Physik, vor­
wiegend aus Biichern, gewann dadurch seine grtindlichen 
Kenntnisse in del' Almstik, ohne die er sein groRes Re­
formwerk nicht hatte schaffen konnen, und bildete die 
Klarheit und Schade seines Denkens aus, die spateI' so 
viel bewundert worden ist. Als er bei And l' e a s B a u m­
gartne:r (1793-1865, ~ spater FreiheIT v.) eine Prtifung 
aus Physik ablegte, bestand er sie so glanzend, daB del' 
Examinator ihm riet, sich ganzlich del' Mathematik zu 
widmen. Dieser bedeutende Mann, spiHer Direktor der 
kaiserlichen Porzellanfabrik , dann der Tabakfabriken, 
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Minister der offentlichen Arbeiten, Handelsminister, Leiter 
des Finanzministeriums, Prasident der Akademie del' 
Wissenschaften, bHeb Skoda seitdem dauernd gewogen. 

Am 16. Juli 1831 wurde Skoda zurn Doktormedicinae 
promoviert und ging hierauf als Choleraarzt nach Bohmen, 
urn seinen Bruder abzulosen . 

. Dort, in der Praxis am Krankenbett, mag er . die 
Mangel seiner Kenntnisse und den Tiefstand der Medizin 
liberhaupt erkannt haben. Denn er kehrte im folgenden 
Jahre nach Wien zurlick und trat unter harten Ent­
behrungen als unbesoideter Sekundararzt in das berlihmte 
Allgemeine Krankenhaus ein, urn zu lernen. Auch hier 
edebte er zunachst noch Enttauschungen. So bewarb er 
sich 1833 urn die Assistentenstelle bei der Lehrkanzel fur 
gerichtliche Medizin - vergebens. 

Diese Bewerbung war vielleicht durch das tiefe Inter­
esse fur pathologische Anatomie veranlaBt, das ihn erfaBt 
hatte. Der junge Karl Roki tan sky (19. Februar 1804 
bis 23. Juli 1878) war damals als Prosektor des Allge­
meinen Krankenhauses tatig und schuf in unablassiger 
Arbeit die Gnmdlagen dieser Wissenschaft. Konnte Skoda 
nicht selbst mit dem Seziermesser dem Tode seine Geheim­
nisse abringen, so war er wenigstens einer der eifrigsten 
Besucher des Sezierraumes und strebte "die durch die 
Krankheitsprozesse bedingten materiellen Veranderungen 
der Organe" genau kennen zu lernen, wobei ibn, wie er 
selbst sagt, der "unvergleichliche Unterricht"R 0 kit a n sky s 
und seines Assistenten K 0 II e t s c h k a auBerordentlich 
fOrderte. 

Die pathologische Anatomie war eigentlich keine 
neue Wissenschaft. Der unsterbliche G i 0 van niB a t tis t a 
M 0 r gag n i (1682-1771) hatte schon im 18. Jahrhundert 
eine groBe Menge eigener genauer Untersuchungen und 
eine Flille von Angaben aus der Literatur in einem groBen 
Werke zusammengefaBt. Mathew Baillie, Johann 
F r i e d ric h Me c k e I, G e 0 r g e And r a I hatten urn 
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die Jahrhundel'twende vorziigliche LehrbUchel' geschlieben, 
abel' Rokitansky war del' "erste wahl'e, deskriptive patho­
logischeAnatom" (Virchow). Das ungeheul'eLeichenmaterial 
des Allgemeinen Krankenhauses wurde auf das grUnd­
lichste durchgearbeitet, es gab keine Angabe del' Lehr­
bucher, keine Notiz der Literatur, die nicht sorgfaltig nach­
geprUft, bestatigt, belichtigt oder verworfen wurde. In 
dem primitiven hOlzernen Gebaude, in dem Rokitansky 
arbeitete, fand sich taglich ein Kreis eifriger und wifi­
begieliger JUnger zusammen, viele an Jahren dem Meister 
uberlegen, die hier Kenntnisse und Erfahrungen sammelten. 
Hier erwuchs die Skepsis gegen die alte Tradition, die 
alles gutglaubig hingenommen und weitergegeben hatte, 
aber auch die Skepsis gegen voreilige Mitteilungen und 
Entdeckungen der Neueren; denn auch von diesen hatte 
gar manches die kritische PrUfung nicht bestanden. Von 
hier ging die Aufatellung der ana to mi s ch en Krank­
he its t Y pen aus, die an die Stelle del' herkommlichen 
symp tom a tis chen Krankh ei t s bilder traten.Eine 
streng induktive Methode setzte die einzelnen anatomischen 
Befunde der pathologischen Veranderungen miteinander 
in Verbindung und leitete aus ihnen die Gesetze ab, nach 
denen sich die pathologischen Veranderungen bilden. 

S k 0 da a I s Aut 0 did a k tun d For s c her. 

Von del' Erkenntnis der Gesetze der pathologischen 
Veranderungen, die R 0 kit a n sky s Arbeit im Leichen­
hause machtig gefOrdert hatte, bis zur Verwertung am 
Krankenbette ist ein weiier und schwieliger Weg. Der nachste 
Schritt war der, die Veranderungen in der Leiche mit den 
Krankheitserscheinungen zu vergleichen, die wahrend des 
Lebens auftraten, und zu versuchen, ob sich diese aus ienen 
ableiten lieBen. Diesen Schlitt hatte man schon seit ieher 
zu tun versucht. Aber erst del' fl'anzosischen physikalisch-
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meruzinischen Schule der Cor vis art, R e y 11 a u d. 
La e nne c, Pi 0 r r y usw. war er unlangst gegllickt. Und 
zwar dadurch, daG man nicht jene Ktankheitserscheinungen 
verwertete, die am meisten 'hervortreten und selbst del' 
oberflachlichen Beobachtung des Laien auffallen, wie etwa 
Fieberdelirien, Schmerz, Hitze oder Durst, sondern solche. 
deren Auffindung eine getlbte Hand und ein geschultes 
Ohr erfordert: die Erscheinungen aus der Perkussion und 
Auskultation. 

Bekanntlich hatte der Wiener Arzt Leo pol d Au e n­
b rug g e r (1722-1809) die Kunst entdeckt, durch B e­
k lop fen de r B ru s t Krankheiten der Lunge und des 
Herzens zu erkennen. Da sich ' aber rue offizielle Klinik 
ablehnend verhielt, war diese Entdeckung in Vergessenheit 
geraten. Erst J e anN i col a s Cor vis art des Mar est 
(1755-1821) belebte sie 1808 durch eine franzosische 
tTbersetzung des Werkes A u en b rug gel' s aufs neue 
und widmete ihr eigene wertvolle Arbeiten. Pie r r e 
Ado I ph e Pi 0 r r y (1794-1879) bildete sie weiter aus. 

Das Be h 0 r c hen der Atmungsgerausche und der 
Herzbewegungen wurde von The 0 phi I e H y a c i nth e 
La e nne c (1781-1826) entdeckt und durch zah1reiche 
und genaue Beobachtungen und Leichenuntersuchungen 
auf einen sehr hohen Stand , gebracht. Fremde A.rzte be­
suchten die Klinik La e nne c s und verbreiteten die 
Kenntnis von seinen Ergebnissen in ihrer Heimat, ins­
besondere in England, wo 1824 J 0 h n For b e s, 1825 
VV i II i a m S t 0 k e s dariiber schrieben. 

'In Deutschland hatten diese Untersuchungsmethoden 
bereits eine gewisse Verbreitung gefunden, wie das S. 6 
angeflihrte Buch von Lor ins e r zeigt; nach Wien war zu 
Skodas Studienzeit kaum mehr als der 'Name gedrungen. 

Del' junge Sekundararzt machte sich nun an das 
Studium dieser Methoden, zu dem ibm "niemand eine' An­
leitung" geben konnte, wie er selbst erzahlte. Die Arbeit 
war mlihselig und schwiedg. Er sah bald, daG es notig 
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war, die grundlegenden Voraussetzungen der franzosischen 
Forscher von neuem zu priifen, Versuche an Modellen, an 
Leichenteilen und an tierischen Organen zu machen und, 
nach dem Beispiele Au e n b rug g e r s, Cor vis art s und 
L a e nne c s, unablassfg die Befunde am Lebenden und 
an der Leiche zu vergieichen. Er wiederholte die Unter­
suchungen seiner Vorganger, vertiefte und berichtigte sie, 
wo es erforderlich war, und suchte die Erscheinungen 
auf ihre physikalischen Grundlagen zuriickzufiihren. 

Da er an keine Tradition gebunden war, tat er schliefi­
lich mit der Perkussion . und Auskultation dasselbe, was 
R 0 kit a n sky mit der pathologischen Anatomie getan hatte: 
e r s c h u f s i e n e u. Es gelang ihm, die ganze Methodik 
zu vereinheitlichen und zu vereinfachen, er brachte es zu 
einer wirklichen systematischen Theorie der Perkussion 
und Auskultation und zu einer einfachen, brauchbaren 
Terminologie. Vo r Skoda war diese Untersuchungsmethode 
eine Kunst, deren Virtuosen man anstaunte, s e it Skoda 
kann man sie Iehren und erlernen wie Lesen, Schreiben 
und Rechnen. 

Die Geschichte der Wissenschaft zeigt nicht selten, 
dafi die ganz grofien Leistungen von solchen Forschern 
vOllbracht worden sind, die aufierhalb der engen Zunft 
des betreffenden Faches standen. Frei von jeder tJber­
lieferung, frei von der Notigung, auf einen Lehrer und seine 
Auffassung Riicksicht zu nebmen, bewahrt sich der Auto­
didakt die Urspriinglichkeit seiner EinfaIle und die Unab­
hangigkeit, sie bis in ihre letzten Konsequenzen zu ver­
foigen. 

Skoda niitzte diesen V orteil des autodidaktischen 
Forschers aus, er hatte aber auch die Nachteile zu tragen. 

Man sah es nicht gerne, dafi der einfache Sekundar­
arzt sich erfoigreich mit Problemen beschaftigte, die die 
Kliniker nicht bewaltigen konnten, dafi er sich Fahigkeiten 
erwarb, die seine Vorgesetzten nicht besafien. Eine Be­
schwerde der Kranken gelangte an die Direktion des AU-
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gemeinen Krankenhauses, daB sie durch die unausgesetzten 
Untersuchungen des Sekundararztes Dr. Skoda allzusehr 
belastigt wUrden. 

Dazu ergab sich ein willkommener AnlaJl, ihn strafweise 
an die Irrenanstalt zu versetzen. Operationen durften mu' 
nach einem Konsilium mit dem Direktor und einem Primar­
arzt vorgenommen werden. Nun war .bei einem Kranken, 
del' im Ersticken lag, del' Luftrohrenschnitt notig. Der 
Direktor war nicht im Hause, daher machten S k 0 d a und 
S c huh den Eingriff. Die Sektion ergab zwar die Not­
wendigkeit und die richtige AusfUhrung del' Operation, 
aUein die Versetzung auf die Abteilung fUr stille Irre er­
folgte doch. 

Del' Primararzt der Irrenanstalt war libdgens ein 
einsichtsvoller Mann, del' Skoda alle Freiheit fUr seine 
Untersuchungen liefi. Ebenso gestattete ihm sein frliherer 
V orgesetzter, del' Primararzt Dr. J 0 s e f Rat tel' (gest. 
29. November 1841), an den Kranken seiner Abteilung seine 
Untersuchungen und Demomtrationen fortzusetzen. 

Die erste Arbeit libel' die Pel'kussion. 

Im Jahre 1836 veroffentlichte Skoda seine erste Mit­
teilung libel' die Per k u s s ion in den "Medizinischen J ahr­
buchern des kaiserlich koniglichen ostelTeichischen Staates". 
In del' Einleitung halt er es fUr notig, zu versichern, daB 
durch die Perkussion kein Schmerz verursacht werde. Doch 
mussen "sehr abgemagerte, vorzUglich phtis.ische Individuen 
sehr vorsichtig percutiert werden, indem sie, w~nn sle 
auch wahrend des Percutierens durchaus keinen Schmerz 
fUhlen, doch infolge desselben unangenehme Empfindungen 
baben konnen". 

Den Inhalt diesel' kutzen Abhandlung hildet eine voU­
standige Umgestaltung der bisherigen Lebre von der Per­
kussion, wie sie sich in Frankreich herausgebildet batte. 
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Dort war die grofie Zeit der Entdeckungen vorliber, und 
eine gewisse dogmatische Erstarrung eingetreten. Corvisart 
war hochbetagt gestorben, La e nne c in derBllitezeit 
seines Schaffens der Tuberkulose erlegen, deren Erforschung 
er einen grofien Teil seiner Arbeit gewidmet hatte. Von 
den SchOpfem der physikalischen Untersuchungsmethoden 
lebte nur Pi 0 r r y, der Erfinder des Plessimeters, der eben 
ein Lehramt erreicht hatte. In seinem 1828 erschienenen 
Werke waren neun Arten des Schalles unterschieden, den 
man durch Perkussion des menschlichen Korpers erzeugen 
kann: Schenkelschall, Leberschall, Herzschall, Lungenschall, 
Darmschall, Magenschall usw. Diese Einteilung war fast 
allgemein angenommen, man diskutierte nur liber die Art 
der Perkussion, ob mit, ob ohne Plessimeter, llnd allerlei 
ahnliche Einzelheiten. Weder Pi 0 r r y noch andere ver­
mochten die Arten des Perkussionsschalles genauer zu 
beschreiben oder abzugrenzen. Man mufite sie vom Meister 
gehort haben, und damit war die Perkussion eine Art von 
Geheimlehre geworden, die ' nur in Paris erlemt werden 
konnte. 

Demgegenliber stellte Skoda ein rein physikalisches 
System des Perkussionsschalles auf. Er verwarf die Charakte­
risierung und Bezeichnung del' Schallerscheinungen nach 
Organen und unterschied statt dessen vier Stufenleitern 
vom hellen zum dumpfen, vom vollen zum leeren, vom 
tympanitischen zum nichttympanitiscben und vom hohen 
zum tiefen Schalle. 

Den Ausdruck "tympaniti sch" - trommelscballiihnlich­
hatte bereits P i 0 r r y verwendet ("tympanique"), aber nicht 
genauer definiert. Skoda bezeichnete damit eine ganz be­
stimmte Eigenschaft, die spater aucb den feinen Priifungs­
methoden der experimentellen Akustik Stand gebalten bat, 
stellte durcb Experimente an Modellen und Leicbenorganen 
die Bedingungen ihres Auftretens fest und gab liberhaupt 
von seinen Schallarten an, wie sie ein jeder auf einfache 
Weise hervorrufen konnte. Daroit war die Untersucbung 
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und die diagnostische Verwertung ihrer Ergebnisse auf 
einfache und sichere Grundlagen gestellt. 

Weitere Arbeiten. - Ein Konkurrent. 

Die ersten Ergebnisse, die Skoda tiber die A u s -
kultation del' Lunge gewonnen hatte, hat er nicht 
selbst verofientlicht, sondern seinem Freunde, dem Chi­
rurgen F l' a n z S c huh (1804-1860) tiberlassen, del' sie 
1838 mitgeteilt hat. 

S k 0 d a gab 1837 zunachst eine Darstellung seiner 
Untersuchungen tiber den Her z s t o.G und die Au sku I­
t a t ion s e l' s c h e i nun g e n am Her zen. Dber diese 
Fragen war bereits sehr viel experlmentiert und geschrieben 
worden, ohne daB man zu einem Abschlufi gekommen 
ware. Insbesondere hatten sich nach englischer Sitte in 
Dublin, in London und in N ordamerika Komitees gebildet, 
urn durch gemeinsame Arbeit das Problem zu losen. Skoda 
stellte genaue anatomische Untersuchungen an de~ Herz­
klappen an, beschrieb die V organge beim Klappenschlusse 
eingehend und zog auch die Erscheinungen bei Kranken 
heran. FUr die Erklarung des Herzsto.Ges schlo.G er sich 
einer Meinung aus seinem Freundeskreise, des Dr. G u t­
b l' 0 d, an, die seitdem als die "Skoda-Gutbrodsche Theorie" 
bezeichnet wird und den Herzsto.G mit dem Rticksto.G der 
Gewehre und dem Segnerschen Wasserrad in Analogie 
setzt. Mit diesel' Abhandlung legte Skoda den Grund zur 
physikalischen Diagnostik del' Herzkrankheiten, die er 
zeitlebens mit be$onderer V orliebe gepflegt hat. 

1m selben Jahre erschien von ihm eine Arbeit tiber 
die Per k u s s ion des Un t e rl e i b e s. 

Skoda war tibrigens nicht del' einzige unter den 
Sekundararzten des Allgemeinen Krankenhauses, del' sich 
mit del' Perkussion und Auskultation abgab. Einer seiner 
Kollegen war auf dem gleichen Gebiete literarisch tatig. 
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Er hieB M i c h a e 1 von Kat 0 n a und veroffentlichte 1837 
einen "Bey trag zur Erkenntnis der Brustkrankheiten" im 
Verlage von Franz Tendler in Wien, ein ungemein selte~ 
gewordenes Buchlein. Eine ungeheure Kluft trennt diese 
Kompilation aus Laennec und Piorry von den selbstan­
digen Arbeiten Skodas. Obwohl der Verfasser an mehreren 
Stellen von eigenen Erfahrungen spricht, enthalt seine 
Schrift auch nicht einen neuen Gedanken, nicht die 
kleinste selbstandige Beobachtung. Er erwahnt begreif­
licherweise nicht die ein Jahr vorher erschienene Arbeit 
Skodas, es ist aber auch begreiflich, daB er nach· der Ver-
6fientlichung der weiteren Arbeiten Skodas nicht mehr 
dazu kam, die "spater erscheinenden Teile" seines Werkchens 
auszuruhren, die er versprochen hatte. 

Inoffizielle Lehrtatigkeit. - Die Aufgabe 
des A r z t e s n a c h S k 0 d a s Au ff ass un g. 

Skoda teilte die Ergebnisse seiner Untersuchungen 
zunachst seinen Spitalskollegen in mundlichen Erorterungen 
und praktischen Unterweisungen am Krankenbette mit. 
Daraus entwickelten sich Privatkurse, die 1835 schon sehr 
gesucht waren. Allmalich fan den diese - glucklicherweise 
von der Spitalsdirektion seit 1838 geduldet ~ immer mehr 
Anerkennung. In den Jahren 1837 und 1838 kamen die 
jungen Prager Arzte D i ttri c h, H amernj k, J ak s ch, 
o P pol z e r nach Wien, urn sich mit Skodas Lehren ver­
traut zu machen. Sie verpflanzten sie nach Prag. das 
spater auch ein Mittelpunkt wissenschaftlicher Tatigkeit 
wurde. Ratte sich bisher nur ein kleines Rauflein Will­
begieriger in aller Stille urn Skoda geschart, so war jetzt 
sein Name schon in weitere Kreise gedrungen. Ais Skoda 
von seiner strafweisen Versetzung an die Irrenanstalt nach 
drei Monaten auf seinen friiheren Posten zurUckgekehrt 
war, hatte er einen Ruf in der arztlichen Welt. Die 
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"Medizinischen Jahrbticher des k. k. ostenoeichischen 
Staates" nannten ihn von Band 23 an auf del' Rtickseite des 
Titelblattes unter den "standigen Mitarbeitern", den 
einzigen Arzt in subalterner Stellung. 

Mit seinem Kollegen Emil D 0 b 1 e r, der aus dem 
Verbande des Krankenhauses geschieden und provisorischer 
Polizeibezirksarzt geworden war (1846 Primararzt am 
Allgemeinen Krankenhause, gestorben 1848 an Typhus), 
veroffentlichte er gemeinsam eine Arbeit tiber den A b­
dominaltyphus. Darin bestimmen die Verfasser klar den 
Standpunkt, von welchem aus die Krankheitsvorgange zu 
betrachten sind, und welchen Skoda unverrtickt festgehalten 
hat. Es ist nach Dobler und Skoda "die h au p t sac h -
lichste Sorge des Arztes ... zu erfahren, welche 
Veranderungen dabei in allen Organen des 
K 0 r per s yom Anfange bis zum Ende des Krankheits­
verlaufes stattfinden, und durch weI c h e Fun k t ion s-
8 torungen (Kr ankhei ts ers chein ungen) sic h 
diese organischen Veranderungen im Leben 
au.B ern; welche Zeichen also die Krankheit habe, welcher 
Mittel sich die Nat u r z u i h r e r H e il u n g bed i e n e 
und welche Mittel die Erfahrung als die 
zweckmafiigsten zur Untersttitzung der 
Nat u r tat i g k e i t bis jetzt ausgewiesen habe". 

Wenn man dieses klare und ntichterne Programm 
mit den halbmystischen Spekulationen der zeitgenossischen 
Kliniker vergleicht, die im ersten Abschnitte wortlich an­
gefiihrt sind, ermillt man den wei ten Abstand zwischen 
Skoda und der Wiener Klinik der Dreilligerjahre. . 

1m Jahre 1837 veroffentlichte Skoda auch eine sehr ein­
gehende Rezension des neuen Werkes von P i 0 r r y tiber 
Diagnostik, in der er sich scharf gegen die spekulative 
Richtung wendet: "Nachdem as langst allgemein anerkannt 
ist, dafi in den Natllrwissenschaften nichts auf Wahrheit 
Anspruch machen kann, als was aus Beobachtung hervor­
gebt, . dafi man also in den Naturwissenschaften <lurch 
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Spekulation nichts zu erreichen im Stande ist, so ist nicht 
abzusehen, wie es sich mit dar Medizin anders verhalten 
und wie die Medizin im Gegensatze zu den anderen N atur­
wissenschaften durch Spekulation gefordert werden solI.' 

· Vertiefung in das Hel'zproblem. 

In emsiger Arbeit suchte Skoda die schwer zu deu­
tenden Erscheinungen am Herzen auizuklaren, immer den 
anatomischen Befund mit den Erscheinungen im Leben 
vergleichend. 

So entstand durch Zusammenarbeiten mit J a k 0 b 
K 0 II e t s c h k a (1803-1847), dem Assistenten Rokitanskys, 
die bertihmte Abhandlung tiber Per i k a r d i tis, welche 
eine musterhafte Darstellung der pathologischen Anatomie, 
der Krankheitszeichen und der Diagnose enthaJt. 

In die gleiche Zeit £aIlt die Mitteilung einer exakten 
Un t e r s u c hun g s met hod e des Her zen s. Da das 
krankhaft veranderte Herz, insbesondere wenn es erweitert 
ist, ganz anders im Brustraume liegt als das gesunde, 
nutzen die aus der normalen Anatomie abgeleiteten Regein 
kaum etwas zur Krankenuntersuchung. Skoda gab nun 
genaue An weisung, wie man zu verfahren hat, urn zuerst 
die Lage der linken Herzkammer, dann del' Aortenmtindung 
zu bestimmen, und dann aus verschiedenen Anhalts­
punkten die VerhaItnisse der rechten Herzkammer zu er­
schliefien. 

Dieselbe Arbeit trennt zum ersten Male die Aus­
kultationserscheinungen am Herzen in "T 0 n a" und "G e -
r a usc h a". Dan heutigen Arzten ist diese Unterscheidung 
von Jugand auf geUiufig und fast salbstverstandlich, ob­
zwar sia wissen, daR die Medizin diese Benennungan in 
andarem Sinne als die Physik varwendet. Auch in die 
Ausdrucksweise der Laien ist sie ubergegangen. 



Vor Skoda bestand keine allgemein angenommene 
Terminologie. Die einzige deutsche Originalarbeit, von 
dem Physiologen K a r 1 F r i e d ric h Bur d a c h 1832 
auf der Naturforscherversammlung in Wien vorgetragen, 
sprach von dem ersten und zweiten "Schall des Herzens". 
Andere nannten die normalen Herztone "erstes Gerausch" 
und "zweites Gerausch", die pathologischen "Blasebalg­
gerauscb, Raspel- und Sagegerausch" - in Anlebnung an 
Laennec; ferner findet man die Bezeichnung "Unkenruf" 
und "heulender Ton". Wieder andere unterschiedeh "nor­
male Gerausche", Modifikationen der normalen Gerausche, 
"abnorme Gerausche". Der Obersetzer Hop e s unterschied 
"Herzgerausche" oder "Gerausche" schlechtweg und "After­
gerausche" usw. . 

Hop e hatte namlich bereits 1831 eine Trennung in 
"sound" und "murmur" vorgenommen, aber diese Unter­
scheidung umfafite nicht alle Phanomene und war nieht 
ganz konsequent durehgeftihrt. S k 0 d a s Bezeichnungsweise 
war kurz, genau und sprachlich korrekt. Sie verwendete 
mit einem kiibnen Griff zwei lebende Worter in einem neuen, 
scharf umschriebeuen Sinne entsprechend der Forderung 
Ciceros: aut nova sunt rerum novarum nomina facienda 
aut ex aliis transferenda. 

S k 0 d a sagte: "rcb glaube, da.G man das Tik-Tak nicht 
ganz richtig die normalen Herzgerausehe nennen konne, 
weil dieses Tik-Tak zu stark und zu sehwaeh, also aueh 
'nicht normal sein kann. reh nenne darum, urn Mifiver­
standnisse leichter zu vermeiden, das Tik-Tak des Herzens 
und der Arterien: die Ton e, und gebrauche das Wort: 
Gera us ch - nie zur Bezeiehnung dieses Tik-Tak, son­
dern blofi zur Bezeichnung des Blasebalg-, Raspel-, Sage-, 
Feilen-, Reibungsgerausches, des pfeifenden, stohnenden 
Gerausehes etc." 

Wir greifen dem Lam der Ereignisse ein wenig vor, 
wenn wir gleich hier beriehten, daR Skoda in der neu­
gegriindeten Gesellschait der Arzte am 16. November 1839 
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einen V 0 r t rag ii b e r die D i a g nos e d e r Her z­
k I a p pen f e hie r hielt. Der Gegenstand ist so vollendet 
dargestellt, daG der Vortrag auch heute noch unverandert 
vor Studenten gehalten werden konnte. 

Skoda ais Armenarzt. 

1m Jahre 1839 war die gesetzmaBige Dienstzeit Skodas 
als Sekundararzt im Allgemeinen Krankenhause abgelaufen. 
Er stand vor der Notwendigkeit, eine Existenz zu begriin­
den. Gesuche urn Distrlktsarztensstellen in Oberhollabrunn 
und Waidhofen a. d. Thaya, sowie urn ein Kreisphysikat 
in Mahren waren abschHigig beschieden worden. So muGte 
er zufrieden sein, daR er den Posten eines Armenarztes 
in der Wiener Vorstadt St. Ulrich erhielt. 

Dieser Stadtteil ist jetzt zum Teile in den VII., zum 
Teile in den VIII. Bezirk eingegliedert. In der ersten HaIfte 
des neunzehnten Jahrhunderts war er noch ein selbstan­
diges Gebiet, von den benachbarten Vorstadten Spittelberg, 
Schottenfeld, Lerchenfeld deutlich abgegrenzt. Den Namen 
hatte es schon als Dod im Mittelalter von seiner Pfarr­
kirche (jetzt "Maria Trost"). Alte Hauser sind in der Neu­
stiftgasse erhalten und gewahren mit der hochgelegenen 
barocken Kirche im Hintergrunde ein Bild, wie es zur Zeit 
Skodas hier aussah. 

Skoda bezog eine kleine W ohnung innerhalb seines 
Rayons ~n der Burggasse und widmete sich neben seinen 
Amtsgeschaften . weiteren Studien auf seiner frtiheren Ab­
teilung im Krankenhause, wozu ibm sowohl sein Primararzt 
Rat t e r als auch die Krankenhausdirektion Erlaubnis 
gegeben hatten. Nur die grofie Anspruchslosigkeit Skodas 
machte es ibm moglich, mit der karglichen Besoldung seinen 
wissenschaftlichen Arbeiten zu leben, ohne in der Privat­
praxis und der alltaglichen Erwerbstatigkeit seine Krafte 
aufzubrauchen. 
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Ha uptsachlich abel' venvendete er die Mu.fie, die ihm 
durch den Austritt aus dem Allgemeinen Krankenhause 
zuteil geworden war, zur Vollendung seiner beruhmten 
"A bhan dl ung i:i b e1' Perkussio nun d A uskul­
tation" . 

Die M 0 n 0 g rap hie. 

1m Jahre 1839 erschien bei J.G.Ritter von Mosles Witwe 
undBraumttller, auf Loschpapier gedruckt, die eben genannte 
Monographie Skodas, in welcher er die gesamten Ergebnisse 
seiner Untersuchungen in systematischer Form vortrug. Del' 
Kliniker VV u n d e l' I i c h nennt es 1856 "ein Buch, desseri 
gleichen an Klassizitat die deutsche medizinische Literatur 
schon lange nicht mehr gesehen hatte". Alles bisher Be­
standene war darin schOpferisch aufgenommen · und neu 
verwertet, in schmuckloser, knapper Form, mit strengstel' 
Objektivitat dargestellt. 

Es ist nicht unsere Aufgabe, eine Analyse des ganzen 
Werkes zu geben, wir wollen nur einige Hauptpunkte 
hervorheben. 

Del' eine ist die Schaffung einer auf physikalische 
Grundlagen gesteUten Einteiiung del' Schallerscheinungen 
an Stelle del' spezifischen Schalle fUr einzelne Organe und 
einzelne Krankheiten. Wie es Skoda schon fruher fUr die 
Perkussionse1'scheinungen getan hatte, war hier dieses Prin­
zip auch fUr die Auskultation durchgefuhrt. 

"L a en n e c und seine Schuler waren bestrebt ge­
wesen, mit Hilfe des Beklopfens und Behorchens del' Wande 
des Korpers Zeichen aufzufinden, die ohne weiteres be­
stimmte Krankheiten kenntlich machen sollten, wie etwa 
das Zirpen die Grille, odeI' del' Wachtelschlag die Wachtel 
anzeigt. Das Tuberkelknacken sollte die Tuberkeln del' 
Lunge verraten, das KnistelTa8Seln den Beginn odeI' die 
Losung del' Lungenentzundung, das Reibegerausch die 
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Entztindung von Brust- oder Herzfell." (K u ssm au 1). Dem 
entsprach eine reiche, aber unklare und subjektiv gefarbte 
Terminologie, die schon La e nne c s nachste Umgebung, 
z. B. And r a 1, nicht befriedigte. 

S k 0 d a zeigte, daB dieverandertenSchallerscheinungen 
nichts anderes erweisen, ais ein verandertes physikalisches 
Verhalten der Organe, von denen sie ausgehen. Welchen 
Krankheiten dieses physikalische Verhalten entspricht, 
das ist Aufgabe einer besonderen trberlegung, die nur 
auf Grund pathologisch-anatomischer Kenntnisse geschehen 
kann. Daroit war mit dem Prinzip der "pathognomonischen", 
das heillt, fUr einzelne Krankheiten charakteristischen, 
Zeichen gebrochen und ein neues diagnostisches Prinzip 
gegeben, das zu einer volligen Umgestaltung der Diagnostik 
fUhrte. 

Es tut der Bedeutung Skodas keinen Abbruch, wenn 
man darauf hinweist, daB diese Auffassung der Schall­
erscheinungen gieichzeitig in England erkannt, von L a t ham 
Bogar einige Jahre frliher (1836) schon formuliert worden 
ist: "Pneumonie, Pleuritis und Phtisis sind nur der 
Komplex, die Summe gleichsam, verschiedener Krankheits­
produkte und Krankheitsresultate. Es gibt deshalb auch 
keinen pneumonischen, pleuritischen oder phtisischen Ton. 
Die genannten drei Krankheiten ergeben bei der Aus­
kultation keinen besonderen Ton, der ihnen ais solchell 
eigenttimlich angehort, sondern die Tone, welche wir bei 
diesen Krankheiten horen, resultieren lediglich aus ge­
"issen, in der Struktur der befallenen Teile sich auBernden 
Veranderungen .... Wir hOren die Tone, welche andeuten, 
daB dieser Teil mit einer Flussigkeit angeflillt, del' andere 
von einer festen Masse kondensiert und noch ein anderer 
endlich durch Exkavationen ausgehohlt sei." Das Prinzip 
selbst hatte eigentlich schon La e nne c gefunden, aber er 
"verdarb seine richtige Idee durch die willktirliche Auf­
stellung physikalischer Voraussetzungen und die oft 
unkritische Anwendung der physikalischen Gesetze." 



(Wunderlich.) Es war Skoda, der nicht nur den 
leiteI,lden Gedanken klar erfafite, sondern ihn auch praktisch 
brauchbar machte. 

Der grofite Fortschritt wurde durch die Einfiihrung 
der rein physikalischen Betrachtungsweise in der Er­
kenntnis der Her z k ran k h e i ten gewonnen. Hier war 
gerade in diesen Jahren! viel geleistet worden. Domiillc 
John Cor ri g a n hatte 1832 die Aortenklappeninsuffizienz, 
M. J. F i I h 0 s 1833 die Insuffizienz der Mitralklappe, 
P. B r i que t 1836 die Verengerung des linken venosen 
Ostiums studiert. Aber der rechte Zusammenhang zwischen 
den Gerauschen und den anatomischen Veranderungen war 
noch nicht ganz aufgedeckt. Wer die Bedeutung der 
Arbeit Skodas recht ermessen will, braucht nur den Ab­
schnitt tiber die Zeichen der Krankheiten des Herzbeutels 
und des Herzens beiSkoda (S. 252-266) mit dim Angaben zu 
vergleichen, die B 0 u i II au d, der Entdecker der Endokar­
ditis, in seinem an sich ausgezeichneten Buche tiber die 
Herzkrankheiten 1836, also drei Jahre vorher, gemacht hat. 
Das umfangreiche Werk Bouillauds, mit seinen sorgfaltig 
geftihrten Krankengeschichten und minutiosen Sektions­
befunden, versagt vollstandig bei der Frage nach der 
diagnostischen Bedeutung der Herzgerausche. Der Autor 
unterseheidet die krankhaften Gerausehe noeh gar nieht naeh 
der Phase der Herztatigkeit, d. h. ob sie wahrend der Zu­
sammenziehung (Systole) oder Erschlaffung (Diastole) del' 
Herzkammern auftreten, er denkt noch gar nieht an die 
Moglichkeit, dan man die Gerausche auf die Erkrankungen 
del' einzelnen Offnungen der Herzkammern beziehen und 
die erkrankte Offnung erkennen konnte. Bei S k 0 d a 
findet sich dagegen eine vollstandige Diagnostik der Er­
krankungen eines jeden Herzabschnittes, in wenigen lapi­
daren Satzen, kurz, klar und verlaGlieh. 

Unter den ErscheinUngen, die die Beobachtungsgabe 
Skodas aufgefunden und sein Scharfsinn zu deuten geJehrt 
hat, sind insbesondere die P u I sat ion d e r H a I s v e n e n 
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und die V ers tar kung de s zw ei te n P u 1m 0 na1-
tones zu nennen. 

Eindruck auf die Zeitgenossen. 

Neue grund1egende Arbeiten finden nur selten sofort 
eine giinstige Aufnahme. Sie haben in der natiirlichen 
Bequemlichkeit und in alten Gewohnheiten Hindernisse, 
die nur allmahlich iiberwunden werden konnen. In Wien 
war die ganze Gedankenrichtung der mafigebenden Kliniker 
und hervorragenden Arzte der Anerkennung Skodas nicht 
gUnstig. Die Klassifikation der Krankheiten nach natlir­
lichen System en, die philo1ogische Wiederbelebung antiken 
Wissens, die Erkennung des herrschenden Krankheits­
genius, die Behandlung der Kranken nach den Indikationen 
des wechse1nden Genius oder auf Grund der Lehren 
B row n s von den sthenischen Zustanden, B r 0 u s s a i s 
von der Irritation, R a s 0 r i s vom Stimulus und Kontra­
stimulus und die zeitgerechte Ausflihrung der Aderlasse, 
gaIten als wlirdige wissenschaftliche und praktische Auf­
gaben. Die Untersuchung der kranken Organe betrachtete 
man dagegen als etwas Untergeordnetes und Kleinliches; 
die Zumutung, dazu erst eine neue Untersuchungsmethode 
zu erlernen, was nach Skodas Worten nicht "ohne Auf­
wand von Zeit und Mlihe" moglich war, konnte der Kliniker 
und der angesehene Arzt vornehm ablehnen. 

"Ich bin doch ein ausgezeichneter Musiker und habe 
ein feines Gehor", sagte der Kliniker Profe!3sor v. Hi Ide n­
bra n d, "aber eine Pneumonie habe ich noch nie geigen 
gehOrt." 

Der frlihere Kliniker, nunmehr kaiserliche Leibarzt, 
Johann N ep om uk von Raimann, erwahnte in der 
1839 erschienenen ftinften Auflage seines Lehrbuchs zwar 
bei der Lungenentziindung den Namen S k 0 d as, ftigte 
aber daflir bei der "schleichenden Herzentzlindung" (wor-
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unter er alle Arten von Klappenerkrankung begreift) die 
hamische Bemerkung ein, daJl sie "ohne Zweifel man c hem 
M 0 n 0 g rap hen ofter, als es dem un b e fan g e n e n 
P r a k t 1 k e r vorkam, da zu seyn geschienen habe". 

Aus solchen Stimmungen entwickeIten sich person­
Hche Widerstande und Abneigungen, deren Wirkung Skoda 
schon gemhIt hatte und noch oft zu ftihlen bekam. 

Auch in Deutschland wolIte die altere Schule, z. B. 
der bertihmte H u f e I and (1762-1836) in Berlin - "nichts 
von der Haufigkeit organischer Veranderungen am Herzen 
wissen, und die akuten Falle von Erkrankung des Her­
zens wurden von ihr meist unter anderen Namen (Nerven­
fieber, entztindliches rheumatisches Fieber, Frieselfieber, 
Brustentztindung) behandeIt; wo aber die Sektion del' 
Diagnose ein gar zu entschiedenes Dementi gab, da wurde 
gewohnlich die anatomische Veranderung, die man unfahig 
war wiihrend des Lebens zu erkennen, auf R.echnung einer 
Metastase, eines Zuriicktretens des Krankheitsprozesses 
aufs Herz geschoben" (W u n d e r lie h). 

He 1m hoI t z emhIt, er habe von der Perkussion und 
Auskultation auch spater "n.och manchmal behaupten horen, 
es seien dies grobmechanische Untersuchungsmittel, deren 
ein Arzt von hellem Geistesauge nicht bedtirfe, auch setze. 
man den Patienten, der doch auch ein Mensch sei, herab, 
und entwtirdige ibn, als sei er eine Maschine". 

Aber auch jene Kreise, welche sich bereits mit der 
physikalischen Diagnostik beschiiftigt hatten, nahmen die 
Arbeiten Skodas keineswegs freundlich auf. Die ersten 
Aufsatze wurden nach dem Bericht W un d e r I i c h s "an­
fangs kaum anders denn als subjektive Meinungeri eines 
Autodidakten und sein Abweichen von der Laennecschen 
Schule als Millverstand oder Vermessenheit angesehen. 
Selbst nach der Ausgabe seiner "Abhandlung tiber Perkus­
sion und Auskultation" schienen nur wenige zu bemerken, 
daJl es sich hier nicht uni einige neue Ansichten und theo­
retische Erklarungsversuche handle, sondern dan eine -neue 
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Idee in die Laennecsche Zeichenlehre gedrungen war, die 
Lehre del' Zurlickftihrung del' Erscheinungen auf die physi­
kalische Notwendigkeit". 

S k 0 d a s Buch hatte aUes tiberholt und tiberfltissig 
gemacht, was bis \fahin an Lehrbtichem del' physikalischen 
Krankenuntersuchung erschienen war. Es ist begreiflich, 
daB man versuchte, sich dagegen zu wehren und die bis­
herigen Ansichten gegeD. den ktihnen Neuerer zu verteidigen. 

Pro s per J 0 h ann Phi Ii pp, Arzt in Berlin, war 
als Kenner und "Advokat der physikalischen Diagnose in 
Deutschland", wie er sich selbst nannte, geschatzt. Er hatte 
die Perkussion und Auskultation in Paris edernt und ein 
Lehrbuch derselben geschrieben, das zwei Auflagen erlebte. 
Er ftihIte sieh ganz als Sehtiler del' Franzosen und fand 
nun dureh Skoda die Autoritat seiner Lehrer und seine 
eigene ersehtlttert. In del' hochangesehenen Wochenschrift 
des Dr. Cas perin Berlin schrieb er eine sehr aus­
ftihrliehe Rezension tiber Skodas Bueh. So sehr er dessen 
Bedeutung anerkennen mu.Gte, so sehr war e1' bemtiht. sie 
zu verkleinem. Form, Gehalt und S praehe wurden aufs 
scharfste kritisiert. Auch die Terminologie, z. B. "Ton" und 
"Gerausch", fand keine Anerkennung. 

So beschrankte sieh die Wertschatzung Skodaszu­
nachst auf den engeren Kreis seiner Freunde und unmittel­
baren Schtiler, die allerdings schon eine bemerkenswerte 
Zahl umfafiten. 

Ludwig von Ttirkheim. - Die Abteilung fur 
Brus tkrank e. 

Gliicklicherweise war es Skoda gelungen, einen sehr ein­
flullieiehen Gonner zu gewinnen. Es war dies Dr. L u d wig 
Fre ih err von Ttir kh eim (1777 -1846), k. k. wirk­
lieher Hofrat bei der k. k. vereinigten Hofkanzlei, Beisitze1' 
der k. k. Studien -Hofkommission, erster Vizedirektor des 
medizinisch-chirurgisehen Studiums, Leibarzt in del' Familie 
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des Erzherzogs Franz Karl, ein gebildeter Arzt und klar­
denkender Mensch. Skoda hat ihm seine Monographie "als 
Zeichen seiner innigsten Verehrung gewidmet". Er genon 
das volle Vertrauen Tiirkheims und arbeitete fur ihn zahl­
reiche Referate, Beriehte und Reformvorsehlage aus. Als 
der "geniale Mann", wie ihn Skoda in einer offentlichen 
Rede spater genannt hat, 1846 an Aortenruptur p16tzlich 
starb, fan den sich diese Aktenstlicke in seinem Nachlasse. 

S c h rot t e r erzahlt, dan Tlirkheim durch folgenden 
Vorfall auf Skoda aufmerksam wurde.· 

"Del' Minister und Liebling K a r I X., D u c d e 
B I a cas, der zu !ener Zeit in Wien lebte, war schwer er­
krankt. Es wurde ein Konsilium der ersten A.rzte Wiens, 
Malfatti (Johann Malfatti Edler von Montereggio, 1776 
- 1859), T li r k he i m und Wi r e r, (Franz Wirer Ritter 
von Rettenbach, 1771-1844) einberufen, .welche das 
Leiden als von der Leber ausgehend erklarten und den 
Kranken nach Karlsbad wiesen. Allein der franzosische 
Leibarzt B 0 u g 0 n war mit dieser Anschauung nicht ein­
verstanden, erklarte dies offen dem Konige, dafi der Fall 
ein so verwickelter sei, dan nur Dr. S k 0 d a Aufschlufi 
geben konne, und in der Tat lien der Konig ein neues 
Konsilium mit denselben A.rzten und mit Skoda einberufen. 
Hier wurde del' junge Mann . allerdings sehr liber die 
Achsel angesehen, als er abel' mit aIler Bestimmtheit das 
angebliche Leberleiden flir ein grofies Aneurysma der 
Bauchaorta erklarte und aIle Verhaltnisse desselben genau an­
gab, wurden die Herren stutzig. Nachdem er abel' noch erklart 
hatte, dan del' Patient in der klirzesten Zeit sterben werde, 
und auch dies zutraf und S k 0 d a, zur Sektion beigezogen, 
nach vorhergegangener Perkussion die Dimensionen des 
Tumors mit eingestochenen Nadeln genau angab, endlich 
auch dies sich bestiitigte, war sein Sieg ein vollstandiger." 

T li r k h e i m griff nun entscheidend in das Schicksal 
Skodas ein und verschaffte ihm einen wlirdigen Wirkungs­
kreis. Es erftofi ein Hofkanzleidekret (13. Februar 1840, 
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Z. 4006), welches die Errichtung einer A b t e il un g fur 
B r u s t k ran k e im Allgemeinen Krankenhause veriugte, 
urn die "weitere Ausbildung del' Diagnose und Therapie der 
Brustkrankheiten" zu fordern. Zum "ordinierenden Arzte" an 
derselben wurde Skoda ernannt, nachdem er neun Monate 
lang Armenarzt gewesen. 

Damit hatte Skoda endlich die Moglichkeit zu selb­
standiger Arbeit gewonnen. Freilich war das noch keines­
wegs eine gesicherte Lebensstellung, denn das Ernennungs­
dekret veriugte, daR er "auf keine wie immer geartete 
Vergutung" Anspruch erheben dtirfe. Seine Bedtirfnis­
losigkeit half ihm auch daruber hinweg. 

Die neue Abteilung bestand aus den Salen 102 (fUr 
Manner) und 100 (fUr Frauen) mit zusammen 42 Betten und 
wurde am 25. April 1840 mit Kranken belegt. Zwei hilfs­
arztliche Stellen waren ftir Doktoren der Medizin syste­
misiert. Die ersten Hilfsarzte waren Dr. E u g e n K 0 lis k 0, 

bisher Konzeptspraktikant bei der niederosterreichischen 
Statthalterei, spater Nachfolger Skodas in der Leitung der 
Abteilung fUr Brustkranke, seit 1858 Primararzt, und 
Dr. Marouschek. 

Sofort begann ein eifriges Arbeiten und Forschen auf 
Skodas Krankensalen. Es wurden auch in der B e han d­
I un g d e r B r u s t k ran k h e i ten neue Wege einge­
schlagen, und insbesondere die Entleerung von Fltissigkeits­
ansammlungen von ihm und seinem Freunde F ran z 
S c huh methodisch ausgebildet. 

Am 24. Juli 1840 machte S c huh auf Skodas Ab­
teilung in Gegenwart von Skodas Gonner T u r k h e i m 
die e r s t e Pun k t ion des H e,r z b e ute I s, eine bis 
dahin unerhOrte Operation. Seit zweihundert J ahren hatten 
die Gelehrten, wie Rio 1 a n, Sen a c und Van S w i e ten, 
uber die anatomischen Bedingungen und die Ausfiihr­
barkeit derselben geschrieben, aber niemand hatte sie 
wirklich ausgefUhrt. Die Kranke war von der II. medi­
zinischen Abteilung zutransferiert . worden, wo man 
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sie 14 Tage lang vergeblieh behandelt hatte. Del' anfang­
liehe Erfolg des Eingriffes war glanzend, Atemnot und 
Wassersueht sehwanden. Mehrere Wochen spater trat aller­
dings eine neuerliche Verschleehterung ein und schlieIUich 
erlag die Patientin ihrem Leiden, das die Sektion als eine 
Neubildung im Brustraume erwies (wahrscheinlieh ein 
Lymphosarkom naeh heutiger Auffassung). Jedenfalls war 
abel' sowohl die Diagnose als die Indikationsstellung 
zur meehanisehen Beseitigung eines meehanisehen Hinder­
nisses durehaus korrekt gewesen, und diesel' Krankheitsfall 
trug zum Ruhm und Sieg del' neuen medizinisehen Riehtung 
sehr viel bei. 

Am 31. Oktober 1840 bespraeh Skoda in einem Vor­
trage in del' Gesellschaft del' Arzte die Indikationen und 
die Methode del' Punktion del' BrusthOhle und des Herz­
beutels auf Grund von 40 Fallen, in denen diesel' Eingriff 
vollzogen worden war. 

Da man namentlieh das Eindringen von Luft in die 
serosen Hohlen und deren "ehemiseh-dynamiseile" ·Wirkung 
flirchtete - die Infektion war noeh unbekannt - k<m­
struierten S k 0 d a und S c huh einen sinnreiehen Klappen­
mechanismus, den sogenannten T r 0 gap par a t. 

Dber die Erfahrungen bei den Punktionen beriehteten 
beide ausflihrlich in den Medizinisehen Jahrbuehern. 

Neue Bewel'bungen und neue Schwierigkeiten. 

So erfreulieh die Spitalstatigkeit und so groG die Erfolge 
Skodas waren, konnte ihm die unbesoldete und provisorische 
Stellung eines ordinierenden Arztes auf die Dauer nieht 
genugen. 1841 wurde die Professur der medizinisehen 
Klinik in Prag und gleiehzeitig eine Primararztensstelle 
im Allgemeinen Krankenhause in Wien vakant. Skoda 
bewarb sieh um beides und stiefi dabei auf jene Wider­
stande, von denen fruher gesproehen worden ist. 



Die Lehrkanzeln wurden zu jener Zeit nicht umch 
Berufung und El'llennung, sondel'll durch Konkmse besetzt, 
bei denen die Bewerber eine Konkurspriifung ablegen 
muGten. Die vol'geschriebene PrUfung wurde Skoda zwar 
erlassen, die Professur erhielt er abel' nicht. 

FUr die Primararztensstelle hatte die Krankenhaus­
direktion und ebenso in zweitel' Instanz die niedel'oster­
'reichische Regierung Dr. K a r 1 S t e I' z vorgeschlagen, 
gewesenen Assistenten del' medizinischen Klinik fiir 'Wund­
i:i,rzte des Professors And rea s I g n a z \V a w I' u c h 
(1782-1842), Polizeibezirksarzt lind Arzt des Waisenhauses. 
Er war mit dem alten, hochangesehenen Dr. S tel' z aus 
1schl verwandt, in welchem Orte die kaiserliche Familie 
den Sommer zu verbringen pflegte. Wie Skoda in einem 
Briefe an seinen Bruder Franz berichtet, hatte !ener die 
Protektion der Kaiserinmutter, mehrerer Erzherzoge und 
des Staatsministers Grafen Kolowrat. 

Gegen einen Mitbewerber von solchen Qualitaten 
konnte auch del' machtige EinfluG Tfukheims nichts durch­
setzen. Abel' del' erfahrene Staatsmann fand fUr seinen 
Schlitzling einen Ausweg, dem die Gonner des Dr. Sterz 
zustimmen konnten. Das Referat, das er del' Hofkanzlei 
als dritter Instanz vorlegte, beantragte, die ededigte Primar­
arztensstelle dem Dr. Sterz zu verleihen und gleichzeitig 
die Abteilung fur Brustkranke "zu einem ordentlichen 
Primariate zu erheben und damit dem Dr. Skoda die Be­
soldung und die sonstigen Emolumente eines Primararztes 
zuzuweisen". 

Die Hofkanzlei stimmte dem verlesenen Gutachten 
zu, und del' Staatsrat, del' wegen des Schwachsinns des 
Kaisers Ferdinand die tatsachliche Regierungsgewalt aus· 
iibte, entschied im gleichen Sinne. 

S t e l' z erwies sich ubrigens del' vieUachen Protek­
tion wenig wttrdig; er wurde spateI' wegen zweifelhafter 
Geldgeschafte mit Gefangnis bestraft und praktizierte zu­
It'tzt in einem kleinen Orte Niederosterreichs. 
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S k 0 d a a 1 s Prim a r a r z t. - S e i n eSc h ii 1 e r. 

Zu den bisher von ihm geleiteten Krankensalen 
wurden Skoda noch mehrere andere zugewiesen, sie 
bildeten zusammen die sechste medizinische Abteilung. 
Ais der rangjitngste Primararzt des Krankenhauses hatte 
er auch die Behandlung der "Kratzigen", das heifit del' 
Patienten mit chronischen Hautkrankheiten zu itber­
nehmen. 

1m Februar und Marz 1841 machte Skoda selbeI' 
einen schweren Typhus durch, von dem er sich nul' 
langsam erholte. R 0 kit a n sky und S c huh waren seine 
behandelnden Arzte. 1m Verlaufe der Rekonvaleszenz 
machte er gemeinsam mit seinem Freunde R 0 kit a n sky 
eine Reise nach Paris, London und Dublin, die teils zur 
Erholung, teils zu Studienzwecken diente. Nach del' 
Selbstbiographie Rokitanskys (Wr. Klin. Wochenschr. ,1923, 
S. 242) ware diese Reise erst im Jahre 1842 gesehehen, 
doeh handelt es sich hier' wahrscheinlich um einen 
Schreibfehler. 

Gleich nach seiner Rlickkehr trennte er, wie in den 
PariseI' SpWileI'n, die Hautkranken von den anderen 
Patienten, urn sie genauer beobachten und behandeln zu 
konnen. 

An seiner Abteilung waren als unbesoldete Hilfsarzte, 
die man !1arnals nach dem Muster der Kaufmannslehrlinge 
"Praktikanten" nannte (seit 1857 heifien sie Aspiranten), die 
Doktoren Fer din and H e bra und Gus t a v L 0 e b I 
eingetreten. 

Skoda ermunterte He bra (1816-1880), sich mit dem 
Studium del' Ha u t k ran k h e i ten zu beschaftigen, das in 
Wien noch ganz unbekannt war. Dies tat er mit ungewohn­
lichem Eifer und solchem Erfolge, dafi er e3 in wenigen 
Jahren zu Weltruf brachte. Die ersten Veroffentlichungen 
Hebras sind a18 Berichte aus der Abteilung flir Hautkrank­
heiten Skodas erschienen. Hebra konnte als Sekundararzt 
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derselben unabhangig seine Untersuchungen durchftihren 
und nach Gutdunken Kurse abhalten, womit er schon 
1842 begann. 1845 gab Skoda die Aufsicht tiber die so­
genannte "Ausschlagsabteilung" abo Hebra wurde ordinie­
render Arzt derselben, spater Primararzt, maehte also den­
selben Entwicklvngsgang wie Skoda dureh, nur unter 
geringeren Schwierigkeiten. Dan Skoda das Genie in Hebra 
entdeckt und gefordert hat, beweist ebenso seinen Scharf­
blick als seine wohlwollende nnd groEztigige Denkungsart. 

In dem hochbegabten Gus t a v L 0 e b I (1816-1880) 
erzog sich Skoda seinen treuen Mitarbeiter auf seinem 
engeren Arbeitsgebiete. Er nahrn ihn spater als Assistenten 
auf die Klinik mit, wo er bis 1852 blieb. 1865 wurde 
Loebl Prirnararzt der Krankenanstalt Rudolfstiftung, 1869 
begleitete er den Kaiser Franz Josef auf seiner Orientreise, 
1870 wurde er als Primararzt ins Allgemeine Kranken­
haus versetzt. Ein Teil des Berichtes aus Skodas Ab­
teilung ist von Loebl verfaEt. Auch enthalf die sechste 
Auflage von Skodas "Abhandlung" zahlreiche Zusatze von 
Loebl. 

Auch andere jiingere Arzte seiner nachsten U mge­
bung eiferte Skoda zu literarischer Verwertung del' an 
der Abteilung gewonnenen Erfahrungen an. So erschien 
ein ausftihrlicher Bericht tiber Typhus von P f ran g, so­
wie andere Arbeiten von diesem, von D r a Z i 6 und 
Men i c h. P f ran g war spater ein sehr angesehenet Arzt 
in Brtinn, D r a z ie, der schon unter Rat t e r, dem Chef 
Skodas, gedient hatte, tibte die -arztliche Praxis in Wien 
aus. Ein sehr selten gewordenes Buchlein beschreibt im 
vol'mal'zlichen Biedel'meiertone eine Reise, die er 1846 
nach Paris gemacht hat. 

N un stand Skoda auf dem Hohepunkte seines Rufes 
als Forscher und Lehrer. Derselbe Phi 1 i P p, del' 1840 
eine miUgiinstige Rezension der "Abhandlung tiber Perkus­
sion und Auskultation" geschrieben hatte, rtihmte 1842 in 
Can n s tad t s J ahresberichten die Al'beiten von S c huh 
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und S k 0 dauber Brustfellexsudate als "Muster del' Ge­
diegenheit in Bezug auf den Inhalt, der Klarheit in Bezug 
auf die Form der Darstellung" und sagte, dafi sie eine 
"neue Ara fUr die Behandlung des Empyems begrunden". 
V om folgenden Jahre an fuhrte ubrigens Gus t a v L 0 e b I 
das Referat in dieser wichtigen Zeitschrift; ein Zeichen, 
wie sehr Skodas Ansehen gewachsen war. 

U nter Skodas Horern sah W un d e r I i c h "Profes­
soren, kaiserliche Rate und bejahrte Praktiker, die wirk­
lich von warmem Eifer beseelt schienen, die Geheimnisse 
der Auskultation und Perkussion zu erfahren". Auch 
zahlreiche auslandische Arzte drangten sich zu seinen Kursen, 
die er dreimal in der W oche abhielt, manchmal vier 
Parallelkurse an einem Tage. Die V ortrage betrafen 
nicht blofi die physikalische Krankenuntersuchung im 
engeren Sinne, sondel'll auch die Physiologie und Patho­
logie des Kreislaufs und der Atmung; sie knupften an die 
beobachteten Krankheitsfalle und Sektionen an und waren 
von physikalischen Experimenten libel' die Schallerschei­
nungen unterstutzt. 

Gegenuber den Vortragen Skodas traten die offiziellen 
klinischen Lehrkanzeln in den Hintergrund. Auf Franz 
x. von Hildenbrand, del' 1841 wegen eines Schlaganfalles 
hatte resignieren mussen, war F ran z W i 1 h elm Lip­
pic h (1799-1845) in del' Klinik fUr Mediziner gefolgt. 
Er interessierte sich vorwiegend fUr Psychiatrie und 
suchte allgemeine Gesichtspunkte fur das Ganze del' 
Medizin zu gewinnen. Die Klinik fur Wundarzte leitete 
seit 1843 Johann Anton Raimann (1810-1857), del' 
Neffe Johann Nepomuk Raimanns. An der Josephinischen 
Akademie bestand eine Klinik unter S t e fan S c h r 0 f f 
(seit 1834 im Amte) und eine fUr den niederen Kurs del' 
Feldiirzte unter K a r 1 H e i dIe r, del' 1840 zum Professor 
fUr theoretische und praktische Medizin ernannt worden war. 

Die Kliniken standen samtlich unter dem Einflusse 
der Skodaschen Richtung. Die beiden Assistenten, die 
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Lippich hatte, Franz Z ehetm ayer (1840-1843) und 
Gus t a v von G a a I (1844-1846), waren Schiiler Skodas 
gewesen. Beide verfafiten Lehrbiicher der Perkussion 
tmd Auskultation, die im wesentlichen Paraphrasen von 
Skodas knapp gehaltenem Werke waren. 

Zehetmayers Buch, ~um Selbstunterrichte bestimmt, 
war noch einigermaGen eine selbstandige Arbeit, die drei 
Auflagen erlebte. Der Verfasser, ein begabter und tuchtiger 
Mann, wurde, in seinem dreiunddreilligsten Lebensjahre, 
im Herbst 1845 Professor der medizinischen Klinik fiir 
Wundarzte in Lemberg, wo er nach kaum 6 Monaten am 
5. Mai 1846 einem Flecktyphus erlag. 

Gustav von Gaal schrieb in seinem Buche dem 
Professor Lip pic h, seinem Chef, das Verdienst "urn die 
wissenschaftliche Begrundung und Verbreitung der physi­
kalischen Untersuchungsmethode" zu. Diese Behauptung 
schien auch den Zeitgenossen unbegrundet zu sein. Eine 
Rezension wies ihm aufierdem nach, daG gauze Seiten 
dem Buche Z e h e t mayer s, seines V organgers in der 
Assistentenstelle, "mit beharrlicher Treue nachgebildet" 
waren. 

Die Perkussion und Auskultation diente vielfach als 
Thema fUr Doktordissertationen, wobei die Bearbeitung in 
Ausziigen aus Skodas "Abhandlung" bestand. So wurde 
1843 Ant 0 n Z w i e r z ina aus Lundenburg mit einer 
Dissertation "de auscultatione et percussione" promoviert, 
die die wichtigsten Lehren Skodas, z. B. von der vier­
fachen Qualitlit des Perkussionsschalles, von "Ton" und 
"Gerausch" usw. wiedergibt. AUerdings wird sein Name 
nirgends genannt, auch lautet eine "These" herausfordernd: 
"Fundamentum medicinae nec anatomia nec physiologia 
sed philosophia est." 

Ais Kuriosum sei eine Dissertation aus dem Jahre 1841 
von D em e t ri u s The 0 d 0 r Z 0 can genannt, welche 
"Aphorismi de sign is acusticis dubiis" betitelt ist und aIle 
wirklichen und scheinbaren ·Widerspriiche und Schwierig-
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keiten zusammentragt, die sich bei Laennec, Bouillaud, 
Piorry u. a. finden. Es wird aber nicht erwahnt, daB Skoda 
das Meiste davon aufgekliirt und beseitigt hatte. 

Auch an der Josefinischen Akademie wurden Aus­
ztige aus Skoda als Doktordissertationen veroffentlicht. So 
wurde dort Ant 0 n G r 0 s chI am 29. Mai 1841 mit einer 
Dissertation "de percussione et auscultatione" promoviert, 
die dem Professor K a r I H e i dIe r gewidmet ist. Sie hat 
trotz dea lateinischen Titels einen deutschen Text, bekennt 
sich iibrigens ehrlich als Exzerpt aus Skodas ,.Abhandlung" 
und zitiert diese hll,ufig. Aus derselben Akademie stammt 
eine Dissertation von Lib. G ti n z bur g tiber Perkussion 
und Auskultation yom Jahre 1843. 

Aus der Schule Skodas erschien ftir Ungarn, die des 
Deutschen nicht machtig waren, ein lateinischer Auszug 
,,!uxta principia celeberrimi Dr. Skoda" von I g n a z Sa u e r 
im Jahre 1842. Der Verfasser (geb. 1801 in Vezprem) 
wurde bald Professor in Budapest und starb 1863. 

S k 0 d a s d i a g nos tis c heM e tho d e. 

Was Skodas Namen unter Arzten und Laien ganz 
besonders verbreitete und was die fremden Arzte in seine 
Kurse ' zog, das war die neue Methode der Dia­
g nos t i k, die dort ausgetibt und gelehrt wurde. Del' 
innere Ausbau der Lehre, die man aus dem Munde Skodas 
und seiner Hilfsarzte kennen lernte, die Propaganda des 
lebendigep. W ortes, waren weit bedeutungsvoller als die 
literarische Tatigkeit. Hauptsachlich aber imponierten die 
Diagnosen. 

Bisher hatte man eine 0 n t 0 log i s c he Auffassung 
vom Wesen der Krankheit gehabt, wie K u ssm a u I aus­
einandersetzt, dem die folgende Darstellung zum gro.Gen 
Teile entnommen ist. Man sah in den Krankheiten selb­
standige Dinge, suchte sie nach naturwissenschaftlichen 
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Grundsatzen einzuteilen, gleich den 'rieren und Pflanzen 
in Gattungen, Familien und Ordnungen zusammenzustellen 
tmd ein nosologisch@s System zu schaffen. Eine Krankheit 
konnte aus einer anderen durch Vernachlassigung odeI' 
verkehrte Behandlung hervorgehen, etwa Tuberkulose aus 
einem "einfachen Bluthusten" (was noch 1870 F. N i e m eye r 
behauptete und S k 0 d a bekampfte). Man steUte sich VOl', 
"daB der Typhus aus dem gastrischen Fieber und dieses 
aus dem Gastrizismus hervorgehe ... Man ging dem Gastri­
zismus mit Brechmitteln und mit Kalomel ttichtig zu Leibe, 
damit es nicht zum Typhus komme". 

Die Krankh oi ts b eze ic hn ungen entsprachen 
den allgemeinen Zustandsbildern, z. B. "\Vassersucht, Schlag­
fhill, Nervenfieber, Schleimfieber und ahnliches. Die Auf­
gabe del' Diagnostik hestand darin, in dem Ergebnis der 
Krankenuntersuchung einen bekannten Krankheitstypus 
wiederzufinden. Die Sektion konnte daher die Diagnose 
gar nicht kontrol1ieren. 

Die neue anatomische Richtung erkannte nun die 
Zustande, die man bisher als selbstandige Krankheitswesen 
aufgefa.at hatte, als die "auGeren Erscheinungen innerer 
physiologischer Geschehnisse und anatomischer Verande­
rungen". 

Das Definierbare del' Krankheit suchte man jetzt in 
den anatomischen Veranderungen und bestrebte sich, a n a­
tom is c he D iagn 0 s en zu machen. Diese mufiten durch 
die Sektion bestatigt odeI' berichtigt werden. 

An Stelle del' einfachen Wiedererkennung des er­
lernten Krankheitstypus in dem Zustandsbilde des Patienten 
trat demgemaB eine zllsammengesetzte geistige Operation, 
die nach Skodas V organg ihren Stoff den Erfahrungen 
des physikalischen Laboratoriums, del' Klinik und des 
Leichenhauses entnahm. 

Aus den akustischen Symptomen del' Perkussion und 
Auskultation dad namlich nach Skodas Lehre, wie schon 
frtiherbetont, kein unmittelbarer Schlull auf die 
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K ran k h e i t gezogen werden. Die Diagnose der Brust­
krankheiten - und analog die anderer Organerkrankungen­
baut sieh aus d rei T e il d i a g nos e n auf; sie wird in 
drei Schritten gemacht, von den en ein jeder wohl uberlegt 
werden muG. 

Die Skodasche Schule ging demnach folgender­
maBen VOl': 

Zuerst wird del' Kranke un tel' s u c h t und die vor­
gefundenen Abweichungen del' akustischen Zeichen von 
del' idealen Norm festgestellt, wobei man 8ich jeder dia­
gnostischen AuBerung zu enthalten hat. 

Nun ist die e r s teA u f gab e, zu erschlieGen, was 
fUr p h Y s i k a Ii s c h eVe ran d e run g e n in den Organen 
VOl' sieh gegangen sind, beispielsweise Verdichtung einer 
Lunge, Ansammlung von Flussigkeit in einer Korperhohle 
oder dergleichen. 

Die z wei teA u f gab e besteht darin, die (grob-) 
a nat 0 m i s c hen 0 r g a n v era n del' u n g e n zu be­
stimmen, die den physikalischen zugrunde liegen. Die 
Lunge kann etwa in dem genannten Beispiel entzundlich 
verdichtet, die Flussigkeit in der Korperhohle das Produkt 
einer eitrigen Entziindung sein. 

Z u 1 e t z t wird erst die D i a g nos e d e r K ran k h e i t 
gestellt, die zu den anatomisehen Veranderungen fUhrt; 
in unseren Beispielen vielleieht kasige Pneumonie, oder 
Eiteransammlung, von einem vereiterten Karzinom fort­
geleitet. 

Urn den zweiten Schritt mit Sicherheit tun zu konnen, 
mussen aIle moglichen Organveriinderungen' betrachtet 
werden, welche ein akustisches Zeichen hervorzurufen im­
stande sind. Die nicht geeigneten, nicht in das Gesamtbild 
passenden, werden durch Oberlegungen ausgeschieden. 

Fur den dritten Schritt gilt derselbe Vorgang. Bier 
muG man sich von allen moglichen Krankheiten Rechen­
schaft ablegen, bei welchen die erschlossenen Organ­
veranderungen vorkommen; die zur Anamnese, zum Krank-
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heitsverlaufe oder zu den anderen Symptomen nicht passen­
den werden ausgeschlossen. Man entscheidet sich endlich 
fUr diejenige Diagnose, welche erfahrungsgemaB aUe 
Einzelerscheinungen zu einem harmonischen Ganzen, dem 
Krankheitsbilde, vereinigt. 

Dieses System der Diagnostik, durch Aufziihlung 
aller Moglichkeiten nnd Aus8chlieflung der nicht geeigneten, 
nannte man das V e rf a h r end erA u s s c h Ii e fl u n g, 
die "D i a g nos e per ex c Ius ion e m" mit einer dem 
scholastischen Latein entlehnten Bezeichnung. Es galt nach 
der Versicherung der Zeitgenossen VV u n d e r I i c h, K u s s­
m a u lund N i erne y e r als die besondere Eigentlimlich­
keit der Wiener und Prager Schule. Sie hat sich durch 
mlindliche Tradition bis heute erhalten; von den Wiener 
Klinil{ern hat blofl Nothnagel eine andere Methode gelehrt, 
die er in einer eigenen Schrift auseinandergesetzt hat. 

. Die Diagnose durch Ausschlieflung ist librigens in 
der Medizin nicht grundsatzlich neu. Schon die Antike hat 
sie in der Schule der Methodiker gepflegt, wie durch 
Cae Ii usA n r e Ii a nus tiberliefert ist. A u e n b rug g e r 
und S t 0 k e s haben ihre Schluflfolgerungen aus den 
physikalischen Untersuchungsbefunden in del' gleichen 
vVeise gezogen. Aber erst S k 0 d a hat das Verfahren 
systematisch zu einer strengen Regel ausgebildet. 

Das log i s c h e Gel' U s t diesel' Art von Diagnosen­
steHung ist in der herkommlichen Bezeichnungsweise der 
formalen Logik eine Kette von zwei oder drei disjunk­
tiven Schllissen nach dem Modus tollendo ponens. Vor­
aussetzung fUr die Gi.iltigkeit eines solchen Schluflver­
fahrens ist bekanntlich, dafl die einzelnen Glieder auf 
Grund einer einwandfreien Einteilung gebildet seien, dan 
sie demnach zu einander im Verhaltnis der Ausschliellung 
stehen und dafl ihre Aufzahlung mindestens empirisch 
vollstandig sei. Die sukzessive Ausscheidung der einzelnen 
Glieder kann auf dem Gebiete . der empirischen Wissen­
srhaften nul' selten mit voller Bestimmtheit, gewohnlich 
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bloB mit einer gewissen Wahrscheinlichkeit geschehen. 
Mitunter bleiben einige Moglichkeiten ubrig, unter denen 
die Auswahl in suspenso gelassen werden muB. 

Flir die Vollstandigkeit in del' Aufzahlung del' ana­
tomischen Veranderungen bei del' Diagnose muB die 
pat hoI 0 g i s e h e A nat 0 m i e Gewahr leisten. In del' 
Tat grlindete sich die systematische Diagnostik Skodas 
auf die Forsehungen R 0 kit an sky s und gelangte mit 
diesen zugleieh zu Ruf und Ansehen. 

Die Berichte del' Zeitgenossen stimmen darin uber­
ein, daB S k 0 d a seine vielbewunderten diagnostischen 
Oberlegungen mit einer Prazision durehflihrte, die allen 
diesen Forderungen del' logischen Theorie entspraeh. In­
dem er mit dem groUten Scharfsinn in jedem FaIle das 
ganze Tatsaehenmaterial durehmusterte, gelangte "er dureh 
Exklusion und Wahrseheinliehkeitskalkul zur endlichen 
Diagnose." (W u n del' 1 i e h.) Er gestand abel' aueh ruek­
haltslos ZU, wenn ein SchluB nul' mit geringer W· ahr­
seheinliehkeit moglieh und wenn eine endguItige Ent­
scheidung unmoglieh war. 

Del' gelibte Sehiiler Skodas lernte die drei Stadien del' 
diagnostisehen Oberlegung bei seheinbarem Verzieht auf 
Perlmssion und Auskultation in wenigen Augenblieken 
zu durehlaufen. So kamen die beruhmten "Blitzdiagnosen" 
zustande, welche damals in der ganzen WeIt angestaunt 
wurden. Skoda und seine Schiiler erkannten durch ein­
maliges Auflegen del' Hand auf die Herzgegend aus dem 
Geflihl des prasystolischen Katzensehnurrens und del' 
getasteten Verstarkung des zweiten PulmonaItons die 
Sehrumpfung der linken venosen Herzklappe, durch bloBe 
Untersuchung eines Fuiles, aus dem tonenden Pulse del' 
Arterie auf dem FuBrlicken, den Febler del' Aortenklappen. 
So machte L 0 e b I seine berlihmte Diagnose auf VersehluU 
der Brustaorta nahe dem Ductus Botalli dureh Betrachtung 
des Kollateralkreislaufes. 
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Die Skepsis und der therapeutische 
Nihilism us. 

Skoda hatte sieh als unabhangiger Denker von den 
in der Sehule uberlieferten Gedankengangen und von den 
herrsehenden Ideen seiner J ugendzeit losgerungen. Es ist 
begreiflieh, daE er nieht bei der physikalisehen Kra~en­
untersuehung und Diagnostik stehen blieb. 

Der Kliniker K us sma u I sehildert das folgender­
maEen: "Skodas Kritik besehrankte sieh nieht auf die 
Diagnostik, wie sie bisher geubt wurde, sie erstreekte sieh 
auf das ganze Gebiet der Pathologie und insbesondere 
auch der Therapie . . Die Heilkunde, in dem Zustande, 
worin sie sich damals befand, ersehien ihm als ein Chaos, 
ein wuster Sumpf, aus dem nur zwei mit geordnetem 
fruchtbaren Erdreich bedeckte Inseln hervorragten, die 
pathologische Anatomie und die physikalische Diagnostik. 
Im uhrigen war sie ihm ein wm:es Gemenge roher Beob­
aehtung und Erfahrung, unerwiesener, widersprechender 
Lehrmeinungen, Vorschriften und Kurverfahren. Dber­
all galt es, unbekiimmert urn die alten Schulsatze, die 
Medizin von Grund aus neu aufzubauen. Schonungslos 
legte er, im privaten Urn gang mit seinen Schtilern und in 
der Klinik selhst, die Lucken und Schaden der bisher 
geiibten Heilkunst hloB." 

"Der EinfluE eines so scharfsinnigen Kopfes und 
unerschrockenen Denlmrs auf seine Schtiler war unge­
heuer; sie schrieben den Zweifel als obersten Wahr­
spruch auf ihr Banner, glaubwiirdig war flir sie einzig 
und allein, was Rokitansky und Skoda lehrten und nur, 
was man in Wien mit eigenen Augen gesehen und gepriift 
hatte; was von auBen kam, stieE auf · Zweifel, selbst 
hohnischen Widerspruch, kClne trberlieferung war ihnen 
heilig." 

Mit dieser Skepsis folgten S k 0 d a und seine Schtiler 
einer alten Wiener Tradition, die wahrschelnlich auf 
Boerhave zuruckgeht. Her man n B 0 e r h a v e (1668-:-1738), 
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del' Lehrer Gerhard van Swietens, tibte auf den 
Unterricht in Wien unter Maria Theresia den allergrofiten 
Einflufl. Eine aIte Biographie meldet von ihm, "dan er 
S pin 0 z a s Schriften fleifiiger las, als es seine recht­
glaubigen Zeitgenossen billigten. Abel' ihn leitete nul' das 
redliche Streben nach l.N ahrheit: von N atur z u m P y r -
r h'o n ism u s g e n e i g t, fan d e r, dan die S k e psi s 
oder die grtindliche Erforschung aUer Lehrmeinungen 
yorausgehen mtisse, wenn man den Weg zum Tempel 
der Wahrheit sicher verfolgen wolle". "Non eredulitate 
stulta, sed clara demonstrationis fide" - nicht durch 
dumme Leichtglaubigkeit, sondeI'll durch die Evidenz des 
Beweises soUten die Studenten von den Lehren der Heil­
kunst tiberzeugt werden, hatte Boerhave 1703 in einer 
programmatischen Festrede versprochen. 

In del' ganzen alten Wiener Schule seit Van Swieten 
herrschte nach den Berichten del' Zeitgenossen eine skep­
tische Stirnmung VOl', wenn sie auch in den Veroffent­
lichungen jener Zeit kein9n Ausdruck fand. N e u bur g e r 
hat in seinen Sammlungen alter Berichte mehrfach darauf 
hingewiesen und auch auf die Vorliebe fUr die sogenannte 
exspektative Behandlung aufmerksam gemacht, die den 
fremden Arzten, die energische Anwendung von AderHissen, 
Brechmitteln und AbfUhrkuren gewohnt waren, schon 
lange VOl' Skoda bei manchen Professoren und Spitals­
iirzten auffiel. 

Diese mtindlich tiberlieferte Wiener Skepsis betraf 
zunachst die ti b Ii c he The I' a pie, del' eine kurze Dar­
stellung gewidmet werden mufi. 

Die Grundlage del' Behandlung war in del' ersten 
HaUte des XIX. Jahrhunderts eigentlich die Lehre des 
G a len u s. Man hatte die .Anzeigen zur Behandlung -
"Indikationen" - der "Natur der Krankheit" (jndicatio 
morbi} odeI' den besonders auffalligen Symptom en (indi­
eatio symptomatica) zu entnebmen. Die Natur del' Krank­
heit war nach uralter L('hre ein Produkt del' Saftemischung 
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(Dyskrasie), del' vier Temperrunente und der vier Elemente 
der antiken Physik. Hiezu kamen noeh Indikationen des 
Alters, Gesehleehtes, Aufenthaltsortes und ahnliches. Die 
Wirkung der Arznei bestand nach Galenischer Lehl'e 
hauptsachlich in den Elementarwirkungen des Warmen, 
Kalten, Troekenen und FEmchten. Bei den bitteren Mitteln 
herrschte beispielsweise die Wlirme vor, bei den Sli.uren 
die Kalte. Hiezu kamen noeh spezifische Wirkungen, wie 
Erbreehen und Abflihren. 

Wer schulgerecht nach Galenischer Methode behan­
delte, hatte die Natur der Krankheit und der Symptome 
zu bestimmen und jene Mittel zu wahlen, welche die ent­
gegengesetzten Eigensehaften hatten (contraria contrariis). 
So waren bei einer "bitzigen Krankheit" Sauren, Salpeter 
und ahnliches zu verabreichen. Da ein zu stark kiihlendes 
Mittel mit einem erwarmenden, ein zu stark austrocknendes 
Mittel mit einem feuchten gemiseht und bei aHem noeh 
die Nebenindikation von Alter, Gesehlecht usw. beriiek­
siehtigt werden muBte, ergab sich Gelegenheit zu einer 
Unmenge von Arzneikombinationen und eHenlangen Re­
zepten. 

Zu diesen Grundlehren kam noch die aus grauer 
V orzeit stammende Lehre von den k r i tis c hen Au s -
s c h e i dun gen. Weil einige Erkrankungen, wie Malaria, 
RtickfaHfieber und manche Lungenentziindungen mit einem 
heftigen SchweiBausbrueh enden, weil die Beschwerden in­
folge iibermaBigen Essens nach Erbrechen der Speisen auf­
horen, hatte man geschlossen, daB die Erzeugung von 
SchweiB oder Erbrechen bei Krankheiten iiberhaupt heil­
sam wirken mtisse. Man rief durch verschiedene Eingriffe 
Sehweifi, Erbreehen und Abflihren hervor, urn eine 
"Krise", das hiefi "Entseheidung der Krankheit", zu be­
wirken. Nun kommt es aber gerade bei der Lungenent­
ztindung auch VOl', daB der Kranke wahrend eines reich­
lichen Sehweillausbruehes stirbt. "Urn dieses unbestreitbare 
Faktum zu deuten, hat man die Existenz eines k r i t i -
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s c hen S c h wei U e s vo1'ausgesetzt und denselben von 
einem nichtkritischen zu unterscheiden sich bemuht. 
Natiirlich hat man aIle diejenigen Schweille kritisch ge­
nannt, auf die Besserung und Gene~ung erfolgte, aIle 
anderen abel' als nichtk1'itisch bezeichnet, weil man keine 
anderen Unterscheidungszeichen herauszubringen vermochte. 
Wie wenig eine solche Unterscheidung in del' Wissen­
schaft begrundet und in del' Anwendtmg nutzbringend ist, 
braucht nicht erst hewiesen zu werden." (D i e t I, 1848.) 

Dieses scheinbar rationelle System del' Behandlung 
hat viele Jahrhunderte lang gehe1'rscht, ohzwar bei seiner 
Anwendung die Schwierigkeiten nicht fehlten. Wie e1'­
kannte man die "Natal' del' Krankheit"? Hie1' reihte man 
nach Dbereinkommen und Willku1' die Krankheiten in ver­
schiedene Gruppen und lien dem epidemischen Genius 
odeI' dem Genius loci einen weiten Spielraum. Bei del' 
Bestimmung des "hitzigen" Charakters war nicht etwa die 
Temperaturmessung von Bedeutung; denn das Thermometer 
war zwar schon im 18. Jahrhundert angewendet worden, 
abel' wieder in Vergessenheit geraten. Die Auswahl del' 
geeigneten Arzneimittel war teils auf willktirliche Bestim­
mungen alter Autoritliten, teils auf mystische Vorstellungen, 
teils auf Beobachtungen gegrtindet, die einer scharferen 
Kritik nicht Stand haUen. Nach Galenus galt Opium als 
ein ganz besonders Kime erzeugendes, Bibergeil als er­
hitzendes Mittel. Bei Gicht wurden Sauren verboten, weil 
im Gichtanfall nicht selten erbrochen wird und man nach 
del' Entdeckung · der Lakmustinktur im 17. Jahrhundert 
gefunden hatte, daB dieses Erbrochene sauer reagiel't. So 
erblickte man in diesel' "kritischen Ausscheidung" einen 
Beweis von der Dberladung des Korpers mit Sliuren und 
Ubersah voIlkommen, daU del' normale Magensaft stets 
sauer ist. 

Gegen den galenischen Grundsatz, stets die del' ,,NatuI' 
der Krankheit" entgegengesetzten Heilmittel zu wahlen, 
hatte Sam u elF r i e d ric h C h r i s t ian H a h n e man n 
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(1755-1843) das "similia similibus" vertreten. Aus Beob­
achtungen an sich, seiner Familie und seinen Freunden 
verzeichnete er die subjektiven Empfindungen, die nach 
del' Einnahme verschiedener Arzneimittel auftraten, be­
stimmte danach die "Wirkung" und gab bei Erkrankungen 
!ene Arzneie'n in sehr kleinen Dosen, die bei Gesunden den 
Krankheitssymptomen ahnliche Wirkungen hervorriefen. 
Die Anhanger diesel' Behandlungsart nannten sich Homoo­
pathen, ihre galenischen Gegner Allopathen. 

Die unleugbaren Erfolge, die auch die homoopathische 
Behandlung ohne die ekelhaften Brech- und Abfiihrmittel 
gelegentlich zu erzielen schlen, muGten die Zweifel an den 
alten Meinungen notwendig vermehren. 

Bei S k 0 d a kamen noch personliche Erfahrungen 
hinzu, auf die Kussmaul hlngewiesen hat. Als er die physi­
kalische Krankenuntersuchung neu begrtlndete, muGte der 
Gedankengang, der aus den m e c han i s c hen Verhalt­
nissen der Brustorgane die Symptome erklarte, in konse­
quenter Durchfiihrung auf die Behandlung durch me c h a­
n i s c h e Eingriffe leiten. Dem hatte auch die Ausbildung 
del' Methoden zur Punktion des Brustfellraumes und des 
Herzbeutels entsprochen. 

Die Bevorzugung del' mechanischen Methoden und 
der mechanischen Denkweise lag iibrigens in del' Zeit~ 
stromung, die in den Vierzigerjahren weite Kreise ergriffen 
hatte. Ihr arztlicher W ortfiihrer war del' bertlhmte Philosoph 
R u dol f Her man n Lot z e, damals auch Privatdozent 
del' Medizin in Leipzig. Er hatte 1842' eine "Allgemeine 
Pathologie und Therapie als mechanische Naturwissenschaft" 
geschrieben. Darin verkiindete er: "Wir machen die d u r c h­
gangige Herrs chaft der me chanis c hen An­
sic h t geltend, weil sie die allgemeinen Grundbegriffe del' 
Pathologie liefern mull ... " Es ist bekannt, dall diese 
Richtung J u Ii u s Rob e rt Mayer 1842 auf die Ent­
deckung des Gesetzes von der Erhaltung del' Energie 
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brachte und daR sie spater in den naiven Materialismus 
Lu dwi g Btl chners ausmtlndete. 

S k 0 d-a s Bestrebungen zur Heilung der entziindlichen 
Ergiisse im Brustraum durch Operation waren anatomisch 
und physiologisch richtig begriindet. Skoda vertrat zum 
Beispiel die Ansicht, daR man jeden Ergufi friihzeitig ent­
leer.en miisse, weil sich die Lunge nicht mehr ganz ent­
faIte, wenn sie lange durch das Exsudat zusammengedriickt 
gewesen. So schlen auf Grund der rationellen Diagnostik 
eine rationelle Therapie angebahnt. 

Nun hatten aber die Erfolge dieser Eingrifie, die 
S k 0 d a und S c huh anfangs sehr haufig ausgeftlhrt hatten, 
keineswegs den Erwartungen entsprochen. Heute wissen 
wir, woran dies lag. Die wohlbegriindete operativ-mecha­
nische Behandlung mufite haufig fehlschlagen, weil man 
die Infektion noch nicht beherrschen konnte, weil die 
Folgen des Eindringens von Luft in den Brustfellraum, 
trotz der Versuche Schuhs, nicht vollig aufgeklart waren, 
und weil die operative Technik bei eitrigen Exsudaten un­
geniigend war. 

FUr Skoda mufiten diese unerklarlichen MiRerfolge 
seiner rationellen Therapie eine schwere Enttauschung be­
deuten und ihn gegen seine eigenen therapeutischen Dber­
legungen mifitrauisch machen. 

Er ging von der haufigen Anwendung der Thorax­
punktion wieder ab und beschrankte sieh, wie ein Zeit­
genosse 1847 berichtet, auf die Indicatio vitalis, "wo wegen 
der GroRe des Exsudats auf die Moglichkeit der Resorption 
nicht mehr gerechnet werden kann und der Kranke im 
Zustande der Orthopnoe und Erstickungsgefahr ist". 

So wurde Skoda durch seine eigenen Erfahrungen 
immer mehr zur Zuriickhaltung in der Beurteilung von 
Heilmethoden und Heilungsergebiiissen veranlafit, was ihm 
insbesondere die alteren praktischen Arzte veriibelten. ,,Es 
ist bekannt" - schrieb 1846 die "Allgemeine medizinische 
Zentralzeitung" - "daR Skoda nur die Diagnose zu stellen 
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pflegt, alles Therapeutische ibm bingegen vollig gleich­
giiltig ist und ibm aIle Mittel, welcbe bei Konsultationen 
vorgeschlagen werden, recht sind, oder er bei starker ein­
greifenden hocbstens irn stillen und geheirn zu lacheln 
pflegt." 

Von anderer Seite wurde dagegell die Skepsis der 
neuen Wiener Schule eifrig verteidigt, zum Beispiel von 
Go r u p -B e san e z 1844 in einem ausflihrlichen Aufsatze 
irn "Archlv fUr pbysiologische Heilkunde". Dbrigens war 
die Entbaltung von eingreifenden Arzneien und den marter­
vollen "Revulsivmetboden" der Zugpflaster, Haarseile und 
Gluheisen nicht auf Wien bescbrankt. In Munchen lehrte 
G i e t I dassel be. Er batte sich im Winter von 1834 auf 
1835 als Leibarzt des Kronprinzen von Bayern in Wicn 
aufgehalten ':'Ind hatte mit R 0 kit an sky und S k 0 d a 
freundscbaftlich verkehrt. 

S k 0 d a hat sich niemals iiber therapeutiscbe Grund­
satze in einer Publikation ausgesprochen. Die Zeitgenossen 
berichten, daB er auf seiner Abteilung anfangs die danillls 
allgemein ublichen Mittel anwendete, spater immer mebr 
die eingreifenden Methoden und Arzneien vermied, mit 
denen man die "kritischen Ausscheidungen" erzwingen 
wollte. Insbesondere wurde der Aderlafi nicht mehr aus­
geflihrt, den man bisher bei fieberbaften Erkrankungen fUr 
unumganglich gebalten hatte. In seinen klinischen V or­
lesungen, von denen das Wiener Institut flir Geschichte 
der Medizin eine groBe Anzahl Kollegienhefte der Horer 
besitzt, hat er stets eine besonnene und vorsicbtige Therapie 
vorgetragen, die auf empirischer Grundlage ruhte. So hat 
e1' z. B. eingehend die Behandlung des Dekubitus be­
sp1'ochen. Auch erprobte neuere Mittel wandte Skoda viel­
fach an, so das ChI 0 r a 1 h y d rat und beirn Gelenks­
rheumatismus die Sal i zylsa ure. 

Die Skepsis des Meisters fiihrte, wie schon oft, zum 
Dogmatismus der SchUler. ,,Rei vielen Jiingern Skodas 
war es geradezu Axiom geworden: Nichtstun sei das Beste 
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in der inneren Medizin." (K u ssm a u I.) Man bezeichnete 
dieses Verhalten als "Nihilismus". 

Zu den Radikalen gehOrte J 0 s e f Die t 1, seit 1841 
Primararzt des Krankenhauses Wieden, der 1845 eine 
scharfe Streitschrift gegen die bisher tibliche Auffassung 
dar Heilkunst veroffentlichte und das Postulat einer rein 
rationellen Therapie aufstellte. Bertihmt wurde seine Schrift 
tiber den AderlaU bei der Lungenentztindung aus dem 
Jahre 1848, worin er durch zahlreiche Beobachtungen die 
Nutzlosigkeit und Schadlichkeit dieses Eingriffes nachwies. 
Er wurde 1851 Professor in Krakau, nach seinem Rtick­
tritt vom Lehramt Biirgermeister dieser Stadt. 

Bewerbung um die Lehrkanzel in Wien. 

Der nattirliche Gegensatz zwischen der alten und 
der jungen Generation war durch R 0 kit a n sky und 
S k 0 d a gerade unter den .Arzten besonders verscharft. Von 
den alteren hatten viele der neuen Richtung nicht folgen 
konnen. Sie waren nicht mehr imstande, die Methoden der 
Perkussion und Auskultation zu erlernen und konnten sich 
tiberhaupt in der anatomisch-klinischen Denkweise nicht 
zurecht finden. Mit der Ausbreitung der neuen Lehre, mit 
ihrem Bekanntwerden unter den Laien, sahen sie den 
sicheren Boden unter sich einbrechen, Praxis und Existenz 
geschadigt. Dieser V organg spieltesich in jener Zeit in 
Europa tiberall ab, wohin die jungen Arzte mit den neu 
errungenen Kenntnissen kamen. tTberall ' bestand unter den 
Arzten der alten Schule die gleiche Abneigung gegen 
Perkussion und Auskultation, Temperaturmessung und 
Augenspiegel. "In der Literatur haben diese Ansichten 
nattirlich schwacheren Ausdruck gefunden, weil die alten 
Herren doch zu vorsichtig und weltgewandt waren", erzahlt 
He 1 mho 1 t z von Deutschland. In Wien war man nicht 
so vorsichtig. Der Professor der Augenheilkunde Ant 0 n 
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R 0 s a s veroffentlichte 1842 in den "Medizinischen J ahr­
btichern" einen langen Aufsatz "Cber die Quellen des 
heutigen a,rztlichen Millbehagens", "worln sich hinter dem 
angeblichen und als Ursache beschuldigten Verfalle der 
Wissenschaft der geheime Arger tiber Praxisfallimente und 
Abnahme der Kundschaft nur schlecht verbarg". (Qui tz­
mann 1850.) 

Durch seine skeptische Richtung und gar durch den 
therapeutischen Nihilismus seiner Anhanger hatte sich 
Skoda auch die Abneigung der Apotheker zugezogen, wie 
aus seinen Briefen hervorgeht. 

In der relativ unabhangigen Stellung eines Primar­
arztes konnte Skoda ohne Rticksicht auf solche Gegner­
schaften seine Arbeiten und Studien fortsetzen. Er hatte sich 
allmahlich die allgemeine Achtung erzwungen, damit auch 
eine auskommliche konsultative Praxis, so dan er seine 
greisen Eltern und seinen jtingeren Bruder untersttitzen 
konnte. 

Da starb ganz unerwartet am 12. Dezember 1845 der 
Professor der medizinischen Klinik ftir Arzte W i I h elm 
Lip pie h an Meningitis, die von einem vereiterten Ohr­
polypen ausgegangen war. 

Zur vorlaufigen' Vertretung der Lehrkanzel wurde 
Johann An ton Raimann, der Professor der medizini­
schen Klinik flir Wundarzte, bestimmt und ftir die definitive 
Besetzung der Konkurs angeordnet. 

Es meldeteri sich zahlreiche Bewerber. Ein anonymer 
Korrespondent der "Allgemeinen medizinischen Zentral­
zeitung" in Berlin nennt H elm in Pavia, H 0 r nun g in 
Salzburg, V e r son in Padua, S au e r in Budapest, 0 p­
pol z e r in Prag, S c h r 0 ff, R aim ann und S k 0 d a 
in Wien und bemerkt dazu : "Up,ter diesen Mannern dtirfte 
die Wahl allerdings schwer sein, weil keiner einen wesent­
lich tiberragenden Vorzug, jeder dagegen eine gentigende 
Befahigung zu besagtem Lehramte besitzt." 
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Sp1Uer erzahIte man in den angeblich eingeweihten 
Kreisen Wiens, wie derselbe Berichterstatter meldet, daG 
S c h r 0 ff, R aim ann und 0 p pol z e r die meisten Aus­
sichten hiitten. Man sieht, daG die Bedeutung S k 0 d a s 
keineswegs allgemein anerkannt wurde. 

Die Erledigung wurde dadurch verzogert, daG der 
Referent fiir die medizinischen Angelegenheiten in del' 
Studienhofkommission, Ludwig Freiherr von Turk­
h e i m, del' Gonner Skodas, wahrend dieser Zeit plotzlich 
starb, und der erste Prases der medizinischen Fakultat und 
Direktor des medizinisch-chirurgischen Studiums, J 0 han n 
N e porn u k von R aim ann, seine Stelle nur dem Namen 
nach ausftillte, da er geisteskrank geworden war. 

Der Besetzungsvorschlag wurde daher vom Vize­
direktor des medizinisch-chirurgischen Studiums und Vize­
prases der medizinischen Fakultat Wi I h elm Ed len von 
Well (1797-1879) erstattet und lautete als Ternavorschlag: 
S c h r 0 fi, R aim ann, H 0 r nun g. Die niederosterreichische 
Regierung anderte nul' die Reihenfolge der Vorgeschlagenen: 
S chroff, Hornung, Raimann. 

In formeller Hinsicht war dieser Besetzungsvorschlag 
sicherlich korrekt, denn aIle drei Genannten waren kli­
nische Assistenten gewesen und schon langere Zeit als 
Professoren tatig, was beides bei Skoda nicht zutraf. 

S t e fan S c h ro f f (geb. 1799) hatte zuerst die 1831 
gegrundete medizinische Klinik ffir den niederen Kurs der 
Feldiirzte am J osefinum geleitet, dann seit dem Jahre 1834 
die medizinische Klinik ffir Arzte an derselben Anstalt. 

Ant 0 n M i c h a e I H 0 r nun g war 1832 Professor 
der theoretischen und praktischen Medizin an der mediko­
chirurgischen Lehranstalt des Lyzeums in Salzburg ge­
worden und lehrte dort seit 1835 praktische Medizin. 

J 0 han nAn ton R aim ann war seit 1843 Pro­
fessor der medizinischen Klinik ffir Wundarzte an der Uni­
versitat in Wien. 
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Yom Beamtenstandpunkte, der vorerst das Dienst­
aIter und die bisherige dienstliche Verwendung zu beruck­
sichtigen hat, war die gewahlte Reihenfolge unanfechtbar, 
sobald man die Besetzung der Wiener klinischen Lehrkanzel 
als einfaches V orrucken im Dienste betrachtete. In den dienst­
lichen Akten war ja nichts daruber enthalten, dafi S k 0 d a 
nicht blofi die klinischen Untersuchungsmethoden umge­
staItet, sondern auch die ganze Auffassung der Medizin von 
Grund aus reformiert hatte. 

Skoda stand daher bei seiner Bewerbung vor un­
geheuren Schwierigkeiten. Ein Votum des Professoren­
kollegiums ware gegen ihn ausgefallen, denn in den aka­
demischen Kreisen hatte er fast nur Gegner, unter denen 
der alte Rosas, der Botaniker Stefan von Endlicher 
und der Professor der Pathologie S tan i s I au s T ij I ten y 
mafigebend waren. Der Assistent der vakanten Klinik 
Gus t a v v. G a a I suchte sogar die Studenten zu einer 
Bittschrift gegen die Ernennung Skodas zu veranlassen. 

Ebenso aussichtslos ware ein Appell an die medi­
zinische Fakultat gewesen, die damals nach mittelalterlicher 
Einrichtung die Gesamtheit der Doktoren der Medizin in 
Wien darstellte, denn auch hier waren die Gegner Skodas 
in der Mehrzahl und der V orsitzende war eben Well. 

Skoda war jedoch· nicht mehr der durftige Sekundar­
arzt, dem die Weisheit einer hohen BehOrde eine Stelle 
in einem mahrischen Landstadtchen verweigern konnte. Er 
kannte die osterreichische Verwaltung und wufite Bescheid 
in den amtlichen Wegen und auGeramtlichen Einflussen. 

Ein Aktenstuck, das seilie wissenschaftliche Be­
fahigung amtlich beurkundete, war tatsachlich vorhanden; 
es war ein Votum des verstorbenen T u r k h e i m bei der 
k. k. vereinigten Hofkanziei tiber die Besetzung der Lehr­
kanzeI, welches Skoda dazu vorgeschlagen hatte. 

Ferner waren wegen der Erkrankung des alteren 
R aim ann und des Todes T u r k h e i m s wichtigere Akten 
tiber medizinische Angelegenheiten schon mehrmals aus-
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nabmsweise dem Protomedikus von Bohmen, I g n a z 
Freiherrn von Nadherny (1798-1867), zum Refe­
rat zugewiesen worden. Das war allgemein bekannt, wie 
auch die "Allgemeine medizinische Zentralzeitung" in einer 
Notiz berichtet. 

Es gelang nun Skoda, den Erzherzog Ludwig, 
den eigentlichen Regenten Osterreichs, durch den Staats­
minister Grafen K 0 low rat fUr sich gunstig zu stimmen. 
So wurde von Nadherny ein neuerliches Gutachten in der 
Besetzungsfrage verlangt. 

R 0 kit an sky hatte schon friiher ein Separatvotum 
tiber die Lehrkanzel der inneren Medizin abgegeben, worin er 
Skoda als "Leuchte fUr den Lernenden, als ein Muster fiir 
den Strebenden und als Fels fur den Verzagenden" gescbildert 
hatte. Rokitansky schrieb nun aufierdem personIich an 
Nadherny einen Brief, "worin ibm mit dUrren Worten ge­
sagt wurde, was man von ibm erwarte", wie Skoda seinem 
Bruder Franz berichtete. 

Monatelang dauerte es, bis Nadherny sein Referat 
fertiggestellt hatte, viel zu lange fUr Sk6das Ungeduld, 
wie wir aus seinen Briefen wissen. Unterdessen scheint 
in Wien die Kunde durchgesickert zu sein, daB Skoda 
sich sehr hoher Protektion erfreue, und man beeilte sich, 
ibm, als dem kommenden Manne, an allen Amtsstellen 
zu versichern, daB man vor ibm die allergrofite Hoch­
achtung habe. 

Endlich kam das Referat aus Prag. Nadherny, der 
iibrigens auch auf die Berufung Vir c how s nach wUrz­
burg Einflufi geiibt batte, nannte Skoda primo loco und 
widerIegte samtliche A.ngaben, die gegen seine Befahigung 
gemacbt worden waren. Er wies auch auf 0 p pol z e r 
und He I m hin - letzterer wurde spater Direktor des 
Allgemeinen Krankenhauses in Wien - faBte aber seine 
Oberzeugung dahin zusammen, dafi nur Skoda fUr die 
Stelle geeignet sei. 
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So wurde Skoda endlich ,,mit AlIerhOchster Ent­
schlie.fiung yom 26. September 1846" ernannt und am 
9. Oktober 1846 beeidet. Am 15. Oktober 1846 hielt er 
seine Antrittsrede in lateinischer Sprache. 

Die lateinische Unterrichtssprache war in den medi­
zinischen Kliniken 6sterreichs obligat, wahrend sie in 
Deutschland allmahlich auGer Gebrauch gekommen war. 
Noch wenige Dezennien vorher hatte man dort auf 
klassisches Latein in der Klinik gro1le Stucke gehalten, 
selbst der fortschrittlich gesinnte F r i e d ric h N ass e in 
Bonn war energisch daftir eingetreten und hatte die 
Herausgabe eines deutsch-Iateinischen Worterbuches fUr 
Mediziner veranlallt, das bei Adolf Marcus in Bonn und 
bei . Carl Gerold in Wien erschien. 

Skoda schritt bald nach seiner Ernennung urn die 
Bewilligung ein, in deutscher Sprache vorzutragen, was 
ibm auch gewahrt wurde. Allgemein verschwand das 
Lateinische aus dem Unterricht der weltlichen Fakultaten 
jedoch erst mit dem Jahre 1848. 

Die Antrittsrede. - Antrag auf Errichtung 
e i n e r z w e it e n K Ii n i k. 

In der Antrittsrede entwickelte Skoda ausfiihrlich 
seine e r ken n t n i s the 0 ret i s c hen G run d sat z e, die 
ungefahr den Richtungeri entsprechen, die man heute als 
P han 0 men a Ii s m u soder als ide a Ii s tis c hen 
Po sit i vis m u s bezeichnet. "Es gebe keinen Weg", hellit 
es in dem ausfUhrlichen Referat tiber die Rede, "die 
innere Ursache der Ersch~inungen zu ergrunden, und 
kindisch sei das Beginnen, sie durch willkurlich ange­
nommene Krafte finden zu wollen." "Ursache" und "Wir­
kung" sind fUr Skoda nur Bezeichnungen "nach logischen 
Gesetzen" fUr das unabanderliche Aufeinanderfolgen 
der Erscheinungen. Die Medizin wird sich, wie alle 
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empirische Wissenschaft, niemals zu einem vollstandigen 
und geschlossenen System entwickeln; "wenn die 
heutige Medizin vielen Kranken noch unvollkommen 
erscheine, so sei dies ein Gebrechen, das sie mit der 
Medizin der alten und aller ktinftigen Zeiten gemein habe". 
Die Obereinstimmung dieser Aufierungen mit den Auf­
fassungen Machs oder Vaih ingers ist nicht zu ver­
kennen. 

Der Standpunkt des erkenntnistheoretischen Idealis­
mus. oder des radikalen Phanomenalismus liegt eben 
gerade dem denkenden Arzte sehr nahe, der allmglich 
aus den auBeren Krankheitserscheinungen auf die Ver­
anderungen im Korper schlieBen soIl und dem der innere 
Vorgang im Organism us urn so mehr zurn entfernten, 
immer neue Riitsel bietenden Problem wird, je mehr er 
davon erforscht. So waren schon im AltertuIXl die Arzte­
schulen der "Methodiker" und der ,,Empiriker" solchen 
Weltanschauungen geneigt, wie die Geschichtschreiber der 
Philosophie in neuerer Zeit erortert haben. So ist Skodas 
Freund R 0 kit a n sky bekanntlich ein tiberzeugter An­
hanger des transzendentalen Idealismus K ant s gewesen, 
den er in ausgezeichneten Reden vertreten hat. S k 0 d a 
hat die Kundgebung seiner philosophischen Grundanschau­
ungen auf diese Antrittsrede beschrankt. 

Am Schlusse seiner Rede sagte Skoda, daB die Zahl 
der Studierenden die Krafte einer einzigen Lehrkanzel 
tibersteige und daB er wlinsche, daB mehrere Kliniken 
geschaffen werden. In der Tat beantragte er die Errichtung 
einer z w e it e n m e d i z i n i s c hen K Ii n i 11: - eine 
Selbstlosigkeit, die an keiner Universitat der Wel~ etwas 
Alltagliches ware. 

Auf die zweite medizinische Klinik wurde 1849 
J 0 han n 0 p pol z e r (1808-1871) von der Universitat 
Leipzig berufen, Schtiler und Freund Skodas. Er war von 
1841 bis 1848 Kliniker in Prag gewesen und genoB den Ruf 
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eines vorztiglichen Diagnostikers und Lehrers. Skoda 
behandelte ihn in seiner Todeskrankheit, deren Diagnose 
unsicher war. 

Akademie del' Wissenschaften. - Eintl'eten 
f Ii I' S e m mel wei s. 

1m Jahre 1847 war in Wien die K a i s e l' Ii c h e A k a­
de m i e del' W iss ens c h aft e n gegrtindet worden. Skoda 
wUlde am 25. Juli 1848 von Kaiser Ferdinand zum wirk­
lichen Mitgliede derselben ernannt und beteiligte sich eifrig 
an den Sitzungen und Arbeiten des Instituts. Er trug tiber 
b em e l' ken s wert e K l' a n k h e its f a II e VOl', besprach 
im Anschlufi an eine Beobachtung von F e hIe n des 
Brustbeins die Theorien des Herzstofies und 
erorterte auch d i a g nos tis c h e F l' age n. 

Am 28. November 1861 erstattete er einen Bericht 
tiber die Sammelforschung, welche die Akademie tiber den 
S ta n d des Kretin ism us in 6 sterr eich veran­
staltet hatte. Leider ist del' Bericht nicht gedruckt worden, 
es ist davon nur bekannt, dafi sich Skoda gegen die 
Trinkwassertheorie des Kropfes ausgesprochen hat. 

Von besonderer Bedeutung ftir das Charakterbild 
Skodas ist seine Stellung zu del' En t dec k u n g von 
Semmel weis. 

I g n a z Phil i P P S em mel wei s (1818-1865) war 
Assistent an der Gebarklinik von Professor J 0 han n 
K lei n. Er hatte gefunden, dafi das Kin db e t t fie bel' 
eine Blutvergiftung (pyamie) ist, die hauptsachlich in den 
Gebaranstalten del' Universitaten durch die tfber­
tragung von Leichengift auf die Innenflache del' Gebar­
mutter entsteht. Nachdem er die obligatorische Waschung 
del' Hande del' Untersuchenden mit ChlorkalklOsung und 
Reinigung del' lnstrumente und des Verbandmaterials 
eingefiihrt hatte, war die Sterblichkeit in del' Klinik von 
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9'92% in den Jahren 1841-1846 auf 1'27% im Jahre 
1848 gesunken. 

Semmelweis war auf seine Entdeckung durch den 
Vergleich der Statistik der Klinik fUr Studierende und der­
Klinik fUr Hebammen und die Beobachtung gekommen. 
daB der anatomische Befund bei Kindbettfieber mit dem 
bei Pyamie durch sogenanntes Leichengift (Streptokokken­
infektion) iibereinstimmt. 

Diese grundlegende Entdeckung wurde von wenigen 
sofort in ihrer ganzen Tragweite erfaUt, von den meisten 
abgelehnt. 1m Auslande fand sie Anerkennung bei man­
chen Geburtshelfern, denen sie Semmelweis brieflich mit­
geteilt hatte, die Pariser Akademie verwarf sie. He bra 
brachte als Redakteur der "Zeitschrift der Gesellschaft der 
Arzte" schon 1847 eine ausflihrliche Mitteilung darliber, 
worin er die Angelegenheit als hochst wichtig bezeichnete. 
Dagegen erfuhr Semmelweis von seinem unmittelbaren 
Vorgesetzten, dem Professor K 1 e in, die grollten U nan­
nehmlicbkeiten. 

Von diesem Verhalten abgeseben, war K 1 e i n iibri­
gens ein vie1seitig gebildeter, kenntnisreicher Mann, der 
eine berlihmte historische _ Biqliothek der Geburtshilfe 
besalt 

S k 0 d a flihrte den Kampf fUr den unterdriickten 
genialen Mann in energischer Weise. Er stellte im 
Professorenkollegium den Antrag, die neue Entdeckung 
durch eine Kommission zu prlifen und ihr Anerkennung 
zu verschaffen, wenn sie sich bewahren sollte. Al1ein 
Klein protestierte beip! Ministerium dagegen, und das 
Ministerium verbot die kommissionelle Priifung der An­
gaben von Semmelweis. S k 0 d a wandte sich an die 
Akademie, als die einzige unabhangige Korperscha,ft, die im 
damaligen 6sterreich einem Minister opponieren konnte, und 
hielt in der Sitzung vom 18. Oktober 1849 einen Vortrag 
"iiber eine der wichtigsten Entdeckungen im Gebiete der 
Medizin". Er brachte darin die Anfeindungen, die Semmel-
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weis zu erdulden hatte, an die OffentJichkeit und bean­
tragte zur Forderung seiner Forschungen eine Geldunter­
'Sttitzung fUr Tierversuche. 

Skoda als klinischer Vorstand und Lehrer. 

Mit der Dbernahme der Lehrkanzel war Skoda vor 
neue Aufgaben gestellt. Ratte bisher sein Interesse und 
seine Unterrichtstatigkeit fast ausschlieBlich der physika­
lischen Diagnostik gegolten - so daB ein reisender Eng­
lander von seiner Abteilung als "purely a stethoscopic 
~linic" sprach, - so hatte er jetzt das gesamte Gebiet 
-der Krankheitslehre zu behandeln. 

Sein Lieblingsthema blieben freilich die Erkrankungen 
des Her zen s, tiber die er noch mehrere wertvolle Ab­
handlungen veroffentlichte. Auch mit therapeutischen 
Fragen beschaftigte er sich. Insbesondere ftihrte er die 
Behandlung des Lungenbrandes durch Inha­
la ti 0 n von T e r pen tin 0 I dam p fen ein, die noch 
heute tiblich ist. Er besprach seine Erfahrungen damber 
in drei Vortriigen in der Gesellschaft der Arzte in den 
.Jahren 1852 bis 1855. Wir bemerken anhangaweise, dafi 
-die erste Originalabhandlung schwierig aufzufinden ist, 
weil das Register des betreffenden Jahrganges der Zeit-
schrift unvollstandig ist. . 

Aufierdem erorterte er einen Fall von Kat a I e psi e, 
tiber den er sowohl in der Akademie der Wissenschaften 
als auch in der Gesellschaft der AI'zte sprach. 

1m ganzen trat jedoch in dieser reifen Periode· 
Skddas die literarische Produktion gegenuber der L e h r­
tat i g k e i t in den Rintergrund. Vor seinen Horern war er 
bestrebt, sein Be!)tes zu geben. Ebenso wie zu der Stu­
dentenschaft sprach er gerne aus dem reichen Schatze 
seiner Erfahrungen zu den fertigen AI'zten in der "Gesell-
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schaft der Arzte", womit wir uns noch beschaftigen 
werden. 

Den klinischen Vortrag Skodas schildert ein Zeit­
genosse, der Professor und Primararzt Ant 0 n D r a s c h e, 
in folgenden Worten: 

"Ptinktlich mit dem Glockenschlage der Uhr betrat 
er in bedachtigem Schritte die klinischen Sale, wo seiner die 
bereits zahlreich versammelten Schiller harrten. In fort 
gleichma.Biger Ruhe und onverwandten Blickes, das Ste­
thoskop in der zierlichen Hand, nahm er die Kranken­
berichte nach einigen kurzen und btindigen Fragcn ent­
gegen, untersuchte mit " auGerordentlicher Prazision den 
einen oder anderen Fall und schritt dann zur klinischen 
Interpretation. Sein auG erst feines Gehor erregte ebenso 
Verwunderung, wie seine Art des Perkutierens die ganze 
Aufmerksamkeit der Anwesenden auf sich zog. Nachdem 
er zuerst von einem gegebenen Falle alles Wichtige und 
Beachtenswerte in einem tibersichtlichen Bilde vor Augen 
gefUhrt hatte, zergliederte er des sen verschiedene Erschei­
nungen und prlifte sie auf ihre Tatsachlichkeit, erorterte 
auf Grund seiner eigenen Erfahrungen deren Bedeutung, 
Zusammenhang und Vielgestaltigkeit und suchte Schritt 
vor Schritt zur Kenntnis tiber Sitz und Wesen der Krank­
heit zu gelangen. 1m ruhigen Gedankengange entwickelte 
er dann mit der logischen Scharfe seines glanzenden 
Geistes die Schltisse, die unantastbar und unumstoGlich 
waren. Sie wurden von den in groUter Spannung ihm 
folgenden Zuhorern eifrigst notiert und wie Offenbarungen 
festgehalten. Was · Skoda sprach, war in keinem Buche 
zu finden, konnte nur von seinen Lippen, tiber welche, 
wie aus einem unversiegbaren Born, die W orte der Wahr­
heit und Erkenntnis stromten, gelesen werden. Waren 
diese fUr seinen so durchdringenden Blick in unltiftbare 
Schleier gehtillt, so verbarg er dies nicht mit bestrickenden 
Worten oder hochtrabenden Phrasen, sondern bekannte 
ohne Rtickhalt, "nicht in der Lage zu sein", das geheim-
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nisvolle Dunkel aufzukHiren. Skodas V ortrag war weder 
schwunghaft, noch hinreillend, er begeisterte nicht, aber 
tiberzeugte und bezwang. Seine scharfe, nur wenig klin­
gende Stimme mit dem slawischen Akzente war weithin 
vernehmbar. Er sprach einiach, klar, lichtvoll, logisch und 
gab seinen Darstellungen nur die allernotwendigsten Worte. 
Stundenlang bisweilen erging sich seine Rede in fast 
mono toner Einformigkeit, selten unterbrach den Ernst des 
Gegenstandes eine erfrischende Abwechslung, aber nichts­
destoweniger waren seine Vorlesungen immer von einem 
machtigen und unausloschlichen Eindruck auf die Horer, die 
sich vor dem schlichten und einfachen Manne tief beugten." 

Von den klinischen V ortragen sind viele im Drucke 
erschienen, so tiber C hoI era, v 0 r ti b erg e hen d e 
K I a p pen ins u ff i z i e n z, Ham 0 p toe usw .. 

Sein Interesse fUr Unterrichtsfragen sprach sich in 
einem eingehenden Gutachten tiber die Ref 0 r m des 
m e d i z i n i s c hen U n t err i c h t e s aus, das er 1849 
verofientliGhte. Es enthalt weitschauende Ideen, die erst 
viel spater verwirklicbt -worden sind, wie die Errichtung 
von Instituten fUr experimentelle Medizin, die Zulassung 
der Realschtiler zum medizinischen Studium u. a .. 

Die Assistenten an Skodas Klinik waren: Gus t a v 
Loe bI 1846-1852, Moriz Korner 1853-1856 (spater 
ordentlicher Professor in Graz), Rich ter 1857-1858, 
Ott 0 Rem b old 1859 -1862 (Sohn des geqlafiregelten 
Professors Leo pol d Rem b 0 I d; spater Professl)r an der 
medizinisch-chirurgischen Lehranstalt in Innsbruck, donn 
1876-1894 als Korners Nachfolger in Graz), L..e 0 pol d 
S chr 0 t t er Ritter von Kris t e IIi 1863-1869 (1870 Vor­
stand der Iaryngologischen Klinik in Wien, seit 1877 zugleich 
Primararzt einer internen Abteilung der Krankenanstalt 
Rudolfstiftung, 1890-1908 Ordinarius fUr inn ere Medizin), 
Prokop Rokitansky (Sohn des Anatomen, spaterNach­
folger Rembolds in Innsbruck) und Wi I h elm D lou h y 
zugleich 1870-1871. 
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In der Gesellschaft der Arzte. 

Die "k. k. Gesellschaft der Arzte" bildet seit ihrer Griin­
dung am 22. Dezember 1837 den Mittelpunkt des wissen­
schaftlichen medizinischen Lebens in Wien. S k 0 d a soIl in 
dem engeren Kreise, der den Kern der Gesellschaft schon vor 
ihrer offiziellen Tatigkeit abgab, einen V ortrag gehalten 
haben. Jedenfalls sprach er 1839 zum erstenmale dort 
offentlich und beteiligte sich seitdem aufs eifrigste an ihren 
Sitzungen. Anfangs geschah das in der Sektion fUr Physio­
logie und Pathologie, deren Vorsitz er spater bis zum 
Jahre 1862 fUhrte. Auch an den administrativen Beratungen 
nahm er lebhaften Anteil, er interessieI te sich fUr die Ab­
fassung der Protokolle und namentlich fiir die Publika­
tionen der GeseUschaft. 

Sehr haufig findet sich Skodas Name in der D i s­
kussion wis s ens cha ftIi cher Fragen erwahnt. 
So sprach er fiber ChI 0 r 0 for ro- und At her n ark 0 s e, 
tiber C hoI era, wobei er auf Grund seiner personlichen 
Erfahrungen fUr die Kontagiositat eintrat - das Kontagium 
werde von einem Kontagium produziert. Mehrmals er­
orterte er in der Diskussion die Entstehung des I k t e r us. 
Er wandte sich gegen die mechanische Theorie und berief 
sich auf den Ikterus bei SchlangenbiG und bei der akuten 
gelben Leberatrophie. Eine in Mtinchen erschienene Disserta­
tion von W e r the i m b e r gibt Skodas Ansichten in dieser 
Frage wieder. 

Auch tiber praktische hygienische Fragen sprach Skoda 
wiederholt in der Gesellscbaft der Arzte, wobei er sich 
nicht scheute, mit alten Vorurteilen aufzuraumen. Gemeinsam 
mit End Ii c her verfaGte er einen Bericht "tiber die Zweck­
widrigkeit des Desinfektionsverfahrens in Wien", den er 
am 15. Februar 1856 in der Sektion fUr Staatsarzneikunde 
vortrug. Auf Skodas Antrag wurde 1862 ein Vorschlag 
von M 0 r i z Roll, die Verhtitung von Tierseuchen be­
treffend, beim Ministerium eingereicht. Auch mit der Be-
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schotterung der Gehwege des neuen Stadtparkes, den Preisen 
der Mineralwasser und dem Impfzwange beschiiftigte sich 
Skoda (1864). 

Von ganz besonderer Bedeutung aber war sein Ein­
greifen in die Was s e r v e r s 0 r gun g d e r S tad t Wi e n. 
Schon 1858 hatte der Minister B a c h die Gesellschaft der 
Arzte um ihre Mitwirkung bei Untersuchung des Trink­
wassers in und um Wien und bei der EinfUhrung einer 
besseren vVasserversorgung ersucht, worauf ein Komitee 
gewiihlt wurde, um diese Frage zu studieren. Am 24. Ok­
tober 1862 wahlte die Gesellscbaft auf Antrag des Pro­
fessors He 1 m (fmher in Pavia, seit 1848 Primararzt, 
1855-1869 Direktor des Allgemeinen Krankenhauses) 
einen neuen AusschuU zur Beratung dieser Angelegenheit, 
darunter Skoda und den Geologen Eduard Sue.G. Nun 
trat die Gesellschaft in mehreren Denkschliften an die 
Offentlichkeit, urn gesundes und ausreichendes Trinkwasser 
fUr die stets wachsende Stadt zu fordern. Dabei war ein 
steter Kampf gegen eine zahlreiche Partei im Gemeinde­
rate der Stadt notig, die auf einem engherzigen und klein­
lichen Standpunkt in bezug. auf die Kostenfrage beharrte. 
Skoda forderte mit alIer Energie die "H 0 c h que 11 e n-
1 e it u n g" aus den QueUen von Stixenstein und Kaiser­
brunn im Schneeberg-Raxgebiete, die jetzt Wien mit kost­
lichem Wasser versorgt. Ais 1873, kurz vor der Vollendung, 
wegen der Steigerung der Materialpreise und ArbeitslOhne 
ein Stillstand drohte, arbeitete er im Verein mit dem 
Psychiater M a x i m il ian Lei des d 0 rf und dem patho­
logischen Anatomen J u 1 ius K lob (1865-1879 Prosektor 
der Rudolfstiftung) eine neue Denkschrift an den BUrger­
meister aus, die "aus dringlichen SalubritatsrUcksichten" 
die schleunige V ollendung des grofien Werkes verlangte 
und auch durchsetzte. Durch Skodas Ausdauer und Tat­
kraft in dieser wicbtigen Frage wurde das Ansehen der 
ganzen Arzteschaft in der Offentlicbkeit wesentlich 
gehoben. 
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Skoda behielt Interesse fUr die Wasserversorgung 
Wiens bis an sein Lebensende. Ais durch ein neues Projekt 
eine wesentliche Verschlechterung drohte, erstattete er 
dariiber der Gesellschaft ein ausfiihrliches Gutachten und 
sandte noch am 15. Marz 1881, drei Monate vor seinem 
Tode, einen Brief an den Prasidenten, worin er eindringlich 
davor warnte. Die Gesellschaft beschlofi denn auch, der 
Statthalterei zu empfehlen, dem geplanten Dnternehmen 
keine Konzession zu erteilen, dagegen die Hochquellen­
leitung zu erganzen. 

Die Gesellschaft der Arzte wiihlte Skoda 1871, nach 
seinem Riicktritt vom Lehramte, zum Ehrenprasidenten. 

Beweise allg emeiner Anerkenn ung. 

Schritt vor Schritt hatte sich Skoda eine achtung­
gebietende Stellung in der medizinischen Welt erkiimpft. 

Die Professoren seiner Fakultiit waren ihm anfangs 
zum groUten Teile nicht eben freundlich gesinnt gewesen. 
Als aber im Jahre 1849 eine neue Einrichtung der Studien 
geschaffen worden war, nach der das Professorenkollegium 
seinen Dekan und dessen Stellvertreter selbst wiihlte, 
wurden die heiden Haupter der jiingeren Schule gewiihlt, 
Rokitansky zum Dekan und Skoda zum Pro­
dekan. 

Dnter den Studenten erfreute sich Skoda einer stets 
wachsenden Beliebtheit. Er trug mit dem groUten Eifer 
vor, galt als strenger, aber hochst gerechter Priifer. Den 
bediirftigen Studenten, deren die Wiener Dniversitat seit 
altersher eine groEe Anzahl hat, bewies er, im Gegensatze 
zu mancher Beriihmtheit unter seinen Kollegen, stets ein 
viiterliches Wohlwollen, der eigenen harten J ugend einge­
denk. Den Ertrag der fUnften Auflage der "Abhandlung 
tiber Perkussion und Aus'kultation" widmete er dem Vereine 
zur Pflege kranker Studierender. Ehenso lieE er dem Medizi-
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nischen Unterstutzungsvereine und einem ahnlichen Vereine 
an der philosophischen Fakultat bedeutende Betrage zu­
kommen. Die allgemeine Verehrung aufierte sich in einem 
grofiartigen Fackelzuge bei seinem Rucktritte. 

Das Laienpublikum schatzte Skoda als scharfen 
Diagnostiker, ftirchtete ibn aber wegen seiner Wahrheits­
liebe. Der Zudrang von Kranken zu seiner Privatordination 
war aufierordentlich groJl, namentlich aus dem Osten 
Europas, und wuchs noch mehr, als er die Klinik auf­
gegeben hatte und der konsultativen Tatigkeit mehr Zeit 
widmen konnte. Das Einkommen daraus gestattete ibm, 
trotz der bescheidenen Honorare jener Zeit, ein bedeutendes 
Vermogen zu erwerben und in seinem eigenen Hause 
(Reitergasse 16, jetzt Skodagasse 13) behaglicher zu leben. 

Von seinem Kaiser Franz Josef erhielt er die' lib­
lichen Auszeichnungen seiner Rangsklasse: den Hofratstitel 
und die entsprechenden Orden. Der Monarch, der im 
ubrigen Manner von selbstandigem Urteil wohl zu schatzen 
wu1lte, bewies ihm sein Vertrauen, indem er seine Schuler 
zu Reisebegleitern fur sich und die Kaiserin wahIte. 
Gus t a v L 0 e b I versah diese Aufgabe, als Franz Josef 
1869 zur Eroffnung des Suezkanals und nach PaUistina fuhr. 
Albin Sylvester Kumar (1830-1918, von 1872 bis 
1876 Primararzt der Rudolfstiftung, von 1876 bis 1901 am 
Krankenhaus Wieden) begleitete Kaiserin Elisabeth, die 
wegen LWlgenleidens einen Winter im Suden verbrachte. 
Das Gesundheitsamt der Stadt Wien besitzt eine Sammlung 
eigenhandiger Briefe Skodas an Kumar, die sich mit dieser 
als Staatsgeheimnis gehliteten Angelegenheit beschaftigen. 
Sie enthalten Instruktionen Skodas fUr die medizinische 
und hofische Behandlung der Furstin, die von seiner groJlen 
Klugheit und Menschenkenntnis Zeugnis ablegen. 

Das wissenschaftliche Ausland hat nur zogernd 
Skodas Lehren angenommen. Besonders wurde der tym­
panitische Schall und sein Auftreten bei Pleuritis be­
stritten. Erst R 0 g e r, der 1841 bei Skoda in Wien studiert 
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hatte, tiberzeugte sich von der Richtigkeit del' Beobach­
tungen und trat 1852 eifrig fUr sie ein, wobei er den 
Abschnitt tiber Brustfellentztlndung aus der "Abhandlung" 
ins Franzosische tibersetzte. 1m Jahre 1854 erschien eine 
franzOsische Dbersetzung des ganzen Buches von A ran. 
Dieser nannte den hellen Tympanismus oberhalb der 
Exsudatgrenze seinem Entdecker zu Ehren "b r u its k 0 d i­
que", welche Bezeichnung in Frankreich erhalten geblieben 
ist. 1856 erschien eine englische Dbersetzung von Mar k­
ham. N i erne y e r hat die Geschichte der Skodaschen 
Arbeiten im Auslande ausftihrlich geschildert und die 
Literatur zusammengestellt. 

Riicktritt vom Lehramte. - Tod. 

Skoda war in der J ugend haufig kranklich gewesen; 
es scheint nach dem Ergebnisse der spateren Sektion 
eine mUde, langsam ausheilende Tuberkulose gewesen zu 
sein. 1m Mannesalter hatte er die Anstrengungen des 
Spitalsdienstes, des armenarztlichen Dienstes und der 
gleichzeitigen wissenschaftlichen Arbeit am Leichentisch, 
im Laboratorium und am Schreibtische ohne Schwierig­
keiten geleistet, spater die BUrde des gewissenhaften klini­
schen Lehrers und des gesuc4ten Konsiiiararztes jahr­
zehntelang getragen. Allmahlich stellten sich allerlei Be­
schwerden ein. Unter diesen wird von den Zeitgenossen 
eine ofters wiederkehrende schmerzhafte Affektion genannt, 
die als Gichtleiden bezeichnet wh'd, und eine zunehmende 
Augenschwache, die ibm das Lesen verleidete. Daher 
fafite Skoda im Dezember 1870, urn die · Zeit seines 
66. Geburtstages, den EntschluJl, sich von der Professur 
zurtickzuziehen. Er begrtlndete ihn in der Offentlichkeit 
in klarer Erkenntnis der Sachlage und der Pflichten eines 
Gelehrten mit seinem Augenleiden, das es ihm unmoglich 
mache, mit der Wissenschaft fortzuschreiten. 
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Del' Erlafi des Unterrichtsministeriums vom 
18. Januar 1871 bewilligte ihm die Versetzung in den 
Ruhestand. 

Am 14. Marz dieses Jahres wurde eine grone Ab­
schiedsfeier veranstaltet, die abends nach altem akademi­
schen Brauche mit einem Fackelzuge del' Studenten schlofl. 

Skoda beschrankte sich nunmeh1; auf die Konsiliar­
praxis und die Gesellschaft der Arzte, die er regelm'afiig 
besuchte. Doch verfolgte er, wie D r a s c h e berichtet, 
auch die Fortschritte in der inneren Medizin und las noch 
1880 oft und viel in medizinischen vVerken. 

Der emeritierte Professor, wie er sich selbst nunmehr 
stets nannte, genon ein unverandert grones Ansehen in 
del' Fakultat, nahm an allen arztlichen Personalfragen 
Anteil und hatte durch ein voIles J ahrzehnt den gronten 
Einflufl auf aIle Berufungen und Besetzungen. 

In den letzten Lebensja4ren litt Skoda auf das 
schwerste unter den Erscheinungen eines organischen 
Herzleidens, von dem ihn endlich am 13. Juni 1881 um 
1 Uhr 30 Minuten nachmittags der Tod erloste. Sein be­
handelnder Arzt war sein Schuler Leo pol d von 
S chI' otter. 

Sektionsbefund. 

Skoda hatte ausdrlicklich gewtinscht, dan seine 
Leiche seziert werde. Die Obduktion wurde am 14. Juni 
1881 um 6 Uhr abends von Dr. Han s Chiari, Pro­
sektor del' Rudolfstiftung (1851-1916, von 1882 bis 1906 
Professor in Prag, dann in Stranburg), vorgenommen. Das 
Sektionsprotokoll wurde veroffentlicht. 

Die Sektion ergab atheromatosen Prozen in del' Aorta, 
die Aortenklappen geschrumpft, in den basalen Anteilen 
ganz starr, das Aortenostium verengt. Das Endokard im 
linken Ventrikel stellenweise schwielig verdickt, die Klappell 
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des rechten Herzens und die Valvula bicuspidalis zart. 
Das Herz in allen Teilen, am meisten jedoch im linken 
V entrike~ hypertrophiert und zugleich erweitert. Die Ostien 
der Koronararterien etwas verengt, die Wand der Arterien 
ungleichmalUg verdickt, hie und da verkalkt. In beiden 
Lungenspitzen ganz umschriebene, schwarz pigmentierte, 
alte strahlige Narben, die rechte Lunge an der Basis und 
dem grofiten Teile ihrer kostalen Flache angewachsen. 
Die Bronchialdrusen schwielig veradet, anthrakotisch, der 
linke Nervus recurrens in eine veranderte Bronchialdrlise 
eingebettet. Die Nieren bedeutend atrophiert, an der Ober­
flache fein granuliert, in einem KeIcne der rechten Niere 
ein erbsengrofies Konkrement. Der Karper war blafi und 
abgemagert, an den Beinen Odematas. 

Trauerkundgebung ea 

Skodas Tod rief allenthalben grofie Teilnahme wach. 
Eine ungeheure Menschenmenge fUUte die Strafien, als sich 
der Trauerzug am 15. Juni urn 4 Uhr nachmittags von 
seinem Sterbehause zur Kirche und zum Hernalser Fried­
hofe bewegte, denn seine Personlichkeit war in Wien 
ungemein popular gewesen. 'l'rauerreden und Nachrufe 
wurden von hervorragenden Mannern gehalten. Der 
Gemeinderat beschlofi am 14. Juli 1881, eine Strafie mit 
seinem Namen zu benennen. In Ausfuhrung dieses Be­
schlusses wurde die Reitergasse im VIll. Bezirke, in 
welcher Skoda gewohnt hatte, in Skodagasse umbenannt 
und 1883 eine Gedenktafel an seinem W ohnhause, jetzt 
Nr. 13, angebracht. Josef Skoda hatte selbst angeordnet, 
dafi seine Buste im V ortragssaale der Gesellschaft der 
Arzte aufgestellt werde; sie wurde von dem Prasidenten 
Fer din and v. A r I t, Professor der Augenheilkunde 
(1812-1866), am 13. Januar 1882 feierlich ubergeben und 
ist jetzt im neuen Hause aufgestellt. 
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P ri v a tl e ben un d C h a r a k t e r. 

Dber Skodas Jugend, tiber seinen inneren Werde­
gang, tiber die aufieren Anliisse, die ihn zur Abfassung 
seines klassischen Erstlingswerkes ftihrten, wissen wir 
nur das wenige, was eingangs berichtet worden ist. 

"Skoda war im alltaglichen Umgange sehr einsilbig, 
von seinen Lippen kam kein tiberfltissiges Wort, und ffir 
den unntitzen Verkehr gab er sehr wenig von seinem 
immer tatigen Geiste her." CD r a s c he.) 

Er starb unvermahlt. In seinen jiingeren Jahren nahm 
ihn die wissenschaftliche Tatigkeit vollig in Anspruch, 
auch waren seine Vermogensverhaltnisse derart, daG er an 
eine Ehe nicht denken konnte. Es ' mag ibn auch das 
traurige Beispiel seines Primararztes Ratter, der am 
29. November 1841 an Tabes starb und zwei Kinder in 
drtickender Not hinterlieG, von einer Heirat ohne gesicherte 
materielle Grundlage abgeschreckt haben. Als sich seine 
Lage spater wesentlich besserte, scheint er sich ftir zu 
alt zur Ehe gehalten zu haben. Vielleicht ftihIte er auch 
schon den Keirn der schweren Krankheit, die sein spateres 
Mannesalter verdtisterte. 

So ftihrte er den kleinen Haushalt in seiner W ohnung 
mit einigen weiblichen Dienstboten, spater hielt er sich auch 
Wagen, Pferde und einen Kutscher. Ais Professor kaufte 
er sich ein eigenes Haus, Reitergasse 16, in dem er ge­
storben ist. Einem kleinen Gartchen, das sich im Hofraume 
befand, widmete er viel Aufmerksamkeit. Seinem Haushalte 
stand lange Jahre die ehemalige Braut seines verstorbenen 
Freundes Kolletschka mit V ornamen Therese vor. 

Seine Erholung fand er im Umgange mit Freunden, 
zu denen meistens Arzte zahlten, und am Billard sowie 
im Whistspiel. Der Maler R u dol f v. A I t hat in zwei 
Bildern Abendgesellschaften bei Skoda festgehalten. An 
Freitagabenden kam er in dem alterttimlichen Gasthofe 
"zur Ente" nach den Sitzungen der Gesellschaft der Arzte 
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mit seinen Freunden zusammen. N e u bur g e r hat einen 
gereimten Triilkspruch des Psychiaters M a x Lei d e s­
do r f von dieser Tafelrunde mitgeteilt, der vom 19. Marz 
1878 datiert ist, zu einer Zeit, da Skoda schon schwer 
leidend war. 

Skoda hatte die musikalische Veranlagmlg seines 
V olkes und spielte noch als junger Primararzt die Gitarre. 
Spater scheint er der Musik entfremdet worden zu 
sein. 

Er hat sich nie im Sommer auf dem Lande auf­
gehalten, . noch einen Badeort besucht, wie Drasche 
meldet. 

DaB ein so unabhangiger Denker wie Skoda sich 
von den Bindungen der politis chen ParteieIl: und der 
Nationalitaten ebenso frei hielt, wie er sich in seinem 
wissenschaftlichen Denken von der Ueberlieferung 10s­
gerungen hatte, ist nur nattirlich. So sprach er zwar seine 
tschechische Muttersprache gerne mit seinen engeren 
Landsleuten und bekundete ihnen "stets eine freundliche 
Gesinnung und ein gewisses Entgegenkommen, war sich 
aber dabei sehr wohl bewullt, daB sein Wirken keineswegs 
einem einzelnen Volke oder Lande, sondern der ganzen 
wissenschaftlichen 'Welt angehore" (Drasche). 1m ganzen 
scheint er einem demokratischen Kosmopolitismus gehuldigt 
zu haben, wie cpe meisten groBen Denker des achtzehnten 
Jahrhunderts. Sowohl in dem Oberwiegen des verstandes­
mafiigen, nuchternen, konstruktiven Denkens, wie in dem 
selbstandigen Aufbau eines durchdachten wissenschaft­
lichen Systems, sowie in der' ganzen Art der Lebens­
fiihrung ist eine gewisse Ahnlichkeit mit K ant unver­
kennbar. 

Hervorragenden Gelehrten, insbesondere gefeierten 
Universitatslehrern, pOegt man bochstehende moraliscbe 
Eigenschaften zuzuschreiben. Naive Gemliter werden bei 
naberer Beruhrung oft bitter enttauscht. Von Skoda ist 
nie ein unscboner Zug bekannt geworden. Allgemein wird 
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sein rechtlicher Sinn und seine Wahrheitsliebe gerlihmt. 
1m Verhalten gegen Kranke, namentlich gegen deren An­
gehorige, wird von einer gewissen Harte gesprochen, zu 
der das liebenswUrdige Wesen seines engeren Kollegen 
Oppolzer im Gegensatze stand. 

Ein zartliches VerhaItnis verband Josef Skoda mit 
seinem alteren Bruder F ran z . . Dieser war nach seiner 
Pensionierung von Prag nach Wien tibersiedelt und lebte 
hier mit Josef in steter Gemeinschaft, als sein Begleiter auf 
Reisen, Spazierfahrten und Gangen. Wahrend der langen 
Krankheitsjahre pflegte der Greis Franz seinen jtingeren 
Bruder in aufopfernder Weise. 

Skoda war, wie schon mehrfach erwahnt, ungemein 
wohltatig. Den Kindern seines ehemaligen Primararztes 
R a tt e r warf er schon als unbesoldeter ordinierender Arzt 
der Abteilung fUr Brustkranke eine jahrliche Pension aus. 
deren Fortbestand er durch letztwillige Verfligung gesichert 
hatte. Drasche und Schrotter berichten, dafi er fUr mittel­
lose Studenten, verarmte oder verungllickte Arzte und fUr 
ihre Witwen und Waisen stets eine offene Hand hatte. 
Auch in seinem Testamente, datiert vom 1. J uli 1880, hat 
er zahlreiche und grolle Legate an Arme in Pilsen und 
Wien und an wissenschaftliche und humanitare Vereine 
festgesetzt. 

Au6eres. 

Skoda war von kleiner Statur, als junger Sekundar­
arzt sehr mager, spater beleibt, gedrungen, hatte schwarzes, 
langes, leicht gelocktes Haar und trug eine Brille. Auf 
Kleidung hielt er nicht viel, sie war, der Sitte der Flinf­
zigerjabre entsprechend, eher etwas vernachUissigt. Ein 
Verzeichnis von sieben Bildnissen Skodas lindet sich bei 
Wurzbach. Das Titelbild zei~t ihn im besten Mannesalter, 
nach einem 6lgemalde von Gus t a y G au 1. 
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Riickblick. 

Wir haben das stille Leben des Arztes und Gelehrten 
und die grolle Reformleistung des Forschers, die sieh nur 
dureh Kampf gegen zahllose Widerstande durehsetzen 
konnte, betraehtet. 

Wenn man Skodas Leben in Absehnitte zu teilen 
versueht, so kann man die Zeit der Begriindung der syste­
matisehen Lehre von der Perkussion und Auskultation, 
die Zeit des Forsehens auf der Abteilung fUr Brustkranke 
und die Zeit des klinisehen Lehrens, endlieh die Zeit des 
Greisenalters im Ruhestande unterseheiden. AIle diese vit,r 
Absehnitte sind reich an Ergebnissen fUr die Wissensehaft 
und das allgemeine Wohl gewesen. -

Es ist kein Zweifel, dall die grollte und bedeutendste 
Leistung, sowohl was die Arbeits- und Denkl(Jistung des 
Forsehers, als die Bedeutung fUr die medizinisehe Wissen­
sehaft betrifft, in die e r s t e Per i 0 d e fallt, und dan ihr 
literariseher Ausdruek die klassisehe "A b han dIu n g 
ii b e r Per k u s s ion un d Au sku It a t ion" ist. 

So wertvoll und wiehtig aueh Skodas spatere Ver­
offentliehungen sind, so au.Berordentliehen Einflull er als 
Lehrer auf viele Generationen von Arzten geiibt hat, so 
kann sieh alles das nieht mit seinem Jugendwerk messen, 
in dem er sein Bestes gegeben hat, ebenso im Inhalt wie 
in der knappen .und klaren Spraehe. 

Diesem Hauptwerke sehliellt sich dann gleieh die 
praktisehe Verwertung seiner Entdeekungen fUr die 
Therapie in den B r u s t pun k t ion e n und besonders 
in der bahnbrechenden Pun k t ion des Her z b e ute 1 s 
an. Die Ideen dazu hatte Skoda sieherlieh schon fertig, 
als er die "Abhandlung" sehrieb, doch konnte er seine 
durehdaehte Behandlungsmethode als Sekundararzt und 
Armenarzt nieht durehfiihren; erst als Vorstand der Ab­
teilung fiir Brustkranke bekam er die sehnliehst erwartete 
Gelegenheit dazu. 
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AIle diese Hochstleistungen drangen sich in den flinf 
Jahren 1836 bis 1840 zusammen, sie fallen somit in die 
Zeit zwischen dem einunddreifiigstenund ftinfunddreiGigsten 
Lebensjahre. 

Es stimmt dieser Verlauf von Skodas geistiger Ent­
wicklung sehr gut mit den bekannten Betrachtungen 
T i g e r s ted t s und 0 s twa Ids' zusammen, wonach jene 
Art der wissenschaftlichen Arbeit, die von der Ktihnheit 
und Unabhangigkeit des fundamentalen Gedankens, der 
Konzeption, abhangt, mit den spateren Jahren verschwindet, 
und der Entdecker dann seinen Besitz an Methoden und 
Kenntnissen den von auGen an ihn herantretenden Auf­
gaben .zuwendet. 

Dem letzteren entspricht bei Skoda die Ausarbeitung 
seiner d i a g nos tis c hen un d d i ff ere n t i a I d i a­
g nos tis c hen Met hod i k, die er zwar nicht schriftlich 
mitgeteilt, aber in seiner z wei ten Per i 0 de so ein­
dringlich gelehrt hat, daG sie Allgemeinbesitz der arztlichen 
Welt geworden ist. 

Wahrend die Jugend, wie 0 s twa I d mit Recht be­
merkt, "durch ein weitgehendes Abstrahieren vom Person­
lich-Menschlichen gekennzeichnet ist", drangen Stimmungen 
und Fahigkeiten den alter werdenden Forscher zur Be­
arbeitung p r a k tis c her Pro b I e m e, indem man "mit 
zunehmendem Alter mehr und mehr realistisch-unmittelbar 
zu ftihlen lernt". Bei Skoda kam, wie bei jedem Kliniker, 
die Menge der Heilung suchenden Kranken hinzu, die ihn 
zur praktischen Betatigung zwang. Nahm diese Tatigkeit 
einerseits Zeit und Arbeitskraft so sehr in Anspruch, daG 
sie die wissenschaftliche Produktion in dieser dritten 
Periode sehr wesentlich verminderte, so ftihrte sie ander-. 
seits dem scharfen Beobachter Skoda eine unermeGliche 
Ftille von Erfahrungstatsachen zu, die seiner k lin i s c hen 
L e h r tat i g k e i t zugute kamen und ihr eine unvergleich­
Hche Beherrschung des ganzen empirischen Lehrstoffes 
sicherten. S c h r ij t t e r berichtet, daG Skoda geplant hatte, 
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im Vereine mit seinem Assistenten L 0 e b I eine "Klinik 
der inneren Erkrankungen" nach dem Muster der berlihmten 
Clinique mMicale von Andral herauszugeben. Es ist 
sehr zu bedauern, dafi dieses Werk nicht zustande ge­
kommen ist; die verofientlichten klinischen Vorlesungen 
Skodas sind nUr ein geringer Ersatz. 

Der auf das Praktische gerichtete Gedankengang des 
alternden Forschers ftihrte Skoda tiber die Beobachtung des 
einzelnen Krankheitsprozesses, tiber die Sorge fiir das 
einzelne Menschenschicksal hinaus und auf die Bearbeitung 
h y g i en i s c her F rag e n. Hier erwarb er sich noch sehr 
grofie Verdienste urn das allgemeine W ohl, als sein schweres 
korperliches Leiden ibm bereits die Konzentration zu scharf­
sinniger wissenschaftlicher Arbeit unmoglich gemacht hatte. 
Gerade dieser Periode des scheinbaren Nachlassens der 
schopferischen Geisteskraft Skodas entsprang die energische 
Forderung der Hochquellenleitung Wiens. 

o s twa I d hat die gronen Forscher in "Klassiker" 
und "Romantiker" eingeteilt. Skoda ist nach seiner Denk­
weise, nach der Art seiner Produktion und nach seinem 
Stil unzweifelhaft den "Klassikern" in diesem Sinne zuzu­
rechnen. 

Dafi Skoda keine grofie wissenschaftliche Schule von 
originellen Forschern erzogen hat, lag nicht blofi daran. 
dafi der "Klassiker" nicht unmittelbar zur Arbeit anregt, 
wie 0 s twa I d auseinandersetzt, sondern auch an den 
aufieren Verhaltnissen. Denn unmittelbare Anregung zur 
wissenschaftlichen Forschung gibt ein Lehrer gewohnlich 
in seinen jiingeren Jahren. Skoda ist aber in seiner 
arbeitsfreudigsten Zeit nicht klinischer V orstand, sondern 
bis zum Jahre 1846 Primararzt gewesen. Ais solcher 
konnte er sich die jiingeren Mitarbeiter nicht frei unter 
den fabigsten Schiilern wahlen, sondern mufite jene 
Sekundararzte nehmen, die ihm von der Direktion des 
Krankenhauses zugewiesen wurden. Von diesen ist nur 
K 0 1 i s k 0 begabt gewesen. Nur die freiwilIig als unbe-
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soldete "Praktikanten" eingetretenen L 0 e b 1 und He bra 
haben sich zu bedeutenden Personlichkeiten entwickelt, 
zu Weltruf ist nur der letztgenannte durch selbstandige 
Arbeit gelangt. 

Die klinischen Assistenten der spateren Zeit haben 
zum Teile in Skodas Arbeitsfelde Nachlese gehalten, zum Teile 
sich ganz neuen Aufgaben zugewandt, wie S c h rot t e r 
der Laryngologie und Rem b old chemischen Problemen. 

Oberblicken wir das Lebenswerk Skodas, der in 
jedem Lebensabschnitt sein Bestes geleistet hat, so gilt 
wohl das Wort des romischen Klassikers: D e d i ten i m 
quantum maxime potuit , daturus amplius, 
si potuisset. 
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Bi blio g raphi e. 

Die Verofientlichungen, in welchen die Anschauungen 
Skodas mitgeteilt worden sind, sind in dem folgenden Ver­
zeichnisse in drei Gruppen geteilt, 0 rig ina I arb e i ten, 
k lin i s c h e V 0 r t di g e und Arb e i ten, die un t e r 
seinem unmittelbaren Einflusse entstanden 
sin d. In das Verzeichnis der 0 ri gin a I arb e i ten sind 
aIle Diskussionsbemerkungen aufgenommen, die Skoda in 
wissenschaftlichen Gesellschaften gemacht hat und tiber die 
aus.ftihrlichere offizielle Berichte vorhanden sind. AuGer den 
hier angeftihrten Fallen verzeichnen die Protokolle der Gesell­
schaft der Arzte in Wien und der Akademie der Wissen­
schaften noch sehr haufig, dafi Skoda sich zu einem V or­
trage in der Diskussion geaufiert, dafi er Antrage gestellt 
oder ein Referat erstattet hat, ohne dafi der Inhalt genauer 
mitgeteilt wird. Diese Angaben sind bier nicht bertick­
sichtigt. Die in verschiedenen W ochenschriften unter Skodas 
Namen erschienenen klinis chen Vortra g e sind zu 
seinen Lebzeiten als Originale betrachtet, beispielsweise . in 
Canstatts Jahresberichten als solche referiert worden. Es 
ist kein Zweifel, dafi sie tatsachlich gehaltene Vorlesungen 
in verktirzter Form wiedergeben, aber dem Inhalte und 
dem sprachlichen Ausdrucke ziemlich getreu entsprechend. 
J edemalls sind sie von den Originalarbeiten zu trennen. 
Schwierig ist die Abgrenzung jener V e r 0 f fen t­
Ii c hun g e n, die d e r S c h u I e S k 0 d a san g e h 0 r e n. 
Die angefiihrten Arbeiten S c huh s gehOren entscbieden 
dazu. Die erste Arbeit enthalt die erste Darstellung der 
Auskultationsphanomene der Lunge nach dem System 
Skodas und somit die notwendige Erganzung zu dessen 
Arbeit tiber die Perkussion, die zweite die Beschreibung 
des gemeinsam mit Skoda erfundenen Trogapparates zur 
Punktion der Brust. Von den Arbeiten der Assistenten 
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an Skodas Klinik scheinen nur die Arbeiten K 0 r n e r s 
und S c h rot t e r s , die das Verzeichnis anfuhrt, hieher 
zu gehoren. Dagegen waren die Berichte H e bra s in 
diesem Zusammenhange zu nennen. 

Originalarbeiten Skodas. 

Dber die Perkussion. Medizinische J ahrbticher des 
k. k. osterr. Staates. Bd. 20 (Neueste FoIge, Bd. 11), 1836, 
k. 453 u. 514. 

Dber den HerzstoB und die durch Herzbewegungen 
verursachten Tone. Ibid., Bd. 22 (N. F. 13), 1837, S. 227. 

Anwendung der Perkussion bei Untersuchung der 
Organe des Unterleibs. Ibid., Bd. 23 (N. F. 14), 1837, 
S. 236 u. 410. 

D 0 b I e run d S k 0 d a, Dber Abdominaltyphus und 
dessen Behandlung mit Alurnen crudum. Ibid., Bd. 24, 
(N. F. 15) 1837, S. 5. 

Rezension von P. A. Piorry, Diagnostik und Se­
miotik. Ibid., Bd. 25 (N. F. 16), 1837, S. 280; Bd. 27 (N, 
F. 18), 1838, S. 105; Bd. 31 (N. F. 22), 1840, S. 468. 

S ko da u nd Ko llets c hka, Dber Pericarditis in 
pathologischer und diagnostischer Beziehung. Ibid., Bd. 28, 
(N. F. 19), 1839, S. 55, 227, 397. 

Untersuchungsmethode zur Bestimmung des Zu­
standes des Herzens. Ibid., Bd. 27 (N. F. 18), 1839 S. 528. 

Dber die Diagnose der Fehler 'der Herzklappen· 
V ortrag in der k. k. Gesellschaft der Arzte zu Wien, 
30. Nov. 1839. 

Abhandlung tiber Perkussion und Auskultation, Wien 
1839. II. Aufl. 1843, III. Aufl. 1844, IV. Auf!. 1850, 
V. Aufl. 1854, VI. Aufl. 1864. 

Dber die an 40 Kranken im allgemeinen Kranken­
hause gemachten Punktionen des Thorax. Vortrag in der 
k. k. Gesellschaft der Arzte zu Wien. 31. Oktober 1840. 
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Bericht tiber die auf der Abteilung fUr Brustkranke 
im k. k. allgemeinen Krankenhause vom Monate Mai bis 
Ende Dezember 1840 behandelten Kranken. Med. Jahrb. 
Bd. 34 (N. F. 25), S. 304 (1841); Bd. 35 (N. F. 26), S. 16 
173, 332 (1842); Bd. 36 (N. F. 27), S. 33 (1842); Bd. 38 
(N. F. 29), S. 40, 163 (der Schlufi fehIt, statt dessen im 
selhen Bande der Bericht von LobI) 1842. 

Auszug aus der Antrittsrede. Zeitschrift der k. k. Ge­
sellschalt der Arzte zu Wien. 3. Jahrg., 2. Bd., 1847, S. 258, 
Abgedr. bei M. Neuburger, Die Wiener medizinische Schule 
im Vormarz. Wien 1921. S. 259. 

Einige W orte tiber das medizinische Studium. Ibid. 
5. Jahrg., 1849, S. 36. 

Vortrag "tiber eine der wichtigsten Entdeckungen im 
Gebiete der Medizin" in der Akademie der Wissenschaften 
in Wien am 18. Oktober 1849. Sitzber. der kais. Akad. d. 
Wissensch. Mathem.-naturw. Kl. 1849, II. Abt., S. 168. 

Beobachtungen an einem Kinde mit Defekt des 
Sternums. Sitzg. v. 21. Febr. 1850. Ibid., 1850, II. Heft, 
S.212. 

tJber die Erscheinungen, aus den en sich die Ver­
wachsung des Herzens mit dem Herzbeutel am lebenden 
Menschen erkennen lafit. Vorgetragen in der Akademie 
der Wissenschalten am 16. Okt. 1851 und in der Sektion 
fUr Physiologie und Pathologie der Gesellschaft der Arzte 
am 24. Oktober 1851. Sitzb. Bd. 7, S. 453, und Zeitschr. d. 
k. k. Ges. d. A. zu Wien. 8. Jahrg., 1. Bd., S. 82. 

Krankheitsgeschichte eines Fall~8 von geheiltem 
Lungenbrand. Sektion fUr Therapie der Gesellsch. d. A., 
26. Marz 1852. Zeitschrift der k. k. Gesellschaft der Arzte 
zu Wien. 8. Jahrg., 1. Bd., S. 573. 

Geschichte einer durch mehrere Monate anhaltenden 
Katalepsis. Vorgetragen in der Akademie d. Wissensch. 
und am 15. Okt. 1852 in d. Ges. d. A. Sitzber. d. k. Ak. 
d. Wiss. 1852. Bd. 9, S. 515; Zeitschr. d. G. d. A., S. Ja.hrg. 
2. Bd., S. 404. 
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Faile von Lungenbrand behandelt und geheilt dmch 
Einathmen von Terpentinoldampfen. V ortrag in d. G. d. A., 
am 15. Febr. 1853. Zeitschr. d. k. k. G. d. A., 9. Jahrg., 
I. Bd., S. 445. 

tJber die Funktion der V orkammern des Herzens und 
libel' den Einflufi der Kontraktionskraft der Lunge und der 
Respirationsbewegungen auf die Blutzirkulation. Sitzber. d. 
k. Ak. d. Wiss., 1852, Bd. 9, S. 788, u. Zeitschr. d. k. k. 
G. d. A., 9. Jahrg., I. Bd., S. 193. 

Diskussionsbemerkung '(Narkose). Zeitschr. d. G. d. A., 
10. Jahrg., 1. Bd., 1854, S. 189. 

Diskussionsbemerkung. Ibid., 11. Jahrg., II. Bd., 1854 
S.556. 

Demonstration eines Falles von Obliteration del' Aorta. 
Sektion f. Physiol. u. Pathol. d. G. d. A. am 19. Okt. 1855. 
Wochenbl. d. Zeitschr. d. k. k. G. d. A zu Wien, 1. Jahrg., 
1855, S. 720. 

Nachtrag zu den Fallen von Lungenbrand. Sekt. f. 
Physiol. u. Patholog. d. G. d. A, 15. Juni 1855. Ibid., S. 438. 

Diskussionsbemerkung (Ikterus). Sekt. f. Physiol. u. 
Pathol., 16. Novemb. 1855. Ibid., S. 803. 

Ein Fall von Blutung aus Lunge, Magen und Darm, 
bedingt durch ausgebreitete Schwielen in der Substanz des 
linken Herzventrikels. Vortrag i. d. G. d. A, 17. Dez. 1855. 
Ibid., 2. Jahrg., 1856, S. 133. 

Skoda und Endlicher, tJber die Zweckwidrigkeit des 
Desinfektions-Verfahrens inWien. Sektion d. G. d. A. f. 
Staats-Arzneikunde 15. FebI'. 1856. Ibid., S. 162. 

Diskussionsbemerkung (Cholera). Sekt. f. Therapie. 
25. April 1856. Ibid., S. 338. 

Diskussionsbemerkung (Ikterus). Sekt. f. Physiol. u. 
Pathologie. 26. Juni 1857. Ibid., 3. Jahrg., 1857, S. 556. 

Perisystolisches Gerausch. V ortrag i. d. G. d. A., 30. Okt. 
1857. Ibid., S. 765. 

Diskussionsbemerkung (Obliteration der Aorta). G. d. A 
13. Juni 1862. Ibid., 1862, S. 206. 
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Diskussionsbemerkung (Bericht tiber den Ausgang 
des 1843 von Menich beschriebenen Falles). G. d. A., 1. Juli 
1864. Ibid., 1864, S. 308. 

Diskussionebemerkung (MetaUklang bei Pneumonie). 
G. d. A., 23. Dezember 1870. Anzeiger der k. k. Ges. d. A.; 
1870, S. 3. 

Gutachten tiber das Projekt einer Wientalwasser­
leitung. Beilage zu Nr. 23 des Anzeigers der k. k. G. d. A., 
1881, S. 9. 

Schreiben an die GeseUschaft d. A. tiber das Projekt 
einer Wien-TaI-Wasserleitung. Anzeiger der k. k. G. d. A. in 
Wien, 1881, S. 210. 

Klinische Vortriige Skodas. 

Pathologie und Therapie der epidemischen Cholera. 
Wiener med. Wochenschr., 1854, S.657. 

Vorubergehende Klappeninsuffizienz. AUg. Wiener med. 
Zeitg. 1863, S. 6, 11. 

Doppelter Puls und doppelte Herztone. Ibid., S. 22, 28. 
Bemerkungen tiber die Hypertrophie des Herzens. 

AUg. Wiener med. Zeitg., 1870, S. 347, 363, 387. 
Bemerkungen tiber Geschwtilste im Mediastinum. Ibid., 

Nr. 20 bis 24. 
Das Verhaltnis der Hamoptoe zur Lungentuberkulose. 

Wiener med. Presse, 1870, S. 222. 
Klinische Vorlesungen tiber Magenkrankheiten. Ibid. 

S.398. 
Dber das perforierende Magengeschwtir. AUg. Wiener 

med. Zeitg., 1871, S. 97, 107, 116. 
Dber Stuhlverstopfung bei Pneumonie. Ibid., 1873. 

S. 516, 529. 
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Arb e it e nun t e r d e m E i n fi u sse S k 0 d a s, in s­
besondere aus seiner Abteilung und Klinik. 

F. S c huh, fiber den Einflufi der Perkussion und 
Auskultation auf chirurgische Praxis, nebst einigen Ver­
suchen libel' das Eindringen von Luft in die BrusthOhle. 
Med. Jahrb. d. k. k. osterr. Staates. Bd. 26 (N. F. 17), 

. 1838, S. 373 u. 538; Bd. 27 (N. F. 18), 1839, S. 218 u. 483. 
- Erfahrungen liber die Parazentese der Brust und 

des Herzbeutels. Ibid., Bd.33 (N. F. 24), 1841, S. 199, 388; 
Bd. 34 (N. F. 25), 1841, S. 34, 197. 

G. Lob I, Bericht liber' die auf Primararzt Dr. 
Skodas Abteilung flir Brustkranke im K. k. allgemeinen 
Krankenhause in Wien in den Monaten Jull, August und 
September 1841 behandelten Kranken. Ibid., Bd. 38 (N. F, 
29), 1842, S. 296; Bd. 39 (N. F. 30), S. 27, 189, 296; 
Bd. 40 (N. F. 31) S. 74, 164; Bd. 41 (N. F. 32), 1842. 
S. 56, 190, 358. 

- Bericht libel' die unter der Leitung des Prim. 
Dr. Skoda stehende Abteilung flir Brustkranke im Wiener 
Allgemeinen Krankenhause in den Monaten Oktober, No­
vember und Dezember 1841. Ibid., Bd. 42 (N. F. 33), 1843. 
S. 103, 208, 336; Bd. 43 (N. F. 34), S. 82, 214. 

- Cannstatts und Eisenmanns J ahresbericht liber 
die Fortschritte im !IeI' Heilkunde im Jahre 1848. Erlangen 
1849, III., S. 194. (Verschlufi der Brustaorta.) 

A. P f I' an g, Beobachtungen libel' die im K. k. allg. 
Krankenhause in Wien auf del' Abteilung des Herrn 
Primararztes Dr. Skoda in den Monaten Janner, Feber und 
Marz d. J. an Typhus behandelten Kranken. Ibid., Bd. 41 
(N. F. 32), 1842. S. 69. 

- Bruchstlicke aus dem Berichte liber die im Jahre 
1842 auf del' Abteilung des Herrn Primararztes Dr. Skoda 
behandelten Kranken. Ibid., Bd. 44 (N. F. 35), 1843, S. 350; 
Ed. 45 (N. F. 36) 1843. S. 222, 323. 
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J. .M e n i c h, Dureh Exostose bedingte Lahmung 
samtlicher Extremitaten; Heilung mittels der groUen 
Inunktionskur. osterr. medizin. Wochenschr. 1843, S. 113. 

Dr a z i c , Partielle Lahmung des Rtickenmarkes. 
Ibid., S. 85. 

- Tuberculosis meningum pUlmonum et glandularum 
ly~phaticarum. Ibid., S. 1261. 

A. P f l' a n g, Beobachtungen tiber Tuberculosis acuta, 
gemacht auf del' Abteilung des ehemaligen Herrn Primar­
arztes, dermalen Professors Dr. Skoda. osterr. medizin. 
\Vochenschr. 1846, S. ] 378 u. 1412. 

W. Red ten b a c her, Beobaehtungen am Harne bei 
Lungenentzlindungen. Zeltschr. d. Ges. d. A. G. Jahrg., 
1850, S. 373. 

A do If M. W er th e im bel', Fragmente zur LeIwe 
vom Ikterus. Inaug. Diss. Mtinchen 1854. 

M. A. K 0 r n e 1', Casuist. Beitrilge zur Lehre del' 
Erseheinungen del' Verwachsung des Herzens mit dem 
Herzbeutel. Wochenbl. d. Zeitschr. d. k. k. Ges. d. A. zu 
Wien. 1. Jahrg., 1855, S. 17. 

- Dber den Perkussionsschall, Zeitschr. d. k. k. 
Ges. d. A. 11. Jahrg., Bd. 1, 1855, S. 307, 385. 

L. v. S chI' 0 t tel', Heilung von Pneumothorax bei 
Tuberkulose. ohne pleur. Exsudat. Wochenbl. d. Zeitschr. 
d. k. k. Ges. d. A. 1865. S. 33.-

- und S c h e u t h a u e r, Echinokokkus del' Lunge. 
Sitz. d. G. d. A. 31. Marz 1865. Ibidem, S .. 118. 

Aus del' Abteilung Skodas von Ferdinand 
Hebra. 

F. He bra, Jahresbericht tiber die vom 1. Janner 
bis letzten Dezember 1841 an der unter der Leitung des 
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Die m e d i z i n i s c h e K Ii n i kin Wi e n u m 1 8 3 O. 

Vor hundert Jahren bestanden in Wien drei Kliniken, 
an denen die inn ere Medizin gelehrt wurde: die Me d i z i­
nische Klinik fUr die Studierenden der Me­
d i z i nun d h ij her e n Chi r u r g i e, die M e d i z i n i s c h e 
Klinik fUr die niedere Kategorie der Wund­
arzte und die Medizinische Klinik an der J ose­
fin i s c hen A k a d e m i e (einer Bildungsanstalt fUr Militar­
arzte). 1m Jahre 1831 wurde noch eine Klinik fiir den 
niederen Kurs der Feldarzte an dieser Akademie 
errichtet. Der Unterricht erfolgte nach vorgeschriebenen 
Lehrbiichern und wurde von dem ersten Direktor des medizi­
nischen Studiums und Prases der medizinischen Fakultat, 
clem kaiserlichen Leibarzte Dr. And rea s J 0 s e f F r e i­
her r n von S t iff t (1760-1836) mit peinlicher Genauig­
keitUberwacht. Nach dem Befehle des Kaisers Franz muUten 
die Professoren darauf bedacht sein, ohne "Griibeleien" die 
gute alte Tradition festzuhalten. Wer sich erkUhnte, selbst­
sHindig zu clenken, wurde strafweise mit einem Hunger­
gehalt pensioniert; an der Wiener Universitat der Kunst­
historiker F e s lund der Philosoph Leo pol d Rem b old 
mit 700 Gulden jahrlich, an cler Prager Universitat der 
Professor der Theologie B ern a r d B 0 I zan 0, beriihmt 
als Mathematiker und Philosoph, mit 300 Gulden. 

Die Klinik fUr Mediziner leitete seit dem 13. Januar 
1819 bis zum 3. Juli 1828 Johann N ep 0 m uk von Rai­
man n (1780 bis 8. April 1847). Seine gute Gesinnung und 
Eignung iiir das Lehramt war offensichtlich dadurch ge-
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wahrleistet, daE er der Schwiegersohn S t iff t s war. Schon 
als V orstand der Klinik ,,fill die niedere Kategorie der 
Wundarzte" hatte er ein Handbuch der speziellen medizini­
schen Pathologie und Therapie verfafit, das spater noch 
viele Auflagen erlebte. Ais Kliniker "fUr Arzte" muBte er 
in der wiirdigeren lateinischen Sprache vortragen und 
schreiben und lieE 1829 die "Institutiones generales ad 
praxim clinicam" erscheinen. Darin verlangte er bei der 
Untersuchung der Respiration "p e r c u s s ion e ad mod urn 
Au e n b rug g e ri, s t e tho s cop 0 La e nne c i i probe 
examinare" (S. 42), allerdings ohne die gleiche Forderung 
fUr die U ntersuchung des Kreislaufs aufzustellen. Es war 
eben nicht zu vermeiden, dan ein Kliniker der neuen Unter­
suchungsmethode der Per k u s s ion und A u sku I tat ion 
mindestens Erwahnung tue. Diese Methode hatte in Frank­
reich und England gewaltiges Aufsehen gemacht und schon 
1823 einen Berliner Arzt, C. J. Lor ins e r, zur Abfassung 
einer "Lehre von den Lungenkrankheiten" veranlafit. Eine 
solche lduge Konzession an den Zeitgeist, die den Ver­
fasser ohne viel Miihe als einen umfassend gebildeten und 
mit der neueren Forschung fortschreitenden Arzt erscheinen 
lieB, sah man "hOheren Orts" nicht ungerne. In der Klinik 
wurde die neue Methode weder geiibt noch gelehrt. 

N achdem R aim ann, der iibrig~ns zugleich ein ge­
wissenhafter Direktor des Al1gemeinen Krankenhauses war, 
yom Lehramte zuriickgetreten und kaiserlicher Leibarzt 
geworden war, folgte ihm Phil. Karl Hartmann und 
dies em im Jahre 1830 Franz Xaver von Hilden­
brand (geb.1789), der Sohn Johann Valentin von Hilden­
brands, der von 1807 bis 1818 Idinischer Lehrer in Wien 
gewesen war. 

Beide Nachfolger Raimanns galten als gelehrte 
Leute; auf die Geistesrichtung beider konnte man das 
"Vort eines neueren Geschichtsschreibers der Philosophie 
anwenden, daE ihnen Ideen wichtiger waren als Tatsachen, 
Gedanken bedentungsvoller als Beobachtungen. 
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F. X. v. Hi 1 den bra n d beschaftigte sich eifrig mit 
beschreibender Botanik, einer am kaiserlichen Hofe beliebten 
Wissenschaft, und verfaBte eine Monographie der Flechten 
bsterreichs. Er hielt auf den Zusammenhang der Medizin 
mit der allgemeinen Naturwissenschaft, oder, genauer ge­
sagt, mit dem, was man damals vielfach darunter verstand, 
und lieR in diesem Gedankengange 1831 eine Schrift 
erscheinen "Animadversiones in constitutionem morborum 
stationariam eiusque cum siderum laboribus necessitu­
dinem". 

Die Erforschung del' "s ta ti 0 n ar e n Kr ank h e i ts­
k 0 n s tit uti 0 n" der Bewohner eines Ortes oder einer 
Gegend und deren Anderungen durch kosmische und 
tellurische Einfllisse erachteten damais die wissenschaftlich 
strebenden Arzte "Viens ais eine ihrer vornehmsten Auf­
gab en. 

Man stellte sich unter der allgemeinen "stationaren 
Krankheitskonstitution" oder ,,Krankheitsgenius" eine Art 
von liberindividueller Einheit vor, einen transzendenten 
Trager der Krankheitserlebnisse der einzelnen Glieder des 
Volkes, der mit dem Wechsel del' Jahreszeit, also unter 
dem Einflusse der Bewegungen der Gestirne, allmahliche 
Veranderungen erfahren oder plOtzlich zu einem "G e n ius 
e p ide m i c u s" werden konnte. Er sollte den Krankheits­
verlauf des einzelnen beeinflussen und ihm den "allge­
meinen Krankheitscharakter" aufpragen. Dieser Gedanke 
war zuerst von Thomas Sydenham (1624-1689) als 
Fortbildung hippokratischer Lehren aus der Beobachtung 
von Gleiclilormigkeiten im Krankheitsverlaufe bei Epidemien 
empirisch abgeleitet, dann von M a x i mil ian S toll 
(1742-1788) in Wien etwas erweitert worden, und ist in 
denDreilligerjahren des neunzehntenJahrhunderts allmahlich 
zur V orstellung eines jeweilig herrschenden transzendenten 
Urbildes der einzelnen Erkrankungen, zu einer Art von 
Platonischer Idee geworden, der man eine empirische 
Realitat zuschreiben zu dlirfen giaubte. 
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Diese Lehre wurde in zahllosen Abhandlungen jener 
Zeit mit der groJ1ten Ausflihrlichkeit erortert und mit einem 
Schwall von Redensarten bewiesen, die durch lateinische 
und griechische Fremdworter einen hOchst gelehrten Ein­
druck hervorriefen. 

Hildenbrand erorterte die Entstehung der Cholera 
folgendermanen (Medizinische Jahrbticher des k. k. osterr. 
Staates, Bd. 27, 1839, S. 594): 

"Zu Ende des Jahres 1830 hatte sich die In flu e n z a 
in ihrem epidemischen Zuge von Osten nach Westen aus­
gezeichnet bemerkbar gemacht. Ihr folgte in dem namlichen 
Zuge von Osten nach Westen die grone Familie del' 
Wee h s e If i e b e r, die z u e r s t mit gas t ri s c her 
C omp lika ti on a uftra te n und spateI' in n erv 0 s er 
Ric h tun g for t s c h r itt e n. Die Cholera traf daher schon 
einen vorbereiteten Boden, urn an hom 0 g e net e 11 u­
ri s c h e Pot en zen un d pro pad e uti s c h e Au s b i 1-
dungen anzukntipfen". 

Del' Assistent der internen Klinik "fiir "\Vundarzte" 
an der Universitat, Dr. Josef von Zlatarovich, spateI' 
(1840-1848) Professor der allgemeinen Pathologie und 
Therapie am J osefinum, lien 1834 eine Monographie er­
scheinen: "Geschichte des epidemischen Katarrhs (influenza, 
Grippe), welcher im Frtihjahr 1833 in Wien grassierte und 
tiber sein Verhaltnis zum stationaren Genius der Krank­
heiten." 

Darin lesen wir folgende Darstellung (S. 51 ff.): 
"Durch einen Zeitraum von zwanzig J ahren - von 

1790 bis 1811 - war e ina s the n i s c h - n e I' v 0 s e r 
Genius stational' und allein herrschend. Lebensschwache 
war in allen Krankheiten vorwaltend und "Erregen" war 
das Losungswort der damaligen Arzte... Schon im Marz 
und April 1800 herrschte in Wien (und ganz Deutschland) 
eine Katarrhal-Epidemie, von welcher mehr als die HaUte 
del' Einwohner ergriffen wurde. Das Dbel trug mehr den 
as then is c h - n erV0 sen, und nur in seltenen Ausnahmen 
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den e n t z u n d Ii c hen C h a I' a k tel' an sich, gin g 
h auf i gin e in e In t e r mit t. t e rt. d u p 1. it b e l' und 
lOste sich meistens durch SchweilL. Endlich gewann d a s 
allg em ein e L eben, na c h d em es d ur c h z w anzig 
Jahre in einerArt VVinterschlaf gelegen und 
sich gr6.Gtenteils passiv gegen die iiu.Gel'en 
schadlichen Einflusse verhalten hatte, wieder 
me h r K l' aft un d Tat i g k e i t; auf jeden Angriff von 
au.Gen erfolgte wieder Reaktion, die i r r ita b 1 e S p h are 
des 0 r g ani s mu s e r hie ltd i e 0 bel' han d, und au s 
dem Schlamme del' Pituita sah man im Jahre 
1811 einen entzundlichen Genius kl'iiftig empor­
steigen. Diesel' nun auftauchende Genius zergte 
vonnunan seinenmachtigenEinflu.G auf aIle 
Art e n von K ran k h e i ten, auf ihre Verlaufsweise, 
Entscheidungen, Dauer, Ausgange usw., und jeder rationelle 
Arzt, del' mit offenen Augen nicht blind war, muEte in 
seiner Behandlungsart del' neuen Regel, die die N atur 
diktierte, folgen. GroUe und haufige Blutentlcernngen, anti­
phlogistisch schwachende, kuhlende Mittel al1er Art ver­
drangten die bisher so beliebten erregenden, und Weh dem 
Arzte, del' del' N atur zum Trotz sich noch immer zu Browns 
Schule bekannte. Zehn Jahre ungefiihr wei I ted i e s e r 
gut e G e n ius, und schon 1821 fin g i h nan e i n 
b i Ii 6 s e r z u vel' d ran g en ... , daB sich im Winter und 
Fruhjahr 1833 die e n t z u n d I i c h e J a h res k 0 n s tit u­
tion so machtig und erfolgreich gegen den 
s tat ion are n G e n ius e l' hob, daU es den Anschein 
gewann, als sei d erg a s t ri s c h - n e r v 6 s e G e n ius 
seinem Erl6schen nahe, und als wenn uns nachstens 
wi e d ere in in fl a m mat 0 r i s c her be VOl' stu n d e. 
Deutlich trug unsere neueste lnfluenz-Epidemie, die nach 
einem Zeitraume von dreifiig J ahren wieder erschien, d a s 
Geprage dieses Kampfes zwischen dem Genius 
ann u u sun d s tat ion a r ius. In del' ersten Halfte, im 
jIonat April namlich, zeigte sie sich offenbar entzundlich, 
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obwohl auch da in de r Tot a Ii tat de rEi n fl u B des 
s t e hen den C h a r a k t e r s nicht ganz zu verkennen war; 
je mehr sie sich abel' gegen den Sommer zog, desto mehr 
g e wan n d e r s tat ion ii reG e n ius die 0 b e r han d, 
verdriingte das Entztindliche aJImiihlich und driickte del' 
ganzen Krankheit seinen Stempel auf. Un d d a her a Iso 
k 0 m m t e s, daB sic h die E p id e m i e i m M a i g a n z 
and e r s g est a It e t e." 

Wir begntigen uns mit den AuBerungen der beiden 
offiziellen Vertreter der Kliniken. 

Man darf nicht glauben, daB dieses Spiel mit Worten 
und abstrusen Ideen, . diese Obertragung von Gleichnissen 
auf wirkliche Vorgiinge, diese Personifikation von Abstrak­
tionen und diese Erklarungen aus einem Nichts von Worten 
und Phrasen eine Eigentlimlichkeit der Wiener Schule von 
1830 gewesen seien. Wir finden die gieichen Eigenschaften 
in den meisten medizinischen Schriften jenel' Zeit wieder, 
die in deutscher Sprache erschienen sind. 

Was insbesondere die Lehre vom stationiiren, annuiiren 
und epidemischen Krankheitsgenius beWft, die einen 
abstrakten Kollektivbegriff zu einem die einzelnen Personen 
bestimmenden Faktor gemacht hatte, war sie kein~swegs 
in der vVissenschaft vereinzelt. 

Kein Geringerer als K ant hatte die Idee eines tiber­
iDdividuellen AllgemeinbewuBtseins im "Bewufitsein tiber­
haupt" ausgesprochen. Freilich hatte er damit nur einen 
Hilfsbegriff, eine "regulative Idee", aufgestellt, urn fUr die 
objektive Allgemeingliltigkeit der apodiktischen Erkenntnisse 
eine Unterlage zu haben. Aber die Aufstellung solchel' 
Fiktionen hat bei seinen philosophischen Nachfolgern all­
miihlich zu Dogmen geftihrt. F i c h t e hat das unbedingt 
selbstschOpferische Ich, S c hell i n g das liber den Gegen­
satz von Natur und Geist erhabene Absolute konstruiert 
und die gewohnlichen Naturphilosophen jener Tage haben 
einfach an ihrem Schreibtische die Natur konstruiert. 
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Die Meinung, dafi in Epidemiezeiten die Konstitution 
des einzelnen durch die herrschende "annuare Krankheits­
konstitution" in mystischer Weise verandert werde, erhielt 
sich bis in die Mitte des XIX. J ahrhunderts. In diesem 
Gedankengange durfte man in Cholerazeiten keine ab­
ftihrenden Medikamente verordnen, well es den herrschenden 
Genius allzu gefahrlich gemacht hatte. Fer din and 
H e bra hielt es ftir notig, die Absurditat dieser Lehre 
nachzuweisen, indem er in der Gesellschaft der Arzte in 
Wien berichtete, dafi er auf seiner Klinik wahrend del' 
Choleraepidemie zahlreiche Kranke mit Zittmannschem 
Dekokt ohne irgendwelche abnormen Reaktionen behandelt 
habe. 

Auch das XX. Jahrhundert ist nicht abgeneigt, ge­
wisse Erscheinungen des Massenlebens durch die Annahme 
von iiberindividuellen Realitaten zu erkIaren, wie durch 
ein "Gesamtbewufitsein", eine "Volksseele" und ahnliches. 
1m 8prachgebrauche der sogenannten "Geblldeten" hat sich 
noch der "allgemeine Gesundheitszustand", erhalten und 
eine dunkle Vorstellung, dafi davon der eigene in geheim­
nisvoller Weise beeinflufit sein konnte. 

Fill F ran z X a v e r Von Hi Ide n bra n d war abel' 
die Lehre von der herrschenden Krankheitskonstitution 
eine der Grundlagen des arztlichen Denkens und Handelns, 
er erftillte also nach seiner tJberzeugung nur seine be­
schworene Pflicht, wenn er den Kandidaten J 0 s e f 
8 k 0 d a, der, wie es scheint, daftir nicht das rechte Ver­
standnis hatte, im Examen durchfallen liefi. Ado If 
K u ssm a u 1 berichtet uns davon in seinen Jugenderinne­
rungen (8.352), auch erzahlt er, dafi Hildenbrand 
noch in spateren Jahren der Meinung war, 8 k 0 d a tauge 
nicht zum Kliniker. 
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Skodas Jugend und Lehrjahre. Seine Familie. 
Der Einflu6 Rokitanskys. 

J 0 s e f S k 0 d a wurde am 5. Dezember 1805 in Pilsen 
als Sohn eines Schlossers geboren. 

Er schrieb seinen Namen stets "Joseph Skoda", das S 
mit einem Haken ("hacek") oben, welches Zeichen im 
Tschechischen bedeutet, dafi S wie Sch zu lauten hat. In 
dem selbstandig erschienenen Werk Skodas ist der 
Haken aw dem S in allen Auflagen vorhanden. Demnach 
ist del' Name "Schkoda" auszusprechen. 

Die Eltern Skodas lebten in armlichen Verhaltnissen, 
hatten aber doch viele Jahre einen Garten, den der Vater 
mit Sorgfalt pflegte. Josef Skoda hing an ihnen und all 
seinen Geschwistern mit grofier Liebe; als e1' einigermafien 
zu Einkommen gelangt war, unterstlitzte er sie. So sandte 
er den Eltern im Jahre 1846 monatlich 30 Gulden Kon­
ventionsmtinze. 

Die Kinder des Ehepaares Skoda waren durchwegs 
begabt. 

Ein alterer Sohn, Franz (1802-1888), hatte Medizin 
studiert, wurde Stadtarzt in Pilsen, 1841 Kreisarzt in 
Klattau, spater Kreisarzt in Pilsen, endlich Landessanitats­
referent von Bohmen. Er veroffentlichte verschiedene 
Arbeiten sanitats- und veterinarpolizeilichen Inhalts und 
hat in seinen amtlichen Stellungen viel Gutes geleistet. 
Mit dem Hofratstitel bekleidet und geadelt, lebte er zuletzt 
im Ruhestande in Wien. In del' "Gesel1schaft der Arzte" 
galt er als Autoritat in hygienischen Fragen und hat dort 
auf die Angelegenheiten der Wasserversorgung "Viens 
sehr glticklichen EinfluB genommen. 

Ein jtingerer Sohn, J 0 han n, erlernte das Schlosser­
gewerbe und arbeitete sich im Maschinenbau von del' 
untersten Stufe zurn grofien Industriellen hinauf. 1846 
fuhr er noch als Lokomotivheizer. Spater gestaltete er 
die Schlosserwerkstatte des Vaters in Pilsen, von seinem 
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Bruder Josef materiell gefordert, zu den "Skoda-Werken" 
urn, die es zu Weltruf gebracht zu haben. 

J 0 s e f S k 0 d a absolvierte die zu jener Zeit iiblichen 
sechs Klassen des Gymnasiums und zwei Jahrgange 
"Philosophie" in Pilsen. Schon als Gymnasiast war er 
genotigt, seinen Unterhalt durch Unterrichtsstunden zu 
beschaffen. Wegen der knapp en Verhaltnisse des Eltern­
hauses solite er del' raschen Versorgung halber den geist­
llchen Stand ergreifen, obwohl er sehnlichst wtinschte, 
Medizin zu studieren wie sein alterer Bruder Franz. 

Eine glticklicher Zufall machte dies moglich. Sein 
Bruder Franz gab in Wien im Hause eines Fabrikanten 
Bischoff UnteITichtsstunden. Die Dame wolite nach Karls­
bad reisen, hOrte, daR Franz einen jtingeren Bruder in 
Pilsen habe, und versprach, diesen zu besuchen, was sie 
auch wirklich ausftihrte. Josef gefiel ihr sofort und als 
er klagte, daR er aus Mangel an Mittein statt des 
Studiums del' Medizin in ein Kloster eintreten sonte, Iud 
sie ihn ein, bei ihr in Wien zu wohnen. So wanderte 
Skoda in sechs Tagen zu FuR von Pilsen nach Wien. 

Seine Lage besserte sich tibrigens nicht wesentlich, 
als er in Wien Medizin studierte. Auch hier war e1' 
wahrend seines Studiums Hofmeister in verschiedenen Hau­
sern. DaR e1' darum weniger eifrig die Vorlesungen besucht 
haben mag, war fur ibn sicherlich nicht von Nachteil. 
Denn er studierte eingehend Mathematik und Physik, vor­
wiegend aus Biichern, gewann dadurch seine grtindlichen 
Kenntnisse in del' Almstik, ohne die er sein groRes Re­
formwerk nicht hatte schaffen konnen, und bildete die 
Klarheit und Schade seines Denkens aus, die spateI' so 
viel bewundert worden ist. Als er bei And l' e a s B a u m­
gartne:r (1793-1865, ~ spater FreiheIT v.) eine Prtifung 
aus Physik ablegte, bestand er sie so glanzend, daB del' 
Examinator ihm riet, sich ganzlich del' Mathematik zu 
widmen. Dieser bedeutende Mann, spiHer Direktor der 
kaiserlichen Porzellanfabrik , dann der Tabakfabriken, 
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Minister der offentlichen Arbeiten, Handelsminister, Leiter 
des Finanzministeriums, Prasident der Akademie del' 
Wissenschaften, bHeb Skoda seitdem dauernd gewogen. 

Am 16. Juli 1831 wurde Skoda zurn Doktormedicinae 
promoviert und ging hierauf als Choleraarzt nach Bohmen, 
urn seinen Bruder abzulosen . 

. Dort, in der Praxis am Krankenbett, mag er . die 
Mangel seiner Kenntnisse und den Tiefstand der Medizin 
liberhaupt erkannt haben. Denn er kehrte im folgenden 
Jahre nach Wien zurlick und trat unter harten Ent­
behrungen als unbesoideter Sekundararzt in das berlihmte 
Allgemeine Krankenhaus ein, urn zu lernen. Auch hier 
edebte er zunachst noch Enttauschungen. So bewarb er 
sich 1833 urn die Assistentenstelle bei der Lehrkanzel fur 
gerichtliche Medizin - vergebens. 

Diese Bewerbung war vielleicht durch das tiefe Inter­
esse fur pathologische Anatomie veranlaBt, das ihn erfaBt 
hatte. Der junge Karl Roki tan sky (19. Februar 1804 
bis 23. Juli 1878) war damals als Prosektor des Allge­
meinen Krankenhauses tatig und schuf in unablassiger 
Arbeit die Gnmdlagen dieser Wissenschaft. Konnte Skoda 
nicht selbst mit dem Seziermesser dem Tode seine Geheim­
nisse abringen, so war er wenigstens einer der eifrigsten 
Besucher des Sezierraumes und strebte "die durch die 
Krankheitsprozesse bedingten materiellen Veranderungen 
der Organe" genau kennen zu lernen, wobei ibn, wie er 
selbst sagt, der "unvergleichliche Unterricht"R 0 kit a n sky s 
und seines Assistenten K 0 II e t s c h k a auBerordentlich 
fOrderte. 

Die pathologische Anatomie war eigentlich keine 
neue Wissenschaft. Der unsterbliche G i 0 van niB a t tis t a 
M 0 r gag n i (1682-1771) hatte schon im 18. Jahrhundert 
eine groBe Menge eigener genauer Untersuchungen und 
eine Flille von Angaben aus der Literatur in einem groBen 
Werke zusammengefaBt. Mathew Baillie, Johann 
F r i e d ric h Me c k e I, G e 0 r g e And r a I hatten urn 
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die Jahrhundel'twende vorziigliche LehrbUchel' geschlieben, 
abel' Rokitansky war del' "erste wahl'e, deskriptive patho­
logischeAnatom" (Virchow). Das ungeheul'eLeichenmaterial 
des Allgemeinen Krankenhauses wurde auf das grUnd­
lichste durchgearbeitet, es gab keine Angabe del' Lehr­
bucher, keine Notiz der Literatur, die nicht sorgfaltig nach­
geprUft, bestatigt, belichtigt oder verworfen wurde. In 
dem primitiven hOlzernen Gebaude, in dem Rokitansky 
arbeitete, fand sich taglich ein Kreis eifriger und wifi­
begieliger JUnger zusammen, viele an Jahren dem Meister 
uberlegen, die hier Kenntnisse und Erfahrungen sammelten. 
Hier erwuchs die Skepsis gegen die alte Tradition, die 
alles gutglaubig hingenommen und weitergegeben hatte, 
aber auch die Skepsis gegen voreilige Mitteilungen und 
Entdeckungen der Neueren; denn auch von diesen hatte 
gar manches die kritische PrUfung nicht bestanden. Von 
hier ging die Aufatellung der ana to mi s ch en Krank­
he its t Y pen aus, die an die Stelle del' herkommlichen 
symp tom a tis chen Krankh ei t s bilder traten.Eine 
streng induktive Methode setzte die einzelnen anatomischen 
Befunde der pathologischen Veranderungen miteinander 
in Verbindung und leitete aus ihnen die Gesetze ab, nach 
denen sich die pathologischen Veranderungen bilden. 

S k 0 da a I s Aut 0 did a k tun d For s c her. 

Von del' Erkenntnis der Gesetze der pathologischen 
Veranderungen, die R 0 kit a n sky s Arbeit im Leichen­
hause machtig gefOrdert hatte, bis zur Verwertung am 
Krankenbette ist ein weiier und schwieliger Weg. Der nachste 
Schritt war der, die Veranderungen in der Leiche mit den 
Krankheitserscheinungen zu vergleichen, die wahrend des 
Lebens auftraten, und zu versuchen, ob sich diese aus ienen 
ableiten lieBen. Diesen Schlitt hatte man schon seit ieher 
zu tun versucht. Aber erst del' fl'anzosischen physikalisch-
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meruzinischen Schule der Cor vis art, R e y 11 a u d. 
La e nne c, Pi 0 r r y usw. war er unlangst gegllickt. Und 
zwar dadurch, daG man nicht jene Ktankheitserscheinungen 
verwertete, die am meisten 'hervortreten und selbst del' 
oberflachlichen Beobachtung des Laien auffallen, wie etwa 
Fieberdelirien, Schmerz, Hitze oder Durst, sondern solche. 
deren Auffindung eine getlbte Hand und ein geschultes 
Ohr erfordert: die Erscheinungen aus der Perkussion und 
Auskultation. 

Bekanntlich hatte der Wiener Arzt Leo pol d Au e n­
b rug g e r (1722-1809) die Kunst entdeckt, durch B e­
k lop fen de r B ru s t Krankheiten der Lunge und des 
Herzens zu erkennen. Da sich ' aber rue offizielle Klinik 
ablehnend verhielt, war diese Entdeckung in Vergessenheit 
geraten. Erst J e anN i col a s Cor vis art des Mar est 
(1755-1821) belebte sie 1808 durch eine franzosische 
tTbersetzung des Werkes A u en b rug gel' s aufs neue 
und widmete ihr eigene wertvolle Arbeiten. Pie r r e 
Ado I ph e Pi 0 r r y (1794-1879) bildete sie weiter aus. 

Das Be h 0 r c hen der Atmungsgerausche und der 
Herzbewegungen wurde von The 0 phi I e H y a c i nth e 
La e nne c (1781-1826) entdeckt und durch zah1reiche 
und genaue Beobachtungen und Leichenuntersuchungen 
auf einen sehr hohen Stand , gebracht. Fremde A.rzte be­
suchten die Klinik La e nne c s und verbreiteten die 
Kenntnis von seinen Ergebnissen in ihrer Heimat, ins­
besondere in England, wo 1824 J 0 h n For b e s, 1825 
VV i II i a m S t 0 k e s dariiber schrieben. 

'In Deutschland hatten diese Untersuchungsmethoden 
bereits eine gewisse Verbreitung gefunden, wie das S. 6 
angeflihrte Buch von Lor ins e r zeigt; nach Wien war zu 
Skodas Studienzeit kaum mehr als der 'Name gedrungen. 

Del' junge Sekundararzt machte sich nun an das 
Studium dieser Methoden, zu dem ibm "niemand eine' An­
leitung" geben konnte, wie er selbst erzahlte. Die Arbeit 
war mlihselig und schwiedg. Er sah bald, daG es notig 
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war, die grundlegenden Voraussetzungen der franzosischen 
Forscher von neuem zu priifen, Versuche an Modellen, an 
Leichenteilen und an tierischen Organen zu machen und, 
nach dem Beispiele Au e n b rug g e r s, Cor vis art s und 
L a e nne c s, unablassfg die Befunde am Lebenden und 
an der Leiche zu vergieichen. Er wiederholte die Unter­
suchungen seiner Vorganger, vertiefte und berichtigte sie, 
wo es erforderlich war, und suchte die Erscheinungen 
auf ihre physikalischen Grundlagen zuriickzufiihren. 

Da er an keine Tradition gebunden war, tat er schliefi­
lich mit der Perkussion . und Auskultation dasselbe, was 
R 0 kit a n sky mit der pathologischen Anatomie getan hatte: 
e r s c h u f s i e n e u. Es gelang ihm, die ganze Methodik 
zu vereinheitlichen und zu vereinfachen, er brachte es zu 
einer wirklichen systematischen Theorie der Perkussion 
und Auskultation und zu einer einfachen, brauchbaren 
Terminologie. Vo r Skoda war diese Untersuchungsmethode 
eine Kunst, deren Virtuosen man anstaunte, s e it Skoda 
kann man sie Iehren und erlernen wie Lesen, Schreiben 
und Rechnen. 

Die Geschichte der Wissenschaft zeigt nicht selten, 
dafi die ganz grofien Leistungen von solchen Forschern 
vOllbracht worden sind, die aufierhalb der engen Zunft 
des betreffenden Faches standen. Frei von jeder tJber­
lieferung, frei von der Notigung, auf einen Lehrer und seine 
Auffassung Riicksicht zu nebmen, bewahrt sich der Auto­
didakt die Urspriinglichkeit seiner EinfaIle und die Unab­
hangigkeit, sie bis in ihre letzten Konsequenzen zu ver­
foigen. 

Skoda niitzte diesen V orteil des autodidaktischen 
Forschers aus, er hatte aber auch die Nachteile zu tragen. 

Man sah es nicht gerne, dafi der einfache Sekundar­
arzt sich erfoigreich mit Problemen beschaftigte, die die 
Kliniker nicht bewaltigen konnten, dafi er sich Fahigkeiten 
erwarb, die seine Vorgesetzten nicht besafien. Eine Be­
schwerde der Kranken gelangte an die Direktion des AU-
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gemeinen Krankenhauses, daB sie durch die unausgesetzten 
Untersuchungen des Sekundararztes Dr. Skoda allzusehr 
belastigt wUrden. 

Dazu ergab sich ein willkommener AnlaJl, ihn strafweise 
an die Irrenanstalt zu versetzen. Operationen durften mu' 
nach einem Konsilium mit dem Direktor und einem Primar­
arzt vorgenommen werden. Nun war .bei einem Kranken, 
del' im Ersticken lag, del' Luftrohrenschnitt notig. Der 
Direktor war nicht im Hause, daher machten S k 0 d a und 
S c huh den Eingriff. Die Sektion ergab zwar die Not­
wendigkeit und die richtige AusfUhrung del' Operation, 
aUein die Versetzung auf die Abteilung fUr stille Irre er­
folgte doch. 

Del' Primararzt der Irrenanstalt war libdgens ein 
einsichtsvoller Mann, del' Skoda alle Freiheit fUr seine 
Untersuchungen liefi. Ebenso gestattete ihm sein frliherer 
V orgesetzter, del' Primararzt Dr. J 0 s e f Rat tel' (gest. 
29. November 1841), an den Kranken seiner Abteilung seine 
Untersuchungen und Demomtrationen fortzusetzen. 

Die erste Arbeit libel' die Pel'kussion. 

Im Jahre 1836 veroffentlichte Skoda seine erste Mit­
teilung libel' die Per k u s s ion in den "Medizinischen J ahr­
buchern des kaiserlich koniglichen ostelTeichischen Staates". 
In del' Einleitung halt er es fUr notig, zu versichern, daB 
durch die Perkussion kein Schmerz verursacht werde. Doch 
mussen "sehr abgemagerte, vorzUglich phtis.ische Individuen 
sehr vorsichtig percutiert werden, indem sie, w~nn sle 
auch wahrend des Percutierens durchaus keinen Schmerz 
fUhlen, doch infolge desselben unangenehme Empfindungen 
baben konnen". 

Den Inhalt diesel' kutzen Abhandlung hildet eine voU­
standige Umgestaltung der bisherigen Lebre von der Per­
kussion, wie sie sich in Frankreich herausgebildet batte. 
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Dort war die grofie Zeit der Entdeckungen vorliber, und 
eine gewisse dogmatische Erstarrung eingetreten. Corvisart 
war hochbetagt gestorben, La e nne c in derBllitezeit 
seines Schaffens der Tuberkulose erlegen, deren Erforschung 
er einen grofien Teil seiner Arbeit gewidmet hatte. Von 
den SchOpfem der physikalischen Untersuchungsmethoden 
lebte nur Pi 0 r r y, der Erfinder des Plessimeters, der eben 
ein Lehramt erreicht hatte. In seinem 1828 erschienenen 
Werke waren neun Arten des Schalles unterschieden, den 
man durch Perkussion des menschlichen Korpers erzeugen 
kann: Schenkelschall, Leberschall, Herzschall, Lungenschall, 
Darmschall, Magenschall usw. Diese Einteilung war fast 
allgemein angenommen, man diskutierte nur liber die Art 
der Perkussion, ob mit, ob ohne Plessimeter, llnd allerlei 
ahnliche Einzelheiten. Weder Pi 0 r r y noch andere ver­
mochten die Arten des Perkussionsschalles genauer zu 
beschreiben oder abzugrenzen. Man mufite sie vom Meister 
gehort haben, und damit war die Perkussion eine Art von 
Geheimlehre geworden, die ' nur in Paris erlemt werden 
konnte. 

Demgegenliber stellte Skoda ein rein physikalisches 
System des Perkussionsschalles auf. Er verwarf die Charakte­
risierung und Bezeichnung del' Schallerscheinungen nach 
Organen und unterschied statt dessen vier Stufenleitern 
vom hellen zum dumpfen, vom vollen zum leeren, vom 
tympanitischen zum nichttympanitiscben und vom hohen 
zum tiefen Schalle. 

Den Ausdruck "tympaniti sch" - trommelscballiihnlich­
hatte bereits P i 0 r r y verwendet ("tympanique"), aber nicht 
genauer definiert. Skoda bezeichnete damit eine ganz be­
stimmte Eigenschaft, die spater aucb den feinen Priifungs­
methoden der experimentellen Akustik Stand gebalten bat, 
stellte durcb Experimente an Modellen und Leicbenorganen 
die Bedingungen ihres Auftretens fest und gab liberhaupt 
von seinen Schallarten an, wie sie ein jeder auf einfache 
Weise hervorrufen konnte. Daroit war die Untersucbung 
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und die diagnostische Verwertung ihrer Ergebnisse auf 
einfache und sichere Grundlagen gestellt. 

Weitere Arbeiten. - Ein Konkurrent. 

Die ersten Ergebnisse, die Skoda tiber die A u s -
kultation del' Lunge gewonnen hatte, hat er nicht 
selbst verofientlicht, sondern seinem Freunde, dem Chi­
rurgen F l' a n z S c huh (1804-1860) tiberlassen, del' sie 
1838 mitgeteilt hat. 

S k 0 d a gab 1837 zunachst eine Darstellung seiner 
Untersuchungen tiber den Her z s t o.G und die Au sku I­
t a t ion s e l' s c h e i nun g e n am Her zen. Dber diese 
Fragen war bereits sehr viel experlmentiert und geschrieben 
worden, ohne daB man zu einem Abschlufi gekommen 
ware. Insbesondere hatten sich nach englischer Sitte in 
Dublin, in London und in N ordamerika Komitees gebildet, 
urn durch gemeinsame Arbeit das Problem zu losen. Skoda 
stellte genaue anatomische Untersuchungen an de~ Herz­
klappen an, beschrieb die V organge beim Klappenschlusse 
eingehend und zog auch die Erscheinungen bei Kranken 
heran. FUr die Erklarung des Herzsto.Ges schlo.G er sich 
einer Meinung aus seinem Freundeskreise, des Dr. G u t­
b l' 0 d, an, die seitdem als die "Skoda-Gutbrodsche Theorie" 
bezeichnet wird und den Herzsto.G mit dem Rticksto.G der 
Gewehre und dem Segnerschen Wasserrad in Analogie 
setzt. Mit diesel' Abhandlung legte Skoda den Grund zur 
physikalischen Diagnostik del' Herzkrankheiten, die er 
zeitlebens mit be$onderer V orliebe gepflegt hat. 

1m selben Jahre erschien von ihm eine Arbeit tiber 
die Per k u s s ion des Un t e rl e i b e s. 

Skoda war tibrigens nicht del' einzige unter den 
Sekundararzten des Allgemeinen Krankenhauses, del' sich 
mit del' Perkussion und Auskultation abgab. Einer seiner 
Kollegen war auf dem gleichen Gebiete literarisch tatig. 
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Er hieB M i c h a e 1 von Kat 0 n a und veroffentlichte 1837 
einen "Bey trag zur Erkenntnis der Brustkrankheiten" im 
Verlage von Franz Tendler in Wien, ein ungemein selte~ 
gewordenes Buchlein. Eine ungeheure Kluft trennt diese 
Kompilation aus Laennec und Piorry von den selbstan­
digen Arbeiten Skodas. Obwohl der Verfasser an mehreren 
Stellen von eigenen Erfahrungen spricht, enthalt seine 
Schrift auch nicht einen neuen Gedanken, nicht die 
kleinste selbstandige Beobachtung. Er erwahnt begreif­
licherweise nicht die ein Jahr vorher erschienene Arbeit 
Skodas, es ist aber auch begreiflich, daB er nach· der Ver-
6fientlichung der weiteren Arbeiten Skodas nicht mehr 
dazu kam, die "spater erscheinenden Teile" seines Werkchens 
auszuruhren, die er versprochen hatte. 

Inoffizielle Lehrtatigkeit. - Die Aufgabe 
des A r z t e s n a c h S k 0 d a s Au ff ass un g. 

Skoda teilte die Ergebnisse seiner Untersuchungen 
zunachst seinen Spitalskollegen in mundlichen Erorterungen 
und praktischen Unterweisungen am Krankenbette mit. 
Daraus entwickelten sich Privatkurse, die 1835 schon sehr 
gesucht waren. Allmalich fan den diese - glucklicherweise 
von der Spitalsdirektion seit 1838 geduldet ~ immer mehr 
Anerkennung. In den Jahren 1837 und 1838 kamen die 
jungen Prager Arzte D i ttri c h, H amernj k, J ak s ch, 
o P pol z e r nach Wien, urn sich mit Skodas Lehren ver­
traut zu machen. Sie verpflanzten sie nach Prag. das 
spater auch ein Mittelpunkt wissenschaftlicher Tatigkeit 
wurde. Ratte sich bisher nur ein kleines Rauflein Will­
begieriger in aller Stille urn Skoda geschart, so war jetzt 
sein Name schon in weitere Kreise gedrungen. Ais Skoda 
von seiner strafweisen Versetzung an die Irrenanstalt nach 
drei Monaten auf seinen friiheren Posten zurUckgekehrt 
war, hatte er einen Ruf in der arztlichen Welt. Die 

21 



"Medizinischen Jahrbticher des k. k. ostenoeichischen 
Staates" nannten ihn von Band 23 an auf del' Rtickseite des 
Titelblattes unter den "standigen Mitarbeitern", den 
einzigen Arzt in subalterner Stellung. 

Mit seinem Kollegen Emil D 0 b 1 e r, der aus dem 
Verbande des Krankenhauses geschieden und provisorischer 
Polizeibezirksarzt geworden war (1846 Primararzt am 
Allgemeinen Krankenhause, gestorben 1848 an Typhus), 
veroffentlichte er gemeinsam eine Arbeit tiber den A b­
dominaltyphus. Darin bestimmen die Verfasser klar den 
Standpunkt, von welchem aus die Krankheitsvorgange zu 
betrachten sind, und welchen Skoda unverrtickt festgehalten 
hat. Es ist nach Dobler und Skoda "die h au p t sac h -
lichste Sorge des Arztes ... zu erfahren, welche 
Veranderungen dabei in allen Organen des 
K 0 r per s yom Anfange bis zum Ende des Krankheits­
verlaufes stattfinden, und durch weI c h e Fun k t ion s-
8 torungen (Kr ankhei ts ers chein ungen) sic h 
diese organischen Veranderungen im Leben 
au.B ern; welche Zeichen also die Krankheit habe, welcher 
Mittel sich die Nat u r z u i h r e r H e il u n g bed i e n e 
und welche Mittel die Erfahrung als die 
zweckmafiigsten zur Untersttitzung der 
Nat u r tat i g k e i t bis jetzt ausgewiesen habe". 

Wenn man dieses klare und ntichterne Programm 
mit den halbmystischen Spekulationen der zeitgenossischen 
Kliniker vergleicht, die im ersten Abschnitte wortlich an­
gefiihrt sind, ermillt man den wei ten Abstand zwischen 
Skoda und der Wiener Klinik der Dreilligerjahre. . 

1m Jahre 1837 veroffentlichte Skoda auch eine sehr ein­
gehende Rezension des neuen Werkes von P i 0 r r y tiber 
Diagnostik, in der er sich scharf gegen die spekulative 
Richtung wendet: "Nachdem as langst allgemein anerkannt 
ist, dafi in den Natllrwissenschaften nichts auf Wahrheit 
Anspruch machen kann, als was aus Beobachtung hervor­
gebt, . dafi man also in den Naturwissenschaften <lurch 
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Spekulation nichts zu erreichen im Stande ist, so ist nicht 
abzusehen, wie es sich mit dar Medizin anders verhalten 
und wie die Medizin im Gegensatze zu den anderen N atur­
wissenschaften durch Spekulation gefordert werden solI.' 

· Vertiefung in das Hel'zproblem. 

In emsiger Arbeit suchte Skoda die schwer zu deu­
tenden Erscheinungen am Herzen auizuklaren, immer den 
anatomischen Befund mit den Erscheinungen im Leben 
vergleichend. 

So entstand durch Zusammenarbeiten mit J a k 0 b 
K 0 II e t s c h k a (1803-1847), dem Assistenten Rokitanskys, 
die bertihmte Abhandlung tiber Per i k a r d i tis, welche 
eine musterhafte Darstellung der pathologischen Anatomie, 
der Krankheitszeichen und der Diagnose enthaJt. 

In die gleiche Zeit £aIlt die Mitteilung einer exakten 
Un t e r s u c hun g s met hod e des Her zen s. Da das 
krankhaft veranderte Herz, insbesondere wenn es erweitert 
ist, ganz anders im Brustraume liegt als das gesunde, 
nutzen die aus der normalen Anatomie abgeleiteten Regein 
kaum etwas zur Krankenuntersuchung. Skoda gab nun 
genaue An weisung, wie man zu verfahren hat, urn zuerst 
die Lage der linken Herzkammer, dann del' Aortenmtindung 
zu bestimmen, und dann aus verschiedenen Anhalts­
punkten die VerhaItnisse der rechten Herzkammer zu er­
schliefien. 

Dieselbe Arbeit trennt zum ersten Male die Aus­
kultationserscheinungen am Herzen in "T 0 n a" und "G e -
r a usc h a". Dan heutigen Arzten ist diese Unterscheidung 
von Jugand auf geUiufig und fast salbstverstandlich, ob­
zwar sia wissen, daR die Medizin diese Benennungan in 
andarem Sinne als die Physik varwendet. Auch in die 
Ausdrucksweise der Laien ist sie ubergegangen. 



Vor Skoda bestand keine allgemein angenommene 
Terminologie. Die einzige deutsche Originalarbeit, von 
dem Physiologen K a r 1 F r i e d ric h Bur d a c h 1832 
auf der Naturforscherversammlung in Wien vorgetragen, 
sprach von dem ersten und zweiten "Schall des Herzens". 
Andere nannten die normalen Herztone "erstes Gerausch" 
und "zweites Gerausch", die pathologischen "Blasebalg­
gerauscb, Raspel- und Sagegerausch" - in Anlebnung an 
Laennec; ferner findet man die Bezeichnung "Unkenruf" 
und "heulender Ton". Wieder andere unterschiedeh "nor­
male Gerausche", Modifikationen der normalen Gerausche, 
"abnorme Gerausche". Der Obersetzer Hop e s unterschied 
"Herzgerausche" oder "Gerausche" schlechtweg und "After­
gerausche" usw. . 

Hop e hatte namlich bereits 1831 eine Trennung in 
"sound" und "murmur" vorgenommen, aber diese Unter­
scheidung umfafite nicht alle Phanomene und war nieht 
ganz konsequent durehgeftihrt. S k 0 d a s Bezeichnungsweise 
war kurz, genau und sprachlich korrekt. Sie verwendete 
mit einem kiibnen Griff zwei lebende Worter in einem neuen, 
scharf umschriebeuen Sinne entsprechend der Forderung 
Ciceros: aut nova sunt rerum novarum nomina facienda 
aut ex aliis transferenda. 

S k 0 d a sagte: "rcb glaube, da.G man das Tik-Tak nicht 
ganz richtig die normalen Herzgerausehe nennen konne, 
weil dieses Tik-Tak zu stark und zu sehwaeh, also aueh 
'nicht normal sein kann. reh nenne darum, urn Mifiver­
standnisse leichter zu vermeiden, das Tik-Tak des Herzens 
und der Arterien: die Ton e, und gebrauche das Wort: 
Gera us ch - nie zur Bezeiehnung dieses Tik-Tak, son­
dern blofi zur Bezeichnung des Blasebalg-, Raspel-, Sage-, 
Feilen-, Reibungsgerausches, des pfeifenden, stohnenden 
Gerausehes etc." 

Wir greifen dem Lam der Ereignisse ein wenig vor, 
wenn wir gleich hier beriehten, daR Skoda in der neu­
gegriindeten Gesellschait der Arzte am 16. November 1839 
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einen V 0 r t rag ii b e r die D i a g nos e d e r Her z­
k I a p pen f e hie r hielt. Der Gegenstand ist so vollendet 
dargestellt, daG der Vortrag auch heute noch unverandert 
vor Studenten gehalten werden konnte. 

Skoda ais Armenarzt. 

1m Jahre 1839 war die gesetzmaBige Dienstzeit Skodas 
als Sekundararzt im Allgemeinen Krankenhause abgelaufen. 
Er stand vor der Notwendigkeit, eine Existenz zu begriin­
den. Gesuche urn Distrlktsarztensstellen in Oberhollabrunn 
und Waidhofen a. d. Thaya, sowie urn ein Kreisphysikat 
in Mahren waren abschHigig beschieden worden. So muGte 
er zufrieden sein, daR er den Posten eines Armenarztes 
in der Wiener Vorstadt St. Ulrich erhielt. 

Dieser Stadtteil ist jetzt zum Teile in den VII., zum 
Teile in den VIII. Bezirk eingegliedert. In der ersten HaIfte 
des neunzehnten Jahrhunderts war er noch ein selbstan­
diges Gebiet, von den benachbarten Vorstadten Spittelberg, 
Schottenfeld, Lerchenfeld deutlich abgegrenzt. Den Namen 
hatte es schon als Dod im Mittelalter von seiner Pfarr­
kirche (jetzt "Maria Trost"). Alte Hauser sind in der Neu­
stiftgasse erhalten und gewahren mit der hochgelegenen 
barocken Kirche im Hintergrunde ein Bild, wie es zur Zeit 
Skodas hier aussah. 

Skoda bezog eine kleine W ohnung innerhalb seines 
Rayons ~n der Burggasse und widmete sich neben seinen 
Amtsgeschaften . weiteren Studien auf seiner frtiheren Ab­
teilung im Krankenhause, wozu ibm sowohl sein Primararzt 
Rat t e r als auch die Krankenhausdirektion Erlaubnis 
gegeben hatten. Nur die grofie Anspruchslosigkeit Skodas 
machte es ibm moglich, mit der karglichen Besoldung seinen 
wissenschaftlichen Arbeiten zu leben, ohne in der Privat­
praxis und der alltaglichen Erwerbstatigkeit seine Krafte 
aufzubrauchen. 
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Ha uptsachlich abel' venvendete er die Mu.fie, die ihm 
durch den Austritt aus dem Allgemeinen Krankenhause 
zuteil geworden war, zur Vollendung seiner beruhmten 
"A bhan dl ung i:i b e1' Perkussio nun d A uskul­
tation" . 

Die M 0 n 0 g rap hie. 

1m Jahre 1839 erschien bei J.G.Ritter von Mosles Witwe 
undBraumttller, auf Loschpapier gedruckt, die eben genannte 
Monographie Skodas, in welcher er die gesamten Ergebnisse 
seiner Untersuchungen in systematischer Form vortrug. Del' 
Kliniker VV u n d e l' I i c h nennt es 1856 "ein Buch, desseri 
gleichen an Klassizitat die deutsche medizinische Literatur 
schon lange nicht mehr gesehen hatte". Alles bisher Be­
standene war darin schOpferisch aufgenommen · und neu 
verwertet, in schmuckloser, knapper Form, mit strengstel' 
Objektivitat dargestellt. 

Es ist nicht unsere Aufgabe, eine Analyse des ganzen 
Werkes zu geben, wir wollen nur einige Hauptpunkte 
hervorheben. 

Del' eine ist die Schaffung einer auf physikalische 
Grundlagen gesteUten Einteiiung del' Schallerscheinungen 
an Stelle del' spezifischen Schalle fUr einzelne Organe und 
einzelne Krankheiten. Wie es Skoda schon fruher fUr die 
Perkussionse1'scheinungen getan hatte, war hier dieses Prin­
zip auch fUr die Auskultation durchgefuhrt. 

"L a en n e c und seine Schuler waren bestrebt ge­
wesen, mit Hilfe des Beklopfens und Behorchens del' Wande 
des Korpers Zeichen aufzufinden, die ohne weiteres be­
stimmte Krankheiten kenntlich machen sollten, wie etwa 
das Zirpen die Grille, odeI' del' Wachtelschlag die Wachtel 
anzeigt. Das Tuberkelknacken sollte die Tuberkeln del' 
Lunge verraten, das KnistelTa8Seln den Beginn odeI' die 
Losung del' Lungenentzundung, das Reibegerausch die 
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Entztindung von Brust- oder Herzfell." (K u ssm au 1). Dem 
entsprach eine reiche, aber unklare und subjektiv gefarbte 
Terminologie, die schon La e nne c s nachste Umgebung, 
z. B. And r a 1, nicht befriedigte. 

S k 0 d a zeigte, daB dieverandertenSchallerscheinungen 
nichts anderes erweisen, ais ein verandertes physikalisches 
Verhalten der Organe, von denen sie ausgehen. Welchen 
Krankheiten dieses physikalische Verhalten entspricht, 
das ist Aufgabe einer besonderen trberlegung, die nur 
auf Grund pathologisch-anatomischer Kenntnisse geschehen 
kann. Daroit war mit dem Prinzip der "pathognomonischen", 
das heillt, fUr einzelne Krankheiten charakteristischen, 
Zeichen gebrochen und ein neues diagnostisches Prinzip 
gegeben, das zu einer volligen Umgestaltung der Diagnostik 
fUhrte. 

Es tut der Bedeutung Skodas keinen Abbruch, wenn 
man darauf hinweist, daB diese Auffassung der Schall­
erscheinungen gieichzeitig in England erkannt, von L a t ham 
Bogar einige Jahre frliher (1836) schon formuliert worden 
ist: "Pneumonie, Pleuritis und Phtisis sind nur der 
Komplex, die Summe gleichsam, verschiedener Krankheits­
produkte und Krankheitsresultate. Es gibt deshalb auch 
keinen pneumonischen, pleuritischen oder phtisischen Ton. 
Die genannten drei Krankheiten ergeben bei der Aus­
kultation keinen besonderen Ton, der ihnen ais solchell 
eigenttimlich angehort, sondern die Tone, welche wir bei 
diesen Krankheiten horen, resultieren lediglich aus ge­
"issen, in der Struktur der befallenen Teile sich auBernden 
Veranderungen .... Wir hOren die Tone, welche andeuten, 
daB dieser Teil mit einer Flussigkeit angeflillt, del' andere 
von einer festen Masse kondensiert und noch ein anderer 
endlich durch Exkavationen ausgehohlt sei." Das Prinzip 
selbst hatte eigentlich schon La e nne c gefunden, aber er 
"verdarb seine richtige Idee durch die willktirliche Auf­
stellung physikalischer Voraussetzungen und die oft 
unkritische Anwendung der physikalischen Gesetze." 



(Wunderlich.) Es war Skoda, der nicht nur den 
leiteI,lden Gedanken klar erfafite, sondern ihn auch praktisch 
brauchbar machte. 

Der grofite Fortschritt wurde durch die Einfiihrung 
der rein physikalischen Betrachtungsweise in der Er­
kenntnis der Her z k ran k h e i ten gewonnen. Hier war 
gerade in diesen Jahren! viel geleistet worden. Domiillc 
John Cor ri g a n hatte 1832 die Aortenklappeninsuffizienz, 
M. J. F i I h 0 s 1833 die Insuffizienz der Mitralklappe, 
P. B r i que t 1836 die Verengerung des linken venosen 
Ostiums studiert. Aber der rechte Zusammenhang zwischen 
den Gerauschen und den anatomischen Veranderungen war 
noch nicht ganz aufgedeckt. Wer die Bedeutung der 
Arbeit Skodas recht ermessen will, braucht nur den Ab­
schnitt tiber die Zeichen der Krankheiten des Herzbeutels 
und des Herzens beiSkoda (S. 252-266) mit dim Angaben zu 
vergleichen, die B 0 u i II au d, der Entdecker der Endokar­
ditis, in seinem an sich ausgezeichneten Buche tiber die 
Herzkrankheiten 1836, also drei Jahre vorher, gemacht hat. 
Das umfangreiche Werk Bouillauds, mit seinen sorgfaltig 
geftihrten Krankengeschichten und minutiosen Sektions­
befunden, versagt vollstandig bei der Frage nach der 
diagnostischen Bedeutung der Herzgerausche. Der Autor 
unterseheidet die krankhaften Gerausehe noeh gar nieht naeh 
der Phase der Herztatigkeit, d. h. ob sie wahrend der Zu­
sammenziehung (Systole) oder Erschlaffung (Diastole) del' 
Herzkammern auftreten, er denkt noch gar nieht an die 
Moglichkeit, dan man die Gerausche auf die Erkrankungen 
del' einzelnen Offnungen der Herzkammern beziehen und 
die erkrankte Offnung erkennen konnte. Bei S k 0 d a 
findet sich dagegen eine vollstandige Diagnostik der Er­
krankungen eines jeden Herzabschnittes, in wenigen lapi­
daren Satzen, kurz, klar und verlaGlieh. 

Unter den ErscheinUngen, die die Beobachtungsgabe 
Skodas aufgefunden und sein Scharfsinn zu deuten geJehrt 
hat, sind insbesondere die P u I sat ion d e r H a I s v e n e n 
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und die V ers tar kung de s zw ei te n P u 1m 0 na1-
tones zu nennen. 

Eindruck auf die Zeitgenossen. 

Neue grund1egende Arbeiten finden nur selten sofort 
eine giinstige Aufnahme. Sie haben in der natiirlichen 
Bequemlichkeit und in alten Gewohnheiten Hindernisse, 
die nur allmahlich iiberwunden werden konnen. In Wien 
war die ganze Gedankenrichtung der mafigebenden Kliniker 
und hervorragenden Arzte der Anerkennung Skodas nicht 
gUnstig. Die Klassifikation der Krankheiten nach natlir­
lichen System en, die philo1ogische Wiederbelebung antiken 
Wissens, die Erkennung des herrschenden Krankheits­
genius, die Behandlung der Kranken nach den Indikationen 
des wechse1nden Genius oder auf Grund der Lehren 
B row n s von den sthenischen Zustanden, B r 0 u s s a i s 
von der Irritation, R a s 0 r i s vom Stimulus und Kontra­
stimulus und die zeitgerechte Ausflihrung der Aderlasse, 
gaIten als wlirdige wissenschaftliche und praktische Auf­
gaben. Die Untersuchung der kranken Organe betrachtete 
man dagegen als etwas Untergeordnetes und Kleinliches; 
die Zumutung, dazu erst eine neue Untersuchungsmethode 
zu erlernen, was nach Skodas Worten nicht "ohne Auf­
wand von Zeit und Mlihe" moglich war, konnte der Kliniker 
und der angesehene Arzt vornehm ablehnen. 

"Ich bin doch ein ausgezeichneter Musiker und habe 
ein feines Gehor", sagte der Kliniker Profe!3sor v. Hi Ide n­
bra n d, "aber eine Pneumonie habe ich noch nie geigen 
gehOrt." 

Der frlihere Kliniker, nunmehr kaiserliche Leibarzt, 
Johann N ep om uk von Raimann, erwahnte in der 
1839 erschienenen ftinften Auflage seines Lehrbuchs zwar 
bei der Lungenentziindung den Namen S k 0 d as, ftigte 
aber daflir bei der "schleichenden Herzentzlindung" (wor-
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unter er alle Arten von Klappenerkrankung begreift) die 
hamische Bemerkung ein, daJl sie "ohne Zweifel man c hem 
M 0 n 0 g rap hen ofter, als es dem un b e fan g e n e n 
P r a k t 1 k e r vorkam, da zu seyn geschienen habe". 

Aus solchen Stimmungen entwickeIten sich person­
Hche Widerstande und Abneigungen, deren Wirkung Skoda 
schon gemhIt hatte und noch oft zu ftihlen bekam. 

Auch in Deutschland wolIte die altere Schule, z. B. 
der bertihmte H u f e I and (1762-1836) in Berlin - "nichts 
von der Haufigkeit organischer Veranderungen am Herzen 
wissen, und die akuten Falle von Erkrankung des Her­
zens wurden von ihr meist unter anderen Namen (Nerven­
fieber, entztindliches rheumatisches Fieber, Frieselfieber, 
Brustentztindung) behandeIt; wo aber die Sektion del' 
Diagnose ein gar zu entschiedenes Dementi gab, da wurde 
gewohnlich die anatomische Veranderung, die man unfahig 
war wiihrend des Lebens zu erkennen, auf R.echnung einer 
Metastase, eines Zuriicktretens des Krankheitsprozesses 
aufs Herz geschoben" (W u n d e r lie h). 

He 1m hoI t z emhIt, er habe von der Perkussion und 
Auskultation auch spater "n.och manchmal behaupten horen, 
es seien dies grobmechanische Untersuchungsmittel, deren 
ein Arzt von hellem Geistesauge nicht bedtirfe, auch setze. 
man den Patienten, der doch auch ein Mensch sei, herab, 
und entwtirdige ibn, als sei er eine Maschine". 

Aber auch jene Kreise, welche sich bereits mit der 
physikalischen Diagnostik beschiiftigt hatten, nahmen die 
Arbeiten Skodas keineswegs freundlich auf. Die ersten 
Aufsatze wurden nach dem Bericht W un d e r I i c h s "an­
fangs kaum anders denn als subjektive Meinungeri eines 
Autodidakten und sein Abweichen von der Laennecschen 
Schule als Millverstand oder Vermessenheit angesehen. 
Selbst nach der Ausgabe seiner "Abhandlung tiber Perkus­
sion und Auskultation" schienen nur wenige zu bemerken, 
daJl es sich hier nicht uni einige neue Ansichten und theo­
retische Erklarungsversuche handle, sondern dan eine -neue 
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Idee in die Laennecsche Zeichenlehre gedrungen war, die 
Lehre del' Zurlickftihrung del' Erscheinungen auf die physi­
kalische Notwendigkeit". 

S k 0 d a s Buch hatte aUes tiberholt und tiberfltissig 
gemacht, was bis \fahin an Lehrbtichem del' physikalischen 
Krankenuntersuchung erschienen war. Es ist begreiflich, 
daB man versuchte, sich dagegen zu wehren und die bis­
herigen Ansichten gegeD. den ktihnen Neuerer zu verteidigen. 

Pro s per J 0 h ann Phi Ii pp, Arzt in Berlin, war 
als Kenner und "Advokat der physikalischen Diagnose in 
Deutschland", wie er sich selbst nannte, geschatzt. Er hatte 
die Perkussion und Auskultation in Paris edernt und ein 
Lehrbuch derselben geschrieben, das zwei Auflagen erlebte. 
Er ftihIte sieh ganz als Sehtiler del' Franzosen und fand 
nun dureh Skoda die Autoritat seiner Lehrer und seine 
eigene ersehtlttert. In del' hochangesehenen Wochenschrift 
des Dr. Cas perin Berlin schrieb er eine sehr aus­
ftihrliehe Rezension tiber Skodas Bueh. So sehr er dessen 
Bedeutung anerkennen mu.Gte, so sehr war e1' bemtiht. sie 
zu verkleinem. Form, Gehalt und S praehe wurden aufs 
scharfste kritisiert. Auch die Terminologie, z. B. "Ton" und 
"Gerausch", fand keine Anerkennung. 

So beschrankte sieh die Wertschatzung Skodaszu­
nachst auf den engeren Kreis seiner Freunde und unmittel­
baren Schtiler, die allerdings schon eine bemerkenswerte 
Zahl umfafiten. 

Ludwig von Ttirkheim. - Die Abteilung fur 
Brus tkrank e. 

Gliicklicherweise war es Skoda gelungen, einen sehr ein­
flullieiehen Gonner zu gewinnen. Es war dies Dr. L u d wig 
Fre ih err von Ttir kh eim (1777 -1846), k. k. wirk­
lieher Hofrat bei der k. k. vereinigten Hofkanzlei, Beisitze1' 
der k. k. Studien -Hofkommission, erster Vizedirektor des 
medizinisch-chirurgisehen Studiums, Leibarzt in del' Familie 
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des Erzherzogs Franz Karl, ein gebildeter Arzt und klar­
denkender Mensch. Skoda hat ihm seine Monographie "als 
Zeichen seiner innigsten Verehrung gewidmet". Er genon 
das volle Vertrauen Tiirkheims und arbeitete fur ihn zahl­
reiche Referate, Beriehte und Reformvorsehlage aus. Als 
der "geniale Mann", wie ihn Skoda in einer offentlichen 
Rede spater genannt hat, 1846 an Aortenruptur p16tzlich 
starb, fan den sich diese Aktenstlicke in seinem Nachlasse. 

S c h rot t e r erzahlt, dan Tlirkheim durch folgenden 
Vorfall auf Skoda aufmerksam wurde.· 

"Del' Minister und Liebling K a r I X., D u c d e 
B I a cas, der zu !ener Zeit in Wien lebte, war schwer er­
krankt. Es wurde ein Konsilium der ersten A.rzte Wiens, 
Malfatti (Johann Malfatti Edler von Montereggio, 1776 
- 1859), T li r k he i m und Wi r e r, (Franz Wirer Ritter 
von Rettenbach, 1771-1844) einberufen, .welche das 
Leiden als von der Leber ausgehend erklarten und den 
Kranken nach Karlsbad wiesen. Allein der franzosische 
Leibarzt B 0 u g 0 n war mit dieser Anschauung nicht ein­
verstanden, erklarte dies offen dem Konige, dafi der Fall 
ein so verwickelter sei, dan nur Dr. S k 0 d a Aufschlufi 
geben konne, und in der Tat lien der Konig ein neues 
Konsilium mit denselben A.rzten und mit Skoda einberufen. 
Hier wurde del' junge Mann . allerdings sehr liber die 
Achsel angesehen, als er abel' mit aIler Bestimmtheit das 
angebliche Leberleiden flir ein grofies Aneurysma der 
Bauchaorta erklarte und aIle Verhaltnisse desselben genau an­
gab, wurden die Herren stutzig. Nachdem er abel' noch erklart 
hatte, dan del' Patient in der klirzesten Zeit sterben werde, 
und auch dies zutraf und S k 0 d a, zur Sektion beigezogen, 
nach vorhergegangener Perkussion die Dimensionen des 
Tumors mit eingestochenen Nadeln genau angab, endlich 
auch dies sich bestiitigte, war sein Sieg ein vollstandiger." 

T li r k h e i m griff nun entscheidend in das Schicksal 
Skodas ein und verschaffte ihm einen wlirdigen Wirkungs­
kreis. Es erftofi ein Hofkanzleidekret (13. Februar 1840, 
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Z. 4006), welches die Errichtung einer A b t e il un g fur 
B r u s t k ran k e im Allgemeinen Krankenhause veriugte, 
urn die "weitere Ausbildung del' Diagnose und Therapie der 
Brustkrankheiten" zu fordern. Zum "ordinierenden Arzte" an 
derselben wurde Skoda ernannt, nachdem er neun Monate 
lang Armenarzt gewesen. 

Damit hatte Skoda endlich die Moglichkeit zu selb­
standiger Arbeit gewonnen. Freilich war das noch keines­
wegs eine gesicherte Lebensstellung, denn das Ernennungs­
dekret veriugte, daR er "auf keine wie immer geartete 
Vergutung" Anspruch erheben dtirfe. Seine Bedtirfnis­
losigkeit half ihm auch daruber hinweg. 

Die neue Abteilung bestand aus den Salen 102 (fUr 
Manner) und 100 (fUr Frauen) mit zusammen 42 Betten und 
wurde am 25. April 1840 mit Kranken belegt. Zwei hilfs­
arztliche Stellen waren ftir Doktoren der Medizin syste­
misiert. Die ersten Hilfsarzte waren Dr. E u g e n K 0 lis k 0, 

bisher Konzeptspraktikant bei der niederosterreichischen 
Statthalterei, spater Nachfolger Skodas in der Leitung der 
Abteilung fUr Brustkranke, seit 1858 Primararzt, und 
Dr. Marouschek. 

Sofort begann ein eifriges Arbeiten und Forschen auf 
Skodas Krankensalen. Es wurden auch in der B e han d­
I un g d e r B r u s t k ran k h e i ten neue Wege einge­
schlagen, und insbesondere die Entleerung von Fltissigkeits­
ansammlungen von ihm und seinem Freunde F ran z 
S c huh methodisch ausgebildet. 

Am 24. Juli 1840 machte S c huh auf Skodas Ab­
teilung in Gegenwart von Skodas Gonner T u r k h e i m 
die e r s t e Pun k t ion des H e,r z b e ute I s, eine bis 
dahin unerhOrte Operation. Seit zweihundert J ahren hatten 
die Gelehrten, wie Rio 1 a n, Sen a c und Van S w i e ten, 
uber die anatomischen Bedingungen und die Ausfiihr­
barkeit derselben geschrieben, aber niemand hatte sie 
wirklich ausgefUhrt. Die Kranke war von der II. medi­
zinischen Abteilung zutransferiert . worden, wo man 
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sie 14 Tage lang vergeblieh behandelt hatte. Del' anfang­
liehe Erfolg des Eingriffes war glanzend, Atemnot und 
Wassersueht sehwanden. Mehrere Wochen spater trat aller­
dings eine neuerliche Verschleehterung ein und schlieIUich 
erlag die Patientin ihrem Leiden, das die Sektion als eine 
Neubildung im Brustraume erwies (wahrscheinlieh ein 
Lymphosarkom naeh heutiger Auffassung). Jedenfalls war 
abel' sowohl die Diagnose als die Indikationsstellung 
zur meehanisehen Beseitigung eines meehanisehen Hinder­
nisses durehaus korrekt gewesen, und diesel' Krankheitsfall 
trug zum Ruhm und Sieg del' neuen medizinisehen Riehtung 
sehr viel bei. 

Am 31. Oktober 1840 bespraeh Skoda in einem Vor­
trage in del' Gesellschaft del' Arzte die Indikationen und 
die Methode del' Punktion del' BrusthOhle und des Herz­
beutels auf Grund von 40 Fallen, in denen diesel' Eingriff 
vollzogen worden war. 

Da man namentlieh das Eindringen von Luft in die 
serosen Hohlen und deren "ehemiseh-dynamiseile" ·Wirkung 
flirchtete - die Infektion war noeh unbekannt - k<m­
struierten S k 0 d a und S c huh einen sinnreiehen Klappen­
mechanismus, den sogenannten T r 0 gap par a t. 

Dber die Erfahrungen bei den Punktionen beriehteten 
beide ausflihrlich in den Medizinisehen Jahrbuehern. 

Neue Bewel'bungen und neue Schwierigkeiten. 

So erfreulieh die Spitalstatigkeit und so groG die Erfolge 
Skodas waren, konnte ihm die unbesoldete und provisorische 
Stellung eines ordinierenden Arztes auf die Dauer nieht 
genugen. 1841 wurde die Professur der medizinisehen 
Klinik in Prag und gleiehzeitig eine Primararztensstelle 
im Allgemeinen Krankenhause in Wien vakant. Skoda 
bewarb sieh um beides und stiefi dabei auf jene Wider­
stande, von denen fruher gesproehen worden ist. 



Die Lehrkanzeln wurden zu jener Zeit nicht umch 
Berufung und El'llennung, sondel'll durch Konkmse besetzt, 
bei denen die Bewerber eine Konkurspriifung ablegen 
muGten. Die vol'geschriebene PrUfung wurde Skoda zwar 
erlassen, die Professur erhielt er abel' nicht. 

FUr die Primararztensstelle hatte die Krankenhaus­
direktion und ebenso in zweitel' Instanz die niedel'oster­
'reichische Regierung Dr. K a r 1 S t e I' z vorgeschlagen, 
gewesenen Assistenten del' medizinischen Klinik fiir 'Wund­
i:i,rzte des Professors And rea s I g n a z \V a w I' u c h 
(1782-1842), Polizeibezirksarzt lind Arzt des Waisenhauses. 
Er war mit dem alten, hochangesehenen Dr. S tel' z aus 
1schl verwandt, in welchem Orte die kaiserliche Familie 
den Sommer zu verbringen pflegte. Wie Skoda in einem 
Briefe an seinen Bruder Franz berichtet, hatte !ener die 
Protektion der Kaiserinmutter, mehrerer Erzherzoge und 
des Staatsministers Grafen Kolowrat. 

Gegen einen Mitbewerber von solchen Qualitaten 
konnte auch del' machtige EinfluG Tfukheims nichts durch­
setzen. Abel' del' erfahrene Staatsmann fand fUr seinen 
Schlitzling einen Ausweg, dem die Gonner des Dr. Sterz 
zustimmen konnten. Das Referat, das er del' Hofkanzlei 
als dritter Instanz vorlegte, beantragte, die ededigte Primar­
arztensstelle dem Dr. Sterz zu verleihen und gleichzeitig 
die Abteilung fur Brustkranke "zu einem ordentlichen 
Primariate zu erheben und damit dem Dr. Skoda die Be­
soldung und die sonstigen Emolumente eines Primararztes 
zuzuweisen". 

Die Hofkanzlei stimmte dem verlesenen Gutachten 
zu, und del' Staatsrat, del' wegen des Schwachsinns des 
Kaisers Ferdinand die tatsachliche Regierungsgewalt aus· 
iibte, entschied im gleichen Sinne. 

S t e l' z erwies sich ubrigens del' vieUachen Protek­
tion wenig wttrdig; er wurde spateI' wegen zweifelhafter 
Geldgeschafte mit Gefangnis bestraft und praktizierte zu­
It'tzt in einem kleinen Orte Niederosterreichs. 

30 



S k 0 d a a 1 s Prim a r a r z t. - S e i n eSc h ii 1 e r. 

Zu den bisher von ihm geleiteten Krankensalen 
wurden Skoda noch mehrere andere zugewiesen, sie 
bildeten zusammen die sechste medizinische Abteilung. 
Ais der rangjitngste Primararzt des Krankenhauses hatte 
er auch die Behandlung der "Kratzigen", das heifit del' 
Patienten mit chronischen Hautkrankheiten zu itber­
nehmen. 

1m Februar und Marz 1841 machte Skoda selbeI' 
einen schweren Typhus durch, von dem er sich nul' 
langsam erholte. R 0 kit a n sky und S c huh waren seine 
behandelnden Arzte. 1m Verlaufe der Rekonvaleszenz 
machte er gemeinsam mit seinem Freunde R 0 kit a n sky 
eine Reise nach Paris, London und Dublin, die teils zur 
Erholung, teils zu Studienzwecken diente. Nach del' 
Selbstbiographie Rokitanskys (Wr. Klin. Wochenschr. ,1923, 
S. 242) ware diese Reise erst im Jahre 1842 gesehehen, 
doeh handelt es sich hier' wahrscheinlich um einen 
Schreibfehler. 

Gleich nach seiner Rlickkehr trennte er, wie in den 
PariseI' SpWileI'n, die Hautkranken von den anderen 
Patienten, urn sie genauer beobachten und behandeln zu 
konnen. 

An seiner Abteilung waren als unbesoldete Hilfsarzte, 
die man !1arnals nach dem Muster der Kaufmannslehrlinge 
"Praktikanten" nannte (seit 1857 heifien sie Aspiranten), die 
Doktoren Fer din and H e bra und Gus t a v L 0 e b I 
eingetreten. 

Skoda ermunterte He bra (1816-1880), sich mit dem 
Studium del' Ha u t k ran k h e i ten zu beschaftigen, das in 
Wien noch ganz unbekannt war. Dies tat er mit ungewohn­
lichem Eifer und solchem Erfolge, dafi er e3 in wenigen 
Jahren zu Weltruf brachte. Die ersten Veroffentlichungen 
Hebras sind a18 Berichte aus der Abteilung flir Hautkrank­
heiten Skodas erschienen. Hebra konnte als Sekundararzt 
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derselben unabhangig seine Untersuchungen durchftihren 
und nach Gutdunken Kurse abhalten, womit er schon 
1842 begann. 1845 gab Skoda die Aufsicht tiber die so­
genannte "Ausschlagsabteilung" abo Hebra wurde ordinie­
render Arzt derselben, spater Primararzt, maehte also den­
selben Entwicklvngsgang wie Skoda dureh, nur unter 
geringeren Schwierigkeiten. Dan Skoda das Genie in Hebra 
entdeckt und gefordert hat, beweist ebenso seinen Scharf­
blick als seine wohlwollende nnd groEztigige Denkungsart. 

In dem hochbegabten Gus t a v L 0 e b I (1816-1880) 
erzog sich Skoda seinen treuen Mitarbeiter auf seinem 
engeren Arbeitsgebiete. Er nahrn ihn spater als Assistenten 
auf die Klinik mit, wo er bis 1852 blieb. 1865 wurde 
Loebl Prirnararzt der Krankenanstalt Rudolfstiftung, 1869 
begleitete er den Kaiser Franz Josef auf seiner Orientreise, 
1870 wurde er als Primararzt ins Allgemeine Kranken­
haus versetzt. Ein Teil des Berichtes aus Skodas Ab­
teilung ist von Loebl verfaEt. Auch enthalf die sechste 
Auflage von Skodas "Abhandlung" zahlreiche Zusatze von 
Loebl. 

Auch andere jiingere Arzte seiner nachsten U mge­
bung eiferte Skoda zu literarischer Verwertung del' an 
der Abteilung gewonnenen Erfahrungen an. So erschien 
ein ausftihrlicher Bericht tiber Typhus von P f ran g, so­
wie andere Arbeiten von diesem, von D r a Z i 6 und 
Men i c h. P f ran g war spater ein sehr angesehenet Arzt 
in Brtinn, D r a z ie, der schon unter Rat t e r, dem Chef 
Skodas, gedient hatte, tibte die -arztliche Praxis in Wien 
aus. Ein sehr selten gewordenes Buchlein beschreibt im 
vol'mal'zlichen Biedel'meiertone eine Reise, die er 1846 
nach Paris gemacht hat. 

N un stand Skoda auf dem Hohepunkte seines Rufes 
als Forscher und Lehrer. Derselbe Phi 1 i P p, del' 1840 
eine miUgiinstige Rezension der "Abhandlung tiber Perkus­
sion und Auskultation" geschrieben hatte, rtihmte 1842 in 
Can n s tad t s J ahresberichten die Al'beiten von S c huh 
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und S k 0 dauber Brustfellexsudate als "Muster del' Ge­
diegenheit in Bezug auf den Inhalt, der Klarheit in Bezug 
auf die Form der Darstellung" und sagte, dafi sie eine 
"neue Ara fUr die Behandlung des Empyems begrunden". 
V om folgenden Jahre an fuhrte ubrigens Gus t a v L 0 e b I 
das Referat in dieser wichtigen Zeitschrift; ein Zeichen, 
wie sehr Skodas Ansehen gewachsen war. 

U nter Skodas Horern sah W un d e r I i c h "Profes­
soren, kaiserliche Rate und bejahrte Praktiker, die wirk­
lich von warmem Eifer beseelt schienen, die Geheimnisse 
der Auskultation und Perkussion zu erfahren". Auch 
zahlreiche auslandische Arzte drangten sich zu seinen Kursen, 
die er dreimal in der W oche abhielt, manchmal vier 
Parallelkurse an einem Tage. Die V ortrage betrafen 
nicht blofi die physikalische Krankenuntersuchung im 
engeren Sinne, sondel'll auch die Physiologie und Patho­
logie des Kreislaufs und der Atmung; sie knupften an die 
beobachteten Krankheitsfalle und Sektionen an und waren 
von physikalischen Experimenten libel' die Schallerschei­
nungen unterstutzt. 

Gegenuber den Vortragen Skodas traten die offiziellen 
klinischen Lehrkanzeln in den Hintergrund. Auf Franz 
x. von Hildenbrand, del' 1841 wegen eines Schlaganfalles 
hatte resignieren mussen, war F ran z W i 1 h elm Lip­
pic h (1799-1845) in del' Klinik fUr Mediziner gefolgt. 
Er interessierte sich vorwiegend fUr Psychiatrie und 
suchte allgemeine Gesichtspunkte fur das Ganze del' 
Medizin zu gewinnen. Die Klinik fur Wundarzte leitete 
seit 1843 Johann Anton Raimann (1810-1857), del' 
Neffe Johann Nepomuk Raimanns. An der Josephinischen 
Akademie bestand eine Klinik unter S t e fan S c h r 0 f f 
(seit 1834 im Amte) und eine fUr den niederen Kurs del' 
Feldiirzte unter K a r 1 H e i dIe r, del' 1840 zum Professor 
fUr theoretische und praktische Medizin ernannt worden war. 

Die Kliniken standen samtlich unter dem Einflusse 
der Skodaschen Richtung. Die beiden Assistenten, die 
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Lippich hatte, Franz Z ehetm ayer (1840-1843) und 
Gus t a v von G a a I (1844-1846), waren Schiiler Skodas 
gewesen. Beide verfafiten Lehrbiicher der Perkussion 
tmd Auskultation, die im wesentlichen Paraphrasen von 
Skodas knapp gehaltenem Werke waren. 

Zehetmayers Buch, ~um Selbstunterrichte bestimmt, 
war noch einigermaGen eine selbstandige Arbeit, die drei 
Auflagen erlebte. Der Verfasser, ein begabter und tuchtiger 
Mann, wurde, in seinem dreiunddreilligsten Lebensjahre, 
im Herbst 1845 Professor der medizinischen Klinik fiir 
Wundarzte in Lemberg, wo er nach kaum 6 Monaten am 
5. Mai 1846 einem Flecktyphus erlag. 

Gustav von Gaal schrieb in seinem Buche dem 
Professor Lip pic h, seinem Chef, das Verdienst "urn die 
wissenschaftliche Begrundung und Verbreitung der physi­
kalischen Untersuchungsmethode" zu. Diese Behauptung 
schien auch den Zeitgenossen unbegrundet zu sein. Eine 
Rezension wies ihm aufierdem nach, daG gauze Seiten 
dem Buche Z e h e t mayer s, seines V organgers in der 
Assistentenstelle, "mit beharrlicher Treue nachgebildet" 
waren. 

Die Perkussion und Auskultation diente vielfach als 
Thema fUr Doktordissertationen, wobei die Bearbeitung in 
Ausziigen aus Skodas "Abhandlung" bestand. So wurde 
1843 Ant 0 n Z w i e r z ina aus Lundenburg mit einer 
Dissertation "de auscultatione et percussione" promoviert, 
die die wichtigsten Lehren Skodas, z. B. von der vier­
fachen Qualitlit des Perkussionsschalles, von "Ton" und 
"Gerausch" usw. wiedergibt. AUerdings wird sein Name 
nirgends genannt, auch lautet eine "These" herausfordernd: 
"Fundamentum medicinae nec anatomia nec physiologia 
sed philosophia est." 

Ais Kuriosum sei eine Dissertation aus dem Jahre 1841 
von D em e t ri u s The 0 d 0 r Z 0 can genannt, welche 
"Aphorismi de sign is acusticis dubiis" betitelt ist und aIle 
wirklichen und scheinbaren ·Widerspriiche und Schwierig-
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keiten zusammentragt, die sich bei Laennec, Bouillaud, 
Piorry u. a. finden. Es wird aber nicht erwahnt, daB Skoda 
das Meiste davon aufgekliirt und beseitigt hatte. 

Auch an der Josefinischen Akademie wurden Aus­
ztige aus Skoda als Doktordissertationen veroffentlicht. So 
wurde dort Ant 0 n G r 0 s chI am 29. Mai 1841 mit einer 
Dissertation "de percussione et auscultatione" promoviert, 
die dem Professor K a r I H e i dIe r gewidmet ist. Sie hat 
trotz dea lateinischen Titels einen deutschen Text, bekennt 
sich iibrigens ehrlich als Exzerpt aus Skodas ,.Abhandlung" 
und zitiert diese hll,ufig. Aus derselben Akademie stammt 
eine Dissertation von Lib. G ti n z bur g tiber Perkussion 
und Auskultation yom Jahre 1843. 

Aus der Schule Skodas erschien ftir Ungarn, die des 
Deutschen nicht machtig waren, ein lateinischer Auszug 
,,!uxta principia celeberrimi Dr. Skoda" von I g n a z Sa u e r 
im Jahre 1842. Der Verfasser (geb. 1801 in Vezprem) 
wurde bald Professor in Budapest und starb 1863. 

S k 0 d a s d i a g nos tis c heM e tho d e. 

Was Skodas Namen unter Arzten und Laien ganz 
besonders verbreitete und was die fremden Arzte in seine 
Kurse ' zog, das war die neue Methode der Dia­
g nos t i k, die dort ausgetibt und gelehrt wurde. Del' 
innere Ausbau der Lehre, die man aus dem Munde Skodas 
und seiner Hilfsarzte kennen lernte, die Propaganda des 
lebendigep. W ortes, waren weit bedeutungsvoller als die 
literarische Tatigkeit. Hauptsachlich aber imponierten die 
Diagnosen. 

Bisher hatte man eine 0 n t 0 log i s c he Auffassung 
vom Wesen der Krankheit gehabt, wie K u ssm a u I aus­
einandersetzt, dem die folgende Darstellung zum gro.Gen 
Teile entnommen ist. Man sah in den Krankheiten selb­
standige Dinge, suchte sie nach naturwissenschaftlichen 
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Grundsatzen einzuteilen, gleich den 'rieren und Pflanzen 
in Gattungen, Familien und Ordnungen zusammenzustellen 
tmd ein nosologisch@s System zu schaffen. Eine Krankheit 
konnte aus einer anderen durch Vernachlassigung odeI' 
verkehrte Behandlung hervorgehen, etwa Tuberkulose aus 
einem "einfachen Bluthusten" (was noch 1870 F. N i e m eye r 
behauptete und S k 0 d a bekampfte). Man steUte sich VOl', 
"daB der Typhus aus dem gastrischen Fieber und dieses 
aus dem Gastrizismus hervorgehe ... Man ging dem Gastri­
zismus mit Brechmitteln und mit Kalomel ttichtig zu Leibe, 
damit es nicht zum Typhus komme". 

Die Krankh oi ts b eze ic hn ungen entsprachen 
den allgemeinen Zustandsbildern, z. B. "\Vassersucht, Schlag­
fhill, Nervenfieber, Schleimfieber und ahnliches. Die Auf­
gabe del' Diagnostik hestand darin, in dem Ergebnis der 
Krankenuntersuchung einen bekannten Krankheitstypus 
wiederzufinden. Die Sektion konnte daher die Diagnose 
gar nicht kontrol1ieren. 

Die neue anatomische Richtung erkannte nun die 
Zustande, die man bisher als selbstandige Krankheitswesen 
aufgefa.at hatte, als die "auGeren Erscheinungen innerer 
physiologischer Geschehnisse und anatomischer Verande­
rungen". 

Das Definierbare del' Krankheit suchte man jetzt in 
den anatomischen Veranderungen und bestrebte sich, a n a­
tom is c he D iagn 0 s en zu machen. Diese mufiten durch 
die Sektion bestatigt odeI' berichtigt werden. 

An Stelle del' einfachen Wiedererkennung des er­
lernten Krankheitstypus in dem Zustandsbilde des Patienten 
trat demgemaB eine zllsammengesetzte geistige Operation, 
die nach Skodas V organg ihren Stoff den Erfahrungen 
des physikalischen Laboratoriums, del' Klinik und des 
Leichenhauses entnahm. 

Aus den akustischen Symptomen del' Perkussion und 
Auskultation dad namlich nach Skodas Lehre, wie schon 
frtiherbetont, kein unmittelbarer Schlull auf die 
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K ran k h e i t gezogen werden. Die Diagnose der Brust­
krankheiten - und analog die anderer Organerkrankungen­
baut sieh aus d rei T e il d i a g nos e n auf; sie wird in 
drei Schritten gemacht, von den en ein jeder wohl uberlegt 
werden muG. 

Die Skodasche Schule ging demnach folgender­
maBen VOl': 

Zuerst wird del' Kranke un tel' s u c h t und die vor­
gefundenen Abweichungen del' akustischen Zeichen von 
del' idealen Norm festgestellt, wobei man 8ich jeder dia­
gnostischen AuBerung zu enthalten hat. 

Nun ist die e r s teA u f gab e, zu erschlieGen, was 
fUr p h Y s i k a Ii s c h eVe ran d e run g e n in den Organen 
VOl' sieh gegangen sind, beispielsweise Verdichtung einer 
Lunge, Ansammlung von Flussigkeit in einer Korperhohle 
oder dergleichen. 

Die z wei teA u f gab e besteht darin, die (grob-) 
a nat 0 m i s c hen 0 r g a n v era n del' u n g e n zu be­
stimmen, die den physikalischen zugrunde liegen. Die 
Lunge kann etwa in dem genannten Beispiel entzundlich 
verdichtet, die Flussigkeit in der Korperhohle das Produkt 
einer eitrigen Entziindung sein. 

Z u 1 e t z t wird erst die D i a g nos e d e r K ran k h e i t 
gestellt, die zu den anatomisehen Veranderungen fUhrt; 
in unseren Beispielen vielleieht kasige Pneumonie, oder 
Eiteransammlung, von einem vereiterten Karzinom fort­
geleitet. 

Urn den zweiten Schritt mit Sicherheit tun zu konnen, 
mussen aIle moglichen Organveriinderungen' betrachtet 
werden, welche ein akustisches Zeichen hervorzurufen im­
stande sind. Die nicht geeigneten, nicht in das Gesamtbild 
passenden, werden durch Oberlegungen ausgeschieden. 

Fur den dritten Schritt gilt derselbe Vorgang. Bier 
muG man sich von allen moglichen Krankheiten Rechen­
schaft ablegen, bei welchen die erschlossenen Organ­
veranderungen vorkommen; die zur Anamnese, zum Krank-
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heitsverlaufe oder zu den anderen Symptomen nicht passen­
den werden ausgeschlossen. Man entscheidet sich endlich 
fUr diejenige Diagnose, welche erfahrungsgemaB aUe 
Einzelerscheinungen zu einem harmonischen Ganzen, dem 
Krankheitsbilde, vereinigt. 

Dieses System der Diagnostik, durch Aufziihlung 
aller Moglichkeiten nnd Aus8chlieflung der nicht geeigneten, 
nannte man das V e rf a h r end erA u s s c h Ii e fl u n g, 
die "D i a g nos e per ex c Ius ion e m" mit einer dem 
scholastischen Latein entlehnten Bezeichnung. Es galt nach 
der Versicherung der Zeitgenossen VV u n d e r I i c h, K u s s­
m a u lund N i erne y e r als die besondere Eigentlimlich­
keit der Wiener und Prager Schule. Sie hat sich durch 
mlindliche Tradition bis heute erhalten; von den Wiener 
Klinil{ern hat blofl Nothnagel eine andere Methode gelehrt, 
die er in einer eigenen Schrift auseinandergesetzt hat. 

. Die Diagnose durch Ausschlieflung ist librigens in 
der Medizin nicht grundsatzlich neu. Schon die Antike hat 
sie in der Schule der Methodiker gepflegt, wie durch 
Cae Ii usA n r e Ii a nus tiberliefert ist. A u e n b rug g e r 
und S t 0 k e s haben ihre Schluflfolgerungen aus den 
physikalischen Untersuchungsbefunden in del' gleichen 
vVeise gezogen. Aber erst S k 0 d a hat das Verfahren 
systematisch zu einer strengen Regel ausgebildet. 

Das log i s c h e Gel' U s t diesel' Art von Diagnosen­
steHung ist in der herkommlichen Bezeichnungsweise der 
formalen Logik eine Kette von zwei oder drei disjunk­
tiven Schllissen nach dem Modus tollendo ponens. Vor­
aussetzung fUr die Gi.iltigkeit eines solchen Schluflver­
fahrens ist bekanntlich, dafl die einzelnen Glieder auf 
Grund einer einwandfreien Einteilung gebildet seien, dan 
sie demnach zu einander im Verhaltnis der Ausschliellung 
stehen und dafl ihre Aufzahlung mindestens empirisch 
vollstandig sei. Die sukzessive Ausscheidung der einzelnen 
Glieder kann auf dem Gebiete . der empirischen Wissen­
srhaften nul' selten mit voller Bestimmtheit, gewohnlich 
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bloB mit einer gewissen Wahrscheinlichkeit geschehen. 
Mitunter bleiben einige Moglichkeiten ubrig, unter denen 
die Auswahl in suspenso gelassen werden muB. 

Flir die Vollstandigkeit in del' Aufzahlung del' ana­
tomischen Veranderungen bei del' Diagnose muB die 
pat hoI 0 g i s e h e A nat 0 m i e Gewahr leisten. In del' 
Tat grlindete sich die systematische Diagnostik Skodas 
auf die Forsehungen R 0 kit an sky s und gelangte mit 
diesen zugleieh zu Ruf und Ansehen. 

Die Berichte del' Zeitgenossen stimmen darin uber­
ein, daB S k 0 d a seine vielbewunderten diagnostischen 
Oberlegungen mit einer Prazision durehflihrte, die allen 
diesen Forderungen del' logischen Theorie entspraeh. In­
dem er mit dem groUten Scharfsinn in jedem FaIle das 
ganze Tatsaehenmaterial durehmusterte, gelangte "er dureh 
Exklusion und Wahrseheinliehkeitskalkul zur endlichen 
Diagnose." (W u n del' 1 i e h.) Er gestand abel' aueh ruek­
haltslos ZU, wenn ein SchluB nul' mit geringer W· ahr­
seheinliehkeit moglieh und wenn eine endguItige Ent­
scheidung unmoglieh war. 

Del' gelibte Sehiiler Skodas lernte die drei Stadien del' 
diagnostisehen Oberlegung bei seheinbarem Verzieht auf 
Perlmssion und Auskultation in wenigen Augenblieken 
zu durehlaufen. So kamen die beruhmten "Blitzdiagnosen" 
zustande, welche damals in der ganzen WeIt angestaunt 
wurden. Skoda und seine Schiiler erkannten durch ein­
maliges Auflegen del' Hand auf die Herzgegend aus dem 
Geflihl des prasystolischen Katzensehnurrens und del' 
getasteten Verstarkung des zweiten PulmonaItons die 
Sehrumpfung der linken venosen Herzklappe, durch bloBe 
Untersuchung eines Fuiles, aus dem tonenden Pulse del' 
Arterie auf dem FuBrlicken, den Febler del' Aortenklappen. 
So machte L 0 e b I seine berlihmte Diagnose auf VersehluU 
der Brustaorta nahe dem Ductus Botalli dureh Betrachtung 
des Kollateralkreislaufes. 
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Die Skepsis und der therapeutische 
Nihilism us. 

Skoda hatte sieh als unabhangiger Denker von den 
in der Sehule uberlieferten Gedankengangen und von den 
herrsehenden Ideen seiner J ugendzeit losgerungen. Es ist 
begreiflieh, daE er nieht bei der physikalisehen Kra~en­
untersuehung und Diagnostik stehen blieb. 

Der Kliniker K us sma u I sehildert das folgender­
maEen: "Skodas Kritik besehrankte sieh nieht auf die 
Diagnostik, wie sie bisher geubt wurde, sie erstreekte sieh 
auf das ganze Gebiet der Pathologie und insbesondere 
auch der Therapie . . Die Heilkunde, in dem Zustande, 
worin sie sich damals befand, ersehien ihm als ein Chaos, 
ein wuster Sumpf, aus dem nur zwei mit geordnetem 
fruchtbaren Erdreich bedeckte Inseln hervorragten, die 
pathologische Anatomie und die physikalische Diagnostik. 
Im uhrigen war sie ihm ein wm:es Gemenge roher Beob­
aehtung und Erfahrung, unerwiesener, widersprechender 
Lehrmeinungen, Vorschriften und Kurverfahren. Dber­
all galt es, unbekiimmert urn die alten Schulsatze, die 
Medizin von Grund aus neu aufzubauen. Schonungslos 
legte er, im privaten Urn gang mit seinen Schtilern und in 
der Klinik selhst, die Lucken und Schaden der bisher 
geiibten Heilkunst hloB." 

"Der EinfluE eines so scharfsinnigen Kopfes und 
unerschrockenen Denlmrs auf seine Schtiler war unge­
heuer; sie schrieben den Zweifel als obersten Wahr­
spruch auf ihr Banner, glaubwiirdig war flir sie einzig 
und allein, was Rokitansky und Skoda lehrten und nur, 
was man in Wien mit eigenen Augen gesehen und gepriift 
hatte; was von auBen kam, stieE auf · Zweifel, selbst 
hohnischen Widerspruch, kClne trberlieferung war ihnen 
heilig." 

Mit dieser Skepsis folgten S k 0 d a und seine Schtiler 
einer alten Wiener Tradition, die wahrschelnlich auf 
Boerhave zuruckgeht. Her man n B 0 e r h a v e (1668-:-1738), 
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del' Lehrer Gerhard van Swietens, tibte auf den 
Unterricht in Wien unter Maria Theresia den allergrofiten 
Einflufl. Eine aIte Biographie meldet von ihm, "dan er 
S pin 0 z a s Schriften fleifiiger las, als es seine recht­
glaubigen Zeitgenossen billigten. Abel' ihn leitete nul' das 
redliche Streben nach l.N ahrheit: von N atur z u m P y r -
r h'o n ism u s g e n e i g t, fan d e r, dan die S k e psi s 
oder die grtindliche Erforschung aUer Lehrmeinungen 
yorausgehen mtisse, wenn man den Weg zum Tempel 
der Wahrheit sicher verfolgen wolle". "Non eredulitate 
stulta, sed clara demonstrationis fide" - nicht durch 
dumme Leichtglaubigkeit, sondeI'll durch die Evidenz des 
Beweises soUten die Studenten von den Lehren der Heil­
kunst tiberzeugt werden, hatte Boerhave 1703 in einer 
programmatischen Festrede versprochen. 

In del' ganzen alten Wiener Schule seit Van Swieten 
herrschte nach den Berichten del' Zeitgenossen eine skep­
tische Stirnmung VOl', wenn sie auch in den Veroffent­
lichungen jener Zeit kein9n Ausdruck fand. N e u bur g e r 
hat in seinen Sammlungen alter Berichte mehrfach darauf 
hingewiesen und auch auf die Vorliebe fUr die sogenannte 
exspektative Behandlung aufmerksam gemacht, die den 
fremden Arzten, die energische Anwendung von AderHissen, 
Brechmitteln und AbfUhrkuren gewohnt waren, schon 
lange VOl' Skoda bei manchen Professoren und Spitals­
iirzten auffiel. 

Diese mtindlich tiberlieferte Wiener Skepsis betraf 
zunachst die ti b Ii c he The I' a pie, del' eine kurze Dar­
stellung gewidmet werden mufi. 

Die Grundlage del' Behandlung war in del' ersten 
HaUte des XIX. Jahrhunderts eigentlich die Lehre des 
G a len u s. Man hatte die .Anzeigen zur Behandlung -
"Indikationen" - der "Natur der Krankheit" (jndicatio 
morbi} odeI' den besonders auffalligen Symptom en (indi­
eatio symptomatica) zu entnebmen. Die Natur del' Krank­
heit war nach uralter L('hre ein Produkt del' Saftemischung 
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(Dyskrasie), del' vier Temperrunente und der vier Elemente 
der antiken Physik. Hiezu kamen noeh Indikationen des 
Alters, Gesehleehtes, Aufenthaltsortes und ahnliches. Die 
Wirkung der Arznei bestand nach Galenischer Lehl'e 
hauptsachlich in den Elementarwirkungen des Warmen, 
Kalten, Troekenen und FEmchten. Bei den bitteren Mitteln 
herrschte beispielsweise die Wlirme vor, bei den Sli.uren 
die Kalte. Hiezu kamen noeh spezifische Wirkungen, wie 
Erbreehen und Abflihren. 

Wer schulgerecht nach Galenischer Methode behan­
delte, hatte die Natur der Krankheit und der Symptome 
zu bestimmen und jene Mittel zu wahlen, welche die ent­
gegengesetzten Eigensehaften hatten (contraria contrariis). 
So waren bei einer "bitzigen Krankheit" Sauren, Salpeter 
und ahnliches zu verabreichen. Da ein zu stark kiihlendes 
Mittel mit einem erwarmenden, ein zu stark austrocknendes 
Mittel mit einem feuchten gemiseht und bei aHem noeh 
die Nebenindikation von Alter, Gesehlecht usw. beriiek­
siehtigt werden muBte, ergab sich Gelegenheit zu einer 
Unmenge von Arzneikombinationen und eHenlangen Re­
zepten. 

Zu diesen Grundlehren kam noch die aus grauer 
V orzeit stammende Lehre von den k r i tis c hen Au s -
s c h e i dun gen. Weil einige Erkrankungen, wie Malaria, 
RtickfaHfieber und manche Lungenentziindungen mit einem 
heftigen SchweiBausbrueh enden, weil die Beschwerden in­
folge iibermaBigen Essens nach Erbrechen der Speisen auf­
horen, hatte man geschlossen, daB die Erzeugung von 
SchweiB oder Erbrechen bei Krankheiten iiberhaupt heil­
sam wirken mtisse. Man rief durch verschiedene Eingriffe 
Sehweifi, Erbreehen und Abflihren hervor, urn eine 
"Krise", das hiefi "Entseheidung der Krankheit", zu be­
wirken. Nun kommt es aber gerade bei der Lungenent­
ztindung auch VOl', daB der Kranke wahrend eines reich­
lichen Sehweillausbruehes stirbt. "Urn dieses unbestreitbare 
Faktum zu deuten, hat man die Existenz eines k r i t i -
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s c hen S c h wei U e s vo1'ausgesetzt und denselben von 
einem nichtkritischen zu unterscheiden sich bemuht. 
Natiirlich hat man aIle diejenigen Schweille kritisch ge­
nannt, auf die Besserung und Gene~ung erfolgte, aIle 
anderen abel' als nichtk1'itisch bezeichnet, weil man keine 
anderen Unterscheidungszeichen herauszubringen vermochte. 
Wie wenig eine solche Unterscheidung in del' Wissen­
schaft begrundet und in del' Anwendtmg nutzbringend ist, 
braucht nicht erst hewiesen zu werden." (D i e t I, 1848.) 

Dieses scheinbar rationelle System del' Behandlung 
hat viele Jahrhunderte lang gehe1'rscht, ohzwar bei seiner 
Anwendung die Schwierigkeiten nicht fehlten. Wie e1'­
kannte man die "Natal' del' Krankheit"? Hie1' reihte man 
nach Dbereinkommen und Willku1' die Krankheiten in ver­
schiedene Gruppen und lien dem epidemischen Genius 
odeI' dem Genius loci einen weiten Spielraum. Bei del' 
Bestimmung des "hitzigen" Charakters war nicht etwa die 
Temperaturmessung von Bedeutung; denn das Thermometer 
war zwar schon im 18. Jahrhundert angewendet worden, 
abel' wieder in Vergessenheit geraten. Die Auswahl del' 
geeigneten Arzneimittel war teils auf willktirliche Bestim­
mungen alter Autoritliten, teils auf mystische Vorstellungen, 
teils auf Beobachtungen gegrtindet, die einer scharferen 
Kritik nicht Stand haUen. Nach Galenus galt Opium als 
ein ganz besonders Kime erzeugendes, Bibergeil als er­
hitzendes Mittel. Bei Gicht wurden Sauren verboten, weil 
im Gichtanfall nicht selten erbrochen wird und man nach 
del' Entdeckung · der Lakmustinktur im 17. Jahrhundert 
gefunden hatte, daB dieses Erbrochene sauer reagiel't. So 
erblickte man in diesel' "kritischen Ausscheidung" einen 
Beweis von der Dberladung des Korpers mit Sliuren und 
Ubersah voIlkommen, daU del' normale Magensaft stets 
sauer ist. 

Gegen den galenischen Grundsatz, stets die del' ,,NatuI' 
der Krankheit" entgegengesetzten Heilmittel zu wahlen, 
hatte Sam u elF r i e d ric h C h r i s t ian H a h n e man n 
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(1755-1843) das "similia similibus" vertreten. Aus Beob­
achtungen an sich, seiner Familie und seinen Freunden 
verzeichnete er die subjektiven Empfindungen, die nach 
del' Einnahme verschiedener Arzneimittel auftraten, be­
stimmte danach die "Wirkung" und gab bei Erkrankungen 
!ene Arzneie'n in sehr kleinen Dosen, die bei Gesunden den 
Krankheitssymptomen ahnliche Wirkungen hervorriefen. 
Die Anhanger diesel' Behandlungsart nannten sich Homoo­
pathen, ihre galenischen Gegner Allopathen. 

Die unleugbaren Erfolge, die auch die homoopathische 
Behandlung ohne die ekelhaften Brech- und Abfiihrmittel 
gelegentlich zu erzielen schlen, muGten die Zweifel an den 
alten Meinungen notwendig vermehren. 

Bei S k 0 d a kamen noch personliche Erfahrungen 
hinzu, auf die Kussmaul hlngewiesen hat. Als er die physi­
kalische Krankenuntersuchung neu begrtlndete, muGte der 
Gedankengang, der aus den m e c han i s c hen Verhalt­
nissen der Brustorgane die Symptome erklarte, in konse­
quenter Durchfiihrung auf die Behandlung durch me c h a­
n i s c h e Eingriffe leiten. Dem hatte auch die Ausbildung 
del' Methoden zur Punktion des Brustfellraumes und des 
Herzbeutels entsprochen. 

Die Bevorzugung del' mechanischen Methoden und 
der mechanischen Denkweise lag iibrigens in del' Zeit~ 
stromung, die in den Vierzigerjahren weite Kreise ergriffen 
hatte. Ihr arztlicher W ortfiihrer war del' bertlhmte Philosoph 
R u dol f Her man n Lot z e, damals auch Privatdozent 
del' Medizin in Leipzig. Er hatte 1842' eine "Allgemeine 
Pathologie und Therapie als mechanische Naturwissenschaft" 
geschrieben. Darin verkiindete er: "Wir machen die d u r c h­
gangige Herrs chaft der me chanis c hen An­
sic h t geltend, weil sie die allgemeinen Grundbegriffe del' 
Pathologie liefern mull ... " Es ist bekannt, dall diese 
Richtung J u Ii u s Rob e rt Mayer 1842 auf die Ent­
deckung des Gesetzes von der Erhaltung del' Energie 
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brachte und daR sie spater in den naiven Materialismus 
Lu dwi g Btl chners ausmtlndete. 

S k 0 d-a s Bestrebungen zur Heilung der entziindlichen 
Ergiisse im Brustraum durch Operation waren anatomisch 
und physiologisch richtig begriindet. Skoda vertrat zum 
Beispiel die Ansicht, daR man jeden Ergufi friihzeitig ent­
leer.en miisse, weil sich die Lunge nicht mehr ganz ent­
faIte, wenn sie lange durch das Exsudat zusammengedriickt 
gewesen. So schlen auf Grund der rationellen Diagnostik 
eine rationelle Therapie angebahnt. 

Nun hatten aber die Erfolge dieser Eingrifie, die 
S k 0 d a und S c huh anfangs sehr haufig ausgeftlhrt hatten, 
keineswegs den Erwartungen entsprochen. Heute wissen 
wir, woran dies lag. Die wohlbegriindete operativ-mecha­
nische Behandlung mufite haufig fehlschlagen, weil man 
die Infektion noch nicht beherrschen konnte, weil die 
Folgen des Eindringens von Luft in den Brustfellraum, 
trotz der Versuche Schuhs, nicht vollig aufgeklart waren, 
und weil die operative Technik bei eitrigen Exsudaten un­
geniigend war. 

FUr Skoda mufiten diese unerklarlichen MiRerfolge 
seiner rationellen Therapie eine schwere Enttauschung be­
deuten und ihn gegen seine eigenen therapeutischen Dber­
legungen mifitrauisch machen. 

Er ging von der haufigen Anwendung der Thorax­
punktion wieder ab und beschrankte sieh, wie ein Zeit­
genosse 1847 berichtet, auf die Indicatio vitalis, "wo wegen 
der GroRe des Exsudats auf die Moglichkeit der Resorption 
nicht mehr gerechnet werden kann und der Kranke im 
Zustande der Orthopnoe und Erstickungsgefahr ist". 

So wurde Skoda durch seine eigenen Erfahrungen 
immer mehr zur Zuriickhaltung in der Beurteilung von 
Heilmethoden und Heilungsergebiiissen veranlafit, was ihm 
insbesondere die alteren praktischen Arzte veriibelten. ,,Es 
ist bekannt" - schrieb 1846 die "Allgemeine medizinische 
Zentralzeitung" - "daR Skoda nur die Diagnose zu stellen 
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pflegt, alles Therapeutische ibm bingegen vollig gleich­
giiltig ist und ibm aIle Mittel, welcbe bei Konsultationen 
vorgeschlagen werden, recht sind, oder er bei starker ein­
greifenden hocbstens irn stillen und geheirn zu lacheln 
pflegt." 

Von anderer Seite wurde dagegell die Skepsis der 
neuen Wiener Schule eifrig verteidigt, zum Beispiel von 
Go r u p -B e san e z 1844 in einem ausflihrlichen Aufsatze 
irn "Archlv fUr pbysiologische Heilkunde". Dbrigens war 
die Entbaltung von eingreifenden Arzneien und den marter­
vollen "Revulsivmetboden" der Zugpflaster, Haarseile und 
Gluheisen nicht auf Wien bescbrankt. In Munchen lehrte 
G i e t I dassel be. Er batte sich im Winter von 1834 auf 
1835 als Leibarzt des Kronprinzen von Bayern in Wicn 
aufgehalten ':'Ind hatte mit R 0 kit an sky und S k 0 d a 
freundscbaftlich verkehrt. 

S k 0 d a hat sich niemals iiber therapeutiscbe Grund­
satze in einer Publikation ausgesprochen. Die Zeitgenossen 
berichten, daB er auf seiner Abteilung anfangs die danillls 
allgemein ublichen Mittel anwendete, spater immer mebr 
die eingreifenden Methoden und Arzneien vermied, mit 
denen man die "kritischen Ausscheidungen" erzwingen 
wollte. Insbesondere wurde der Aderlafi nicht mehr aus­
geflihrt, den man bisher bei fieberbaften Erkrankungen fUr 
unumganglich gebalten hatte. In seinen klinischen V or­
lesungen, von denen das Wiener Institut flir Geschichte 
der Medizin eine groBe Anzahl Kollegienhefte der Horer 
besitzt, hat er stets eine besonnene und vorsicbtige Therapie 
vorgetragen, die auf empirischer Grundlage ruhte. So hat 
e1' z. B. eingehend die Behandlung des Dekubitus be­
sp1'ochen. Auch erprobte neuere Mittel wandte Skoda viel­
fach an, so das ChI 0 r a 1 h y d rat und beirn Gelenks­
rheumatismus die Sal i zylsa ure. 

Die Skepsis des Meisters fiihrte, wie schon oft, zum 
Dogmatismus der SchUler. ,,Rei vielen Jiingern Skodas 
war es geradezu Axiom geworden: Nichtstun sei das Beste 
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in der inneren Medizin." (K u ssm a u I.) Man bezeichnete 
dieses Verhalten als "Nihilismus". 

Zu den Radikalen gehOrte J 0 s e f Die t 1, seit 1841 
Primararzt des Krankenhauses Wieden, der 1845 eine 
scharfe Streitschrift gegen die bisher tibliche Auffassung 
dar Heilkunst veroffentlichte und das Postulat einer rein 
rationellen Therapie aufstellte. Bertihmt wurde seine Schrift 
tiber den AderlaU bei der Lungenentztindung aus dem 
Jahre 1848, worin er durch zahlreiche Beobachtungen die 
Nutzlosigkeit und Schadlichkeit dieses Eingriffes nachwies. 
Er wurde 1851 Professor in Krakau, nach seinem Rtick­
tritt vom Lehramt Biirgermeister dieser Stadt. 

Bewerbung um die Lehrkanzel in Wien. 

Der nattirliche Gegensatz zwischen der alten und 
der jungen Generation war durch R 0 kit a n sky und 
S k 0 d a gerade unter den .Arzten besonders verscharft. Von 
den alteren hatten viele der neuen Richtung nicht folgen 
konnen. Sie waren nicht mehr imstande, die Methoden der 
Perkussion und Auskultation zu erlernen und konnten sich 
tiberhaupt in der anatomisch-klinischen Denkweise nicht 
zurecht finden. Mit der Ausbreitung der neuen Lehre, mit 
ihrem Bekanntwerden unter den Laien, sahen sie den 
sicheren Boden unter sich einbrechen, Praxis und Existenz 
geschadigt. Dieser V organg spieltesich in jener Zeit in 
Europa tiberall ab, wohin die jungen Arzte mit den neu 
errungenen Kenntnissen kamen. tTberall ' bestand unter den 
Arzten der alten Schule die gleiche Abneigung gegen 
Perkussion und Auskultation, Temperaturmessung und 
Augenspiegel. "In der Literatur haben diese Ansichten 
nattirlich schwacheren Ausdruck gefunden, weil die alten 
Herren doch zu vorsichtig und weltgewandt waren", erzahlt 
He 1 mho 1 t z von Deutschland. In Wien war man nicht 
so vorsichtig. Der Professor der Augenheilkunde Ant 0 n 
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R 0 s a s veroffentlichte 1842 in den "Medizinischen J ahr­
btichern" einen langen Aufsatz "Cber die Quellen des 
heutigen a,rztlichen Millbehagens", "worln sich hinter dem 
angeblichen und als Ursache beschuldigten Verfalle der 
Wissenschaft der geheime Arger tiber Praxisfallimente und 
Abnahme der Kundschaft nur schlecht verbarg". (Qui tz­
mann 1850.) 

Durch seine skeptische Richtung und gar durch den 
therapeutischen Nihilismus seiner Anhanger hatte sich 
Skoda auch die Abneigung der Apotheker zugezogen, wie 
aus seinen Briefen hervorgeht. 

In der relativ unabhangigen Stellung eines Primar­
arztes konnte Skoda ohne Rticksicht auf solche Gegner­
schaften seine Arbeiten und Studien fortsetzen. Er hatte sich 
allmahlich die allgemeine Achtung erzwungen, damit auch 
eine auskommliche konsultative Praxis, so dan er seine 
greisen Eltern und seinen jtingeren Bruder untersttitzen 
konnte. 

Da starb ganz unerwartet am 12. Dezember 1845 der 
Professor der medizinischen Klinik ftir Arzte W i I h elm 
Lip pie h an Meningitis, die von einem vereiterten Ohr­
polypen ausgegangen war. 

Zur vorlaufigen' Vertretung der Lehrkanzel wurde 
Johann An ton Raimann, der Professor der medizini­
schen Klinik flir Wundarzte, bestimmt und ftir die definitive 
Besetzung der Konkurs angeordnet. 

Es meldeteri sich zahlreiche Bewerber. Ein anonymer 
Korrespondent der "Allgemeinen medizinischen Zentral­
zeitung" in Berlin nennt H elm in Pavia, H 0 r nun g in 
Salzburg, V e r son in Padua, S au e r in Budapest, 0 p­
pol z e r in Prag, S c h r 0 ff, R aim ann und S k 0 d a 
in Wien und bemerkt dazu : "Up,ter diesen Mannern dtirfte 
die Wahl allerdings schwer sein, weil keiner einen wesent­
lich tiberragenden Vorzug, jeder dagegen eine gentigende 
Befahigung zu besagtem Lehramte besitzt." 
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Sp1Uer erzahIte man in den angeblich eingeweihten 
Kreisen Wiens, wie derselbe Berichterstatter meldet, daG 
S c h r 0 ff, R aim ann und 0 p pol z e r die meisten Aus­
sichten hiitten. Man sieht, daG die Bedeutung S k 0 d a s 
keineswegs allgemein anerkannt wurde. 

Die Erledigung wurde dadurch verzogert, daG der 
Referent fiir die medizinischen Angelegenheiten in del' 
Studienhofkommission, Ludwig Freiherr von Turk­
h e i m, del' Gonner Skodas, wahrend dieser Zeit plotzlich 
starb, und der erste Prases der medizinischen Fakultat und 
Direktor des medizinisch-chirurgischen Studiums, J 0 han n 
N e porn u k von R aim ann, seine Stelle nur dem Namen 
nach ausftillte, da er geisteskrank geworden war. 

Der Besetzungsvorschlag wurde daher vom Vize­
direktor des medizinisch-chirurgischen Studiums und Vize­
prases der medizinischen Fakultat Wi I h elm Ed len von 
Well (1797-1879) erstattet und lautete als Ternavorschlag: 
S c h r 0 fi, R aim ann, H 0 r nun g. Die niederosterreichische 
Regierung anderte nul' die Reihenfolge der Vorgeschlagenen: 
S chroff, Hornung, Raimann. 

In formeller Hinsicht war dieser Besetzungsvorschlag 
sicherlich korrekt, denn aIle drei Genannten waren kli­
nische Assistenten gewesen und schon langere Zeit als 
Professoren tatig, was beides bei Skoda nicht zutraf. 

S t e fan S c h ro f f (geb. 1799) hatte zuerst die 1831 
gegrundete medizinische Klinik ffir den niederen Kurs der 
Feldiirzte am J osefinum geleitet, dann seit dem Jahre 1834 
die medizinische Klinik ffir Arzte an derselben Anstalt. 

Ant 0 n M i c h a e I H 0 r nun g war 1832 Professor 
der theoretischen und praktischen Medizin an der mediko­
chirurgischen Lehranstalt des Lyzeums in Salzburg ge­
worden und lehrte dort seit 1835 praktische Medizin. 

J 0 han nAn ton R aim ann war seit 1843 Pro­
fessor der medizinischen Klinik ffir Wundarzte an der Uni­
versitat in Wien. 
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Yom Beamtenstandpunkte, der vorerst das Dienst­
aIter und die bisherige dienstliche Verwendung zu beruck­
sichtigen hat, war die gewahlte Reihenfolge unanfechtbar, 
sobald man die Besetzung der Wiener klinischen Lehrkanzel 
als einfaches V orrucken im Dienste betrachtete. In den dienst­
lichen Akten war ja nichts daruber enthalten, dafi S k 0 d a 
nicht blofi die klinischen Untersuchungsmethoden umge­
staItet, sondern auch die ganze Auffassung der Medizin von 
Grund aus reformiert hatte. 

Skoda stand daher bei seiner Bewerbung vor un­
geheuren Schwierigkeiten. Ein Votum des Professoren­
kollegiums ware gegen ihn ausgefallen, denn in den aka­
demischen Kreisen hatte er fast nur Gegner, unter denen 
der alte Rosas, der Botaniker Stefan von Endlicher 
und der Professor der Pathologie S tan i s I au s T ij I ten y 
mafigebend waren. Der Assistent der vakanten Klinik 
Gus t a v v. G a a I suchte sogar die Studenten zu einer 
Bittschrift gegen die Ernennung Skodas zu veranlassen. 

Ebenso aussichtslos ware ein Appell an die medi­
zinische Fakultat gewesen, die damals nach mittelalterlicher 
Einrichtung die Gesamtheit der Doktoren der Medizin in 
Wien darstellte, denn auch hier waren die Gegner Skodas 
in der Mehrzahl und der V orsitzende war eben Well. 

Skoda war jedoch· nicht mehr der durftige Sekundar­
arzt, dem die Weisheit einer hohen BehOrde eine Stelle 
in einem mahrischen Landstadtchen verweigern konnte. Er 
kannte die osterreichische Verwaltung und wufite Bescheid 
in den amtlichen Wegen und auGeramtlichen Einflussen. 

Ein Aktenstuck, das seilie wissenschaftliche Be­
fahigung amtlich beurkundete, war tatsachlich vorhanden; 
es war ein Votum des verstorbenen T u r k h e i m bei der 
k. k. vereinigten Hofkanziei tiber die Besetzung der Lehr­
kanzeI, welches Skoda dazu vorgeschlagen hatte. 

Ferner waren wegen der Erkrankung des alteren 
R aim ann und des Todes T u r k h e i m s wichtigere Akten 
tiber medizinische Angelegenheiten schon mehrmals aus-
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nabmsweise dem Protomedikus von Bohmen, I g n a z 
Freiherrn von Nadherny (1798-1867), zum Refe­
rat zugewiesen worden. Das war allgemein bekannt, wie 
auch die "Allgemeine medizinische Zentralzeitung" in einer 
Notiz berichtet. 

Es gelang nun Skoda, den Erzherzog Ludwig, 
den eigentlichen Regenten Osterreichs, durch den Staats­
minister Grafen K 0 low rat fUr sich gunstig zu stimmen. 
So wurde von Nadherny ein neuerliches Gutachten in der 
Besetzungsfrage verlangt. 

R 0 kit an sky hatte schon friiher ein Separatvotum 
tiber die Lehrkanzel der inneren Medizin abgegeben, worin er 
Skoda als "Leuchte fUr den Lernenden, als ein Muster fiir 
den Strebenden und als Fels fur den Verzagenden" gescbildert 
hatte. Rokitansky schrieb nun aufierdem personIich an 
Nadherny einen Brief, "worin ibm mit dUrren Worten ge­
sagt wurde, was man von ibm erwarte", wie Skoda seinem 
Bruder Franz berichtete. 

Monatelang dauerte es, bis Nadherny sein Referat 
fertiggestellt hatte, viel zu lange fUr Sk6das Ungeduld, 
wie wir aus seinen Briefen wissen. Unterdessen scheint 
in Wien die Kunde durchgesickert zu sein, daB Skoda 
sich sehr hoher Protektion erfreue, und man beeilte sich, 
ibm, als dem kommenden Manne, an allen Amtsstellen 
zu versichern, daB man vor ibm die allergrofite Hoch­
achtung habe. 

Endlich kam das Referat aus Prag. Nadherny, der 
iibrigens auch auf die Berufung Vir c how s nach wUrz­
burg Einflufi geiibt batte, nannte Skoda primo loco und 
widerIegte samtliche A.ngaben, die gegen seine Befahigung 
gemacbt worden waren. Er wies auch auf 0 p pol z e r 
und He I m hin - letzterer wurde spater Direktor des 
Allgemeinen Krankenhauses in Wien - faBte aber seine 
Oberzeugung dahin zusammen, dafi nur Skoda fUr die 
Stelle geeignet sei. 
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So wurde Skoda endlich ,,mit AlIerhOchster Ent­
schlie.fiung yom 26. September 1846" ernannt und am 
9. Oktober 1846 beeidet. Am 15. Oktober 1846 hielt er 
seine Antrittsrede in lateinischer Sprache. 

Die lateinische Unterrichtssprache war in den medi­
zinischen Kliniken 6sterreichs obligat, wahrend sie in 
Deutschland allmahlich auGer Gebrauch gekommen war. 
Noch wenige Dezennien vorher hatte man dort auf 
klassisches Latein in der Klinik gro1le Stucke gehalten, 
selbst der fortschrittlich gesinnte F r i e d ric h N ass e in 
Bonn war energisch daftir eingetreten und hatte die 
Herausgabe eines deutsch-Iateinischen Worterbuches fUr 
Mediziner veranlallt, das bei Adolf Marcus in Bonn und 
bei . Carl Gerold in Wien erschien. 

Skoda schritt bald nach seiner Ernennung urn die 
Bewilligung ein, in deutscher Sprache vorzutragen, was 
ibm auch gewahrt wurde. Allgemein verschwand das 
Lateinische aus dem Unterricht der weltlichen Fakultaten 
jedoch erst mit dem Jahre 1848. 

Die Antrittsrede. - Antrag auf Errichtung 
e i n e r z w e it e n K Ii n i k. 

In der Antrittsrede entwickelte Skoda ausfiihrlich 
seine e r ken n t n i s the 0 ret i s c hen G run d sat z e, die 
ungefahr den Richtungeri entsprechen, die man heute als 
P han 0 men a Ii s m u soder als ide a Ii s tis c hen 
Po sit i vis m u s bezeichnet. "Es gebe keinen Weg", hellit 
es in dem ausfUhrlichen Referat tiber die Rede, "die 
innere Ursache der Ersch~inungen zu ergrunden, und 
kindisch sei das Beginnen, sie durch willkurlich ange­
nommene Krafte finden zu wollen." "Ursache" und "Wir­
kung" sind fUr Skoda nur Bezeichnungen "nach logischen 
Gesetzen" fUr das unabanderliche Aufeinanderfolgen 
der Erscheinungen. Die Medizin wird sich, wie alle 
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empirische Wissenschaft, niemals zu einem vollstandigen 
und geschlossenen System entwickeln; "wenn die 
heutige Medizin vielen Kranken noch unvollkommen 
erscheine, so sei dies ein Gebrechen, das sie mit der 
Medizin der alten und aller ktinftigen Zeiten gemein habe". 
Die Obereinstimmung dieser Aufierungen mit den Auf­
fassungen Machs oder Vaih ingers ist nicht zu ver­
kennen. 

Der Standpunkt des erkenntnistheoretischen Idealis­
mus. oder des radikalen Phanomenalismus liegt eben 
gerade dem denkenden Arzte sehr nahe, der allmglich 
aus den auBeren Krankheitserscheinungen auf die Ver­
anderungen im Korper schlieBen soIl und dem der innere 
Vorgang im Organism us urn so mehr zurn entfernten, 
immer neue Riitsel bietenden Problem wird, je mehr er 
davon erforscht. So waren schon im AltertuIXl die Arzte­
schulen der "Methodiker" und der ,,Empiriker" solchen 
Weltanschauungen geneigt, wie die Geschichtschreiber der 
Philosophie in neuerer Zeit erortert haben. So ist Skodas 
Freund R 0 kit a n sky bekanntlich ein tiberzeugter An­
hanger des transzendentalen Idealismus K ant s gewesen, 
den er in ausgezeichneten Reden vertreten hat. S k 0 d a 
hat die Kundgebung seiner philosophischen Grundanschau­
ungen auf diese Antrittsrede beschrankt. 

Am Schlusse seiner Rede sagte Skoda, daB die Zahl 
der Studierenden die Krafte einer einzigen Lehrkanzel 
tibersteige und daB er wlinsche, daB mehrere Kliniken 
geschaffen werden. In der Tat beantragte er die Errichtung 
einer z w e it e n m e d i z i n i s c hen K Ii n i 11: - eine 
Selbstlosigkeit, die an keiner Universitat der Wel~ etwas 
Alltagliches ware. 

Auf die zweite medizinische Klinik wurde 1849 
J 0 han n 0 p pol z e r (1808-1871) von der Universitat 
Leipzig berufen, Schtiler und Freund Skodas. Er war von 
1841 bis 1848 Kliniker in Prag gewesen und genoB den Ruf 
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eines vorztiglichen Diagnostikers und Lehrers. Skoda 
behandelte ihn in seiner Todeskrankheit, deren Diagnose 
unsicher war. 

Akademie del' Wissenschaften. - Eintl'eten 
f Ii I' S e m mel wei s. 

1m Jahre 1847 war in Wien die K a i s e l' Ii c h e A k a­
de m i e del' W iss ens c h aft e n gegrtindet worden. Skoda 
wUlde am 25. Juli 1848 von Kaiser Ferdinand zum wirk­
lichen Mitgliede derselben ernannt und beteiligte sich eifrig 
an den Sitzungen und Arbeiten des Instituts. Er trug tiber 
b em e l' ken s wert e K l' a n k h e its f a II e VOl', besprach 
im Anschlufi an eine Beobachtung von F e hIe n des 
Brustbeins die Theorien des Herzstofies und 
erorterte auch d i a g nos tis c h e F l' age n. 

Am 28. November 1861 erstattete er einen Bericht 
tiber die Sammelforschung, welche die Akademie tiber den 
S ta n d des Kretin ism us in 6 sterr eich veran­
staltet hatte. Leider ist del' Bericht nicht gedruckt worden, 
es ist davon nur bekannt, dafi sich Skoda gegen die 
Trinkwassertheorie des Kropfes ausgesprochen hat. 

Von besonderer Bedeutung ftir das Charakterbild 
Skodas ist seine Stellung zu del' En t dec k u n g von 
Semmel weis. 

I g n a z Phil i P P S em mel wei s (1818-1865) war 
Assistent an der Gebarklinik von Professor J 0 han n 
K lei n. Er hatte gefunden, dafi das Kin db e t t fie bel' 
eine Blutvergiftung (pyamie) ist, die hauptsachlich in den 
Gebaranstalten del' Universitaten durch die tfber­
tragung von Leichengift auf die Innenflache del' Gebar­
mutter entsteht. Nachdem er die obligatorische Waschung 
del' Hande del' Untersuchenden mit ChlorkalklOsung und 
Reinigung del' lnstrumente und des Verbandmaterials 
eingefiihrt hatte, war die Sterblichkeit in del' Klinik von 
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9'92% in den Jahren 1841-1846 auf 1'27% im Jahre 
1848 gesunken. 

Semmelweis war auf seine Entdeckung durch den 
Vergleich der Statistik der Klinik fUr Studierende und der­
Klinik fUr Hebammen und die Beobachtung gekommen. 
daB der anatomische Befund bei Kindbettfieber mit dem 
bei Pyamie durch sogenanntes Leichengift (Streptokokken­
infektion) iibereinstimmt. 

Diese grundlegende Entdeckung wurde von wenigen 
sofort in ihrer ganzen Tragweite erfaUt, von den meisten 
abgelehnt. 1m Auslande fand sie Anerkennung bei man­
chen Geburtshelfern, denen sie Semmelweis brieflich mit­
geteilt hatte, die Pariser Akademie verwarf sie. He bra 
brachte als Redakteur der "Zeitschrift der Gesellschaft der 
Arzte" schon 1847 eine ausflihrliche Mitteilung darliber, 
worin er die Angelegenheit als hochst wichtig bezeichnete. 
Dagegen erfuhr Semmelweis von seinem unmittelbaren 
Vorgesetzten, dem Professor K 1 e in, die grollten U nan­
nehmlicbkeiten. 

Von diesem Verhalten abgeseben, war K 1 e i n iibri­
gens ein vie1seitig gebildeter, kenntnisreicher Mann, der 
eine berlihmte historische _ Biqliothek der Geburtshilfe 
besalt 

S k 0 d a flihrte den Kampf fUr den unterdriickten 
genialen Mann in energischer Weise. Er stellte im 
Professorenkollegium den Antrag, die neue Entdeckung 
durch eine Kommission zu prlifen und ihr Anerkennung 
zu verschaffen, wenn sie sich bewahren sollte. Al1ein 
Klein protestierte beip! Ministerium dagegen, und das 
Ministerium verbot die kommissionelle Priifung der An­
gaben von Semmelweis. S k 0 d a wandte sich an die 
Akademie, als die einzige unabhangige Korperscha,ft, die im 
damaligen 6sterreich einem Minister opponieren konnte, und 
hielt in der Sitzung vom 18. Oktober 1849 einen Vortrag 
"iiber eine der wichtigsten Entdeckungen im Gebiete der 
Medizin". Er brachte darin die Anfeindungen, die Semmel-
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weis zu erdulden hatte, an die OffentJichkeit und bean­
tragte zur Forderung seiner Forschungen eine Geldunter­
'Sttitzung fUr Tierversuche. 

Skoda als klinischer Vorstand und Lehrer. 

Mit der Dbernahme der Lehrkanzel war Skoda vor 
neue Aufgaben gestellt. Ratte bisher sein Interesse und 
seine Unterrichtstatigkeit fast ausschlieBlich der physika­
lischen Diagnostik gegolten - so daB ein reisender Eng­
lander von seiner Abteilung als "purely a stethoscopic 
~linic" sprach, - so hatte er jetzt das gesamte Gebiet 
-der Krankheitslehre zu behandeln. 

Sein Lieblingsthema blieben freilich die Erkrankungen 
des Her zen s, tiber die er noch mehrere wertvolle Ab­
handlungen veroffentlichte. Auch mit therapeutischen 
Fragen beschaftigte er sich. Insbesondere ftihrte er die 
Behandlung des Lungenbrandes durch Inha­
la ti 0 n von T e r pen tin 0 I dam p fen ein, die noch 
heute tiblich ist. Er besprach seine Erfahrungen damber 
in drei Vortriigen in der Gesellschaft der Arzte in den 
.Jahren 1852 bis 1855. Wir bemerken anhangaweise, dafi 
-die erste Originalabhandlung schwierig aufzufinden ist, 
weil das Register des betreffenden Jahrganges der Zeit-
schrift unvollstandig ist. . 

Aufierdem erorterte er einen Fall von Kat a I e psi e, 
tiber den er sowohl in der Akademie der Wissenschaften 
als auch in der Gesellschaft der AI'zte sprach. 

1m ganzen trat jedoch in dieser reifen Periode· 
Skddas die literarische Produktion gegenuber der L e h r­
tat i g k e i t in den Rintergrund. Vor seinen Horern war er 
bestrebt, sein Be!)tes zu geben. Ebenso wie zu der Stu­
dentenschaft sprach er gerne aus dem reichen Schatze 
seiner Erfahrungen zu den fertigen AI'zten in der "Gesell-
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schaft der Arzte", womit wir uns noch beschaftigen 
werden. 

Den klinischen Vortrag Skodas schildert ein Zeit­
genosse, der Professor und Primararzt Ant 0 n D r a s c h e, 
in folgenden Worten: 

"Ptinktlich mit dem Glockenschlage der Uhr betrat 
er in bedachtigem Schritte die klinischen Sale, wo seiner die 
bereits zahlreich versammelten Schiller harrten. In fort 
gleichma.Biger Ruhe und onverwandten Blickes, das Ste­
thoskop in der zierlichen Hand, nahm er die Kranken­
berichte nach einigen kurzen und btindigen Fragcn ent­
gegen, untersuchte mit " auGerordentlicher Prazision den 
einen oder anderen Fall und schritt dann zur klinischen 
Interpretation. Sein auG erst feines Gehor erregte ebenso 
Verwunderung, wie seine Art des Perkutierens die ganze 
Aufmerksamkeit der Anwesenden auf sich zog. Nachdem 
er zuerst von einem gegebenen Falle alles Wichtige und 
Beachtenswerte in einem tibersichtlichen Bilde vor Augen 
gefUhrt hatte, zergliederte er des sen verschiedene Erschei­
nungen und prlifte sie auf ihre Tatsachlichkeit, erorterte 
auf Grund seiner eigenen Erfahrungen deren Bedeutung, 
Zusammenhang und Vielgestaltigkeit und suchte Schritt 
vor Schritt zur Kenntnis tiber Sitz und Wesen der Krank­
heit zu gelangen. 1m ruhigen Gedankengange entwickelte 
er dann mit der logischen Scharfe seines glanzenden 
Geistes die Schltisse, die unantastbar und unumstoGlich 
waren. Sie wurden von den in groUter Spannung ihm 
folgenden Zuhorern eifrigst notiert und wie Offenbarungen 
festgehalten. Was · Skoda sprach, war in keinem Buche 
zu finden, konnte nur von seinen Lippen, tiber welche, 
wie aus einem unversiegbaren Born, die W orte der Wahr­
heit und Erkenntnis stromten, gelesen werden. Waren 
diese fUr seinen so durchdringenden Blick in unltiftbare 
Schleier gehtillt, so verbarg er dies nicht mit bestrickenden 
Worten oder hochtrabenden Phrasen, sondern bekannte 
ohne Rtickhalt, "nicht in der Lage zu sein", das geheim-

62 



nisvolle Dunkel aufzukHiren. Skodas V ortrag war weder 
schwunghaft, noch hinreillend, er begeisterte nicht, aber 
tiberzeugte und bezwang. Seine scharfe, nur wenig klin­
gende Stimme mit dem slawischen Akzente war weithin 
vernehmbar. Er sprach einiach, klar, lichtvoll, logisch und 
gab seinen Darstellungen nur die allernotwendigsten Worte. 
Stundenlang bisweilen erging sich seine Rede in fast 
mono toner Einformigkeit, selten unterbrach den Ernst des 
Gegenstandes eine erfrischende Abwechslung, aber nichts­
destoweniger waren seine Vorlesungen immer von einem 
machtigen und unausloschlichen Eindruck auf die Horer, die 
sich vor dem schlichten und einfachen Manne tief beugten." 

Von den klinischen V ortragen sind viele im Drucke 
erschienen, so tiber C hoI era, v 0 r ti b erg e hen d e 
K I a p pen ins u ff i z i e n z, Ham 0 p toe usw .. 

Sein Interesse fUr Unterrichtsfragen sprach sich in 
einem eingehenden Gutachten tiber die Ref 0 r m des 
m e d i z i n i s c hen U n t err i c h t e s aus, das er 1849 
verofientliGhte. Es enthalt weitschauende Ideen, die erst 
viel spater verwirklicbt -worden sind, wie die Errichtung 
von Instituten fUr experimentelle Medizin, die Zulassung 
der Realschtiler zum medizinischen Studium u. a .. 

Die Assistenten an Skodas Klinik waren: Gus t a v 
Loe bI 1846-1852, Moriz Korner 1853-1856 (spater 
ordentlicher Professor in Graz), Rich ter 1857-1858, 
Ott 0 Rem b old 1859 -1862 (Sohn des geqlafiregelten 
Professors Leo pol d Rem b 0 I d; spater Professl)r an der 
medizinisch-chirurgischen Lehranstalt in Innsbruck, donn 
1876-1894 als Korners Nachfolger in Graz), L..e 0 pol d 
S chr 0 t t er Ritter von Kris t e IIi 1863-1869 (1870 Vor­
stand der Iaryngologischen Klinik in Wien, seit 1877 zugleich 
Primararzt einer internen Abteilung der Krankenanstalt 
Rudolfstiftung, 1890-1908 Ordinarius fUr inn ere Medizin), 
Prokop Rokitansky (Sohn des Anatomen, spaterNach­
folger Rembolds in Innsbruck) und Wi I h elm D lou h y 
zugleich 1870-1871. 
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In der Gesellschaft der Arzte. 

Die "k. k. Gesellschaft der Arzte" bildet seit ihrer Griin­
dung am 22. Dezember 1837 den Mittelpunkt des wissen­
schaftlichen medizinischen Lebens in Wien. S k 0 d a soIl in 
dem engeren Kreise, der den Kern der Gesellschaft schon vor 
ihrer offiziellen Tatigkeit abgab, einen V ortrag gehalten 
haben. Jedenfalls sprach er 1839 zum erstenmale dort 
offentlich und beteiligte sich seitdem aufs eifrigste an ihren 
Sitzungen. Anfangs geschah das in der Sektion fUr Physio­
logie und Pathologie, deren Vorsitz er spater bis zum 
Jahre 1862 fUhrte. Auch an den administrativen Beratungen 
nahm er lebhaften Anteil, er interessieI te sich fUr die Ab­
fassung der Protokolle und namentlich fiir die Publika­
tionen der GeseUschaft. 

Sehr haufig findet sich Skodas Name in der D i s­
kussion wis s ens cha ftIi cher Fragen erwahnt. 
So sprach er fiber ChI 0 r 0 for ro- und At her n ark 0 s e, 
tiber C hoI era, wobei er auf Grund seiner personlichen 
Erfahrungen fUr die Kontagiositat eintrat - das Kontagium 
werde von einem Kontagium produziert. Mehrmals er­
orterte er in der Diskussion die Entstehung des I k t e r us. 
Er wandte sich gegen die mechanische Theorie und berief 
sich auf den Ikterus bei SchlangenbiG und bei der akuten 
gelben Leberatrophie. Eine in Mtinchen erschienene Disserta­
tion von W e r the i m b e r gibt Skodas Ansichten in dieser 
Frage wieder. 

Auch tiber praktische hygienische Fragen sprach Skoda 
wiederholt in der Gesellscbaft der Arzte, wobei er sich 
nicht scheute, mit alten Vorurteilen aufzuraumen. Gemeinsam 
mit End Ii c her verfaGte er einen Bericht "tiber die Zweck­
widrigkeit des Desinfektionsverfahrens in Wien", den er 
am 15. Februar 1856 in der Sektion fUr Staatsarzneikunde 
vortrug. Auf Skodas Antrag wurde 1862 ein Vorschlag 
von M 0 r i z Roll, die Verhtitung von Tierseuchen be­
treffend, beim Ministerium eingereicht. Auch mit der Be-
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schotterung der Gehwege des neuen Stadtparkes, den Preisen 
der Mineralwasser und dem Impfzwange beschiiftigte sich 
Skoda (1864). 

Von ganz besonderer Bedeutung aber war sein Ein­
greifen in die Was s e r v e r s 0 r gun g d e r S tad t Wi e n. 
Schon 1858 hatte der Minister B a c h die Gesellschaft der 
Arzte um ihre Mitwirkung bei Untersuchung des Trink­
wassers in und um Wien und bei der EinfUhrung einer 
besseren vVasserversorgung ersucht, worauf ein Komitee 
gewiihlt wurde, um diese Frage zu studieren. Am 24. Ok­
tober 1862 wahlte die Gesellscbaft auf Antrag des Pro­
fessors He 1 m (fmher in Pavia, seit 1848 Primararzt, 
1855-1869 Direktor des Allgemeinen Krankenhauses) 
einen neuen AusschuU zur Beratung dieser Angelegenheit, 
darunter Skoda und den Geologen Eduard Sue.G. Nun 
trat die Gesellschaft in mehreren Denkschliften an die 
Offentlichkeit, urn gesundes und ausreichendes Trinkwasser 
fUr die stets wachsende Stadt zu fordern. Dabei war ein 
steter Kampf gegen eine zahlreiche Partei im Gemeinde­
rate der Stadt notig, die auf einem engherzigen und klein­
lichen Standpunkt in bezug. auf die Kostenfrage beharrte. 
Skoda forderte mit alIer Energie die "H 0 c h que 11 e n-
1 e it u n g" aus den QueUen von Stixenstein und Kaiser­
brunn im Schneeberg-Raxgebiete, die jetzt Wien mit kost­
lichem Wasser versorgt. Ais 1873, kurz vor der Vollendung, 
wegen der Steigerung der Materialpreise und ArbeitslOhne 
ein Stillstand drohte, arbeitete er im Verein mit dem 
Psychiater M a x i m il ian Lei des d 0 rf und dem patho­
logischen Anatomen J u 1 ius K lob (1865-1879 Prosektor 
der Rudolfstiftung) eine neue Denkschrift an den BUrger­
meister aus, die "aus dringlichen SalubritatsrUcksichten" 
die schleunige V ollendung des grofien Werkes verlangte 
und auch durchsetzte. Durch Skodas Ausdauer und Tat­
kraft in dieser wicbtigen Frage wurde das Ansehen der 
ganzen Arzteschaft in der Offentlicbkeit wesentlich 
gehoben. 
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Skoda behielt Interesse fUr die Wasserversorgung 
Wiens bis an sein Lebensende. Ais durch ein neues Projekt 
eine wesentliche Verschlechterung drohte, erstattete er 
dariiber der Gesellschaft ein ausfiihrliches Gutachten und 
sandte noch am 15. Marz 1881, drei Monate vor seinem 
Tode, einen Brief an den Prasidenten, worin er eindringlich 
davor warnte. Die Gesellschaft beschlofi denn auch, der 
Statthalterei zu empfehlen, dem geplanten Dnternehmen 
keine Konzession zu erteilen, dagegen die Hochquellen­
leitung zu erganzen. 

Die Gesellschaft der Arzte wiihlte Skoda 1871, nach 
seinem Riicktritt vom Lehramte, zum Ehrenprasidenten. 

Beweise allg emeiner Anerkenn ung. 

Schritt vor Schritt hatte sich Skoda eine achtung­
gebietende Stellung in der medizinischen Welt erkiimpft. 

Die Professoren seiner Fakultiit waren ihm anfangs 
zum groUten Teile nicht eben freundlich gesinnt gewesen. 
Als aber im Jahre 1849 eine neue Einrichtung der Studien 
geschaffen worden war, nach der das Professorenkollegium 
seinen Dekan und dessen Stellvertreter selbst wiihlte, 
wurden die heiden Haupter der jiingeren Schule gewiihlt, 
Rokitansky zum Dekan und Skoda zum Pro­
dekan. 

Dnter den Studenten erfreute sich Skoda einer stets 
wachsenden Beliebtheit. Er trug mit dem groUten Eifer 
vor, galt als strenger, aber hochst gerechter Priifer. Den 
bediirftigen Studenten, deren die Wiener Dniversitat seit 
altersher eine groEe Anzahl hat, bewies er, im Gegensatze 
zu mancher Beriihmtheit unter seinen Kollegen, stets ein 
viiterliches Wohlwollen, der eigenen harten J ugend einge­
denk. Den Ertrag der fUnften Auflage der "Abhandlung 
tiber Perkussion und Aus'kultation" widmete er dem Vereine 
zur Pflege kranker Studierender. Ehenso lieE er dem Medizi-
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nischen Unterstutzungsvereine und einem ahnlichen Vereine 
an der philosophischen Fakultat bedeutende Betrage zu­
kommen. Die allgemeine Verehrung aufierte sich in einem 
grofiartigen Fackelzuge bei seinem Rucktritte. 

Das Laienpublikum schatzte Skoda als scharfen 
Diagnostiker, ftirchtete ibn aber wegen seiner Wahrheits­
liebe. Der Zudrang von Kranken zu seiner Privatordination 
war aufierordentlich groJl, namentlich aus dem Osten 
Europas, und wuchs noch mehr, als er die Klinik auf­
gegeben hatte und der konsultativen Tatigkeit mehr Zeit 
widmen konnte. Das Einkommen daraus gestattete ibm, 
trotz der bescheidenen Honorare jener Zeit, ein bedeutendes 
Vermogen zu erwerben und in seinem eigenen Hause 
(Reitergasse 16, jetzt Skodagasse 13) behaglicher zu leben. 

Von seinem Kaiser Franz Josef erhielt er die' lib­
lichen Auszeichnungen seiner Rangsklasse: den Hofratstitel 
und die entsprechenden Orden. Der Monarch, der im 
ubrigen Manner von selbstandigem Urteil wohl zu schatzen 
wu1lte, bewies ihm sein Vertrauen, indem er seine Schuler 
zu Reisebegleitern fur sich und die Kaiserin wahIte. 
Gus t a v L 0 e b I versah diese Aufgabe, als Franz Josef 
1869 zur Eroffnung des Suezkanals und nach PaUistina fuhr. 
Albin Sylvester Kumar (1830-1918, von 1872 bis 
1876 Primararzt der Rudolfstiftung, von 1876 bis 1901 am 
Krankenhaus Wieden) begleitete Kaiserin Elisabeth, die 
wegen LWlgenleidens einen Winter im Suden verbrachte. 
Das Gesundheitsamt der Stadt Wien besitzt eine Sammlung 
eigenhandiger Briefe Skodas an Kumar, die sich mit dieser 
als Staatsgeheimnis gehliteten Angelegenheit beschaftigen. 
Sie enthalten Instruktionen Skodas fUr die medizinische 
und hofische Behandlung der Furstin, die von seiner groJlen 
Klugheit und Menschenkenntnis Zeugnis ablegen. 

Das wissenschaftliche Ausland hat nur zogernd 
Skodas Lehren angenommen. Besonders wurde der tym­
panitische Schall und sein Auftreten bei Pleuritis be­
stritten. Erst R 0 g e r, der 1841 bei Skoda in Wien studiert 
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hatte, tiberzeugte sich von der Richtigkeit del' Beobach­
tungen und trat 1852 eifrig fUr sie ein, wobei er den 
Abschnitt tiber Brustfellentztlndung aus der "Abhandlung" 
ins Franzosische tibersetzte. 1m Jahre 1854 erschien eine 
franzOsische Dbersetzung des ganzen Buches von A ran. 
Dieser nannte den hellen Tympanismus oberhalb der 
Exsudatgrenze seinem Entdecker zu Ehren "b r u its k 0 d i­
que", welche Bezeichnung in Frankreich erhalten geblieben 
ist. 1856 erschien eine englische Dbersetzung von Mar k­
ham. N i erne y e r hat die Geschichte der Skodaschen 
Arbeiten im Auslande ausftihrlich geschildert und die 
Literatur zusammengestellt. 

Riicktritt vom Lehramte. - Tod. 

Skoda war in der J ugend haufig kranklich gewesen; 
es scheint nach dem Ergebnisse der spateren Sektion 
eine mUde, langsam ausheilende Tuberkulose gewesen zu 
sein. 1m Mannesalter hatte er die Anstrengungen des 
Spitalsdienstes, des armenarztlichen Dienstes und der 
gleichzeitigen wissenschaftlichen Arbeit am Leichentisch, 
im Laboratorium und am Schreibtische ohne Schwierig­
keiten geleistet, spater die BUrde des gewissenhaften klini­
schen Lehrers und des gesuc4ten Konsiiiararztes jahr­
zehntelang getragen. Allmahlich stellten sich allerlei Be­
schwerden ein. Unter diesen wird von den Zeitgenossen 
eine ofters wiederkehrende schmerzhafte Affektion genannt, 
die als Gichtleiden bezeichnet wh'd, und eine zunehmende 
Augenschwache, die ibm das Lesen verleidete. Daher 
fafite Skoda im Dezember 1870, urn die · Zeit seines 
66. Geburtstages, den EntschluJl, sich von der Professur 
zurtickzuziehen. Er begrtlndete ihn in der Offentlichkeit 
in klarer Erkenntnis der Sachlage und der Pflichten eines 
Gelehrten mit seinem Augenleiden, das es ihm unmoglich 
mache, mit der Wissenschaft fortzuschreiten. 
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Del' Erlafi des Unterrichtsministeriums vom 
18. Januar 1871 bewilligte ihm die Versetzung in den 
Ruhestand. 

Am 14. Marz dieses Jahres wurde eine grone Ab­
schiedsfeier veranstaltet, die abends nach altem akademi­
schen Brauche mit einem Fackelzuge del' Studenten schlofl. 

Skoda beschrankte sich nunmeh1; auf die Konsiliar­
praxis und die Gesellschaft der Arzte, die er regelm'afiig 
besuchte. Doch verfolgte er, wie D r a s c h e berichtet, 
auch die Fortschritte in der inneren Medizin und las noch 
1880 oft und viel in medizinischen vVerken. 

Der emeritierte Professor, wie er sich selbst nunmehr 
stets nannte, genon ein unverandert grones Ansehen in 
del' Fakultat, nahm an allen arztlichen Personalfragen 
Anteil und hatte durch ein voIles J ahrzehnt den gronten 
Einflufl auf aIle Berufungen und Besetzungen. 

In den letzten Lebensja4ren litt Skoda auf das 
schwerste unter den Erscheinungen eines organischen 
Herzleidens, von dem ihn endlich am 13. Juni 1881 um 
1 Uhr 30 Minuten nachmittags der Tod erloste. Sein be­
handelnder Arzt war sein Schuler Leo pol d von 
S chI' otter. 

Sektionsbefund. 

Skoda hatte ausdrlicklich gewtinscht, dan seine 
Leiche seziert werde. Die Obduktion wurde am 14. Juni 
1881 um 6 Uhr abends von Dr. Han s Chiari, Pro­
sektor del' Rudolfstiftung (1851-1916, von 1882 bis 1906 
Professor in Prag, dann in Stranburg), vorgenommen. Das 
Sektionsprotokoll wurde veroffentlicht. 

Die Sektion ergab atheromatosen Prozen in del' Aorta, 
die Aortenklappen geschrumpft, in den basalen Anteilen 
ganz starr, das Aortenostium verengt. Das Endokard im 
linken Ventrikel stellenweise schwielig verdickt, die Klappell 
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des rechten Herzens und die Valvula bicuspidalis zart. 
Das Herz in allen Teilen, am meisten jedoch im linken 
V entrike~ hypertrophiert und zugleich erweitert. Die Ostien 
der Koronararterien etwas verengt, die Wand der Arterien 
ungleichmalUg verdickt, hie und da verkalkt. In beiden 
Lungenspitzen ganz umschriebene, schwarz pigmentierte, 
alte strahlige Narben, die rechte Lunge an der Basis und 
dem grofiten Teile ihrer kostalen Flache angewachsen. 
Die Bronchialdrusen schwielig veradet, anthrakotisch, der 
linke Nervus recurrens in eine veranderte Bronchialdrlise 
eingebettet. Die Nieren bedeutend atrophiert, an der Ober­
flache fein granuliert, in einem KeIcne der rechten Niere 
ein erbsengrofies Konkrement. Der Karper war blafi und 
abgemagert, an den Beinen Odematas. 

Trauerkundgebung ea 

Skodas Tod rief allenthalben grofie Teilnahme wach. 
Eine ungeheure Menschenmenge fUUte die Strafien, als sich 
der Trauerzug am 15. Juni urn 4 Uhr nachmittags von 
seinem Sterbehause zur Kirche und zum Hernalser Fried­
hofe bewegte, denn seine Personlichkeit war in Wien 
ungemein popular gewesen. 'l'rauerreden und Nachrufe 
wurden von hervorragenden Mannern gehalten. Der 
Gemeinderat beschlofi am 14. Juli 1881, eine Strafie mit 
seinem Namen zu benennen. In Ausfuhrung dieses Be­
schlusses wurde die Reitergasse im VIll. Bezirke, in 
welcher Skoda gewohnt hatte, in Skodagasse umbenannt 
und 1883 eine Gedenktafel an seinem W ohnhause, jetzt 
Nr. 13, angebracht. Josef Skoda hatte selbst angeordnet, 
dafi seine Buste im V ortragssaale der Gesellschaft der 
Arzte aufgestellt werde; sie wurde von dem Prasidenten 
Fer din and v. A r I t, Professor der Augenheilkunde 
(1812-1866), am 13. Januar 1882 feierlich ubergeben und 
ist jetzt im neuen Hause aufgestellt. 
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P ri v a tl e ben un d C h a r a k t e r. 

Dber Skodas Jugend, tiber seinen inneren Werde­
gang, tiber die aufieren Anliisse, die ihn zur Abfassung 
seines klassischen Erstlingswerkes ftihrten, wissen wir 
nur das wenige, was eingangs berichtet worden ist. 

"Skoda war im alltaglichen Umgange sehr einsilbig, 
von seinen Lippen kam kein tiberfltissiges Wort, und ffir 
den unntitzen Verkehr gab er sehr wenig von seinem 
immer tatigen Geiste her." CD r a s c he.) 

Er starb unvermahlt. In seinen jiingeren Jahren nahm 
ihn die wissenschaftliche Tatigkeit vollig in Anspruch, 
auch waren seine Vermogensverhaltnisse derart, daG er an 
eine Ehe nicht denken konnte. Es ' mag ibn auch das 
traurige Beispiel seines Primararztes Ratter, der am 
29. November 1841 an Tabes starb und zwei Kinder in 
drtickender Not hinterlieG, von einer Heirat ohne gesicherte 
materielle Grundlage abgeschreckt haben. Als sich seine 
Lage spater wesentlich besserte, scheint er sich ftir zu 
alt zur Ehe gehalten zu haben. Vielleicht ftihIte er auch 
schon den Keirn der schweren Krankheit, die sein spateres 
Mannesalter verdtisterte. 

So ftihrte er den kleinen Haushalt in seiner W ohnung 
mit einigen weiblichen Dienstboten, spater hielt er sich auch 
Wagen, Pferde und einen Kutscher. Ais Professor kaufte 
er sich ein eigenes Haus, Reitergasse 16, in dem er ge­
storben ist. Einem kleinen Gartchen, das sich im Hofraume 
befand, widmete er viel Aufmerksamkeit. Seinem Haushalte 
stand lange Jahre die ehemalige Braut seines verstorbenen 
Freundes Kolletschka mit V ornamen Therese vor. 

Seine Erholung fand er im Umgange mit Freunden, 
zu denen meistens Arzte zahlten, und am Billard sowie 
im Whistspiel. Der Maler R u dol f v. A I t hat in zwei 
Bildern Abendgesellschaften bei Skoda festgehalten. An 
Freitagabenden kam er in dem alterttimlichen Gasthofe 
"zur Ente" nach den Sitzungen der Gesellschaft der Arzte 
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mit seinen Freunden zusammen. N e u bur g e r hat einen 
gereimten Triilkspruch des Psychiaters M a x Lei d e s­
do r f von dieser Tafelrunde mitgeteilt, der vom 19. Marz 
1878 datiert ist, zu einer Zeit, da Skoda schon schwer 
leidend war. 

Skoda hatte die musikalische Veranlagmlg seines 
V olkes und spielte noch als junger Primararzt die Gitarre. 
Spater scheint er der Musik entfremdet worden zu 
sein. 

Er hat sich nie im Sommer auf dem Lande auf­
gehalten, . noch einen Badeort besucht, wie Drasche 
meldet. 

DaB ein so unabhangiger Denker wie Skoda sich 
von den Bindungen der politis chen ParteieIl: und der 
Nationalitaten ebenso frei hielt, wie er sich in seinem 
wissenschaftlichen Denken von der Ueberlieferung 10s­
gerungen hatte, ist nur nattirlich. So sprach er zwar seine 
tschechische Muttersprache gerne mit seinen engeren 
Landsleuten und bekundete ihnen "stets eine freundliche 
Gesinnung und ein gewisses Entgegenkommen, war sich 
aber dabei sehr wohl bewullt, daB sein Wirken keineswegs 
einem einzelnen Volke oder Lande, sondern der ganzen 
wissenschaftlichen 'Welt angehore" (Drasche). 1m ganzen 
scheint er einem demokratischen Kosmopolitismus gehuldigt 
zu haben, wie cpe meisten groBen Denker des achtzehnten 
Jahrhunderts. Sowohl in dem Oberwiegen des verstandes­
mafiigen, nuchternen, konstruktiven Denkens, wie in dem 
selbstandigen Aufbau eines durchdachten wissenschaft­
lichen Systems, sowie in der' ganzen Art der Lebens­
fiihrung ist eine gewisse Ahnlichkeit mit K ant unver­
kennbar. 

Hervorragenden Gelehrten, insbesondere gefeierten 
Universitatslehrern, pOegt man bochstehende moraliscbe 
Eigenschaften zuzuschreiben. Naive Gemliter werden bei 
naberer Beruhrung oft bitter enttauscht. Von Skoda ist 
nie ein unscboner Zug bekannt geworden. Allgemein wird 
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sein rechtlicher Sinn und seine Wahrheitsliebe gerlihmt. 
1m Verhalten gegen Kranke, namentlich gegen deren An­
gehorige, wird von einer gewissen Harte gesprochen, zu 
der das liebenswUrdige Wesen seines engeren Kollegen 
Oppolzer im Gegensatze stand. 

Ein zartliches VerhaItnis verband Josef Skoda mit 
seinem alteren Bruder F ran z . . Dieser war nach seiner 
Pensionierung von Prag nach Wien tibersiedelt und lebte 
hier mit Josef in steter Gemeinschaft, als sein Begleiter auf 
Reisen, Spazierfahrten und Gangen. Wahrend der langen 
Krankheitsjahre pflegte der Greis Franz seinen jtingeren 
Bruder in aufopfernder Weise. 

Skoda war, wie schon mehrfach erwahnt, ungemein 
wohltatig. Den Kindern seines ehemaligen Primararztes 
R a tt e r warf er schon als unbesoldeter ordinierender Arzt 
der Abteilung fUr Brustkranke eine jahrliche Pension aus. 
deren Fortbestand er durch letztwillige Verfligung gesichert 
hatte. Drasche und Schrotter berichten, dafi er fUr mittel­
lose Studenten, verarmte oder verungllickte Arzte und fUr 
ihre Witwen und Waisen stets eine offene Hand hatte. 
Auch in seinem Testamente, datiert vom 1. J uli 1880, hat 
er zahlreiche und grolle Legate an Arme in Pilsen und 
Wien und an wissenschaftliche und humanitare Vereine 
festgesetzt. 

Au6eres. 

Skoda war von kleiner Statur, als junger Sekundar­
arzt sehr mager, spater beleibt, gedrungen, hatte schwarzes, 
langes, leicht gelocktes Haar und trug eine Brille. Auf 
Kleidung hielt er nicht viel, sie war, der Sitte der Flinf­
zigerjabre entsprechend, eher etwas vernachUissigt. Ein 
Verzeichnis von sieben Bildnissen Skodas lindet sich bei 
Wurzbach. Das Titelbild zei~t ihn im besten Mannesalter, 
nach einem 6lgemalde von Gus t a y G au 1. 
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Riickblick. 

Wir haben das stille Leben des Arztes und Gelehrten 
und die grolle Reformleistung des Forschers, die sieh nur 
dureh Kampf gegen zahllose Widerstande durehsetzen 
konnte, betraehtet. 

Wenn man Skodas Leben in Absehnitte zu teilen 
versueht, so kann man die Zeit der Begriindung der syste­
matisehen Lehre von der Perkussion und Auskultation, 
die Zeit des Forsehens auf der Abteilung fUr Brustkranke 
und die Zeit des klinisehen Lehrens, endlieh die Zeit des 
Greisenalters im Ruhestande unterseheiden. AIle diese vit,r 
Absehnitte sind reich an Ergebnissen fUr die Wissensehaft 
und das allgemeine Wohl gewesen. -

Es ist kein Zweifel, dall die grollte und bedeutendste 
Leistung, sowohl was die Arbeits- und Denkl(Jistung des 
Forsehers, als die Bedeutung fUr die medizinisehe Wissen­
sehaft betrifft, in die e r s t e Per i 0 d e fallt, und dan ihr 
literariseher Ausdruek die klassisehe "A b han dIu n g 
ii b e r Per k u s s ion un d Au sku It a t ion" ist. 

So wertvoll und wiehtig aueh Skodas spatere Ver­
offentliehungen sind, so au.Berordentliehen Einflull er als 
Lehrer auf viele Generationen von Arzten geiibt hat, so 
kann sieh alles das nieht mit seinem Jugendwerk messen, 
in dem er sein Bestes gegeben hat, ebenso im Inhalt wie 
in der knappen .und klaren Spraehe. 

Diesem Hauptwerke sehliellt sich dann gleieh die 
praktisehe Verwertung seiner Entdeekungen fUr die 
Therapie in den B r u s t pun k t ion e n und besonders 
in der bahnbrechenden Pun k t ion des Her z b e ute 1 s 
an. Die Ideen dazu hatte Skoda sieherlieh schon fertig, 
als er die "Abhandlung" sehrieb, doch konnte er seine 
durehdaehte Behandlungsmethode als Sekundararzt und 
Armenarzt nieht durehfiihren; erst als Vorstand der Ab­
teilung fiir Brustkranke bekam er die sehnliehst erwartete 
Gelegenheit dazu. 
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AIle diese Hochstleistungen drangen sich in den flinf 
Jahren 1836 bis 1840 zusammen, sie fallen somit in die 
Zeit zwischen dem einunddreifiigstenund ftinfunddreiGigsten 
Lebensjahre. 

Es stimmt dieser Verlauf von Skodas geistiger Ent­
wicklung sehr gut mit den bekannten Betrachtungen 
T i g e r s ted t s und 0 s twa Ids' zusammen, wonach jene 
Art der wissenschaftlichen Arbeit, die von der Ktihnheit 
und Unabhangigkeit des fundamentalen Gedankens, der 
Konzeption, abhangt, mit den spateren Jahren verschwindet, 
und der Entdecker dann seinen Besitz an Methoden und 
Kenntnissen den von auGen an ihn herantretenden Auf­
gaben .zuwendet. 

Dem letzteren entspricht bei Skoda die Ausarbeitung 
seiner d i a g nos tis c hen un d d i ff ere n t i a I d i a­
g nos tis c hen Met hod i k, die er zwar nicht schriftlich 
mitgeteilt, aber in seiner z wei ten Per i 0 de so ein­
dringlich gelehrt hat, daG sie Allgemeinbesitz der arztlichen 
Welt geworden ist. 

Wahrend die Jugend, wie 0 s twa I d mit Recht be­
merkt, "durch ein weitgehendes Abstrahieren vom Person­
lich-Menschlichen gekennzeichnet ist", drangen Stimmungen 
und Fahigkeiten den alter werdenden Forscher zur Be­
arbeitung p r a k tis c her Pro b I e m e, indem man "mit 
zunehmendem Alter mehr und mehr realistisch-unmittelbar 
zu ftihlen lernt". Bei Skoda kam, wie bei jedem Kliniker, 
die Menge der Heilung suchenden Kranken hinzu, die ihn 
zur praktischen Betatigung zwang. Nahm diese Tatigkeit 
einerseits Zeit und Arbeitskraft so sehr in Anspruch, daG 
sie die wissenschaftliche Produktion in dieser dritten 
Periode sehr wesentlich verminderte, so ftihrte sie ander-. 
seits dem scharfen Beobachter Skoda eine unermeGliche 
Ftille von Erfahrungstatsachen zu, die seiner k lin i s c hen 
L e h r tat i g k e i t zugute kamen und ihr eine unvergleich­
Hche Beherrschung des ganzen empirischen Lehrstoffes 
sicherten. S c h r ij t t e r berichtet, daG Skoda geplant hatte, 

75 



im Vereine mit seinem Assistenten L 0 e b I eine "Klinik 
der inneren Erkrankungen" nach dem Muster der berlihmten 
Clinique mMicale von Andral herauszugeben. Es ist 
sehr zu bedauern, dafi dieses Werk nicht zustande ge­
kommen ist; die verofientlichten klinischen Vorlesungen 
Skodas sind nUr ein geringer Ersatz. 

Der auf das Praktische gerichtete Gedankengang des 
alternden Forschers ftihrte Skoda tiber die Beobachtung des 
einzelnen Krankheitsprozesses, tiber die Sorge fiir das 
einzelne Menschenschicksal hinaus und auf die Bearbeitung 
h y g i en i s c her F rag e n. Hier erwarb er sich noch sehr 
grofie Verdienste urn das allgemeine W ohl, als sein schweres 
korperliches Leiden ibm bereits die Konzentration zu scharf­
sinniger wissenschaftlicher Arbeit unmoglich gemacht hatte. 
Gerade dieser Periode des scheinbaren Nachlassens der 
schopferischen Geisteskraft Skodas entsprang die energische 
Forderung der Hochquellenleitung Wiens. 

o s twa I d hat die gronen Forscher in "Klassiker" 
und "Romantiker" eingeteilt. Skoda ist nach seiner Denk­
weise, nach der Art seiner Produktion und nach seinem 
Stil unzweifelhaft den "Klassikern" in diesem Sinne zuzu­
rechnen. 

Dafi Skoda keine grofie wissenschaftliche Schule von 
originellen Forschern erzogen hat, lag nicht blofi daran. 
dafi der "Klassiker" nicht unmittelbar zur Arbeit anregt, 
wie 0 s twa I d auseinandersetzt, sondern auch an den 
aufieren Verhaltnissen. Denn unmittelbare Anregung zur 
wissenschaftlichen Forschung gibt ein Lehrer gewohnlich 
in seinen jiingeren Jahren. Skoda ist aber in seiner 
arbeitsfreudigsten Zeit nicht klinischer V orstand, sondern 
bis zum Jahre 1846 Primararzt gewesen. Ais solcher 
konnte er sich die jiingeren Mitarbeiter nicht frei unter 
den fabigsten Schiilern wahlen, sondern mufite jene 
Sekundararzte nehmen, die ihm von der Direktion des 
Krankenhauses zugewiesen wurden. Von diesen ist nur 
K 0 1 i s k 0 begabt gewesen. Nur die freiwilIig als unbe-
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soldete "Praktikanten" eingetretenen L 0 e b 1 und He bra 
haben sich zu bedeutenden Personlichkeiten entwickelt, 
zu Weltruf ist nur der letztgenannte durch selbstandige 
Arbeit gelangt. 

Die klinischen Assistenten der spateren Zeit haben 
zum Teile in Skodas Arbeitsfelde Nachlese gehalten, zum Teile 
sich ganz neuen Aufgaben zugewandt, wie S c h rot t e r 
der Laryngologie und Rem b old chemischen Problemen. 

Oberblicken wir das Lebenswerk Skodas, der in 
jedem Lebensabschnitt sein Bestes geleistet hat, so gilt 
wohl das Wort des romischen Klassikers: D e d i ten i m 
quantum maxime potuit , daturus amplius, 
si potuisset. 
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Bi blio g raphi e. 

Die Verofientlichungen, in welchen die Anschauungen 
Skodas mitgeteilt worden sind, sind in dem folgenden Ver­
zeichnisse in drei Gruppen geteilt, 0 rig ina I arb e i ten, 
k lin i s c h e V 0 r t di g e und Arb e i ten, die un t e r 
seinem unmittelbaren Einflusse entstanden 
sin d. In das Verzeichnis der 0 ri gin a I arb e i ten sind 
aIle Diskussionsbemerkungen aufgenommen, die Skoda in 
wissenschaftlichen Gesellschaften gemacht hat und tiber die 
aus.ftihrlichere offizielle Berichte vorhanden sind. AuGer den 
hier angeftihrten Fallen verzeichnen die Protokolle der Gesell­
schaft der Arzte in Wien und der Akademie der Wissen­
schaften noch sehr haufig, dafi Skoda sich zu einem V or­
trage in der Diskussion geaufiert, dafi er Antrage gestellt 
oder ein Referat erstattet hat, ohne dafi der Inhalt genauer 
mitgeteilt wird. Diese Angaben sind bier nicht bertick­
sichtigt. Die in verschiedenen W ochenschriften unter Skodas 
Namen erschienenen klinis chen Vortra g e sind zu 
seinen Lebzeiten als Originale betrachtet, beispielsweise . in 
Canstatts Jahresberichten als solche referiert worden. Es 
ist kein Zweifel, dafi sie tatsachlich gehaltene Vorlesungen 
in verktirzter Form wiedergeben, aber dem Inhalte und 
dem sprachlichen Ausdrucke ziemlich getreu entsprechend. 
J edemalls sind sie von den Originalarbeiten zu trennen. 
Schwierig ist die Abgrenzung jener V e r 0 f fen t­
Ii c hun g e n, die d e r S c h u I e S k 0 d a san g e h 0 r e n. 
Die angefiihrten Arbeiten S c huh s gehOren entscbieden 
dazu. Die erste Arbeit enthalt die erste Darstellung der 
Auskultationsphanomene der Lunge nach dem System 
Skodas und somit die notwendige Erganzung zu dessen 
Arbeit tiber die Perkussion, die zweite die Beschreibung 
des gemeinsam mit Skoda erfundenen Trogapparates zur 
Punktion der Brust. Von den Arbeiten der Assistenten 
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an Skodas Klinik scheinen nur die Arbeiten K 0 r n e r s 
und S c h rot t e r s , die das Verzeichnis anfuhrt, hieher 
zu gehoren. Dagegen waren die Berichte H e bra s in 
diesem Zusammenhange zu nennen. 

Originalarbeiten Skodas. 

Dber die Perkussion. Medizinische J ahrbticher des 
k. k. osterr. Staates. Bd. 20 (Neueste FoIge, Bd. 11), 1836, 
k. 453 u. 514. 

Dber den HerzstoB und die durch Herzbewegungen 
verursachten Tone. Ibid., Bd. 22 (N. F. 13), 1837, S. 227. 

Anwendung der Perkussion bei Untersuchung der 
Organe des Unterleibs. Ibid., Bd. 23 (N. F. 14), 1837, 
S. 236 u. 410. 

D 0 b I e run d S k 0 d a, Dber Abdominaltyphus und 
dessen Behandlung mit Alurnen crudum. Ibid., Bd. 24, 
(N. F. 15) 1837, S. 5. 

Rezension von P. A. Piorry, Diagnostik und Se­
miotik. Ibid., Bd. 25 (N. F. 16), 1837, S. 280; Bd. 27 (N, 
F. 18), 1838, S. 105; Bd. 31 (N. F. 22), 1840, S. 468. 

S ko da u nd Ko llets c hka, Dber Pericarditis in 
pathologischer und diagnostischer Beziehung. Ibid., Bd. 28, 
(N. F. 19), 1839, S. 55, 227, 397. 

Untersuchungsmethode zur Bestimmung des Zu­
standes des Herzens. Ibid., Bd. 27 (N. F. 18), 1839 S. 528. 

Dber die Diagnose der Fehler 'der Herzklappen· 
V ortrag in der k. k. Gesellschaft der Arzte zu Wien, 
30. Nov. 1839. 

Abhandlung tiber Perkussion und Auskultation, Wien 
1839. II. Aufl. 1843, III. Aufl. 1844, IV. Auf!. 1850, 
V. Aufl. 1854, VI. Aufl. 1864. 

Dber die an 40 Kranken im allgemeinen Kranken­
hause gemachten Punktionen des Thorax. Vortrag in der 
k. k. Gesellschaft der Arzte zu Wien. 31. Oktober 1840. 
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Bericht tiber die auf der Abteilung fUr Brustkranke 
im k. k. allgemeinen Krankenhause vom Monate Mai bis 
Ende Dezember 1840 behandelten Kranken. Med. Jahrb. 
Bd. 34 (N. F. 25), S. 304 (1841); Bd. 35 (N. F. 26), S. 16 
173, 332 (1842); Bd. 36 (N. F. 27), S. 33 (1842); Bd. 38 
(N. F. 29), S. 40, 163 (der Schlufi fehIt, statt dessen im 
selhen Bande der Bericht von LobI) 1842. 

Auszug aus der Antrittsrede. Zeitschrift der k. k. Ge­
sellschalt der Arzte zu Wien. 3. Jahrg., 2. Bd., 1847, S. 258, 
Abgedr. bei M. Neuburger, Die Wiener medizinische Schule 
im Vormarz. Wien 1921. S. 259. 

Einige W orte tiber das medizinische Studium. Ibid. 
5. Jahrg., 1849, S. 36. 

Vortrag "tiber eine der wichtigsten Entdeckungen im 
Gebiete der Medizin" in der Akademie der Wissenschaften 
in Wien am 18. Oktober 1849. Sitzber. der kais. Akad. d. 
Wissensch. Mathem.-naturw. Kl. 1849, II. Abt., S. 168. 

Beobachtungen an einem Kinde mit Defekt des 
Sternums. Sitzg. v. 21. Febr. 1850. Ibid., 1850, II. Heft, 
S.212. 

tJber die Erscheinungen, aus den en sich die Ver­
wachsung des Herzens mit dem Herzbeutel am lebenden 
Menschen erkennen lafit. Vorgetragen in der Akademie 
der Wissenschalten am 16. Okt. 1851 und in der Sektion 
fUr Physiologie und Pathologie der Gesellschaft der Arzte 
am 24. Oktober 1851. Sitzb. Bd. 7, S. 453, und Zeitschr. d. 
k. k. Ges. d. A. zu Wien. 8. Jahrg., 1. Bd., S. 82. 

Krankheitsgeschichte eines Fall~8 von geheiltem 
Lungenbrand. Sektion fUr Therapie der Gesellsch. d. A., 
26. Marz 1852. Zeitschrift der k. k. Gesellschaft der Arzte 
zu Wien. 8. Jahrg., 1. Bd., S. 573. 

Geschichte einer durch mehrere Monate anhaltenden 
Katalepsis. Vorgetragen in der Akademie d. Wissensch. 
und am 15. Okt. 1852 in d. Ges. d. A. Sitzber. d. k. Ak. 
d. Wiss. 1852. Bd. 9, S. 515; Zeitschr. d. G. d. A., S. Ja.hrg. 
2. Bd., S. 404. 
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Faile von Lungenbrand behandelt und geheilt dmch 
Einathmen von Terpentinoldampfen. V ortrag in d. G. d. A., 
am 15. Febr. 1853. Zeitschr. d. k. k. G. d. A., 9. Jahrg., 
I. Bd., S. 445. 

tJber die Funktion der V orkammern des Herzens und 
libel' den Einflufi der Kontraktionskraft der Lunge und der 
Respirationsbewegungen auf die Blutzirkulation. Sitzber. d. 
k. Ak. d. Wiss., 1852, Bd. 9, S. 788, u. Zeitschr. d. k. k. 
G. d. A., 9. Jahrg., I. Bd., S. 193. 

Diskussionsbemerkung '(Narkose). Zeitschr. d. G. d. A., 
10. Jahrg., 1. Bd., 1854, S. 189. 

Diskussionsbemerkung. Ibid., 11. Jahrg., II. Bd., 1854 
S.556. 

Demonstration eines Falles von Obliteration del' Aorta. 
Sektion f. Physiol. u. Pathol. d. G. d. A. am 19. Okt. 1855. 
Wochenbl. d. Zeitschr. d. k. k. G. d. A zu Wien, 1. Jahrg., 
1855, S. 720. 

Nachtrag zu den Fallen von Lungenbrand. Sekt. f. 
Physiol. u. Patholog. d. G. d. A, 15. Juni 1855. Ibid., S. 438. 

Diskussionsbemerkung (Ikterus). Sekt. f. Physiol. u. 
Pathol., 16. Novemb. 1855. Ibid., S. 803. 

Ein Fall von Blutung aus Lunge, Magen und Darm, 
bedingt durch ausgebreitete Schwielen in der Substanz des 
linken Herzventrikels. Vortrag i. d. G. d. A, 17. Dez. 1855. 
Ibid., 2. Jahrg., 1856, S. 133. 

Skoda und Endlicher, tJber die Zweckwidrigkeit des 
Desinfektions-Verfahrens inWien. Sektion d. G. d. A. f. 
Staats-Arzneikunde 15. FebI'. 1856. Ibid., S. 162. 

Diskussionsbemerkung (Cholera). Sekt. f. Therapie. 
25. April 1856. Ibid., S. 338. 

Diskussionsbemerkung (Ikterus). Sekt. f. Physiol. u. 
Pathologie. 26. Juni 1857. Ibid., 3. Jahrg., 1857, S. 556. 

Perisystolisches Gerausch. V ortrag i. d. G. d. A., 30. Okt. 
1857. Ibid., S. 765. 

Diskussionsbemerkung (Obliteration der Aorta). G. d. A 
13. Juni 1862. Ibid., 1862, S. 206. 
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Diskussionsbemerkung (Bericht tiber den Ausgang 
des 1843 von Menich beschriebenen Falles). G. d. A., 1. Juli 
1864. Ibid., 1864, S. 308. 

Diskussionebemerkung (MetaUklang bei Pneumonie). 
G. d. A., 23. Dezember 1870. Anzeiger der k. k. Ges. d. A.; 
1870, S. 3. 

Gutachten tiber das Projekt einer Wientalwasser­
leitung. Beilage zu Nr. 23 des Anzeigers der k. k. G. d. A., 
1881, S. 9. 

Schreiben an die GeseUschaft d. A. tiber das Projekt 
einer Wien-TaI-Wasserleitung. Anzeiger der k. k. G. d. A. in 
Wien, 1881, S. 210. 

Klinische Vortriige Skodas. 

Pathologie und Therapie der epidemischen Cholera. 
Wiener med. Wochenschr., 1854, S.657. 

Vorubergehende Klappeninsuffizienz. AUg. Wiener med. 
Zeitg. 1863, S. 6, 11. 

Doppelter Puls und doppelte Herztone. Ibid., S. 22, 28. 
Bemerkungen tiber die Hypertrophie des Herzens. 

AUg. Wiener med. Zeitg., 1870, S. 347, 363, 387. 
Bemerkungen tiber Geschwtilste im Mediastinum. Ibid., 

Nr. 20 bis 24. 
Das Verhaltnis der Hamoptoe zur Lungentuberkulose. 

Wiener med. Presse, 1870, S. 222. 
Klinische Vorlesungen tiber Magenkrankheiten. Ibid. 

S.398. 
Dber das perforierende Magengeschwtir. AUg. Wiener 

med. Zeitg., 1871, S. 97, 107, 116. 
Dber Stuhlverstopfung bei Pneumonie. Ibid., 1873. 

S. 516, 529. 
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Arb e it e nun t e r d e m E i n fi u sse S k 0 d a s, in s­
besondere aus seiner Abteilung und Klinik. 

F. S c huh, fiber den Einflufi der Perkussion und 
Auskultation auf chirurgische Praxis, nebst einigen Ver­
suchen libel' das Eindringen von Luft in die BrusthOhle. 
Med. Jahrb. d. k. k. osterr. Staates. Bd. 26 (N. F. 17), 

. 1838, S. 373 u. 538; Bd. 27 (N. F. 18), 1839, S. 218 u. 483. 
- Erfahrungen liber die Parazentese der Brust und 

des Herzbeutels. Ibid., Bd.33 (N. F. 24), 1841, S. 199, 388; 
Bd. 34 (N. F. 25), 1841, S. 34, 197. 

G. Lob I, Bericht liber' die auf Primararzt Dr. 
Skodas Abteilung flir Brustkranke im K. k. allgemeinen 
Krankenhause in Wien in den Monaten Jull, August und 
September 1841 behandelten Kranken. Ibid., Bd. 38 (N. F, 
29), 1842, S. 296; Bd. 39 (N. F. 30), S. 27, 189, 296; 
Bd. 40 (N. F. 31) S. 74, 164; Bd. 41 (N. F. 32), 1842. 
S. 56, 190, 358. 

- Bericht libel' die unter der Leitung des Prim. 
Dr. Skoda stehende Abteilung flir Brustkranke im Wiener 
Allgemeinen Krankenhause in den Monaten Oktober, No­
vember und Dezember 1841. Ibid., Bd. 42 (N. F. 33), 1843. 
S. 103, 208, 336; Bd. 43 (N. F. 34), S. 82, 214. 

- Cannstatts und Eisenmanns J ahresbericht liber 
die Fortschritte im !IeI' Heilkunde im Jahre 1848. Erlangen 
1849, III., S. 194. (Verschlufi der Brustaorta.) 

A. P f I' an g, Beobachtungen libel' die im K. k. allg. 
Krankenhause in Wien auf del' Abteilung des Herrn 
Primararztes Dr. Skoda in den Monaten Janner, Feber und 
Marz d. J. an Typhus behandelten Kranken. Ibid., Bd. 41 
(N. F. 32), 1842. S. 69. 

- Bruchstlicke aus dem Berichte liber die im Jahre 
1842 auf del' Abteilung des Herrn Primararztes Dr. Skoda 
behandelten Kranken. Ibid., Bd. 44 (N. F. 35), 1843, S. 350; 
Ed. 45 (N. F. 36) 1843. S. 222, 323. 
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J. .M e n i c h, Dureh Exostose bedingte Lahmung 
samtlicher Extremitaten; Heilung mittels der groUen 
Inunktionskur. osterr. medizin. Wochenschr. 1843, S. 113. 

Dr a z i c , Partielle Lahmung des Rtickenmarkes. 
Ibid., S. 85. 

- Tuberculosis meningum pUlmonum et glandularum 
ly~phaticarum. Ibid., S. 1261. 

A. P f l' a n g, Beobachtungen tiber Tuberculosis acuta, 
gemacht auf del' Abteilung des ehemaligen Herrn Primar­
arztes, dermalen Professors Dr. Skoda. osterr. medizin. 
\Vochenschr. 1846, S. ] 378 u. 1412. 

W. Red ten b a c her, Beobaehtungen am Harne bei 
Lungenentzlindungen. Zeltschr. d. Ges. d. A. G. Jahrg., 
1850, S. 373. 

A do If M. W er th e im bel', Fragmente zur LeIwe 
vom Ikterus. Inaug. Diss. Mtinchen 1854. 

M. A. K 0 r n e 1', Casuist. Beitrilge zur Lehre del' 
Erseheinungen del' Verwachsung des Herzens mit dem 
Herzbeutel. Wochenbl. d. Zeitschr. d. k. k. Ges. d. A. zu 
Wien. 1. Jahrg., 1855, S. 17. 

- Dber den Perkussionsschall, Zeitschr. d. k. k. 
Ges. d. A. 11. Jahrg., Bd. 1, 1855, S. 307, 385. 

L. v. S chI' 0 t tel', Heilung von Pneumothorax bei 
Tuberkulose. ohne pleur. Exsudat. Wochenbl. d. Zeitschr. 
d. k. k. Ges. d. A. 1865. S. 33.-

- und S c h e u t h a u e r, Echinokokkus del' Lunge. 
Sitz. d. G. d. A. 31. Marz 1865. Ibidem, S .. 118. 

Aus del' Abteilung Skodas von Ferdinand 
Hebra. 

F. He bra, Jahresbericht tiber die vom 1. Janner 
bis letzten Dezember 1841 an der unter der Leitung des 
Primararztes Dr. Skodas stehenden Abteilung flir chroni­
sche Hautausschlage im k. k. aUg. Krankenhause zu Wien 

34 



behandelten Hautkrankheiten. Med. Jalu'b. d. k. k. osterr. 
Staates. Bd. 39 (N. F. 30), 1842, S. 310; Bd. 40 (N. F. 31), 
S. 83, 177, 322; Bd. 41 (N. F. 32) S. 203, 345. 

- Jahresbericht der unter der Leitung des Herrn 
Prim. Dr. Skoda stehenden Ausschlags-Abteilung des 
k. k. allgem. Krankenhauses zu Wien. Ibid., Bd. 43 (N. F. 
34), 1843, S. 348; Bd. 44 (N. F. 3f)) S. S3. 

- J ahresbericht del' unter der Leitullg des Herrn 
Primarius Dr. Skoda stehellden Ausschlagsabteilung des 
k. k. aUg. Krankenhauses zu Wien. Ibid., Bd. 48 (N. F. 39) 
1844, S. 99, 238, 353. 

Aufierdem zahlreiche Abhandlungen tiber dermato­
logische Themen in derselben Zeitschrift. 
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Material zur Biographie. 

A II gem e i neD e u t s c h e B i 0 g rap hie. Bd. 34, S. 4~6. 

A II gem e i n e m e d i z i n i s c h e Zen t r a I z e it u n g. Berlin 1846. 

H. B 0 e r h a v e s lrurze Lehr-Slitze tiber Erkennung und Heilung der 
Krankheiten. Gotha 1828. 

J. Dietl, Der Aderlall in der Lungenentziindung. Wien 1848. 
A. Dr a s c he, Skoda. Wien 1881 (enthlilt einige kleine Unrichtig­

keiten). 
F. D r a Z ie, Reise von Wien dUTCh die Schweiz nach Paris, durch 

Belgien und Deutschland und zuriick, 455 Meilen in 50 Tagen 
mit 116 fl. 32 kr. C. M. Reisekosten. Wien 1847. 

J. F i s c her, Medizinisc~e Lyzeen. Wien u. Leipzig 1915. 
E. v. G 0 r u p - B e san e z, Die Scepsis in der Medizin und die junge 

Wienerschule. Archiv ftir physiologische Heilkunde.III., 1844, S. 302. 
A. G r 0 s chI, De percussione et anscultationc. Vindobonae 1841 

(Text deutsch). 
S. H a j e k, Geschichte der K. k. Gesellschaft der Arzte in Wien von 

1837 bis 1888. Wien 1889. 
M. He i tIe r, Josef Skoda, Wiener Klinik 1881 (Heft 12). S. 289. 
H. H elm hoi t z, Das Denken in der Medizin. Berlin 1877. 
F. Ed 1 e r v. Hi Ide n bra n d. Cholera. Med. Jahrbticher des k. k. 

osterr. Staates. Bd. 27 (N. F. 18), 1839. . 
H irs c h und G urI t, Biographisches Lexikon hervorragender Arzte. 

Bd. 5, S. 429. 
M. v. Kat 0 n a, Bey trag zur Erkenntnis der Brustkrankheiten mittelst 

des Stethoscops und des Piessimeters und mehrerer physikalischer 
Kennzeichen. Wien 1837. 

A. K u ssm a uI, Jugenderinnerungen eines alten Arztes. Stuttgart 1900. 
P. M. L at ham. Vorlesungen tiber die Symptome als Zeichen, beson­

ders tiber Diagnostik durch das GebOr bei Krankheiten der Brust. 
tlbers. unter Redaktion von F. J. Behrend. Leipzig 1837. 

L. Lev ie, Deutsch-Lateinisches Worterbuch ftir Medizin-Studierende 
Mit Vorrede von F. Nasse. Bonn nnd Wien 1833. 
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C. J. Lor ins e r, Die Lebre von den Lungenkrankheiten. Berlin 1823. 

R. H. Lot z e, Allg. Pathologie und Therapie als mechanische Natur­
wissenschaft. Leipzig 1.'142. 

J. M. Moo s, Geschichte eines pleurit. Exsudats. Med. Jahrb. d. k. k. 
osterr. Staates. Bd. 26, 1841, S. 154. 

M. N e u bur g e r, Boerhaves Einflu1\ auf die Entwicklung der Medizin 
in Osterreich. Janus, 1918, S. 215. 
Mitteilungen aus dem Institute fUr Geschichte der Medizin in 
Wien. Janus, 1921, S.384. 
Das alte medizinische Wien in zeitgenossischen Scbilderungen. 
Wien 1921. 
Die Wiener medizinische Schule im Vormarz. Wien, Berlin, 
Leipzig, Mtinchen 1921. 
und J. P age I , Handbuch der Geschichte der Medizin. II. Bd., Jena 
1903, bes. S.473, 612, 628. 

P. N i e m eye r, Handbuch der theoretischen und klinischen Percussion 
und Auscultation. Erlangen 1868-1871. (Sehr ausfiihrliche Lite­
raturverzeicbnisse, aber nicht ganz verliilllich.) 

W. 0 s twa I d, GroBe Manner. Leipzig 1909. 
P. J. Phi lip p, Die Lehre von der Erkenntnis und Behandlung der 

Lungen- und Berzkrankheiten. Berlin 1838. 
Th. Pus c h man n, Die Medizin in Wien wahrend der letzten 100 .J ahre 

Wien 1884. 
L. v. P r z i bra m, Erinnerungen eines alten Osterreichers. Stuttgart 

und Leipzig 1910-1912. 
J. N. v. R aim ann, Institutiones generales ad praxim clinicam usui 

academico dicatae. Vindobonae 1829. 
- Handbuch der speziellen medizinischen Pathologie und Therapie. 

5. Aufl, Wien 1839. 
R. Ric h t e r, Der Skeptizismus in der Philosophie. Leipzig 1904 bis 

1908, Bd. I, S. 325. 
H. R 0 g e r, Recherches cliniques sur quelques nouveaux signes fournis 

par la percussion et sur Ie son tympani que dans les epanche­
ments liquides de la plevre Arch. gener. de med. 1852. 

A. R 0 s as, Dber die Quellen des heutigen arztlichen Misbehagens und 
die Mittel, um demselben wirksam zu steuern. Med. Jahrb. di. 
k. k. osterr. Staates. Bd. 40, 1842. 

J. S a u e r, Doctrina de Percussione ot Auscultatione quam juxta prin­
cipia celeberrimi Dr. Skoda concinnavit. Vindobonae 1842. 

L. Son d ere g g e r in seiner Selbstbiographie und seinen Briefen. 
Herausgegeben von E. Haffter. Frauenfeld 1898. 

H. v. S c h r 0 tt e r, Briere von Josef Skoda. Wiener med. Wochenschr. 
1912, Nr. 1. 
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H. v. Schrotter, Eill Brief von Josef Skoda. \\~l'. 1;1in. Wochenschr. 1923, 
S. 278. 

- Ein Brief von Josef Skoda. Arch. f. Geschichte der Medizin, Bd. 
14, 1923, S. 179. 

L. v. S c h rot t e r, Gedenkrede auf J. Skoda. ,Viener med. Blatter 
1883, S. 739. 

- Josef Skoda, Wiener klin. Wochenschr. 1905. S. 1315. 
S k 0 d a, Ein Brief von. Wiener Archiv fUr innere Medizin. Bd. 6, 

1923. S. 3. 
M. S tel' n bel' g, Die Terminologie del' Herzaktion VOl' Skoda. Zeit­
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Die m e d i z i n i s c h e K Ii n i kin Wi e n u m 1 8 3 O. 

Vor hundert Jahren bestanden in Wien drei Kliniken, 
an denen die inn ere Medizin gelehrt wurde: die Me d i z i­
nische Klinik fUr die Studierenden der Me­
d i z i nun d h ij her e n Chi r u r g i e, die M e d i z i n i s c h e 
Klinik fUr die niedere Kategorie der Wund­
arzte und die Medizinische Klinik an der J ose­
fin i s c hen A k a d e m i e (einer Bildungsanstalt fUr Militar­
arzte). 1m Jahre 1831 wurde noch eine Klinik fiir den 
niederen Kurs der Feldarzte an dieser Akademie 
errichtet. Der Unterricht erfolgte nach vorgeschriebenen 
Lehrbiichern und wurde von dem ersten Direktor des medizi­
nischen Studiums und Prases der medizinischen Fakultat, 
clem kaiserlichen Leibarzte Dr. And rea s J 0 s e f F r e i­
her r n von S t iff t (1760-1836) mit peinlicher Genauig­
keitUberwacht. Nach dem Befehle des Kaisers Franz muUten 
die Professoren darauf bedacht sein, ohne "Griibeleien" die 
gute alte Tradition festzuhalten. Wer sich erkUhnte, selbst­
sHindig zu clenken, wurde strafweise mit einem Hunger­
gehalt pensioniert; an der Wiener Universitat der Kunst­
historiker F e s lund der Philosoph Leo pol d Rem b old 
mit 700 Gulden jahrlich, an cler Prager Universitat der 
Professor der Theologie B ern a r d B 0 I zan 0, beriihmt 
als Mathematiker und Philosoph, mit 300 Gulden. 

Die Klinik fUr Mediziner leitete seit dem 13. Januar 
1819 bis zum 3. Juli 1828 Johann N ep 0 m uk von Rai­
man n (1780 bis 8. April 1847). Seine gute Gesinnung und 
Eignung iiir das Lehramt war offensichtlich dadurch ge-
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wahrleistet, daE er der Schwiegersohn S t iff t s war. Schon 
als V orstand der Klinik ,,fill die niedere Kategorie der 
Wundarzte" hatte er ein Handbuch der speziellen medizini­
schen Pathologie und Therapie verfafit, das spater noch 
viele Auflagen erlebte. Ais Kliniker "fUr Arzte" muBte er 
in der wiirdigeren lateinischen Sprache vortragen und 
schreiben und lieE 1829 die "Institutiones generales ad 
praxim clinicam" erscheinen. Darin verlangte er bei der 
Untersuchung der Respiration "p e r c u s s ion e ad mod urn 
Au e n b rug g e ri, s t e tho s cop 0 La e nne c i i probe 
examinare" (S. 42), allerdings ohne die gleiche Forderung 
fUr die U ntersuchung des Kreislaufs aufzustellen. Es war 
eben nicht zu vermeiden, dan ein Kliniker der neuen Unter­
suchungsmethode der Per k u s s ion und A u sku I tat ion 
mindestens Erwahnung tue. Diese Methode hatte in Frank­
reich und England gewaltiges Aufsehen gemacht und schon 
1823 einen Berliner Arzt, C. J. Lor ins e r, zur Abfassung 
einer "Lehre von den Lungenkrankheiten" veranlafit. Eine 
solche lduge Konzession an den Zeitgeist, die den Ver­
fasser ohne viel Miihe als einen umfassend gebildeten und 
mit der neueren Forschung fortschreitenden Arzt erscheinen 
lieB, sah man "hOheren Orts" nicht ungerne. In der Klinik 
wurde die neue Methode weder geiibt noch gelehrt. 

N achdem R aim ann, der iibrig~ns zugleich ein ge­
wissenhafter Direktor des Al1gemeinen Krankenhauses war, 
yom Lehramte zuriickgetreten und kaiserlicher Leibarzt 
geworden war, folgte ihm Phil. Karl Hartmann und 
dies em im Jahre 1830 Franz Xaver von Hilden­
brand (geb.1789), der Sohn Johann Valentin von Hilden­
brands, der von 1807 bis 1818 Idinischer Lehrer in Wien 
gewesen war. 

Beide Nachfolger Raimanns galten als gelehrte 
Leute; auf die Geistesrichtung beider konnte man das 
"Vort eines neueren Geschichtsschreibers der Philosophie 
anwenden, daE ihnen Ideen wichtiger waren als Tatsachen, 
Gedanken bedentungsvoller als Beobachtungen. 
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F. X. v. Hi 1 den bra n d beschaftigte sich eifrig mit 
beschreibender Botanik, einer am kaiserlichen Hofe beliebten 
Wissenschaft, und verfaBte eine Monographie der Flechten 
bsterreichs. Er hielt auf den Zusammenhang der Medizin 
mit der allgemeinen Naturwissenschaft, oder, genauer ge­
sagt, mit dem, was man damals vielfach darunter verstand, 
und lieR in diesem Gedankengange 1831 eine Schrift 
erscheinen "Animadversiones in constitutionem morborum 
stationariam eiusque cum siderum laboribus necessitu­
dinem". 

Die Erforschung del' "s ta ti 0 n ar e n Kr ank h e i ts­
k 0 n s tit uti 0 n" der Bewohner eines Ortes oder einer 
Gegend und deren Anderungen durch kosmische und 
tellurische Einfllisse erachteten damais die wissenschaftlich 
strebenden Arzte "Viens ais eine ihrer vornehmsten Auf­
gab en. 

Man stellte sich unter der allgemeinen "stationaren 
Krankheitskonstitution" oder ,,Krankheitsgenius" eine Art 
von liberindividueller Einheit vor, einen transzendenten 
Trager der Krankheitserlebnisse der einzelnen Glieder des 
Volkes, der mit dem Wechsel del' Jahreszeit, also unter 
dem Einflusse der Bewegungen der Gestirne, allmahliche 
Veranderungen erfahren oder plOtzlich zu einem "G e n ius 
e p ide m i c u s" werden konnte. Er sollte den Krankheits­
verlauf des einzelnen beeinflussen und ihm den "allge­
meinen Krankheitscharakter" aufpragen. Dieser Gedanke 
war zuerst von Thomas Sydenham (1624-1689) als 
Fortbildung hippokratischer Lehren aus der Beobachtung 
von Gleiclilormigkeiten im Krankheitsverlaufe bei Epidemien 
empirisch abgeleitet, dann von M a x i mil ian S toll 
(1742-1788) in Wien etwas erweitert worden, und ist in 
denDreilligerjahren des neunzehntenJahrhunderts allmahlich 
zur V orstellung eines jeweilig herrschenden transzendenten 
Urbildes der einzelnen Erkrankungen, zu einer Art von 
Platonischer Idee geworden, der man eine empirische 
Realitat zuschreiben zu dlirfen giaubte. 
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Diese Lehre wurde in zahllosen Abhandlungen jener 
Zeit mit der groJ1ten Ausflihrlichkeit erortert und mit einem 
Schwall von Redensarten bewiesen, die durch lateinische 
und griechische Fremdworter einen hOchst gelehrten Ein­
druck hervorriefen. 

Hildenbrand erorterte die Entstehung der Cholera 
folgendermanen (Medizinische Jahrbticher des k. k. osterr. 
Staates, Bd. 27, 1839, S. 594): 

"Zu Ende des Jahres 1830 hatte sich die In flu e n z a 
in ihrem epidemischen Zuge von Osten nach Westen aus­
gezeichnet bemerkbar gemacht. Ihr folgte in dem namlichen 
Zuge von Osten nach Westen die grone Familie del' 
Wee h s e If i e b e r, die z u e r s t mit gas t ri s c her 
C omp lika ti on a uftra te n und spateI' in n erv 0 s er 
Ric h tun g for t s c h r itt e n. Die Cholera traf daher schon 
einen vorbereiteten Boden, urn an hom 0 g e net e 11 u­
ri s c h e Pot en zen un d pro pad e uti s c h e Au s b i 1-
dungen anzukntipfen". 

Del' Assistent der internen Klinik "fiir "\Vundarzte" 
an der Universitat, Dr. Josef von Zlatarovich, spateI' 
(1840-1848) Professor der allgemeinen Pathologie und 
Therapie am J osefinum, lien 1834 eine Monographie er­
scheinen: "Geschichte des epidemischen Katarrhs (influenza, 
Grippe), welcher im Frtihjahr 1833 in Wien grassierte und 
tiber sein Verhaltnis zum stationaren Genius der Krank­
heiten." 

Darin lesen wir folgende Darstellung (S. 51 ff.): 
"Durch einen Zeitraum von zwanzig J ahren - von 

1790 bis 1811 - war e ina s the n i s c h - n e I' v 0 s e r 
Genius stational' und allein herrschend. Lebensschwache 
war in allen Krankheiten vorwaltend und "Erregen" war 
das Losungswort der damaligen Arzte... Schon im Marz 
und April 1800 herrschte in Wien (und ganz Deutschland) 
eine Katarrhal-Epidemie, von welcher mehr als die HaUte 
del' Einwohner ergriffen wurde. Das Dbel trug mehr den 
as then is c h - n erV0 sen, und nur in seltenen Ausnahmen 
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den e n t z u n d Ii c hen C h a I' a k tel' an sich, gin g 
h auf i gin e in e In t e r mit t. t e rt. d u p 1. it b e l' und 
lOste sich meistens durch SchweilL. Endlich gewann d a s 
allg em ein e L eben, na c h d em es d ur c h z w anzig 
Jahre in einerArt VVinterschlaf gelegen und 
sich gr6.Gtenteils passiv gegen die iiu.Gel'en 
schadlichen Einflusse verhalten hatte, wieder 
me h r K l' aft un d Tat i g k e i t; auf jeden Angriff von 
au.Gen erfolgte wieder Reaktion, die i r r ita b 1 e S p h are 
des 0 r g ani s mu s e r hie ltd i e 0 bel' han d, und au s 
dem Schlamme del' Pituita sah man im Jahre 
1811 einen entzundlichen Genius kl'iiftig empor­
steigen. Diesel' nun auftauchende Genius zergte 
vonnunan seinenmachtigenEinflu.G auf aIle 
Art e n von K ran k h e i ten, auf ihre Verlaufsweise, 
Entscheidungen, Dauer, Ausgange usw., und jeder rationelle 
Arzt, del' mit offenen Augen nicht blind war, muEte in 
seiner Behandlungsart del' neuen Regel, die die N atur 
diktierte, folgen. GroUe und haufige Blutentlcernngen, anti­
phlogistisch schwachende, kuhlende Mittel al1er Art ver­
drangten die bisher so beliebten erregenden, und Weh dem 
Arzte, del' del' N atur zum Trotz sich noch immer zu Browns 
Schule bekannte. Zehn Jahre ungefiihr wei I ted i e s e r 
gut e G e n ius, und schon 1821 fin g i h nan e i n 
b i Ii 6 s e r z u vel' d ran g en ... , daB sich im Winter und 
Fruhjahr 1833 die e n t z u n d I i c h e J a h res k 0 n s tit u­
tion so machtig und erfolgreich gegen den 
s tat ion are n G e n ius e l' hob, daU es den Anschein 
gewann, als sei d erg a s t ri s c h - n e r v 6 s e G e n ius 
seinem Erl6schen nahe, und als wenn uns nachstens 
wi e d ere in in fl a m mat 0 r i s c her be VOl' stu n d e. 
Deutlich trug unsere neueste lnfluenz-Epidemie, die nach 
einem Zeitraume von dreifiig J ahren wieder erschien, d a s 
Geprage dieses Kampfes zwischen dem Genius 
ann u u sun d s tat ion a r ius. In del' ersten Halfte, im 
jIonat April namlich, zeigte sie sich offenbar entzundlich, 
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obwohl auch da in de r Tot a Ii tat de rEi n fl u B des 
s t e hen den C h a r a k t e r s nicht ganz zu verkennen war; 
je mehr sie sich abel' gegen den Sommer zog, desto mehr 
g e wan n d e r s tat ion ii reG e n ius die 0 b e r han d, 
verdriingte das Entztindliche aJImiihlich und driickte del' 
ganzen Krankheit seinen Stempel auf. Un d d a her a Iso 
k 0 m m t e s, daB sic h die E p id e m i e i m M a i g a n z 
and e r s g est a It e t e." 

Wir begntigen uns mit den AuBerungen der beiden 
offiziellen Vertreter der Kliniken. 

Man darf nicht glauben, daB dieses Spiel mit Worten 
und abstrusen Ideen, . diese Obertragung von Gleichnissen 
auf wirkliche Vorgiinge, diese Personifikation von Abstrak­
tionen und diese Erklarungen aus einem Nichts von Worten 
und Phrasen eine Eigentlimlichkeit der Wiener Schule von 
1830 gewesen seien. Wir finden die gieichen Eigenschaften 
in den meisten medizinischen Schriften jenel' Zeit wieder, 
die in deutscher Sprache erschienen sind. 

Was insbesondere die Lehre vom stationiiren, annuiiren 
und epidemischen Krankheitsgenius beWft, die einen 
abstrakten Kollektivbegriff zu einem die einzelnen Personen 
bestimmenden Faktor gemacht hatte, war sie kein~swegs 
in der vVissenschaft vereinzelt. 

Kein Geringerer als K ant hatte die Idee eines tiber­
iDdividuellen AllgemeinbewuBtseins im "Bewufitsein tiber­
haupt" ausgesprochen. Freilich hatte er damit nur einen 
Hilfsbegriff, eine "regulative Idee", aufgestellt, urn fUr die 
objektive Allgemeingliltigkeit der apodiktischen Erkenntnisse 
eine Unterlage zu haben. Aber die Aufstellung solchel' 
Fiktionen hat bei seinen philosophischen Nachfolgern all­
miihlich zu Dogmen geftihrt. F i c h t e hat das unbedingt 
selbstschOpferische Ich, S c hell i n g das liber den Gegen­
satz von Natur und Geist erhabene Absolute konstruiert 
und die gewohnlichen Naturphilosophen jener Tage haben 
einfach an ihrem Schreibtische die Natur konstruiert. 
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Die Meinung, dafi in Epidemiezeiten die Konstitution 
des einzelnen durch die herrschende "annuare Krankheits­
konstitution" in mystischer Weise verandert werde, erhielt 
sich bis in die Mitte des XIX. J ahrhunderts. In diesem 
Gedankengange durfte man in Cholerazeiten keine ab­
ftihrenden Medikamente verordnen, well es den herrschenden 
Genius allzu gefahrlich gemacht hatte. Fer din and 
H e bra hielt es ftir notig, die Absurditat dieser Lehre 
nachzuweisen, indem er in der Gesellschaft der Arzte in 
Wien berichtete, dafi er auf seiner Klinik wahrend del' 
Choleraepidemie zahlreiche Kranke mit Zittmannschem 
Dekokt ohne irgendwelche abnormen Reaktionen behandelt 
habe. 

Auch das XX. Jahrhundert ist nicht abgeneigt, ge­
wisse Erscheinungen des Massenlebens durch die Annahme 
von iiberindividuellen Realitaten zu erkIaren, wie durch 
ein "Gesamtbewufitsein", eine "Volksseele" und ahnliches. 
1m 8prachgebrauche der sogenannten "Geblldeten" hat sich 
noch der "allgemeine Gesundheitszustand", erhalten und 
eine dunkle Vorstellung, dafi davon der eigene in geheim­
nisvoller Weise beeinflufit sein konnte. 

Fill F ran z X a v e r Von Hi Ide n bra n d war abel' 
die Lehre von der herrschenden Krankheitskonstitution 
eine der Grundlagen des arztlichen Denkens und Handelns, 
er erftillte also nach seiner tJberzeugung nur seine be­
schworene Pflicht, wenn er den Kandidaten J 0 s e f 
8 k 0 d a, der, wie es scheint, daftir nicht das rechte Ver­
standnis hatte, im Examen durchfallen liefi. Ado If 
K u ssm a u 1 berichtet uns davon in seinen Jugenderinne­
rungen (8.352), auch erzahlt er, dafi Hildenbrand 
noch in spateren Jahren der Meinung war, 8 k 0 d a tauge 
nicht zum Kliniker. 
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Skodas Jugend und Lehrjahre. Seine Familie. 
Der Einflu6 Rokitanskys. 

J 0 s e f S k 0 d a wurde am 5. Dezember 1805 in Pilsen 
als Sohn eines Schlossers geboren. 

Er schrieb seinen Namen stets "Joseph Skoda", das S 
mit einem Haken ("hacek") oben, welches Zeichen im 
Tschechischen bedeutet, dafi S wie Sch zu lauten hat. In 
dem selbstandig erschienenen Werk Skodas ist der 
Haken aw dem S in allen Auflagen vorhanden. Demnach 
ist del' Name "Schkoda" auszusprechen. 

Die Eltern Skodas lebten in armlichen Verhaltnissen, 
hatten aber doch viele Jahre einen Garten, den der Vater 
mit Sorgfalt pflegte. Josef Skoda hing an ihnen und all 
seinen Geschwistern mit grofier Liebe; als e1' einigermafien 
zu Einkommen gelangt war, unterstlitzte er sie. So sandte 
er den Eltern im Jahre 1846 monatlich 30 Gulden Kon­
ventionsmtinze. 

Die Kinder des Ehepaares Skoda waren durchwegs 
begabt. 

Ein alterer Sohn, Franz (1802-1888), hatte Medizin 
studiert, wurde Stadtarzt in Pilsen, 1841 Kreisarzt in 
Klattau, spater Kreisarzt in Pilsen, endlich Landessanitats­
referent von Bohmen. Er veroffentlichte verschiedene 
Arbeiten sanitats- und veterinarpolizeilichen Inhalts und 
hat in seinen amtlichen Stellungen viel Gutes geleistet. 
Mit dem Hofratstitel bekleidet und geadelt, lebte er zuletzt 
im Ruhestande in Wien. In del' "Gesel1schaft der Arzte" 
galt er als Autoritat in hygienischen Fragen und hat dort 
auf die Angelegenheiten der Wasserversorgung "Viens 
sehr glticklichen EinfluB genommen. 

Ein jtingerer Sohn, J 0 han n, erlernte das Schlosser­
gewerbe und arbeitete sich im Maschinenbau von del' 
untersten Stufe zurn grofien Industriellen hinauf. 1846 
fuhr er noch als Lokomotivheizer. Spater gestaltete er 
die Schlosserwerkstatte des Vaters in Pilsen, von seinem 
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Bruder Josef materiell gefordert, zu den "Skoda-Werken" 
urn, die es zu Weltruf gebracht zu haben. 

J 0 s e f S k 0 d a absolvierte die zu jener Zeit iiblichen 
sechs Klassen des Gymnasiums und zwei Jahrgange 
"Philosophie" in Pilsen. Schon als Gymnasiast war er 
genotigt, seinen Unterhalt durch Unterrichtsstunden zu 
beschaffen. Wegen der knapp en Verhaltnisse des Eltern­
hauses solite er del' raschen Versorgung halber den geist­
llchen Stand ergreifen, obwohl er sehnlichst wtinschte, 
Medizin zu studieren wie sein alterer Bruder Franz. 

Eine glticklicher Zufall machte dies moglich. Sein 
Bruder Franz gab in Wien im Hause eines Fabrikanten 
Bischoff UnteITichtsstunden. Die Dame wolite nach Karls­
bad reisen, hOrte, daR Franz einen jtingeren Bruder in 
Pilsen habe, und versprach, diesen zu besuchen, was sie 
auch wirklich ausftihrte. Josef gefiel ihr sofort und als 
er klagte, daR er aus Mangel an Mittein statt des 
Studiums del' Medizin in ein Kloster eintreten sonte, Iud 
sie ihn ein, bei ihr in Wien zu wohnen. So wanderte 
Skoda in sechs Tagen zu FuR von Pilsen nach Wien. 

Seine Lage besserte sich tibrigens nicht wesentlich, 
als er in Wien Medizin studierte. Auch hier war e1' 
wahrend seines Studiums Hofmeister in verschiedenen Hau­
sern. DaR e1' darum weniger eifrig die Vorlesungen besucht 
haben mag, war fur ibn sicherlich nicht von Nachteil. 
Denn er studierte eingehend Mathematik und Physik, vor­
wiegend aus Biichern, gewann dadurch seine grtindlichen 
Kenntnisse in del' Almstik, ohne die er sein groRes Re­
formwerk nicht hatte schaffen konnen, und bildete die 
Klarheit und Schade seines Denkens aus, die spateI' so 
viel bewundert worden ist. Als er bei And l' e a s B a u m­
gartne:r (1793-1865, ~ spater FreiheIT v.) eine Prtifung 
aus Physik ablegte, bestand er sie so glanzend, daB del' 
Examinator ihm riet, sich ganzlich del' Mathematik zu 
widmen. Dieser bedeutende Mann, spiHer Direktor der 
kaiserlichen Porzellanfabrik , dann der Tabakfabriken, 
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Minister der offentlichen Arbeiten, Handelsminister, Leiter 
des Finanzministeriums, Prasident der Akademie del' 
Wissenschaften, bHeb Skoda seitdem dauernd gewogen. 

Am 16. Juli 1831 wurde Skoda zurn Doktormedicinae 
promoviert und ging hierauf als Choleraarzt nach Bohmen, 
urn seinen Bruder abzulosen . 

. Dort, in der Praxis am Krankenbett, mag er . die 
Mangel seiner Kenntnisse und den Tiefstand der Medizin 
liberhaupt erkannt haben. Denn er kehrte im folgenden 
Jahre nach Wien zurlick und trat unter harten Ent­
behrungen als unbesoideter Sekundararzt in das berlihmte 
Allgemeine Krankenhaus ein, urn zu lernen. Auch hier 
edebte er zunachst noch Enttauschungen. So bewarb er 
sich 1833 urn die Assistentenstelle bei der Lehrkanzel fur 
gerichtliche Medizin - vergebens. 

Diese Bewerbung war vielleicht durch das tiefe Inter­
esse fur pathologische Anatomie veranlaBt, das ihn erfaBt 
hatte. Der junge Karl Roki tan sky (19. Februar 1804 
bis 23. Juli 1878) war damals als Prosektor des Allge­
meinen Krankenhauses tatig und schuf in unablassiger 
Arbeit die Gnmdlagen dieser Wissenschaft. Konnte Skoda 
nicht selbst mit dem Seziermesser dem Tode seine Geheim­
nisse abringen, so war er wenigstens einer der eifrigsten 
Besucher des Sezierraumes und strebte "die durch die 
Krankheitsprozesse bedingten materiellen Veranderungen 
der Organe" genau kennen zu lernen, wobei ibn, wie er 
selbst sagt, der "unvergleichliche Unterricht"R 0 kit a n sky s 
und seines Assistenten K 0 II e t s c h k a auBerordentlich 
fOrderte. 

Die pathologische Anatomie war eigentlich keine 
neue Wissenschaft. Der unsterbliche G i 0 van niB a t tis t a 
M 0 r gag n i (1682-1771) hatte schon im 18. Jahrhundert 
eine groBe Menge eigener genauer Untersuchungen und 
eine Flille von Angaben aus der Literatur in einem groBen 
Werke zusammengefaBt. Mathew Baillie, Johann 
F r i e d ric h Me c k e I, G e 0 r g e And r a I hatten urn 
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die Jahrhundel'twende vorziigliche LehrbUchel' geschlieben, 
abel' Rokitansky war del' "erste wahl'e, deskriptive patho­
logischeAnatom" (Virchow). Das ungeheul'eLeichenmaterial 
des Allgemeinen Krankenhauses wurde auf das grUnd­
lichste durchgearbeitet, es gab keine Angabe del' Lehr­
bucher, keine Notiz der Literatur, die nicht sorgfaltig nach­
geprUft, bestatigt, belichtigt oder verworfen wurde. In 
dem primitiven hOlzernen Gebaude, in dem Rokitansky 
arbeitete, fand sich taglich ein Kreis eifriger und wifi­
begieliger JUnger zusammen, viele an Jahren dem Meister 
uberlegen, die hier Kenntnisse und Erfahrungen sammelten. 
Hier erwuchs die Skepsis gegen die alte Tradition, die 
alles gutglaubig hingenommen und weitergegeben hatte, 
aber auch die Skepsis gegen voreilige Mitteilungen und 
Entdeckungen der Neueren; denn auch von diesen hatte 
gar manches die kritische PrUfung nicht bestanden. Von 
hier ging die Aufatellung der ana to mi s ch en Krank­
he its t Y pen aus, die an die Stelle del' herkommlichen 
symp tom a tis chen Krankh ei t s bilder traten.Eine 
streng induktive Methode setzte die einzelnen anatomischen 
Befunde der pathologischen Veranderungen miteinander 
in Verbindung und leitete aus ihnen die Gesetze ab, nach 
denen sich die pathologischen Veranderungen bilden. 

S k 0 da a I s Aut 0 did a k tun d For s c her. 

Von del' Erkenntnis der Gesetze der pathologischen 
Veranderungen, die R 0 kit a n sky s Arbeit im Leichen­
hause machtig gefOrdert hatte, bis zur Verwertung am 
Krankenbette ist ein weiier und schwieliger Weg. Der nachste 
Schritt war der, die Veranderungen in der Leiche mit den 
Krankheitserscheinungen zu vergleichen, die wahrend des 
Lebens auftraten, und zu versuchen, ob sich diese aus ienen 
ableiten lieBen. Diesen Schlitt hatte man schon seit ieher 
zu tun versucht. Aber erst del' fl'anzosischen physikalisch-
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meruzinischen Schule der Cor vis art, R e y 11 a u d. 
La e nne c, Pi 0 r r y usw. war er unlangst gegllickt. Und 
zwar dadurch, daG man nicht jene Ktankheitserscheinungen 
verwertete, die am meisten 'hervortreten und selbst del' 
oberflachlichen Beobachtung des Laien auffallen, wie etwa 
Fieberdelirien, Schmerz, Hitze oder Durst, sondern solche. 
deren Auffindung eine getlbte Hand und ein geschultes 
Ohr erfordert: die Erscheinungen aus der Perkussion und 
Auskultation. 

Bekanntlich hatte der Wiener Arzt Leo pol d Au e n­
b rug g e r (1722-1809) die Kunst entdeckt, durch B e­
k lop fen de r B ru s t Krankheiten der Lunge und des 
Herzens zu erkennen. Da sich ' aber rue offizielle Klinik 
ablehnend verhielt, war diese Entdeckung in Vergessenheit 
geraten. Erst J e anN i col a s Cor vis art des Mar est 
(1755-1821) belebte sie 1808 durch eine franzosische 
tTbersetzung des Werkes A u en b rug gel' s aufs neue 
und widmete ihr eigene wertvolle Arbeiten. Pie r r e 
Ado I ph e Pi 0 r r y (1794-1879) bildete sie weiter aus. 

Das Be h 0 r c hen der Atmungsgerausche und der 
Herzbewegungen wurde von The 0 phi I e H y a c i nth e 
La e nne c (1781-1826) entdeckt und durch zah1reiche 
und genaue Beobachtungen und Leichenuntersuchungen 
auf einen sehr hohen Stand , gebracht. Fremde A.rzte be­
suchten die Klinik La e nne c s und verbreiteten die 
Kenntnis von seinen Ergebnissen in ihrer Heimat, ins­
besondere in England, wo 1824 J 0 h n For b e s, 1825 
VV i II i a m S t 0 k e s dariiber schrieben. 

'In Deutschland hatten diese Untersuchungsmethoden 
bereits eine gewisse Verbreitung gefunden, wie das S. 6 
angeflihrte Buch von Lor ins e r zeigt; nach Wien war zu 
Skodas Studienzeit kaum mehr als der 'Name gedrungen. 

Del' junge Sekundararzt machte sich nun an das 
Studium dieser Methoden, zu dem ibm "niemand eine' An­
leitung" geben konnte, wie er selbst erzahlte. Die Arbeit 
war mlihselig und schwiedg. Er sah bald, daG es notig 
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war, die grundlegenden Voraussetzungen der franzosischen 
Forscher von neuem zu priifen, Versuche an Modellen, an 
Leichenteilen und an tierischen Organen zu machen und, 
nach dem Beispiele Au e n b rug g e r s, Cor vis art s und 
L a e nne c s, unablassfg die Befunde am Lebenden und 
an der Leiche zu vergieichen. Er wiederholte die Unter­
suchungen seiner Vorganger, vertiefte und berichtigte sie, 
wo es erforderlich war, und suchte die Erscheinungen 
auf ihre physikalischen Grundlagen zuriickzufiihren. 

Da er an keine Tradition gebunden war, tat er schliefi­
lich mit der Perkussion . und Auskultation dasselbe, was 
R 0 kit a n sky mit der pathologischen Anatomie getan hatte: 
e r s c h u f s i e n e u. Es gelang ihm, die ganze Methodik 
zu vereinheitlichen und zu vereinfachen, er brachte es zu 
einer wirklichen systematischen Theorie der Perkussion 
und Auskultation und zu einer einfachen, brauchbaren 
Terminologie. Vo r Skoda war diese Untersuchungsmethode 
eine Kunst, deren Virtuosen man anstaunte, s e it Skoda 
kann man sie Iehren und erlernen wie Lesen, Schreiben 
und Rechnen. 

Die Geschichte der Wissenschaft zeigt nicht selten, 
dafi die ganz grofien Leistungen von solchen Forschern 
vOllbracht worden sind, die aufierhalb der engen Zunft 
des betreffenden Faches standen. Frei von jeder tJber­
lieferung, frei von der Notigung, auf einen Lehrer und seine 
Auffassung Riicksicht zu nebmen, bewahrt sich der Auto­
didakt die Urspriinglichkeit seiner EinfaIle und die Unab­
hangigkeit, sie bis in ihre letzten Konsequenzen zu ver­
foigen. 

Skoda niitzte diesen V orteil des autodidaktischen 
Forschers aus, er hatte aber auch die Nachteile zu tragen. 

Man sah es nicht gerne, dafi der einfache Sekundar­
arzt sich erfoigreich mit Problemen beschaftigte, die die 
Kliniker nicht bewaltigen konnten, dafi er sich Fahigkeiten 
erwarb, die seine Vorgesetzten nicht besafien. Eine Be­
schwerde der Kranken gelangte an die Direktion des AU-
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gemeinen Krankenhauses, daB sie durch die unausgesetzten 
Untersuchungen des Sekundararztes Dr. Skoda allzusehr 
belastigt wUrden. 

Dazu ergab sich ein willkommener AnlaJl, ihn strafweise 
an die Irrenanstalt zu versetzen. Operationen durften mu' 
nach einem Konsilium mit dem Direktor und einem Primar­
arzt vorgenommen werden. Nun war .bei einem Kranken, 
del' im Ersticken lag, del' Luftrohrenschnitt notig. Der 
Direktor war nicht im Hause, daher machten S k 0 d a und 
S c huh den Eingriff. Die Sektion ergab zwar die Not­
wendigkeit und die richtige AusfUhrung del' Operation, 
aUein die Versetzung auf die Abteilung fUr stille Irre er­
folgte doch. 

Del' Primararzt der Irrenanstalt war libdgens ein 
einsichtsvoller Mann, del' Skoda alle Freiheit fUr seine 
Untersuchungen liefi. Ebenso gestattete ihm sein frliherer 
V orgesetzter, del' Primararzt Dr. J 0 s e f Rat tel' (gest. 
29. November 1841), an den Kranken seiner Abteilung seine 
Untersuchungen und Demomtrationen fortzusetzen. 

Die erste Arbeit libel' die Pel'kussion. 

Im Jahre 1836 veroffentlichte Skoda seine erste Mit­
teilung libel' die Per k u s s ion in den "Medizinischen J ahr­
buchern des kaiserlich koniglichen ostelTeichischen Staates". 
In del' Einleitung halt er es fUr notig, zu versichern, daB 
durch die Perkussion kein Schmerz verursacht werde. Doch 
mussen "sehr abgemagerte, vorzUglich phtis.ische Individuen 
sehr vorsichtig percutiert werden, indem sie, w~nn sle 
auch wahrend des Percutierens durchaus keinen Schmerz 
fUhlen, doch infolge desselben unangenehme Empfindungen 
baben konnen". 

Den Inhalt diesel' kutzen Abhandlung hildet eine voU­
standige Umgestaltung der bisherigen Lebre von der Per­
kussion, wie sie sich in Frankreich herausgebildet batte. 
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Dort war die grofie Zeit der Entdeckungen vorliber, und 
eine gewisse dogmatische Erstarrung eingetreten. Corvisart 
war hochbetagt gestorben, La e nne c in derBllitezeit 
seines Schaffens der Tuberkulose erlegen, deren Erforschung 
er einen grofien Teil seiner Arbeit gewidmet hatte. Von 
den SchOpfem der physikalischen Untersuchungsmethoden 
lebte nur Pi 0 r r y, der Erfinder des Plessimeters, der eben 
ein Lehramt erreicht hatte. In seinem 1828 erschienenen 
Werke waren neun Arten des Schalles unterschieden, den 
man durch Perkussion des menschlichen Korpers erzeugen 
kann: Schenkelschall, Leberschall, Herzschall, Lungenschall, 
Darmschall, Magenschall usw. Diese Einteilung war fast 
allgemein angenommen, man diskutierte nur liber die Art 
der Perkussion, ob mit, ob ohne Plessimeter, llnd allerlei 
ahnliche Einzelheiten. Weder Pi 0 r r y noch andere ver­
mochten die Arten des Perkussionsschalles genauer zu 
beschreiben oder abzugrenzen. Man mufite sie vom Meister 
gehort haben, und damit war die Perkussion eine Art von 
Geheimlehre geworden, die ' nur in Paris erlemt werden 
konnte. 

Demgegenliber stellte Skoda ein rein physikalisches 
System des Perkussionsschalles auf. Er verwarf die Charakte­
risierung und Bezeichnung del' Schallerscheinungen nach 
Organen und unterschied statt dessen vier Stufenleitern 
vom hellen zum dumpfen, vom vollen zum leeren, vom 
tympanitischen zum nichttympanitiscben und vom hohen 
zum tiefen Schalle. 

Den Ausdruck "tympaniti sch" - trommelscballiihnlich­
hatte bereits P i 0 r r y verwendet ("tympanique"), aber nicht 
genauer definiert. Skoda bezeichnete damit eine ganz be­
stimmte Eigenschaft, die spater aucb den feinen Priifungs­
methoden der experimentellen Akustik Stand gebalten bat, 
stellte durcb Experimente an Modellen und Leicbenorganen 
die Bedingungen ihres Auftretens fest und gab liberhaupt 
von seinen Schallarten an, wie sie ein jeder auf einfache 
Weise hervorrufen konnte. Daroit war die Untersucbung 
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und die diagnostische Verwertung ihrer Ergebnisse auf 
einfache und sichere Grundlagen gestellt. 

Weitere Arbeiten. - Ein Konkurrent. 

Die ersten Ergebnisse, die Skoda tiber die A u s -
kultation del' Lunge gewonnen hatte, hat er nicht 
selbst verofientlicht, sondern seinem Freunde, dem Chi­
rurgen F l' a n z S c huh (1804-1860) tiberlassen, del' sie 
1838 mitgeteilt hat. 

S k 0 d a gab 1837 zunachst eine Darstellung seiner 
Untersuchungen tiber den Her z s t o.G und die Au sku I­
t a t ion s e l' s c h e i nun g e n am Her zen. Dber diese 
Fragen war bereits sehr viel experlmentiert und geschrieben 
worden, ohne daB man zu einem Abschlufi gekommen 
ware. Insbesondere hatten sich nach englischer Sitte in 
Dublin, in London und in N ordamerika Komitees gebildet, 
urn durch gemeinsame Arbeit das Problem zu losen. Skoda 
stellte genaue anatomische Untersuchungen an de~ Herz­
klappen an, beschrieb die V organge beim Klappenschlusse 
eingehend und zog auch die Erscheinungen bei Kranken 
heran. FUr die Erklarung des Herzsto.Ges schlo.G er sich 
einer Meinung aus seinem Freundeskreise, des Dr. G u t­
b l' 0 d, an, die seitdem als die "Skoda-Gutbrodsche Theorie" 
bezeichnet wird und den Herzsto.G mit dem Rticksto.G der 
Gewehre und dem Segnerschen Wasserrad in Analogie 
setzt. Mit diesel' Abhandlung legte Skoda den Grund zur 
physikalischen Diagnostik del' Herzkrankheiten, die er 
zeitlebens mit be$onderer V orliebe gepflegt hat. 

1m selben Jahre erschien von ihm eine Arbeit tiber 
die Per k u s s ion des Un t e rl e i b e s. 

Skoda war tibrigens nicht del' einzige unter den 
Sekundararzten des Allgemeinen Krankenhauses, del' sich 
mit del' Perkussion und Auskultation abgab. Einer seiner 
Kollegen war auf dem gleichen Gebiete literarisch tatig. 
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Er hieB M i c h a e 1 von Kat 0 n a und veroffentlichte 1837 
einen "Bey trag zur Erkenntnis der Brustkrankheiten" im 
Verlage von Franz Tendler in Wien, ein ungemein selte~ 
gewordenes Buchlein. Eine ungeheure Kluft trennt diese 
Kompilation aus Laennec und Piorry von den selbstan­
digen Arbeiten Skodas. Obwohl der Verfasser an mehreren 
Stellen von eigenen Erfahrungen spricht, enthalt seine 
Schrift auch nicht einen neuen Gedanken, nicht die 
kleinste selbstandige Beobachtung. Er erwahnt begreif­
licherweise nicht die ein Jahr vorher erschienene Arbeit 
Skodas, es ist aber auch begreiflich, daB er nach· der Ver-
6fientlichung der weiteren Arbeiten Skodas nicht mehr 
dazu kam, die "spater erscheinenden Teile" seines Werkchens 
auszuruhren, die er versprochen hatte. 

Inoffizielle Lehrtatigkeit. - Die Aufgabe 
des A r z t e s n a c h S k 0 d a s Au ff ass un g. 

Skoda teilte die Ergebnisse seiner Untersuchungen 
zunachst seinen Spitalskollegen in mundlichen Erorterungen 
und praktischen Unterweisungen am Krankenbette mit. 
Daraus entwickelten sich Privatkurse, die 1835 schon sehr 
gesucht waren. Allmalich fan den diese - glucklicherweise 
von der Spitalsdirektion seit 1838 geduldet ~ immer mehr 
Anerkennung. In den Jahren 1837 und 1838 kamen die 
jungen Prager Arzte D i ttri c h, H amernj k, J ak s ch, 
o P pol z e r nach Wien, urn sich mit Skodas Lehren ver­
traut zu machen. Sie verpflanzten sie nach Prag. das 
spater auch ein Mittelpunkt wissenschaftlicher Tatigkeit 
wurde. Ratte sich bisher nur ein kleines Rauflein Will­
begieriger in aller Stille urn Skoda geschart, so war jetzt 
sein Name schon in weitere Kreise gedrungen. Ais Skoda 
von seiner strafweisen Versetzung an die Irrenanstalt nach 
drei Monaten auf seinen friiheren Posten zurUckgekehrt 
war, hatte er einen Ruf in der arztlichen Welt. Die 
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"Medizinischen Jahrbticher des k. k. ostenoeichischen 
Staates" nannten ihn von Band 23 an auf del' Rtickseite des 
Titelblattes unter den "standigen Mitarbeitern", den 
einzigen Arzt in subalterner Stellung. 

Mit seinem Kollegen Emil D 0 b 1 e r, der aus dem 
Verbande des Krankenhauses geschieden und provisorischer 
Polizeibezirksarzt geworden war (1846 Primararzt am 
Allgemeinen Krankenhause, gestorben 1848 an Typhus), 
veroffentlichte er gemeinsam eine Arbeit tiber den A b­
dominaltyphus. Darin bestimmen die Verfasser klar den 
Standpunkt, von welchem aus die Krankheitsvorgange zu 
betrachten sind, und welchen Skoda unverrtickt festgehalten 
hat. Es ist nach Dobler und Skoda "die h au p t sac h -
lichste Sorge des Arztes ... zu erfahren, welche 
Veranderungen dabei in allen Organen des 
K 0 r per s yom Anfange bis zum Ende des Krankheits­
verlaufes stattfinden, und durch weI c h e Fun k t ion s-
8 torungen (Kr ankhei ts ers chein ungen) sic h 
diese organischen Veranderungen im Leben 
au.B ern; welche Zeichen also die Krankheit habe, welcher 
Mittel sich die Nat u r z u i h r e r H e il u n g bed i e n e 
und welche Mittel die Erfahrung als die 
zweckmafiigsten zur Untersttitzung der 
Nat u r tat i g k e i t bis jetzt ausgewiesen habe". 

Wenn man dieses klare und ntichterne Programm 
mit den halbmystischen Spekulationen der zeitgenossischen 
Kliniker vergleicht, die im ersten Abschnitte wortlich an­
gefiihrt sind, ermillt man den wei ten Abstand zwischen 
Skoda und der Wiener Klinik der Dreilligerjahre. . 

1m Jahre 1837 veroffentlichte Skoda auch eine sehr ein­
gehende Rezension des neuen Werkes von P i 0 r r y tiber 
Diagnostik, in der er sich scharf gegen die spekulative 
Richtung wendet: "Nachdem as langst allgemein anerkannt 
ist, dafi in den Natllrwissenschaften nichts auf Wahrheit 
Anspruch machen kann, als was aus Beobachtung hervor­
gebt, . dafi man also in den Naturwissenschaften <lurch 
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Spekulation nichts zu erreichen im Stande ist, so ist nicht 
abzusehen, wie es sich mit dar Medizin anders verhalten 
und wie die Medizin im Gegensatze zu den anderen N atur­
wissenschaften durch Spekulation gefordert werden solI.' 

· Vertiefung in das Hel'zproblem. 

In emsiger Arbeit suchte Skoda die schwer zu deu­
tenden Erscheinungen am Herzen auizuklaren, immer den 
anatomischen Befund mit den Erscheinungen im Leben 
vergleichend. 

So entstand durch Zusammenarbeiten mit J a k 0 b 
K 0 II e t s c h k a (1803-1847), dem Assistenten Rokitanskys, 
die bertihmte Abhandlung tiber Per i k a r d i tis, welche 
eine musterhafte Darstellung der pathologischen Anatomie, 
der Krankheitszeichen und der Diagnose enthaJt. 

In die gleiche Zeit £aIlt die Mitteilung einer exakten 
Un t e r s u c hun g s met hod e des Her zen s. Da das 
krankhaft veranderte Herz, insbesondere wenn es erweitert 
ist, ganz anders im Brustraume liegt als das gesunde, 
nutzen die aus der normalen Anatomie abgeleiteten Regein 
kaum etwas zur Krankenuntersuchung. Skoda gab nun 
genaue An weisung, wie man zu verfahren hat, urn zuerst 
die Lage der linken Herzkammer, dann del' Aortenmtindung 
zu bestimmen, und dann aus verschiedenen Anhalts­
punkten die VerhaItnisse der rechten Herzkammer zu er­
schliefien. 

Dieselbe Arbeit trennt zum ersten Male die Aus­
kultationserscheinungen am Herzen in "T 0 n a" und "G e -
r a usc h a". Dan heutigen Arzten ist diese Unterscheidung 
von Jugand auf geUiufig und fast salbstverstandlich, ob­
zwar sia wissen, daR die Medizin diese Benennungan in 
andarem Sinne als die Physik varwendet. Auch in die 
Ausdrucksweise der Laien ist sie ubergegangen. 
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Vor Skoda bestand keine allgemein angenommene 
Terminologie. Die einzige deutsche Originalarbeit, von 
dem Physiologen K a r 1 F r i e d ric h Bur d a c h 1832 
auf der Naturforscherversammlung in Wien vorgetragen, 
sprach von dem ersten und zweiten "Schall des Herzens". 
Andere nannten die normalen Herztone "erstes Gerausch" 
und "zweites Gerausch", die pathologischen "Blasebalg­
gerauscb, Raspel- und Sagegerausch" - in Anlebnung an 
Laennec; ferner findet man die Bezeichnung "Unkenruf" 
und "heulender Ton". Wieder andere unterschiedeh "nor­
male Gerausche", Modifikationen der normalen Gerausche, 
"abnorme Gerausche". Der Obersetzer Hop e s unterschied 
"Herzgerausche" oder "Gerausche" schlechtweg und "After­
gerausche" usw. . 

Hop e hatte namlich bereits 1831 eine Trennung in 
"sound" und "murmur" vorgenommen, aber diese Unter­
scheidung umfafite nicht alle Phanomene und war nieht 
ganz konsequent durehgeftihrt. S k 0 d a s Bezeichnungsweise 
war kurz, genau und sprachlich korrekt. Sie verwendete 
mit einem kiibnen Griff zwei lebende Worter in einem neuen, 
scharf umschriebeuen Sinne entsprechend der Forderung 
Ciceros: aut nova sunt rerum novarum nomina facienda 
aut ex aliis transferenda. 

S k 0 d a sagte: "rcb glaube, da.G man das Tik-Tak nicht 
ganz richtig die normalen Herzgerausehe nennen konne, 
weil dieses Tik-Tak zu stark und zu sehwaeh, also aueh 
'nicht normal sein kann. reh nenne darum, urn Mifiver­
standnisse leichter zu vermeiden, das Tik-Tak des Herzens 
und der Arterien: die Ton e, und gebrauche das Wort: 
Gera us ch - nie zur Bezeiehnung dieses Tik-Tak, son­
dern blofi zur Bezeichnung des Blasebalg-, Raspel-, Sage-, 
Feilen-, Reibungsgerausches, des pfeifenden, stohnenden 
Gerausehes etc." 

Wir greifen dem Lam der Ereignisse ein wenig vor, 
wenn wir gleich hier beriehten, daR Skoda in der neu­
gegriindeten Gesellschait der Arzte am 16. November 1839 
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einen V 0 r t rag ii b e r die D i a g nos e d e r Her z­
k I a p pen f e hie r hielt. Der Gegenstand ist so vollendet 
dargestellt, daG der Vortrag auch heute noch unverandert 
vor Studenten gehalten werden konnte. 

Skoda ais Armenarzt. 

1m Jahre 1839 war die gesetzmaBige Dienstzeit Skodas 
als Sekundararzt im Allgemeinen Krankenhause abgelaufen. 
Er stand vor der Notwendigkeit, eine Existenz zu begriin­
den. Gesuche urn Distrlktsarztensstellen in Oberhollabrunn 
und Waidhofen a. d. Thaya, sowie urn ein Kreisphysikat 
in Mahren waren abschHigig beschieden worden. So muGte 
er zufrieden sein, daR er den Posten eines Armenarztes 
in der Wiener Vorstadt St. Ulrich erhielt. 

Dieser Stadtteil ist jetzt zum Teile in den VII., zum 
Teile in den VIII. Bezirk eingegliedert. In der ersten HaIfte 
des neunzehnten Jahrhunderts war er noch ein selbstan­
diges Gebiet, von den benachbarten Vorstadten Spittelberg, 
Schottenfeld, Lerchenfeld deutlich abgegrenzt. Den Namen 
hatte es schon als Dod im Mittelalter von seiner Pfarr­
kirche (jetzt "Maria Trost"). Alte Hauser sind in der Neu­
stiftgasse erhalten und gewahren mit der hochgelegenen 
barocken Kirche im Hintergrunde ein Bild, wie es zur Zeit 
Skodas hier aussah. 

Skoda bezog eine kleine W ohnung innerhalb seines 
Rayons ~n der Burggasse und widmete sich neben seinen 
Amtsgeschaften . weiteren Studien auf seiner frtiheren Ab­
teilung im Krankenhause, wozu ibm sowohl sein Primararzt 
Rat t e r als auch die Krankenhausdirektion Erlaubnis 
gegeben hatten. Nur die grofie Anspruchslosigkeit Skodas 
machte es ibm moglich, mit der karglichen Besoldung seinen 
wissenschaftlichen Arbeiten zu leben, ohne in der Privat­
praxis und der alltaglichen Erwerbstatigkeit seine Krafte 
aufzubrauchen. 
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Ha uptsachlich abel' venvendete er die Mu.fie, die ihm 
durch den Austritt aus dem Allgemeinen Krankenhause 
zuteil geworden war, zur Vollendung seiner beruhmten 
"A bhan dl ung i:i b e1' Perkussio nun d A uskul­
tation" . 

Die M 0 n 0 g rap hie. 

1m Jahre 1839 erschien bei J.G.Ritter von Mosles Witwe 
undBraumttller, auf Loschpapier gedruckt, die eben genannte 
Monographie Skodas, in welcher er die gesamten Ergebnisse 
seiner Untersuchungen in systematischer Form vortrug. Del' 
Kliniker VV u n d e l' I i c h nennt es 1856 "ein Buch, desseri 
gleichen an Klassizitat die deutsche medizinische Literatur 
schon lange nicht mehr gesehen hatte". Alles bisher Be­
standene war darin schOpferisch aufgenommen · und neu 
verwertet, in schmuckloser, knapper Form, mit strengstel' 
Objektivitat dargestellt. 

Es ist nicht unsere Aufgabe, eine Analyse des ganzen 
Werkes zu geben, wir wollen nur einige Hauptpunkte 
hervorheben. 

Del' eine ist die Schaffung einer auf physikalische 
Grundlagen gesteUten Einteiiung del' Schallerscheinungen 
an Stelle del' spezifischen Schalle fUr einzelne Organe und 
einzelne Krankheiten. Wie es Skoda schon fruher fUr die 
Perkussionse1'scheinungen getan hatte, war hier dieses Prin­
zip auch fUr die Auskultation durchgefuhrt. 

"L a en n e c und seine Schuler waren bestrebt ge­
wesen, mit Hilfe des Beklopfens und Behorchens del' Wande 
des Korpers Zeichen aufzufinden, die ohne weiteres be­
stimmte Krankheiten kenntlich machen sollten, wie etwa 
das Zirpen die Grille, odeI' del' Wachtelschlag die Wachtel 
anzeigt. Das Tuberkelknacken sollte die Tuberkeln del' 
Lunge verraten, das KnistelTa8Seln den Beginn odeI' die 
Losung del' Lungenentzundung, das Reibegerausch die 
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Entztindung von Brust- oder Herzfell." (K u ssm au 1). Dem 
entsprach eine reiche, aber unklare und subjektiv gefarbte 
Terminologie, die schon La e nne c s nachste Umgebung, 
z. B. And r a 1, nicht befriedigte. 

S k 0 d a zeigte, daB dieverandertenSchallerscheinungen 
nichts anderes erweisen, ais ein verandertes physikalisches 
Verhalten der Organe, von denen sie ausgehen. Welchen 
Krankheiten dieses physikalische Verhalten entspricht, 
das ist Aufgabe einer besonderen trberlegung, die nur 
auf Grund pathologisch-anatomischer Kenntnisse geschehen 
kann. Daroit war mit dem Prinzip der "pathognomonischen", 
das heillt, fUr einzelne Krankheiten charakteristischen, 
Zeichen gebrochen und ein neues diagnostisches Prinzip 
gegeben, das zu einer volligen Umgestaltung der Diagnostik 
fUhrte. 

Es tut der Bedeutung Skodas keinen Abbruch, wenn 
man darauf hinweist, daB diese Auffassung der Schall­
erscheinungen gieichzeitig in England erkannt, von L a t ham 
Bogar einige Jahre frliher (1836) schon formuliert worden 
ist: "Pneumonie, Pleuritis und Phtisis sind nur der 
Komplex, die Summe gleichsam, verschiedener Krankheits­
produkte und Krankheitsresultate. Es gibt deshalb auch 
keinen pneumonischen, pleuritischen oder phtisischen Ton. 
Die genannten drei Krankheiten ergeben bei der Aus­
kultation keinen besonderen Ton, der ihnen ais solchell 
eigenttimlich angehort, sondern die Tone, welche wir bei 
diesen Krankheiten horen, resultieren lediglich aus ge­
"issen, in der Struktur der befallenen Teile sich auBernden 
Veranderungen .... Wir hOren die Tone, welche andeuten, 
daB dieser Teil mit einer Flussigkeit angeflillt, del' andere 
von einer festen Masse kondensiert und noch ein anderer 
endlich durch Exkavationen ausgehohlt sei." Das Prinzip 
selbst hatte eigentlich schon La e nne c gefunden, aber er 
"verdarb seine richtige Idee durch die willktirliche Auf­
stellung physikalischer Voraussetzungen und die oft 
unkritische Anwendung der physikalischen Gesetze." 



(Wunderlich.) Es war Skoda, der nicht nur den 
leiteI,lden Gedanken klar erfafite, sondern ihn auch praktisch 
brauchbar machte. 

Der grofite Fortschritt wurde durch die Einfiihrung 
der rein physikalischen Betrachtungsweise in der Er­
kenntnis der Her z k ran k h e i ten gewonnen. Hier war 
gerade in diesen Jahren! viel geleistet worden. Domiillc 
John Cor ri g a n hatte 1832 die Aortenklappeninsuffizienz, 
M. J. F i I h 0 s 1833 die Insuffizienz der Mitralklappe, 
P. B r i que t 1836 die Verengerung des linken venosen 
Ostiums studiert. Aber der rechte Zusammenhang zwischen 
den Gerauschen und den anatomischen Veranderungen war 
noch nicht ganz aufgedeckt. Wer die Bedeutung der 
Arbeit Skodas recht ermessen will, braucht nur den Ab­
schnitt tiber die Zeichen der Krankheiten des Herzbeutels 
und des Herzens beiSkoda (S. 252-266) mit dim Angaben zu 
vergleichen, die B 0 u i II au d, der Entdecker der Endokar­
ditis, in seinem an sich ausgezeichneten Buche tiber die 
Herzkrankheiten 1836, also drei Jahre vorher, gemacht hat. 
Das umfangreiche Werk Bouillauds, mit seinen sorgfaltig 
geftihrten Krankengeschichten und minutiosen Sektions­
befunden, versagt vollstandig bei der Frage nach der 
diagnostischen Bedeutung der Herzgerausche. Der Autor 
unterseheidet die krankhaften Gerausehe noeh gar nieht naeh 
der Phase der Herztatigkeit, d. h. ob sie wahrend der Zu­
sammenziehung (Systole) oder Erschlaffung (Diastole) del' 
Herzkammern auftreten, er denkt noch gar nieht an die 
Moglichkeit, dan man die Gerausche auf die Erkrankungen 
del' einzelnen Offnungen der Herzkammern beziehen und 
die erkrankte Offnung erkennen konnte. Bei S k 0 d a 
findet sich dagegen eine vollstandige Diagnostik der Er­
krankungen eines jeden Herzabschnittes, in wenigen lapi­
daren Satzen, kurz, klar und verlaGlieh. 

Unter den ErscheinUngen, die die Beobachtungsgabe 
Skodas aufgefunden und sein Scharfsinn zu deuten geJehrt 
hat, sind insbesondere die P u I sat ion d e r H a I s v e n e n 
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und die V ers tar kung de s zw ei te n P u 1m 0 na1-
tones zu nennen. 

Eindruck auf die Zeitgenossen. 

Neue grund1egende Arbeiten finden nur selten sofort 
eine giinstige Aufnahme. Sie haben in der natiirlichen 
Bequemlichkeit und in alten Gewohnheiten Hindernisse, 
die nur allmahlich iiberwunden werden konnen. In Wien 
war die ganze Gedankenrichtung der mafigebenden Kliniker 
und hervorragenden Arzte der Anerkennung Skodas nicht 
gUnstig. Die Klassifikation der Krankheiten nach natlir­
lichen System en, die philo1ogische Wiederbelebung antiken 
Wissens, die Erkennung des herrschenden Krankheits­
genius, die Behandlung der Kranken nach den Indikationen 
des wechse1nden Genius oder auf Grund der Lehren 
B row n s von den sthenischen Zustanden, B r 0 u s s a i s 
von der Irritation, R a s 0 r i s vom Stimulus und Kontra­
stimulus und die zeitgerechte Ausflihrung der Aderlasse, 
gaIten als wlirdige wissenschaftliche und praktische Auf­
gaben. Die Untersuchung der kranken Organe betrachtete 
man dagegen als etwas Untergeordnetes und Kleinliches; 
die Zumutung, dazu erst eine neue Untersuchungsmethode 
zu erlernen, was nach Skodas Worten nicht "ohne Auf­
wand von Zeit und Mlihe" moglich war, konnte der Kliniker 
und der angesehene Arzt vornehm ablehnen. 

"Ich bin doch ein ausgezeichneter Musiker und habe 
ein feines Gehor", sagte der Kliniker Profe!3sor v. Hi Ide n­
bra n d, "aber eine Pneumonie habe ich noch nie geigen 
gehOrt." 

Der frlihere Kliniker, nunmehr kaiserliche Leibarzt, 
Johann N ep om uk von Raimann, erwahnte in der 
1839 erschienenen ftinften Auflage seines Lehrbuchs zwar 
bei der Lungenentziindung den Namen S k 0 d as, ftigte 
aber daflir bei der "schleichenden Herzentzlindung" (wor-
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unter er alle Arten von Klappenerkrankung begreift) die 
hamische Bemerkung ein, daJl sie "ohne Zweifel man c hem 
M 0 n 0 g rap hen ofter, als es dem un b e fan g e n e n 
P r a k t 1 k e r vorkam, da zu seyn geschienen habe". 

Aus solchen Stimmungen entwickeIten sich person­
Hche Widerstande und Abneigungen, deren Wirkung Skoda 
schon gemhIt hatte und noch oft zu ftihlen bekam. 

Auch in Deutschland wolIte die altere Schule, z. B. 
der bertihmte H u f e I and (1762-1836) in Berlin - "nichts 
von der Haufigkeit organischer Veranderungen am Herzen 
wissen, und die akuten Falle von Erkrankung des Her­
zens wurden von ihr meist unter anderen Namen (Nerven­
fieber, entztindliches rheumatisches Fieber, Frieselfieber, 
Brustentztindung) behandeIt; wo aber die Sektion del' 
Diagnose ein gar zu entschiedenes Dementi gab, da wurde 
gewohnlich die anatomische Veranderung, die man unfahig 
war wiihrend des Lebens zu erkennen, auf R.echnung einer 
Metastase, eines Zuriicktretens des Krankheitsprozesses 
aufs Herz geschoben" (W u n d e r lie h). 

He 1m hoI t z emhIt, er habe von der Perkussion und 
Auskultation auch spater "n.och manchmal behaupten horen, 
es seien dies grobmechanische Untersuchungsmittel, deren 
ein Arzt von hellem Geistesauge nicht bedtirfe, auch setze. 
man den Patienten, der doch auch ein Mensch sei, herab, 
und entwtirdige ibn, als sei er eine Maschine". 

Aber auch jene Kreise, welche sich bereits mit der 
physikalischen Diagnostik beschiiftigt hatten, nahmen die 
Arbeiten Skodas keineswegs freundlich auf. Die ersten 
Aufsatze wurden nach dem Bericht W un d e r I i c h s "an­
fangs kaum anders denn als subjektive Meinungeri eines 
Autodidakten und sein Abweichen von der Laennecschen 
Schule als Millverstand oder Vermessenheit angesehen. 
Selbst nach der Ausgabe seiner "Abhandlung tiber Perkus­
sion und Auskultation" schienen nur wenige zu bemerken, 
daJl es sich hier nicht uni einige neue Ansichten und theo­
retische Erklarungsversuche handle, sondern dan eine -neue 
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Idee in die Laennecsche Zeichenlehre gedrungen war, die 
Lehre del' Zurlickftihrung del' Erscheinungen auf die physi­
kalische Notwendigkeit". 

S k 0 d a s Buch hatte aUes tiberholt und tiberfltissig 
gemacht, was bis \fahin an Lehrbtichem del' physikalischen 
Krankenuntersuchung erschienen war. Es ist begreiflich, 
daB man versuchte, sich dagegen zu wehren und die bis­
herigen Ansichten gegeD. den ktihnen Neuerer zu verteidigen. 

Pro s per J 0 h ann Phi Ii pp, Arzt in Berlin, war 
als Kenner und "Advokat der physikalischen Diagnose in 
Deutschland", wie er sich selbst nannte, geschatzt. Er hatte 
die Perkussion und Auskultation in Paris edernt und ein 
Lehrbuch derselben geschrieben, das zwei Auflagen erlebte. 
Er ftihIte sieh ganz als Sehtiler del' Franzosen und fand 
nun dureh Skoda die Autoritat seiner Lehrer und seine 
eigene ersehtlttert. In del' hochangesehenen Wochenschrift 
des Dr. Cas perin Berlin schrieb er eine sehr aus­
ftihrliehe Rezension tiber Skodas Bueh. So sehr er dessen 
Bedeutung anerkennen mu.Gte, so sehr war e1' bemtiht. sie 
zu verkleinem. Form, Gehalt und S praehe wurden aufs 
scharfste kritisiert. Auch die Terminologie, z. B. "Ton" und 
"Gerausch", fand keine Anerkennung. 

So beschrankte sieh die Wertschatzung Skodaszu­
nachst auf den engeren Kreis seiner Freunde und unmittel­
baren Schtiler, die allerdings schon eine bemerkenswerte 
Zahl umfafiten. 

Ludwig von Ttirkheim. - Die Abteilung fur 
Brus tkrank e. 

Gliicklicherweise war es Skoda gelungen, einen sehr ein­
flullieiehen Gonner zu gewinnen. Es war dies Dr. L u d wig 
Fre ih err von Ttir kh eim (1777 -1846), k. k. wirk­
lieher Hofrat bei der k. k. vereinigten Hofkanzlei, Beisitze1' 
der k. k. Studien -Hofkommission, erster Vizedirektor des 
medizinisch-chirurgisehen Studiums, Leibarzt in del' Familie 
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des Erzherzogs Franz Karl, ein gebildeter Arzt und klar­
denkender Mensch. Skoda hat ihm seine Monographie "als 
Zeichen seiner innigsten Verehrung gewidmet". Er genon 
das volle Vertrauen Tiirkheims und arbeitete fur ihn zahl­
reiche Referate, Beriehte und Reformvorsehlage aus. Als 
der "geniale Mann", wie ihn Skoda in einer offentlichen 
Rede spater genannt hat, 1846 an Aortenruptur p16tzlich 
starb, fan den sich diese Aktenstlicke in seinem Nachlasse. 

S c h rot t e r erzahlt, dan Tlirkheim durch folgenden 
Vorfall auf Skoda aufmerksam wurde.· 

"Del' Minister und Liebling K a r I X., D u c d e 
B I a cas, der zu !ener Zeit in Wien lebte, war schwer er­
krankt. Es wurde ein Konsilium der ersten A.rzte Wiens, 
Malfatti (Johann Malfatti Edler von Montereggio, 1776 
- 1859), T li r k he i m und Wi r e r, (Franz Wirer Ritter 
von Rettenbach, 1771-1844) einberufen, .welche das 
Leiden als von der Leber ausgehend erklarten und den 
Kranken nach Karlsbad wiesen. Allein der franzosische 
Leibarzt B 0 u g 0 n war mit dieser Anschauung nicht ein­
verstanden, erklarte dies offen dem Konige, dafi der Fall 
ein so verwickelter sei, dan nur Dr. S k 0 d a Aufschlufi 
geben konne, und in der Tat lien der Konig ein neues 
Konsilium mit denselben A.rzten und mit Skoda einberufen. 
Hier wurde del' junge Mann . allerdings sehr liber die 
Achsel angesehen, als er abel' mit aIler Bestimmtheit das 
angebliche Leberleiden flir ein grofies Aneurysma der 
Bauchaorta erklarte und aIle Verhaltnisse desselben genau an­
gab, wurden die Herren stutzig. Nachdem er abel' noch erklart 
hatte, dan del' Patient in der klirzesten Zeit sterben werde, 
und auch dies zutraf und S k 0 d a, zur Sektion beigezogen, 
nach vorhergegangener Perkussion die Dimensionen des 
Tumors mit eingestochenen Nadeln genau angab, endlich 
auch dies sich bestiitigte, war sein Sieg ein vollstandiger." 

T li r k h e i m griff nun entscheidend in das Schicksal 
Skodas ein und verschaffte ihm einen wlirdigen Wirkungs­
kreis. Es erftofi ein Hofkanzleidekret (13. Februar 1840, 
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Z. 4006), welches die Errichtung einer A b t e il un g fur 
B r u s t k ran k e im Allgemeinen Krankenhause veriugte, 
urn die "weitere Ausbildung del' Diagnose und Therapie der 
Brustkrankheiten" zu fordern. Zum "ordinierenden Arzte" an 
derselben wurde Skoda ernannt, nachdem er neun Monate 
lang Armenarzt gewesen. 

Damit hatte Skoda endlich die Moglichkeit zu selb­
standiger Arbeit gewonnen. Freilich war das noch keines­
wegs eine gesicherte Lebensstellung, denn das Ernennungs­
dekret veriugte, daR er "auf keine wie immer geartete 
Vergutung" Anspruch erheben dtirfe. Seine Bedtirfnis­
losigkeit half ihm auch daruber hinweg. 

Die neue Abteilung bestand aus den Salen 102 (fUr 
Manner) und 100 (fUr Frauen) mit zusammen 42 Betten und 
wurde am 25. April 1840 mit Kranken belegt. Zwei hilfs­
arztliche Stellen waren ftir Doktoren der Medizin syste­
misiert. Die ersten Hilfsarzte waren Dr. E u g e n K 0 lis k 0, 

bisher Konzeptspraktikant bei der niederosterreichischen 
Statthalterei, spater Nachfolger Skodas in der Leitung der 
Abteilung fUr Brustkranke, seit 1858 Primararzt, und 
Dr. Marouschek. 

Sofort begann ein eifriges Arbeiten und Forschen auf 
Skodas Krankensalen. Es wurden auch in der B e han d­
I un g d e r B r u s t k ran k h e i ten neue Wege einge­
schlagen, und insbesondere die Entleerung von Fltissigkeits­
ansammlungen von ihm und seinem Freunde F ran z 
S c huh methodisch ausgebildet. 

Am 24. Juli 1840 machte S c huh auf Skodas Ab­
teilung in Gegenwart von Skodas Gonner T u r k h e i m 
die e r s t e Pun k t ion des H e,r z b e ute I s, eine bis 
dahin unerhOrte Operation. Seit zweihundert J ahren hatten 
die Gelehrten, wie Rio 1 a n, Sen a c und Van S w i e ten, 
uber die anatomischen Bedingungen und die Ausfiihr­
barkeit derselben geschrieben, aber niemand hatte sie 
wirklich ausgefUhrt. Die Kranke war von der II. medi­
zinischen Abteilung zutransferiert . worden, wo man 
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sie 14 Tage lang vergeblieh behandelt hatte. Del' anfang­
liehe Erfolg des Eingriffes war glanzend, Atemnot und 
Wassersueht sehwanden. Mehrere Wochen spater trat aller­
dings eine neuerliche Verschleehterung ein und schlieIUich 
erlag die Patientin ihrem Leiden, das die Sektion als eine 
Neubildung im Brustraume erwies (wahrscheinlieh ein 
Lymphosarkom naeh heutiger Auffassung). Jedenfalls war 
abel' sowohl die Diagnose als die Indikationsstellung 
zur meehanisehen Beseitigung eines meehanisehen Hinder­
nisses durehaus korrekt gewesen, und diesel' Krankheitsfall 
trug zum Ruhm und Sieg del' neuen medizinisehen Riehtung 
sehr viel bei. 

Am 31. Oktober 1840 bespraeh Skoda in einem Vor­
trage in del' Gesellschaft del' Arzte die Indikationen und 
die Methode del' Punktion del' BrusthOhle und des Herz­
beutels auf Grund von 40 Fallen, in denen diesel' Eingriff 
vollzogen worden war. 

Da man namentlieh das Eindringen von Luft in die 
serosen Hohlen und deren "ehemiseh-dynamiseile" ·Wirkung 
flirchtete - die Infektion war noeh unbekannt - k<m­
struierten S k 0 d a und S c huh einen sinnreiehen Klappen­
mechanismus, den sogenannten T r 0 gap par a t. 

Dber die Erfahrungen bei den Punktionen beriehteten 
beide ausflihrlich in den Medizinisehen Jahrbuehern. 

Neue Bewel'bungen und neue Schwierigkeiten. 

So erfreulieh die Spitalstatigkeit und so groG die Erfolge 
Skodas waren, konnte ihm die unbesoldete und provisorische 
Stellung eines ordinierenden Arztes auf die Dauer nieht 
genugen. 1841 wurde die Professur der medizinisehen 
Klinik in Prag und gleiehzeitig eine Primararztensstelle 
im Allgemeinen Krankenhause in Wien vakant. Skoda 
bewarb sieh um beides und stiefi dabei auf jene Wider­
stande, von denen fruher gesproehen worden ist. 
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Die Lehrkanzeln wurden zu jener Zeit nicht umch 
Berufung und El'llennung, sondel'll durch Konkmse besetzt, 
bei denen die Bewerber eine Konkurspriifung ablegen 
muGten. Die vol'geschriebene PrUfung wurde Skoda zwar 
erlassen, die Professur erhielt er abel' nicht. 

FUr die Primararztensstelle hatte die Krankenhaus­
direktion und ebenso in zweitel' Instanz die niedel'oster­
'reichische Regierung Dr. K a r 1 S t e I' z vorgeschlagen, 
gewesenen Assistenten del' medizinischen Klinik fiir 'Wund­
i:i,rzte des Professors And rea s I g n a z \V a w I' u c h 
(1782-1842), Polizeibezirksarzt lind Arzt des Waisenhauses. 
Er war mit dem alten, hochangesehenen Dr. S tel' z aus 
1schl verwandt, in welchem Orte die kaiserliche Familie 
den Sommer zu verbringen pflegte. Wie Skoda in einem 
Briefe an seinen Bruder Franz berichtet, hatte !ener die 
Protektion der Kaiserinmutter, mehrerer Erzherzoge und 
des Staatsministers Grafen Kolowrat. 

Gegen einen Mitbewerber von solchen Qualitaten 
konnte auch del' machtige EinfluG Tfukheims nichts durch­
setzen. Abel' del' erfahrene Staatsmann fand fUr seinen 
Schlitzling einen Ausweg, dem die Gonner des Dr. Sterz 
zustimmen konnten. Das Referat, das er del' Hofkanzlei 
als dritter Instanz vorlegte, beantragte, die ededigte Primar­
arztensstelle dem Dr. Sterz zu verleihen und gleichzeitig 
die Abteilung fur Brustkranke "zu einem ordentlichen 
Primariate zu erheben und damit dem Dr. Skoda die Be­
soldung und die sonstigen Emolumente eines Primararztes 
zuzuweisen". 

Die Hofkanzlei stimmte dem verlesenen Gutachten 
zu, und del' Staatsrat, del' wegen des Schwachsinns des 
Kaisers Ferdinand die tatsachliche Regierungsgewalt aus· 
iibte, entschied im gleichen Sinne. 

S t e l' z erwies sich ubrigens del' vieUachen Protek­
tion wenig wttrdig; er wurde spateI' wegen zweifelhafter 
Geldgeschafte mit Gefangnis bestraft und praktizierte zu­
It'tzt in einem kleinen Orte Niederosterreichs. 
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S k 0 d a a 1 s Prim a r a r z t. - S e i n eSc h ii 1 e r. 

Zu den bisher von ihm geleiteten Krankensalen 
wurden Skoda noch mehrere andere zugewiesen, sie 
bildeten zusammen die sechste medizinische Abteilung. 
Ais der rangjitngste Primararzt des Krankenhauses hatte 
er auch die Behandlung der "Kratzigen", das heifit del' 
Patienten mit chronischen Hautkrankheiten zu itber­
nehmen. 

1m Februar und Marz 1841 machte Skoda selbeI' 
einen schweren Typhus durch, von dem er sich nul' 
langsam erholte. R 0 kit a n sky und S c huh waren seine 
behandelnden Arzte. 1m Verlaufe der Rekonvaleszenz 
machte er gemeinsam mit seinem Freunde R 0 kit a n sky 
eine Reise nach Paris, London und Dublin, die teils zur 
Erholung, teils zu Studienzwecken diente. Nach del' 
Selbstbiographie Rokitanskys (Wr. Klin. Wochenschr. ,1923, 
S. 242) ware diese Reise erst im Jahre 1842 gesehehen, 
doeh handelt es sich hier' wahrscheinlich um einen 
Schreibfehler. 

Gleich nach seiner Rlickkehr trennte er, wie in den 
PariseI' SpWileI'n, die Hautkranken von den anderen 
Patienten, urn sie genauer beobachten und behandeln zu 
konnen. 

An seiner Abteilung waren als unbesoldete Hilfsarzte, 
die man !1arnals nach dem Muster der Kaufmannslehrlinge 
"Praktikanten" nannte (seit 1857 heifien sie Aspiranten), die 
Doktoren Fer din and H e bra und Gus t a v L 0 e b I 
eingetreten. 

Skoda ermunterte He bra (1816-1880), sich mit dem 
Studium del' Ha u t k ran k h e i ten zu beschaftigen, das in 
Wien noch ganz unbekannt war. Dies tat er mit ungewohn­
lichem Eifer und solchem Erfolge, dafi er e3 in wenigen 
Jahren zu Weltruf brachte. Die ersten Veroffentlichungen 
Hebras sind a18 Berichte aus der Abteilung flir Hautkrank­
heiten Skodas erschienen. Hebra konnte als Sekundararzt 
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derselben unabhangig seine Untersuchungen durchftihren 
und nach Gutdunken Kurse abhalten, womit er schon 
1842 begann. 1845 gab Skoda die Aufsicht tiber die so­
genannte "Ausschlagsabteilung" abo Hebra wurde ordinie­
render Arzt derselben, spater Primararzt, maehte also den­
selben Entwicklvngsgang wie Skoda dureh, nur unter 
geringeren Schwierigkeiten. Dan Skoda das Genie in Hebra 
entdeckt und gefordert hat, beweist ebenso seinen Scharf­
blick als seine wohlwollende nnd groEztigige Denkungsart. 

In dem hochbegabten Gus t a v L 0 e b I (1816-1880) 
erzog sich Skoda seinen treuen Mitarbeiter auf seinem 
engeren Arbeitsgebiete. Er nahrn ihn spater als Assistenten 
auf die Klinik mit, wo er bis 1852 blieb. 1865 wurde 
Loebl Prirnararzt der Krankenanstalt Rudolfstiftung, 1869 
begleitete er den Kaiser Franz Josef auf seiner Orientreise, 
1870 wurde er als Primararzt ins Allgemeine Kranken­
haus versetzt. Ein Teil des Berichtes aus Skodas Ab­
teilung ist von Loebl verfaEt. Auch enthalf die sechste 
Auflage von Skodas "Abhandlung" zahlreiche Zusatze von 
Loebl. 

Auch andere jiingere Arzte seiner nachsten U mge­
bung eiferte Skoda zu literarischer Verwertung del' an 
der Abteilung gewonnenen Erfahrungen an. So erschien 
ein ausftihrlicher Bericht tiber Typhus von P f ran g, so­
wie andere Arbeiten von diesem, von D r a Z i 6 und 
Men i c h. P f ran g war spater ein sehr angesehenet Arzt 
in Brtinn, D r a z ie, der schon unter Rat t e r, dem Chef 
Skodas, gedient hatte, tibte die -arztliche Praxis in Wien 
aus. Ein sehr selten gewordenes Buchlein beschreibt im 
vol'mal'zlichen Biedel'meiertone eine Reise, die er 1846 
nach Paris gemacht hat. 

N un stand Skoda auf dem Hohepunkte seines Rufes 
als Forscher und Lehrer. Derselbe Phi 1 i P p, del' 1840 
eine miUgiinstige Rezension der "Abhandlung tiber Perkus­
sion und Auskultation" geschrieben hatte, rtihmte 1842 in 
Can n s tad t s J ahresberichten die Al'beiten von S c huh 
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und S k 0 dauber Brustfellexsudate als "Muster del' Ge­
diegenheit in Bezug auf den Inhalt, der Klarheit in Bezug 
auf die Form der Darstellung" und sagte, dafi sie eine 
"neue Ara fUr die Behandlung des Empyems begrunden". 
V om folgenden Jahre an fuhrte ubrigens Gus t a v L 0 e b I 
das Referat in dieser wichtigen Zeitschrift; ein Zeichen, 
wie sehr Skodas Ansehen gewachsen war. 

U nter Skodas Horern sah W un d e r I i c h "Profes­
soren, kaiserliche Rate und bejahrte Praktiker, die wirk­
lich von warmem Eifer beseelt schienen, die Geheimnisse 
der Auskultation und Perkussion zu erfahren". Auch 
zahlreiche auslandische Arzte drangten sich zu seinen Kursen, 
die er dreimal in der W oche abhielt, manchmal vier 
Parallelkurse an einem Tage. Die V ortrage betrafen 
nicht blofi die physikalische Krankenuntersuchung im 
engeren Sinne, sondel'll auch die Physiologie und Patho­
logie des Kreislaufs und der Atmung; sie knupften an die 
beobachteten Krankheitsfalle und Sektionen an und waren 
von physikalischen Experimenten libel' die Schallerschei­
nungen unterstutzt. 

Gegenuber den Vortragen Skodas traten die offiziellen 
klinischen Lehrkanzeln in den Hintergrund. Auf Franz 
x. von Hildenbrand, del' 1841 wegen eines Schlaganfalles 
hatte resignieren mussen, war F ran z W i 1 h elm Lip­
pic h (1799-1845) in del' Klinik fUr Mediziner gefolgt. 
Er interessierte sich vorwiegend fUr Psychiatrie und 
suchte allgemeine Gesichtspunkte fur das Ganze del' 
Medizin zu gewinnen. Die Klinik fur Wundarzte leitete 
seit 1843 Johann Anton Raimann (1810-1857), del' 
Neffe Johann Nepomuk Raimanns. An der Josephinischen 
Akademie bestand eine Klinik unter S t e fan S c h r 0 f f 
(seit 1834 im Amte) und eine fUr den niederen Kurs del' 
Feldiirzte unter K a r 1 H e i dIe r, del' 1840 zum Professor 
fUr theoretische und praktische Medizin ernannt worden war. 

Die Kliniken standen samtlich unter dem Einflusse 
der Skodaschen Richtung. Die beiden Assistenten, die 
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Lippich hatte, Franz Z ehetm ayer (1840-1843) und 
Gus t a v von G a a I (1844-1846), waren Schiiler Skodas 
gewesen. Beide verfafiten Lehrbiicher der Perkussion 
tmd Auskultation, die im wesentlichen Paraphrasen von 
Skodas knapp gehaltenem Werke waren. 

Zehetmayers Buch, ~um Selbstunterrichte bestimmt, 
war noch einigermaGen eine selbstandige Arbeit, die drei 
Auflagen erlebte. Der Verfasser, ein begabter und tuchtiger 
Mann, wurde, in seinem dreiunddreilligsten Lebensjahre, 
im Herbst 1845 Professor der medizinischen Klinik fiir 
Wundarzte in Lemberg, wo er nach kaum 6 Monaten am 
5. Mai 1846 einem Flecktyphus erlag. 

Gustav von Gaal schrieb in seinem Buche dem 
Professor Lip pic h, seinem Chef, das Verdienst "urn die 
wissenschaftliche Begrundung und Verbreitung der physi­
kalischen Untersuchungsmethode" zu. Diese Behauptung 
schien auch den Zeitgenossen unbegrundet zu sein. Eine 
Rezension wies ihm aufierdem nach, daG gauze Seiten 
dem Buche Z e h e t mayer s, seines V organgers in der 
Assistentenstelle, "mit beharrlicher Treue nachgebildet" 
waren. 

Die Perkussion und Auskultation diente vielfach als 
Thema fUr Doktordissertationen, wobei die Bearbeitung in 
Ausziigen aus Skodas "Abhandlung" bestand. So wurde 
1843 Ant 0 n Z w i e r z ina aus Lundenburg mit einer 
Dissertation "de auscultatione et percussione" promoviert, 
die die wichtigsten Lehren Skodas, z. B. von der vier­
fachen Qualitlit des Perkussionsschalles, von "Ton" und 
"Gerausch" usw. wiedergibt. AUerdings wird sein Name 
nirgends genannt, auch lautet eine "These" herausfordernd: 
"Fundamentum medicinae nec anatomia nec physiologia 
sed philosophia est." 

Ais Kuriosum sei eine Dissertation aus dem Jahre 1841 
von D em e t ri u s The 0 d 0 r Z 0 can genannt, welche 
"Aphorismi de sign is acusticis dubiis" betitelt ist und aIle 
wirklichen und scheinbaren ·Widerspriiche und Schwierig-
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keiten zusammentragt, die sich bei Laennec, Bouillaud, 
Piorry u. a. finden. Es wird aber nicht erwahnt, daB Skoda 
das Meiste davon aufgekliirt und beseitigt hatte. 

Auch an der Josefinischen Akademie wurden Aus­
ztige aus Skoda als Doktordissertationen veroffentlicht. So 
wurde dort Ant 0 n G r 0 s chI am 29. Mai 1841 mit einer 
Dissertation "de percussione et auscultatione" promoviert, 
die dem Professor K a r I H e i dIe r gewidmet ist. Sie hat 
trotz dea lateinischen Titels einen deutschen Text, bekennt 
sich iibrigens ehrlich als Exzerpt aus Skodas ,.Abhandlung" 
und zitiert diese hll,ufig. Aus derselben Akademie stammt 
eine Dissertation von Lib. G ti n z bur g tiber Perkussion 
und Auskultation yom Jahre 1843. 

Aus der Schule Skodas erschien ftir Ungarn, die des 
Deutschen nicht machtig waren, ein lateinischer Auszug 
,,!uxta principia celeberrimi Dr. Skoda" von I g n a z Sa u e r 
im Jahre 1842. Der Verfasser (geb. 1801 in Vezprem) 
wurde bald Professor in Budapest und starb 1863. 

S k 0 d a s d i a g nos tis c heM e tho d e. 

Was Skodas Namen unter Arzten und Laien ganz 
besonders verbreitete und was die fremden Arzte in seine 
Kurse ' zog, das war die neue Methode der Dia­
g nos t i k, die dort ausgetibt und gelehrt wurde. Del' 
innere Ausbau der Lehre, die man aus dem Munde Skodas 
und seiner Hilfsarzte kennen lernte, die Propaganda des 
lebendigep. W ortes, waren weit bedeutungsvoller als die 
literarische Tatigkeit. Hauptsachlich aber imponierten die 
Diagnosen. 

Bisher hatte man eine 0 n t 0 log i s c he Auffassung 
vom Wesen der Krankheit gehabt, wie K u ssm a u I aus­
einandersetzt, dem die folgende Darstellung zum gro.Gen 
Teile entnommen ist. Man sah in den Krankheiten selb­
standige Dinge, suchte sie nach naturwissenschaftlichen 
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Grundsatzen einzuteilen, gleich den 'rieren und Pflanzen 
in Gattungen, Familien und Ordnungen zusammenzustellen 
tmd ein nosologisch@s System zu schaffen. Eine Krankheit 
konnte aus einer anderen durch Vernachlassigung odeI' 
verkehrte Behandlung hervorgehen, etwa Tuberkulose aus 
einem "einfachen Bluthusten" (was noch 1870 F. N i e m eye r 
behauptete und S k 0 d a bekampfte). Man steUte sich VOl', 
"daB der Typhus aus dem gastrischen Fieber und dieses 
aus dem Gastrizismus hervorgehe ... Man ging dem Gastri­
zismus mit Brechmitteln und mit Kalomel ttichtig zu Leibe, 
damit es nicht zum Typhus komme". 

Die Krankh oi ts b eze ic hn ungen entsprachen 
den allgemeinen Zustandsbildern, z. B. "\Vassersucht, Schlag­
fhill, Nervenfieber, Schleimfieber und ahnliches. Die Auf­
gabe del' Diagnostik hestand darin, in dem Ergebnis der 
Krankenuntersuchung einen bekannten Krankheitstypus 
wiederzufinden. Die Sektion konnte daher die Diagnose 
gar nicht kontrol1ieren. 

Die neue anatomische Richtung erkannte nun die 
Zustande, die man bisher als selbstandige Krankheitswesen 
aufgefa.at hatte, als die "auGeren Erscheinungen innerer 
physiologischer Geschehnisse und anatomischer Verande­
rungen". 

Das Definierbare del' Krankheit suchte man jetzt in 
den anatomischen Veranderungen und bestrebte sich, a n a­
tom is c he D iagn 0 s en zu machen. Diese mufiten durch 
die Sektion bestatigt odeI' berichtigt werden. 

An Stelle del' einfachen Wiedererkennung des er­
lernten Krankheitstypus in dem Zustandsbilde des Patienten 
trat demgemaB eine zllsammengesetzte geistige Operation, 
die nach Skodas V organg ihren Stoff den Erfahrungen 
des physikalischen Laboratoriums, del' Klinik und des 
Leichenhauses entnahm. 

Aus den akustischen Symptomen del' Perkussion und 
Auskultation dad namlich nach Skodas Lehre, wie schon 
frtiherbetont, kein unmittelbarer Schlull auf die 
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K ran k h e i t gezogen werden. Die Diagnose der Brust­
krankheiten - und analog die anderer Organerkrankungen­
baut sieh aus d rei T e il d i a g nos e n auf; sie wird in 
drei Schritten gemacht, von den en ein jeder wohl uberlegt 
werden muG. 

Die Skodasche Schule ging demnach folgender­
maBen VOl': 

Zuerst wird del' Kranke un tel' s u c h t und die vor­
gefundenen Abweichungen del' akustischen Zeichen von 
del' idealen Norm festgestellt, wobei man 8ich jeder dia­
gnostischen AuBerung zu enthalten hat. 

Nun ist die e r s teA u f gab e, zu erschlieGen, was 
fUr p h Y s i k a Ii s c h eVe ran d e run g e n in den Organen 
VOl' sieh gegangen sind, beispielsweise Verdichtung einer 
Lunge, Ansammlung von Flussigkeit in einer Korperhohle 
oder dergleichen. 

Die z wei teA u f gab e besteht darin, die (grob-) 
a nat 0 m i s c hen 0 r g a n v era n del' u n g e n zu be­
stimmen, die den physikalischen zugrunde liegen. Die 
Lunge kann etwa in dem genannten Beispiel entzundlich 
verdichtet, die Flussigkeit in der Korperhohle das Produkt 
einer eitrigen Entziindung sein. 

Z u 1 e t z t wird erst die D i a g nos e d e r K ran k h e i t 
gestellt, die zu den anatomisehen Veranderungen fUhrt; 
in unseren Beispielen vielleieht kasige Pneumonie, oder 
Eiteransammlung, von einem vereiterten Karzinom fort­
geleitet. 

Urn den zweiten Schritt mit Sicherheit tun zu konnen, 
mussen aIle moglichen Organveriinderungen' betrachtet 
werden, welche ein akustisches Zeichen hervorzurufen im­
stande sind. Die nicht geeigneten, nicht in das Gesamtbild 
passenden, werden durch Oberlegungen ausgeschieden. 

Fur den dritten Schritt gilt derselbe Vorgang. Bier 
muG man sich von allen moglichen Krankheiten Rechen­
schaft ablegen, bei welchen die erschlossenen Organ­
veranderungen vorkommen; die zur Anamnese, zum Krank-
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heitsverlaufe oder zu den anderen Symptomen nicht passen­
den werden ausgeschlossen. Man entscheidet sich endlich 
fUr diejenige Diagnose, welche erfahrungsgemaB aUe 
Einzelerscheinungen zu einem harmonischen Ganzen, dem 
Krankheitsbilde, vereinigt. 

Dieses System der Diagnostik, durch Aufziihlung 
aller Moglichkeiten nnd Aus8chlieflung der nicht geeigneten, 
nannte man das V e rf a h r end erA u s s c h Ii e fl u n g, 
die "D i a g nos e per ex c Ius ion e m" mit einer dem 
scholastischen Latein entlehnten Bezeichnung. Es galt nach 
der Versicherung der Zeitgenossen VV u n d e r I i c h, K u s s­
m a u lund N i erne y e r als die besondere Eigentlimlich­
keit der Wiener und Prager Schule. Sie hat sich durch 
mlindliche Tradition bis heute erhalten; von den Wiener 
Klinil{ern hat blofl Nothnagel eine andere Methode gelehrt, 
die er in einer eigenen Schrift auseinandergesetzt hat. 

. Die Diagnose durch Ausschlieflung ist librigens in 
der Medizin nicht grundsatzlich neu. Schon die Antike hat 
sie in der Schule der Methodiker gepflegt, wie durch 
Cae Ii usA n r e Ii a nus tiberliefert ist. A u e n b rug g e r 
und S t 0 k e s haben ihre Schluflfolgerungen aus den 
physikalischen Untersuchungsbefunden in del' gleichen 
vVeise gezogen. Aber erst S k 0 d a hat das Verfahren 
systematisch zu einer strengen Regel ausgebildet. 

Das log i s c h e Gel' U s t diesel' Art von Diagnosen­
steHung ist in der herkommlichen Bezeichnungsweise der 
formalen Logik eine Kette von zwei oder drei disjunk­
tiven Schllissen nach dem Modus tollendo ponens. Vor­
aussetzung fUr die Gi.iltigkeit eines solchen Schluflver­
fahrens ist bekanntlich, dafl die einzelnen Glieder auf 
Grund einer einwandfreien Einteilung gebildet seien, dan 
sie demnach zu einander im Verhaltnis der Ausschliellung 
stehen und dafl ihre Aufzahlung mindestens empirisch 
vollstandig sei. Die sukzessive Ausscheidung der einzelnen 
Glieder kann auf dem Gebiete . der empirischen Wissen­
srhaften nul' selten mit voller Bestimmtheit, gewohnlich 
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bloB mit einer gewissen Wahrscheinlichkeit geschehen. 
Mitunter bleiben einige Moglichkeiten ubrig, unter denen 
die Auswahl in suspenso gelassen werden muB. 

Flir die Vollstandigkeit in del' Aufzahlung del' ana­
tomischen Veranderungen bei del' Diagnose muB die 
pat hoI 0 g i s e h e A nat 0 m i e Gewahr leisten. In del' 
Tat grlindete sich die systematische Diagnostik Skodas 
auf die Forsehungen R 0 kit an sky s und gelangte mit 
diesen zugleieh zu Ruf und Ansehen. 

Die Berichte del' Zeitgenossen stimmen darin uber­
ein, daB S k 0 d a seine vielbewunderten diagnostischen 
Oberlegungen mit einer Prazision durehflihrte, die allen 
diesen Forderungen del' logischen Theorie entspraeh. In­
dem er mit dem groUten Scharfsinn in jedem FaIle das 
ganze Tatsaehenmaterial durehmusterte, gelangte "er dureh 
Exklusion und Wahrseheinliehkeitskalkul zur endlichen 
Diagnose." (W u n del' 1 i e h.) Er gestand abel' aueh ruek­
haltslos ZU, wenn ein SchluB nul' mit geringer W· ahr­
seheinliehkeit moglieh und wenn eine endguItige Ent­
scheidung unmoglieh war. 

Del' gelibte Sehiiler Skodas lernte die drei Stadien del' 
diagnostisehen Oberlegung bei seheinbarem Verzieht auf 
Perlmssion und Auskultation in wenigen Augenblieken 
zu durehlaufen. So kamen die beruhmten "Blitzdiagnosen" 
zustande, welche damals in der ganzen WeIt angestaunt 
wurden. Skoda und seine Schiiler erkannten durch ein­
maliges Auflegen del' Hand auf die Herzgegend aus dem 
Geflihl des prasystolischen Katzensehnurrens und del' 
getasteten Verstarkung des zweiten PulmonaItons die 
Sehrumpfung der linken venosen Herzklappe, durch bloBe 
Untersuchung eines Fuiles, aus dem tonenden Pulse del' 
Arterie auf dem FuBrlicken, den Febler del' Aortenklappen. 
So machte L 0 e b I seine berlihmte Diagnose auf VersehluU 
der Brustaorta nahe dem Ductus Botalli dureh Betrachtung 
des Kollateralkreislaufes. 
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Die Skepsis und der therapeutische 
Nihilism us. 

Skoda hatte sieh als unabhangiger Denker von den 
in der Sehule uberlieferten Gedankengangen und von den 
herrsehenden Ideen seiner J ugendzeit losgerungen. Es ist 
begreiflieh, daE er nieht bei der physikalisehen Kra~en­
untersuehung und Diagnostik stehen blieb. 

Der Kliniker K us sma u I sehildert das folgender­
maEen: "Skodas Kritik besehrankte sieh nieht auf die 
Diagnostik, wie sie bisher geubt wurde, sie erstreekte sieh 
auf das ganze Gebiet der Pathologie und insbesondere 
auch der Therapie . . Die Heilkunde, in dem Zustande, 
worin sie sich damals befand, ersehien ihm als ein Chaos, 
ein wuster Sumpf, aus dem nur zwei mit geordnetem 
fruchtbaren Erdreich bedeckte Inseln hervorragten, die 
pathologische Anatomie und die physikalische Diagnostik. 
Im uhrigen war sie ihm ein wm:es Gemenge roher Beob­
aehtung und Erfahrung, unerwiesener, widersprechender 
Lehrmeinungen, Vorschriften und Kurverfahren. Dber­
all galt es, unbekiimmert urn die alten Schulsatze, die 
Medizin von Grund aus neu aufzubauen. Schonungslos 
legte er, im privaten Urn gang mit seinen Schtilern und in 
der Klinik selhst, die Lucken und Schaden der bisher 
geiibten Heilkunst hloB." 

"Der EinfluE eines so scharfsinnigen Kopfes und 
unerschrockenen Denlmrs auf seine Schtiler war unge­
heuer; sie schrieben den Zweifel als obersten Wahr­
spruch auf ihr Banner, glaubwiirdig war flir sie einzig 
und allein, was Rokitansky und Skoda lehrten und nur, 
was man in Wien mit eigenen Augen gesehen und gepriift 
hatte; was von auBen kam, stieE auf · Zweifel, selbst 
hohnischen Widerspruch, kClne trberlieferung war ihnen 
heilig." 

Mit dieser Skepsis folgten S k 0 d a und seine Schtiler 
einer alten Wiener Tradition, die wahrschelnlich auf 
Boerhave zuruckgeht. Her man n B 0 e r h a v e (1668-:-1738), 
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del' Lehrer Gerhard van Swietens, tibte auf den 
Unterricht in Wien unter Maria Theresia den allergrofiten 
Einflufl. Eine aIte Biographie meldet von ihm, "dan er 
S pin 0 z a s Schriften fleifiiger las, als es seine recht­
glaubigen Zeitgenossen billigten. Abel' ihn leitete nul' das 
redliche Streben nach l.N ahrheit: von N atur z u m P y r -
r h'o n ism u s g e n e i g t, fan d e r, dan die S k e psi s 
oder die grtindliche Erforschung aUer Lehrmeinungen 
yorausgehen mtisse, wenn man den Weg zum Tempel 
der Wahrheit sicher verfolgen wolle". "Non eredulitate 
stulta, sed clara demonstrationis fide" - nicht durch 
dumme Leichtglaubigkeit, sondeI'll durch die Evidenz des 
Beweises soUten die Studenten von den Lehren der Heil­
kunst tiberzeugt werden, hatte Boerhave 1703 in einer 
programmatischen Festrede versprochen. 

In del' ganzen alten Wiener Schule seit Van Swieten 
herrschte nach den Berichten del' Zeitgenossen eine skep­
tische Stirnmung VOl', wenn sie auch in den Veroffent­
lichungen jener Zeit kein9n Ausdruck fand. N e u bur g e r 
hat in seinen Sammlungen alter Berichte mehrfach darauf 
hingewiesen und auch auf die Vorliebe fUr die sogenannte 
exspektative Behandlung aufmerksam gemacht, die den 
fremden Arzten, die energische Anwendung von AderHissen, 
Brechmitteln und AbfUhrkuren gewohnt waren, schon 
lange VOl' Skoda bei manchen Professoren und Spitals­
iirzten auffiel. 

Diese mtindlich tiberlieferte Wiener Skepsis betraf 
zunachst die ti b Ii c he The I' a pie, del' eine kurze Dar­
stellung gewidmet werden mufi. 

Die Grundlage del' Behandlung war in del' ersten 
HaUte des XIX. Jahrhunderts eigentlich die Lehre des 
G a len u s. Man hatte die .Anzeigen zur Behandlung -
"Indikationen" - der "Natur der Krankheit" (jndicatio 
morbi} odeI' den besonders auffalligen Symptom en (indi­
eatio symptomatica) zu entnebmen. Die Natur del' Krank­
heit war nach uralter L('hre ein Produkt del' Saftemischung 
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(Dyskrasie), del' vier Temperrunente und der vier Elemente 
der antiken Physik. Hiezu kamen noeh Indikationen des 
Alters, Gesehleehtes, Aufenthaltsortes und ahnliches. Die 
Wirkung der Arznei bestand nach Galenischer Lehl'e 
hauptsachlich in den Elementarwirkungen des Warmen, 
Kalten, Troekenen und FEmchten. Bei den bitteren Mitteln 
herrschte beispielsweise die Wlirme vor, bei den Sli.uren 
die Kalte. Hiezu kamen noeh spezifische Wirkungen, wie 
Erbreehen und Abflihren. 

Wer schulgerecht nach Galenischer Methode behan­
delte, hatte die Natur der Krankheit und der Symptome 
zu bestimmen und jene Mittel zu wahlen, welche die ent­
gegengesetzten Eigensehaften hatten (contraria contrariis). 
So waren bei einer "bitzigen Krankheit" Sauren, Salpeter 
und ahnliches zu verabreichen. Da ein zu stark kiihlendes 
Mittel mit einem erwarmenden, ein zu stark austrocknendes 
Mittel mit einem feuchten gemiseht und bei aHem noeh 
die Nebenindikation von Alter, Gesehlecht usw. beriiek­
siehtigt werden muBte, ergab sich Gelegenheit zu einer 
Unmenge von Arzneikombinationen und eHenlangen Re­
zepten. 

Zu diesen Grundlehren kam noch die aus grauer 
V orzeit stammende Lehre von den k r i tis c hen Au s -
s c h e i dun gen. Weil einige Erkrankungen, wie Malaria, 
RtickfaHfieber und manche Lungenentziindungen mit einem 
heftigen SchweiBausbrueh enden, weil die Beschwerden in­
folge iibermaBigen Essens nach Erbrechen der Speisen auf­
horen, hatte man geschlossen, daB die Erzeugung von 
SchweiB oder Erbrechen bei Krankheiten iiberhaupt heil­
sam wirken mtisse. Man rief durch verschiedene Eingriffe 
Sehweifi, Erbreehen und Abflihren hervor, urn eine 
"Krise", das hiefi "Entseheidung der Krankheit", zu be­
wirken. Nun kommt es aber gerade bei der Lungenent­
ztindung auch VOl', daB der Kranke wahrend eines reich­
lichen Sehweillausbruehes stirbt. "Urn dieses unbestreitbare 
Faktum zu deuten, hat man die Existenz eines k r i t i -
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s c hen S c h wei U e s vo1'ausgesetzt und denselben von 
einem nichtkritischen zu unterscheiden sich bemuht. 
Natiirlich hat man aIle diejenigen Schweille kritisch ge­
nannt, auf die Besserung und Gene~ung erfolgte, aIle 
anderen abel' als nichtk1'itisch bezeichnet, weil man keine 
anderen Unterscheidungszeichen herauszubringen vermochte. 
Wie wenig eine solche Unterscheidung in del' Wissen­
schaft begrundet und in del' Anwendtmg nutzbringend ist, 
braucht nicht erst hewiesen zu werden." (D i e t I, 1848.) 

Dieses scheinbar rationelle System del' Behandlung 
hat viele Jahrhunderte lang gehe1'rscht, ohzwar bei seiner 
Anwendung die Schwierigkeiten nicht fehlten. Wie e1'­
kannte man die "Natal' del' Krankheit"? Hie1' reihte man 
nach Dbereinkommen und Willku1' die Krankheiten in ver­
schiedene Gruppen und lien dem epidemischen Genius 
odeI' dem Genius loci einen weiten Spielraum. Bei del' 
Bestimmung des "hitzigen" Charakters war nicht etwa die 
Temperaturmessung von Bedeutung; denn das Thermometer 
war zwar schon im 18. Jahrhundert angewendet worden, 
abel' wieder in Vergessenheit geraten. Die Auswahl del' 
geeigneten Arzneimittel war teils auf willktirliche Bestim­
mungen alter Autoritliten, teils auf mystische Vorstellungen, 
teils auf Beobachtungen gegrtindet, die einer scharferen 
Kritik nicht Stand haUen. Nach Galenus galt Opium als 
ein ganz besonders Kime erzeugendes, Bibergeil als er­
hitzendes Mittel. Bei Gicht wurden Sauren verboten, weil 
im Gichtanfall nicht selten erbrochen wird und man nach 
del' Entdeckung · der Lakmustinktur im 17. Jahrhundert 
gefunden hatte, daB dieses Erbrochene sauer reagiel't. So 
erblickte man in diesel' "kritischen Ausscheidung" einen 
Beweis von der Dberladung des Korpers mit Sliuren und 
Ubersah voIlkommen, daU del' normale Magensaft stets 
sauer ist. 

Gegen den galenischen Grundsatz, stets die del' ,,NatuI' 
der Krankheit" entgegengesetzten Heilmittel zu wahlen, 
hatte Sam u elF r i e d ric h C h r i s t ian H a h n e man n 
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(1755-1843) das "similia similibus" vertreten. Aus Beob­
achtungen an sich, seiner Familie und seinen Freunden 
verzeichnete er die subjektiven Empfindungen, die nach 
del' Einnahme verschiedener Arzneimittel auftraten, be­
stimmte danach die "Wirkung" und gab bei Erkrankungen 
!ene Arzneie'n in sehr kleinen Dosen, die bei Gesunden den 
Krankheitssymptomen ahnliche Wirkungen hervorriefen. 
Die Anhanger diesel' Behandlungsart nannten sich Homoo­
pathen, ihre galenischen Gegner Allopathen. 

Die unleugbaren Erfolge, die auch die homoopathische 
Behandlung ohne die ekelhaften Brech- und Abfiihrmittel 
gelegentlich zu erzielen schlen, muGten die Zweifel an den 
alten Meinungen notwendig vermehren. 

Bei S k 0 d a kamen noch personliche Erfahrungen 
hinzu, auf die Kussmaul hlngewiesen hat. Als er die physi­
kalische Krankenuntersuchung neu begrtlndete, muGte der 
Gedankengang, der aus den m e c han i s c hen Verhalt­
nissen der Brustorgane die Symptome erklarte, in konse­
quenter Durchfiihrung auf die Behandlung durch me c h a­
n i s c h e Eingriffe leiten. Dem hatte auch die Ausbildung 
del' Methoden zur Punktion des Brustfellraumes und des 
Herzbeutels entsprochen. 

Die Bevorzugung del' mechanischen Methoden und 
der mechanischen Denkweise lag iibrigens in del' Zeit~ 
stromung, die in den Vierzigerjahren weite Kreise ergriffen 
hatte. Ihr arztlicher W ortfiihrer war del' bertlhmte Philosoph 
R u dol f Her man n Lot z e, damals auch Privatdozent 
del' Medizin in Leipzig. Er hatte 1842' eine "Allgemeine 
Pathologie und Therapie als mechanische Naturwissenschaft" 
geschrieben. Darin verkiindete er: "Wir machen die d u r c h­
gangige Herrs chaft der me chanis c hen An­
sic h t geltend, weil sie die allgemeinen Grundbegriffe del' 
Pathologie liefern mull ... " Es ist bekannt, dall diese 
Richtung J u Ii u s Rob e rt Mayer 1842 auf die Ent­
deckung des Gesetzes von der Erhaltung del' Energie 
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brachte und daR sie spater in den naiven Materialismus 
Lu dwi g Btl chners ausmtlndete. 

S k 0 d-a s Bestrebungen zur Heilung der entziindlichen 
Ergiisse im Brustraum durch Operation waren anatomisch 
und physiologisch richtig begriindet. Skoda vertrat zum 
Beispiel die Ansicht, daR man jeden Ergufi friihzeitig ent­
leer.en miisse, weil sich die Lunge nicht mehr ganz ent­
faIte, wenn sie lange durch das Exsudat zusammengedriickt 
gewesen. So schlen auf Grund der rationellen Diagnostik 
eine rationelle Therapie angebahnt. 

Nun hatten aber die Erfolge dieser Eingrifie, die 
S k 0 d a und S c huh anfangs sehr haufig ausgeftlhrt hatten, 
keineswegs den Erwartungen entsprochen. Heute wissen 
wir, woran dies lag. Die wohlbegriindete operativ-mecha­
nische Behandlung mufite haufig fehlschlagen, weil man 
die Infektion noch nicht beherrschen konnte, weil die 
Folgen des Eindringens von Luft in den Brustfellraum, 
trotz der Versuche Schuhs, nicht vollig aufgeklart waren, 
und weil die operative Technik bei eitrigen Exsudaten un­
geniigend war. 

FUr Skoda mufiten diese unerklarlichen MiRerfolge 
seiner rationellen Therapie eine schwere Enttauschung be­
deuten und ihn gegen seine eigenen therapeutischen Dber­
legungen mifitrauisch machen. 

Er ging von der haufigen Anwendung der Thorax­
punktion wieder ab und beschrankte sieh, wie ein Zeit­
genosse 1847 berichtet, auf die Indicatio vitalis, "wo wegen 
der GroRe des Exsudats auf die Moglichkeit der Resorption 
nicht mehr gerechnet werden kann und der Kranke im 
Zustande der Orthopnoe und Erstickungsgefahr ist". 

So wurde Skoda durch seine eigenen Erfahrungen 
immer mehr zur Zuriickhaltung in der Beurteilung von 
Heilmethoden und Heilungsergebiiissen veranlafit, was ihm 
insbesondere die alteren praktischen Arzte veriibelten. ,,Es 
ist bekannt" - schrieb 1846 die "Allgemeine medizinische 
Zentralzeitung" - "daR Skoda nur die Diagnose zu stellen 
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pflegt, alles Therapeutische ibm bingegen vollig gleich­
giiltig ist und ibm aIle Mittel, welcbe bei Konsultationen 
vorgeschlagen werden, recht sind, oder er bei starker ein­
greifenden hocbstens irn stillen und geheirn zu lacheln 
pflegt." 

Von anderer Seite wurde dagegell die Skepsis der 
neuen Wiener Schule eifrig verteidigt, zum Beispiel von 
Go r u p -B e san e z 1844 in einem ausflihrlichen Aufsatze 
irn "Archlv fUr pbysiologische Heilkunde". Dbrigens war 
die Entbaltung von eingreifenden Arzneien und den marter­
vollen "Revulsivmetboden" der Zugpflaster, Haarseile und 
Gluheisen nicht auf Wien bescbrankt. In Munchen lehrte 
G i e t I dassel be. Er batte sich im Winter von 1834 auf 
1835 als Leibarzt des Kronprinzen von Bayern in Wicn 
aufgehalten ':'Ind hatte mit R 0 kit an sky und S k 0 d a 
freundscbaftlich verkehrt. 

S k 0 d a hat sich niemals iiber therapeutiscbe Grund­
satze in einer Publikation ausgesprochen. Die Zeitgenossen 
berichten, daB er auf seiner Abteilung anfangs die danillls 
allgemein ublichen Mittel anwendete, spater immer mebr 
die eingreifenden Methoden und Arzneien vermied, mit 
denen man die "kritischen Ausscheidungen" erzwingen 
wollte. Insbesondere wurde der Aderlafi nicht mehr aus­
geflihrt, den man bisher bei fieberbaften Erkrankungen fUr 
unumganglich gebalten hatte. In seinen klinischen V or­
lesungen, von denen das Wiener Institut flir Geschichte 
der Medizin eine groBe Anzahl Kollegienhefte der Horer 
besitzt, hat er stets eine besonnene und vorsicbtige Therapie 
vorgetragen, die auf empirischer Grundlage ruhte. So hat 
e1' z. B. eingehend die Behandlung des Dekubitus be­
sp1'ochen. Auch erprobte neuere Mittel wandte Skoda viel­
fach an, so das ChI 0 r a 1 h y d rat und beirn Gelenks­
rheumatismus die Sal i zylsa ure. 

Die Skepsis des Meisters fiihrte, wie schon oft, zum 
Dogmatismus der SchUler. ,,Rei vielen Jiingern Skodas 
war es geradezu Axiom geworden: Nichtstun sei das Beste 
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in der inneren Medizin." (K u ssm a u I.) Man bezeichnete 
dieses Verhalten als "Nihilismus". 

Zu den Radikalen gehOrte J 0 s e f Die t 1, seit 1841 
Primararzt des Krankenhauses Wieden, der 1845 eine 
scharfe Streitschrift gegen die bisher tibliche Auffassung 
dar Heilkunst veroffentlichte und das Postulat einer rein 
rationellen Therapie aufstellte. Bertihmt wurde seine Schrift 
tiber den AderlaU bei der Lungenentztindung aus dem 
Jahre 1848, worin er durch zahlreiche Beobachtungen die 
Nutzlosigkeit und Schadlichkeit dieses Eingriffes nachwies. 
Er wurde 1851 Professor in Krakau, nach seinem Rtick­
tritt vom Lehramt Biirgermeister dieser Stadt. 

Bewerbung um die Lehrkanzel in Wien. 

Der nattirliche Gegensatz zwischen der alten und 
der jungen Generation war durch R 0 kit a n sky und 
S k 0 d a gerade unter den .Arzten besonders verscharft. Von 
den alteren hatten viele der neuen Richtung nicht folgen 
konnen. Sie waren nicht mehr imstande, die Methoden der 
Perkussion und Auskultation zu erlernen und konnten sich 
tiberhaupt in der anatomisch-klinischen Denkweise nicht 
zurecht finden. Mit der Ausbreitung der neuen Lehre, mit 
ihrem Bekanntwerden unter den Laien, sahen sie den 
sicheren Boden unter sich einbrechen, Praxis und Existenz 
geschadigt. Dieser V organg spieltesich in jener Zeit in 
Europa tiberall ab, wohin die jungen Arzte mit den neu 
errungenen Kenntnissen kamen. tTberall ' bestand unter den 
Arzten der alten Schule die gleiche Abneigung gegen 
Perkussion und Auskultation, Temperaturmessung und 
Augenspiegel. "In der Literatur haben diese Ansichten 
nattirlich schwacheren Ausdruck gefunden, weil die alten 
Herren doch zu vorsichtig und weltgewandt waren", erzahlt 
He 1 mho 1 t z von Deutschland. In Wien war man nicht 
so vorsichtig. Der Professor der Augenheilkunde Ant 0 n 
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R 0 s a s veroffentlichte 1842 in den "Medizinischen J ahr­
btichern" einen langen Aufsatz "Cber die Quellen des 
heutigen a,rztlichen Millbehagens", "worln sich hinter dem 
angeblichen und als Ursache beschuldigten Verfalle der 
Wissenschaft der geheime Arger tiber Praxisfallimente und 
Abnahme der Kundschaft nur schlecht verbarg". (Qui tz­
mann 1850.) 

Durch seine skeptische Richtung und gar durch den 
therapeutischen Nihilismus seiner Anhanger hatte sich 
Skoda auch die Abneigung der Apotheker zugezogen, wie 
aus seinen Briefen hervorgeht. 

In der relativ unabhangigen Stellung eines Primar­
arztes konnte Skoda ohne Rticksicht auf solche Gegner­
schaften seine Arbeiten und Studien fortsetzen. Er hatte sich 
allmahlich die allgemeine Achtung erzwungen, damit auch 
eine auskommliche konsultative Praxis, so dan er seine 
greisen Eltern und seinen jtingeren Bruder untersttitzen 
konnte. 

Da starb ganz unerwartet am 12. Dezember 1845 der 
Professor der medizinischen Klinik ftir Arzte W i I h elm 
Lip pie h an Meningitis, die von einem vereiterten Ohr­
polypen ausgegangen war. 

Zur vorlaufigen' Vertretung der Lehrkanzel wurde 
Johann An ton Raimann, der Professor der medizini­
schen Klinik flir Wundarzte, bestimmt und ftir die definitive 
Besetzung der Konkurs angeordnet. 

Es meldeteri sich zahlreiche Bewerber. Ein anonymer 
Korrespondent der "Allgemeinen medizinischen Zentral­
zeitung" in Berlin nennt H elm in Pavia, H 0 r nun g in 
Salzburg, V e r son in Padua, S au e r in Budapest, 0 p­
pol z e r in Prag, S c h r 0 ff, R aim ann und S k 0 d a 
in Wien und bemerkt dazu : "Up,ter diesen Mannern dtirfte 
die Wahl allerdings schwer sein, weil keiner einen wesent­
lich tiberragenden Vorzug, jeder dagegen eine gentigende 
Befahigung zu besagtem Lehramte besitzt." 
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Sp1Uer erzahIte man in den angeblich eingeweihten 
Kreisen Wiens, wie derselbe Berichterstatter meldet, daG 
S c h r 0 ff, R aim ann und 0 p pol z e r die meisten Aus­
sichten hiitten. Man sieht, daG die Bedeutung S k 0 d a s 
keineswegs allgemein anerkannt wurde. 

Die Erledigung wurde dadurch verzogert, daG der 
Referent fiir die medizinischen Angelegenheiten in del' 
Studienhofkommission, Ludwig Freiherr von Turk­
h e i m, del' Gonner Skodas, wahrend dieser Zeit plotzlich 
starb, und der erste Prases der medizinischen Fakultat und 
Direktor des medizinisch-chirurgischen Studiums, J 0 han n 
N e porn u k von R aim ann, seine Stelle nur dem Namen 
nach ausftillte, da er geisteskrank geworden war. 

Der Besetzungsvorschlag wurde daher vom Vize­
direktor des medizinisch-chirurgischen Studiums und Vize­
prases der medizinischen Fakultat Wi I h elm Ed len von 
Well (1797-1879) erstattet und lautete als Ternavorschlag: 
S c h r 0 fi, R aim ann, H 0 r nun g. Die niederosterreichische 
Regierung anderte nul' die Reihenfolge der Vorgeschlagenen: 
S chroff, Hornung, Raimann. 

In formeller Hinsicht war dieser Besetzungsvorschlag 
sicherlich korrekt, denn aIle drei Genannten waren kli­
nische Assistenten gewesen und schon langere Zeit als 
Professoren tatig, was beides bei Skoda nicht zutraf. 

S t e fan S c h ro f f (geb. 1799) hatte zuerst die 1831 
gegrundete medizinische Klinik ffir den niederen Kurs der 
Feldiirzte am J osefinum geleitet, dann seit dem Jahre 1834 
die medizinische Klinik ffir Arzte an derselben Anstalt. 

Ant 0 n M i c h a e I H 0 r nun g war 1832 Professor 
der theoretischen und praktischen Medizin an der mediko­
chirurgischen Lehranstalt des Lyzeums in Salzburg ge­
worden und lehrte dort seit 1835 praktische Medizin. 

J 0 han nAn ton R aim ann war seit 1843 Pro­
fessor der medizinischen Klinik ffir Wundarzte an der Uni­
versitat in Wien. 
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Yom Beamtenstandpunkte, der vorerst das Dienst­
aIter und die bisherige dienstliche Verwendung zu beruck­
sichtigen hat, war die gewahlte Reihenfolge unanfechtbar, 
sobald man die Besetzung der Wiener klinischen Lehrkanzel 
als einfaches V orrucken im Dienste betrachtete. In den dienst­
lichen Akten war ja nichts daruber enthalten, dafi S k 0 d a 
nicht blofi die klinischen Untersuchungsmethoden umge­
staItet, sondern auch die ganze Auffassung der Medizin von 
Grund aus reformiert hatte. 

Skoda stand daher bei seiner Bewerbung vor un­
geheuren Schwierigkeiten. Ein Votum des Professoren­
kollegiums ware gegen ihn ausgefallen, denn in den aka­
demischen Kreisen hatte er fast nur Gegner, unter denen 
der alte Rosas, der Botaniker Stefan von Endlicher 
und der Professor der Pathologie S tan i s I au s T ij I ten y 
mafigebend waren. Der Assistent der vakanten Klinik 
Gus t a v v. G a a I suchte sogar die Studenten zu einer 
Bittschrift gegen die Ernennung Skodas zu veranlassen. 

Ebenso aussichtslos ware ein Appell an die medi­
zinische Fakultat gewesen, die damals nach mittelalterlicher 
Einrichtung die Gesamtheit der Doktoren der Medizin in 
Wien darstellte, denn auch hier waren die Gegner Skodas 
in der Mehrzahl und der V orsitzende war eben Well. 

Skoda war jedoch· nicht mehr der durftige Sekundar­
arzt, dem die Weisheit einer hohen BehOrde eine Stelle 
in einem mahrischen Landstadtchen verweigern konnte. Er 
kannte die osterreichische Verwaltung und wufite Bescheid 
in den amtlichen Wegen und auGeramtlichen Einflussen. 

Ein Aktenstuck, das seilie wissenschaftliche Be­
fahigung amtlich beurkundete, war tatsachlich vorhanden; 
es war ein Votum des verstorbenen T u r k h e i m bei der 
k. k. vereinigten Hofkanziei tiber die Besetzung der Lehr­
kanzeI, welches Skoda dazu vorgeschlagen hatte. 

Ferner waren wegen der Erkrankung des alteren 
R aim ann und des Todes T u r k h e i m s wichtigere Akten 
tiber medizinische Angelegenheiten schon mehrmals aus-
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nabmsweise dem Protomedikus von Bohmen, I g n a z 
Freiherrn von Nadherny (1798-1867), zum Refe­
rat zugewiesen worden. Das war allgemein bekannt, wie 
auch die "Allgemeine medizinische Zentralzeitung" in einer 
Notiz berichtet. 

Es gelang nun Skoda, den Erzherzog Ludwig, 
den eigentlichen Regenten Osterreichs, durch den Staats­
minister Grafen K 0 low rat fUr sich gunstig zu stimmen. 
So wurde von Nadherny ein neuerliches Gutachten in der 
Besetzungsfrage verlangt. 

R 0 kit an sky hatte schon friiher ein Separatvotum 
tiber die Lehrkanzel der inneren Medizin abgegeben, worin er 
Skoda als "Leuchte fUr den Lernenden, als ein Muster fiir 
den Strebenden und als Fels fur den Verzagenden" gescbildert 
hatte. Rokitansky schrieb nun aufierdem personIich an 
Nadherny einen Brief, "worin ibm mit dUrren Worten ge­
sagt wurde, was man von ibm erwarte", wie Skoda seinem 
Bruder Franz berichtete. 

Monatelang dauerte es, bis Nadherny sein Referat 
fertiggestellt hatte, viel zu lange fUr Sk6das Ungeduld, 
wie wir aus seinen Briefen wissen. Unterdessen scheint 
in Wien die Kunde durchgesickert zu sein, daB Skoda 
sich sehr hoher Protektion erfreue, und man beeilte sich, 
ibm, als dem kommenden Manne, an allen Amtsstellen 
zu versichern, daB man vor ibm die allergrofite Hoch­
achtung habe. 

Endlich kam das Referat aus Prag. Nadherny, der 
iibrigens auch auf die Berufung Vir c how s nach wUrz­
burg Einflufi geiibt batte, nannte Skoda primo loco und 
widerIegte samtliche A.ngaben, die gegen seine Befahigung 
gemacbt worden waren. Er wies auch auf 0 p pol z e r 
und He I m hin - letzterer wurde spater Direktor des 
Allgemeinen Krankenhauses in Wien - faBte aber seine 
Oberzeugung dahin zusammen, dafi nur Skoda fUr die 
Stelle geeignet sei. 
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So wurde Skoda endlich ,,mit AlIerhOchster Ent­
schlie.fiung yom 26. September 1846" ernannt und am 
9. Oktober 1846 beeidet. Am 15. Oktober 1846 hielt er 
seine Antrittsrede in lateinischer Sprache. 

Die lateinische Unterrichtssprache war in den medi­
zinischen Kliniken 6sterreichs obligat, wahrend sie in 
Deutschland allmahlich auGer Gebrauch gekommen war. 
Noch wenige Dezennien vorher hatte man dort auf 
klassisches Latein in der Klinik gro1le Stucke gehalten, 
selbst der fortschrittlich gesinnte F r i e d ric h N ass e in 
Bonn war energisch daftir eingetreten und hatte die 
Herausgabe eines deutsch-Iateinischen Worterbuches fUr 
Mediziner veranlallt, das bei Adolf Marcus in Bonn und 
bei . Carl Gerold in Wien erschien. 

Skoda schritt bald nach seiner Ernennung urn die 
Bewilligung ein, in deutscher Sprache vorzutragen, was 
ibm auch gewahrt wurde. Allgemein verschwand das 
Lateinische aus dem Unterricht der weltlichen Fakultaten 
jedoch erst mit dem Jahre 1848. 

Die Antrittsrede. - Antrag auf Errichtung 
e i n e r z w e it e n K Ii n i k. 

In der Antrittsrede entwickelte Skoda ausfiihrlich 
seine e r ken n t n i s the 0 ret i s c hen G run d sat z e, die 
ungefahr den Richtungeri entsprechen, die man heute als 
P han 0 men a Ii s m u soder als ide a Ii s tis c hen 
Po sit i vis m u s bezeichnet. "Es gebe keinen Weg", hellit 
es in dem ausfUhrlichen Referat tiber die Rede, "die 
innere Ursache der Ersch~inungen zu ergrunden, und 
kindisch sei das Beginnen, sie durch willkurlich ange­
nommene Krafte finden zu wollen." "Ursache" und "Wir­
kung" sind fUr Skoda nur Bezeichnungen "nach logischen 
Gesetzen" fUr das unabanderliche Aufeinanderfolgen 
der Erscheinungen. Die Medizin wird sich, wie alle 
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empirische Wissenschaft, niemals zu einem vollstandigen 
und geschlossenen System entwickeln; "wenn die 
heutige Medizin vielen Kranken noch unvollkommen 
erscheine, so sei dies ein Gebrechen, das sie mit der 
Medizin der alten und aller ktinftigen Zeiten gemein habe". 
Die Obereinstimmung dieser Aufierungen mit den Auf­
fassungen Machs oder Vaih ingers ist nicht zu ver­
kennen. 

Der Standpunkt des erkenntnistheoretischen Idealis­
mus. oder des radikalen Phanomenalismus liegt eben 
gerade dem denkenden Arzte sehr nahe, der allmglich 
aus den auBeren Krankheitserscheinungen auf die Ver­
anderungen im Korper schlieBen soIl und dem der innere 
Vorgang im Organism us urn so mehr zurn entfernten, 
immer neue Riitsel bietenden Problem wird, je mehr er 
davon erforscht. So waren schon im AltertuIXl die Arzte­
schulen der "Methodiker" und der ,,Empiriker" solchen 
Weltanschauungen geneigt, wie die Geschichtschreiber der 
Philosophie in neuerer Zeit erortert haben. So ist Skodas 
Freund R 0 kit a n sky bekanntlich ein tiberzeugter An­
hanger des transzendentalen Idealismus K ant s gewesen, 
den er in ausgezeichneten Reden vertreten hat. S k 0 d a 
hat die Kundgebung seiner philosophischen Grundanschau­
ungen auf diese Antrittsrede beschrankt. 

Am Schlusse seiner Rede sagte Skoda, daB die Zahl 
der Studierenden die Krafte einer einzigen Lehrkanzel 
tibersteige und daB er wlinsche, daB mehrere Kliniken 
geschaffen werden. In der Tat beantragte er die Errichtung 
einer z w e it e n m e d i z i n i s c hen K Ii n i 11: - eine 
Selbstlosigkeit, die an keiner Universitat der Wel~ etwas 
Alltagliches ware. 

Auf die zweite medizinische Klinik wurde 1849 
J 0 han n 0 p pol z e r (1808-1871) von der Universitat 
Leipzig berufen, Schtiler und Freund Skodas. Er war von 
1841 bis 1848 Kliniker in Prag gewesen und genoB den Ruf 

58 



eines vorztiglichen Diagnostikers und Lehrers. Skoda 
behandelte ihn in seiner Todeskrankheit, deren Diagnose 
unsicher war. 

Akademie del' Wissenschaften. - Eintl'eten 
f Ii I' S e m mel wei s. 

1m Jahre 1847 war in Wien die K a i s e l' Ii c h e A k a­
de m i e del' W iss ens c h aft e n gegrtindet worden. Skoda 
wUlde am 25. Juli 1848 von Kaiser Ferdinand zum wirk­
lichen Mitgliede derselben ernannt und beteiligte sich eifrig 
an den Sitzungen und Arbeiten des Instituts. Er trug tiber 
b em e l' ken s wert e K l' a n k h e its f a II e VOl', besprach 
im Anschlufi an eine Beobachtung von F e hIe n des 
Brustbeins die Theorien des Herzstofies und 
erorterte auch d i a g nos tis c h e F l' age n. 

Am 28. November 1861 erstattete er einen Bericht 
tiber die Sammelforschung, welche die Akademie tiber den 
S ta n d des Kretin ism us in 6 sterr eich veran­
staltet hatte. Leider ist del' Bericht nicht gedruckt worden, 
es ist davon nur bekannt, dafi sich Skoda gegen die 
Trinkwassertheorie des Kropfes ausgesprochen hat. 

Von besonderer Bedeutung ftir das Charakterbild 
Skodas ist seine Stellung zu del' En t dec k u n g von 
Semmel weis. 

I g n a z Phil i P P S em mel wei s (1818-1865) war 
Assistent an der Gebarklinik von Professor J 0 han n 
K lei n. Er hatte gefunden, dafi das Kin db e t t fie bel' 
eine Blutvergiftung (pyamie) ist, die hauptsachlich in den 
Gebaranstalten del' Universitaten durch die tfber­
tragung von Leichengift auf die Innenflache del' Gebar­
mutter entsteht. Nachdem er die obligatorische Waschung 
del' Hande del' Untersuchenden mit ChlorkalklOsung und 
Reinigung del' lnstrumente und des Verbandmaterials 
eingefiihrt hatte, war die Sterblichkeit in del' Klinik von 
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9'92% in den Jahren 1841-1846 auf 1'27% im Jahre 
1848 gesunken. 

Semmelweis war auf seine Entdeckung durch den 
Vergleich der Statistik der Klinik fUr Studierende und der­
Klinik fUr Hebammen und die Beobachtung gekommen. 
daB der anatomische Befund bei Kindbettfieber mit dem 
bei Pyamie durch sogenanntes Leichengift (Streptokokken­
infektion) iibereinstimmt. 

Diese grundlegende Entdeckung wurde von wenigen 
sofort in ihrer ganzen Tragweite erfaUt, von den meisten 
abgelehnt. 1m Auslande fand sie Anerkennung bei man­
chen Geburtshelfern, denen sie Semmelweis brieflich mit­
geteilt hatte, die Pariser Akademie verwarf sie. He bra 
brachte als Redakteur der "Zeitschrift der Gesellschaft der 
Arzte" schon 1847 eine ausflihrliche Mitteilung darliber, 
worin er die Angelegenheit als hochst wichtig bezeichnete. 
Dagegen erfuhr Semmelweis von seinem unmittelbaren 
Vorgesetzten, dem Professor K 1 e in, die grollten U nan­
nehmlicbkeiten. 

Von diesem Verhalten abgeseben, war K 1 e i n iibri­
gens ein vie1seitig gebildeter, kenntnisreicher Mann, der 
eine berlihmte historische _ Biqliothek der Geburtshilfe 
besalt 

S k 0 d a flihrte den Kampf fUr den unterdriickten 
genialen Mann in energischer Weise. Er stellte im 
Professorenkollegium den Antrag, die neue Entdeckung 
durch eine Kommission zu prlifen und ihr Anerkennung 
zu verschaffen, wenn sie sich bewahren sollte. Al1ein 
Klein protestierte beip! Ministerium dagegen, und das 
Ministerium verbot die kommissionelle Priifung der An­
gaben von Semmelweis. S k 0 d a wandte sich an die 
Akademie, als die einzige unabhangige Korperscha,ft, die im 
damaligen 6sterreich einem Minister opponieren konnte, und 
hielt in der Sitzung vom 18. Oktober 1849 einen Vortrag 
"iiber eine der wichtigsten Entdeckungen im Gebiete der 
Medizin". Er brachte darin die Anfeindungen, die Semmel-
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weis zu erdulden hatte, an die OffentJichkeit und bean­
tragte zur Forderung seiner Forschungen eine Geldunter­
'Sttitzung fUr Tierversuche. 

Skoda als klinischer Vorstand und Lehrer. 

Mit der Dbernahme der Lehrkanzel war Skoda vor 
neue Aufgaben gestellt. Ratte bisher sein Interesse und 
seine Unterrichtstatigkeit fast ausschlieBlich der physika­
lischen Diagnostik gegolten - so daB ein reisender Eng­
lander von seiner Abteilung als "purely a stethoscopic 
~linic" sprach, - so hatte er jetzt das gesamte Gebiet 
-der Krankheitslehre zu behandeln. 

Sein Lieblingsthema blieben freilich die Erkrankungen 
des Her zen s, tiber die er noch mehrere wertvolle Ab­
handlungen veroffentlichte. Auch mit therapeutischen 
Fragen beschaftigte er sich. Insbesondere ftihrte er die 
Behandlung des Lungenbrandes durch Inha­
la ti 0 n von T e r pen tin 0 I dam p fen ein, die noch 
heute tiblich ist. Er besprach seine Erfahrungen damber 
in drei Vortriigen in der Gesellschaft der Arzte in den 
.Jahren 1852 bis 1855. Wir bemerken anhangaweise, dafi 
-die erste Originalabhandlung schwierig aufzufinden ist, 
weil das Register des betreffenden Jahrganges der Zeit-
schrift unvollstandig ist. . 

Aufierdem erorterte er einen Fall von Kat a I e psi e, 
tiber den er sowohl in der Akademie der Wissenschaften 
als auch in der Gesellschaft der AI'zte sprach. 

1m ganzen trat jedoch in dieser reifen Periode· 
Skddas die literarische Produktion gegenuber der L e h r­
tat i g k e i t in den Rintergrund. Vor seinen Horern war er 
bestrebt, sein Be!)tes zu geben. Ebenso wie zu der Stu­
dentenschaft sprach er gerne aus dem reichen Schatze 
seiner Erfahrungen zu den fertigen AI'zten in der "Gesell-
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schaft der Arzte", womit wir uns noch beschaftigen 
werden. 

Den klinischen Vortrag Skodas schildert ein Zeit­
genosse, der Professor und Primararzt Ant 0 n D r a s c h e, 
in folgenden Worten: 

"Ptinktlich mit dem Glockenschlage der Uhr betrat 
er in bedachtigem Schritte die klinischen Sale, wo seiner die 
bereits zahlreich versammelten Schiller harrten. In fort 
gleichma.Biger Ruhe und onverwandten Blickes, das Ste­
thoskop in der zierlichen Hand, nahm er die Kranken­
berichte nach einigen kurzen und btindigen Fragcn ent­
gegen, untersuchte mit " auGerordentlicher Prazision den 
einen oder anderen Fall und schritt dann zur klinischen 
Interpretation. Sein auG erst feines Gehor erregte ebenso 
Verwunderung, wie seine Art des Perkutierens die ganze 
Aufmerksamkeit der Anwesenden auf sich zog. Nachdem 
er zuerst von einem gegebenen Falle alles Wichtige und 
Beachtenswerte in einem tibersichtlichen Bilde vor Augen 
gefUhrt hatte, zergliederte er des sen verschiedene Erschei­
nungen und prlifte sie auf ihre Tatsachlichkeit, erorterte 
auf Grund seiner eigenen Erfahrungen deren Bedeutung, 
Zusammenhang und Vielgestaltigkeit und suchte Schritt 
vor Schritt zur Kenntnis tiber Sitz und Wesen der Krank­
heit zu gelangen. 1m ruhigen Gedankengange entwickelte 
er dann mit der logischen Scharfe seines glanzenden 
Geistes die Schltisse, die unantastbar und unumstoGlich 
waren. Sie wurden von den in groUter Spannung ihm 
folgenden Zuhorern eifrigst notiert und wie Offenbarungen 
festgehalten. Was · Skoda sprach, war in keinem Buche 
zu finden, konnte nur von seinen Lippen, tiber welche, 
wie aus einem unversiegbaren Born, die W orte der Wahr­
heit und Erkenntnis stromten, gelesen werden. Waren 
diese fUr seinen so durchdringenden Blick in unltiftbare 
Schleier gehtillt, so verbarg er dies nicht mit bestrickenden 
Worten oder hochtrabenden Phrasen, sondern bekannte 
ohne Rtickhalt, "nicht in der Lage zu sein", das geheim-
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nisvolle Dunkel aufzukHiren. Skodas V ortrag war weder 
schwunghaft, noch hinreillend, er begeisterte nicht, aber 
tiberzeugte und bezwang. Seine scharfe, nur wenig klin­
gende Stimme mit dem slawischen Akzente war weithin 
vernehmbar. Er sprach einiach, klar, lichtvoll, logisch und 
gab seinen Darstellungen nur die allernotwendigsten Worte. 
Stundenlang bisweilen erging sich seine Rede in fast 
mono toner Einformigkeit, selten unterbrach den Ernst des 
Gegenstandes eine erfrischende Abwechslung, aber nichts­
destoweniger waren seine Vorlesungen immer von einem 
machtigen und unausloschlichen Eindruck auf die Horer, die 
sich vor dem schlichten und einfachen Manne tief beugten." 

Von den klinischen V ortragen sind viele im Drucke 
erschienen, so tiber C hoI era, v 0 r ti b erg e hen d e 
K I a p pen ins u ff i z i e n z, Ham 0 p toe usw .. 

Sein Interesse fUr Unterrichtsfragen sprach sich in 
einem eingehenden Gutachten tiber die Ref 0 r m des 
m e d i z i n i s c hen U n t err i c h t e s aus, das er 1849 
verofientliGhte. Es enthalt weitschauende Ideen, die erst 
viel spater verwirklicbt -worden sind, wie die Errichtung 
von Instituten fUr experimentelle Medizin, die Zulassung 
der Realschtiler zum medizinischen Studium u. a .. 

Die Assistenten an Skodas Klinik waren: Gus t a v 
Loe bI 1846-1852, Moriz Korner 1853-1856 (spater 
ordentlicher Professor in Graz), Rich ter 1857-1858, 
Ott 0 Rem b old 1859 -1862 (Sohn des geqlafiregelten 
Professors Leo pol d Rem b 0 I d; spater Professl)r an der 
medizinisch-chirurgischen Lehranstalt in Innsbruck, donn 
1876-1894 als Korners Nachfolger in Graz), L..e 0 pol d 
S chr 0 t t er Ritter von Kris t e IIi 1863-1869 (1870 Vor­
stand der Iaryngologischen Klinik in Wien, seit 1877 zugleich 
Primararzt einer internen Abteilung der Krankenanstalt 
Rudolfstiftung, 1890-1908 Ordinarius fUr inn ere Medizin), 
Prokop Rokitansky (Sohn des Anatomen, spaterNach­
folger Rembolds in Innsbruck) und Wi I h elm D lou h y 
zugleich 1870-1871. 
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In der Gesellschaft der Arzte. 

Die "k. k. Gesellschaft der Arzte" bildet seit ihrer Griin­
dung am 22. Dezember 1837 den Mittelpunkt des wissen­
schaftlichen medizinischen Lebens in Wien. S k 0 d a soIl in 
dem engeren Kreise, der den Kern der Gesellschaft schon vor 
ihrer offiziellen Tatigkeit abgab, einen V ortrag gehalten 
haben. Jedenfalls sprach er 1839 zum erstenmale dort 
offentlich und beteiligte sich seitdem aufs eifrigste an ihren 
Sitzungen. Anfangs geschah das in der Sektion fUr Physio­
logie und Pathologie, deren Vorsitz er spater bis zum 
Jahre 1862 fUhrte. Auch an den administrativen Beratungen 
nahm er lebhaften Anteil, er interessieI te sich fUr die Ab­
fassung der Protokolle und namentlich fiir die Publika­
tionen der GeseUschaft. 

Sehr haufig findet sich Skodas Name in der D i s­
kussion wis s ens cha ftIi cher Fragen erwahnt. 
So sprach er fiber ChI 0 r 0 for ro- und At her n ark 0 s e, 
tiber C hoI era, wobei er auf Grund seiner personlichen 
Erfahrungen fUr die Kontagiositat eintrat - das Kontagium 
werde von einem Kontagium produziert. Mehrmals er­
orterte er in der Diskussion die Entstehung des I k t e r us. 
Er wandte sich gegen die mechanische Theorie und berief 
sich auf den Ikterus bei SchlangenbiG und bei der akuten 
gelben Leberatrophie. Eine in Mtinchen erschienene Disserta­
tion von W e r the i m b e r gibt Skodas Ansichten in dieser 
Frage wieder. 

Auch tiber praktische hygienische Fragen sprach Skoda 
wiederholt in der Gesellscbaft der Arzte, wobei er sich 
nicht scheute, mit alten Vorurteilen aufzuraumen. Gemeinsam 
mit End Ii c her verfaGte er einen Bericht "tiber die Zweck­
widrigkeit des Desinfektionsverfahrens in Wien", den er 
am 15. Februar 1856 in der Sektion fUr Staatsarzneikunde 
vortrug. Auf Skodas Antrag wurde 1862 ein Vorschlag 
von M 0 r i z Roll, die Verhtitung von Tierseuchen be­
treffend, beim Ministerium eingereicht. Auch mit der Be-
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schotterung der Gehwege des neuen Stadtparkes, den Preisen 
der Mineralwasser und dem Impfzwange beschiiftigte sich 
Skoda (1864). 

Von ganz besonderer Bedeutung aber war sein Ein­
greifen in die Was s e r v e r s 0 r gun g d e r S tad t Wi e n. 
Schon 1858 hatte der Minister B a c h die Gesellschaft der 
Arzte um ihre Mitwirkung bei Untersuchung des Trink­
wassers in und um Wien und bei der EinfUhrung einer 
besseren vVasserversorgung ersucht, worauf ein Komitee 
gewiihlt wurde, um diese Frage zu studieren. Am 24. Ok­
tober 1862 wahlte die Gesellscbaft auf Antrag des Pro­
fessors He 1 m (fmher in Pavia, seit 1848 Primararzt, 
1855-1869 Direktor des Allgemeinen Krankenhauses) 
einen neuen AusschuU zur Beratung dieser Angelegenheit, 
darunter Skoda und den Geologen Eduard Sue.G. Nun 
trat die Gesellschaft in mehreren Denkschliften an die 
Offentlichkeit, urn gesundes und ausreichendes Trinkwasser 
fUr die stets wachsende Stadt zu fordern. Dabei war ein 
steter Kampf gegen eine zahlreiche Partei im Gemeinde­
rate der Stadt notig, die auf einem engherzigen und klein­
lichen Standpunkt in bezug. auf die Kostenfrage beharrte. 
Skoda forderte mit alIer Energie die "H 0 c h que 11 e n-
1 e it u n g" aus den QueUen von Stixenstein und Kaiser­
brunn im Schneeberg-Raxgebiete, die jetzt Wien mit kost­
lichem Wasser versorgt. Ais 1873, kurz vor der Vollendung, 
wegen der Steigerung der Materialpreise und ArbeitslOhne 
ein Stillstand drohte, arbeitete er im Verein mit dem 
Psychiater M a x i m il ian Lei des d 0 rf und dem patho­
logischen Anatomen J u 1 ius K lob (1865-1879 Prosektor 
der Rudolfstiftung) eine neue Denkschrift an den BUrger­
meister aus, die "aus dringlichen SalubritatsrUcksichten" 
die schleunige V ollendung des grofien Werkes verlangte 
und auch durchsetzte. Durch Skodas Ausdauer und Tat­
kraft in dieser wicbtigen Frage wurde das Ansehen der 
ganzen Arzteschaft in der Offentlicbkeit wesentlich 
gehoben. 
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Skoda behielt Interesse fUr die Wasserversorgung 
Wiens bis an sein Lebensende. Ais durch ein neues Projekt 
eine wesentliche Verschlechterung drohte, erstattete er 
dariiber der Gesellschaft ein ausfiihrliches Gutachten und 
sandte noch am 15. Marz 1881, drei Monate vor seinem 
Tode, einen Brief an den Prasidenten, worin er eindringlich 
davor warnte. Die Gesellschaft beschlofi denn auch, der 
Statthalterei zu empfehlen, dem geplanten Dnternehmen 
keine Konzession zu erteilen, dagegen die Hochquellen­
leitung zu erganzen. 

Die Gesellschaft der Arzte wiihlte Skoda 1871, nach 
seinem Riicktritt vom Lehramte, zum Ehrenprasidenten. 

Beweise allg emeiner Anerkenn ung. 

Schritt vor Schritt hatte sich Skoda eine achtung­
gebietende Stellung in der medizinischen Welt erkiimpft. 

Die Professoren seiner Fakultiit waren ihm anfangs 
zum groUten Teile nicht eben freundlich gesinnt gewesen. 
Als aber im Jahre 1849 eine neue Einrichtung der Studien 
geschaffen worden war, nach der das Professorenkollegium 
seinen Dekan und dessen Stellvertreter selbst wiihlte, 
wurden die heiden Haupter der jiingeren Schule gewiihlt, 
Rokitansky zum Dekan und Skoda zum Pro­
dekan. 

Dnter den Studenten erfreute sich Skoda einer stets 
wachsenden Beliebtheit. Er trug mit dem groUten Eifer 
vor, galt als strenger, aber hochst gerechter Priifer. Den 
bediirftigen Studenten, deren die Wiener Dniversitat seit 
altersher eine groEe Anzahl hat, bewies er, im Gegensatze 
zu mancher Beriihmtheit unter seinen Kollegen, stets ein 
viiterliches Wohlwollen, der eigenen harten J ugend einge­
denk. Den Ertrag der fUnften Auflage der "Abhandlung 
tiber Perkussion und Aus'kultation" widmete er dem Vereine 
zur Pflege kranker Studierender. Ehenso lieE er dem Medizi-
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Die m e d i z i n i s c h e K Ii n i kin Wi e n u m 1 8 3 O. 

Vor hundert Jahren bestanden in Wien drei Kliniken, 
an denen die inn ere Medizin gelehrt wurde: die Me d i z i­
nische Klinik fUr die Studierenden der Me­
d i z i nun d h ij her e n Chi r u r g i e, die M e d i z i n i s c h e 
Klinik fUr die niedere Kategorie der Wund­
arzte und die Medizinische Klinik an der J ose­
fin i s c hen A k a d e m i e (einer Bildungsanstalt fUr Militar­
arzte). 1m Jahre 1831 wurde noch eine Klinik fiir den 
niederen Kurs der Feldarzte an dieser Akademie 
errichtet. Der Unterricht erfolgte nach vorgeschriebenen 
Lehrbiichern und wurde von dem ersten Direktor des medizi­
nischen Studiums und Prases der medizinischen Fakultat, 
clem kaiserlichen Leibarzte Dr. And rea s J 0 s e f F r e i­
her r n von S t iff t (1760-1836) mit peinlicher Genauig­
keitUberwacht. Nach dem Befehle des Kaisers Franz muUten 
die Professoren darauf bedacht sein, ohne "Griibeleien" die 
gute alte Tradition festzuhalten. Wer sich erkUhnte, selbst­
sHindig zu clenken, wurde strafweise mit einem Hunger­
gehalt pensioniert; an der Wiener Universitat der Kunst­
historiker F e s lund der Philosoph Leo pol d Rem b old 
mit 700 Gulden jahrlich, an cler Prager Universitat der 
Professor der Theologie B ern a r d B 0 I zan 0, beriihmt 
als Mathematiker und Philosoph, mit 300 Gulden. 

Die Klinik fUr Mediziner leitete seit dem 13. Januar 
1819 bis zum 3. Juli 1828 Johann N ep 0 m uk von Rai­
man n (1780 bis 8. April 1847). Seine gute Gesinnung und 
Eignung iiir das Lehramt war offensichtlich dadurch ge-
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wahrleistet, daE er der Schwiegersohn S t iff t s war. Schon 
als V orstand der Klinik ,,fill die niedere Kategorie der 
Wundarzte" hatte er ein Handbuch der speziellen medizini­
schen Pathologie und Therapie verfafit, das spater noch 
viele Auflagen erlebte. Ais Kliniker "fUr Arzte" muBte er 
in der wiirdigeren lateinischen Sprache vortragen und 
schreiben und lieE 1829 die "Institutiones generales ad 
praxim clinicam" erscheinen. Darin verlangte er bei der 
Untersuchung der Respiration "p e r c u s s ion e ad mod urn 
Au e n b rug g e ri, s t e tho s cop 0 La e nne c i i probe 
examinare" (S. 42), allerdings ohne die gleiche Forderung 
fUr die U ntersuchung des Kreislaufs aufzustellen. Es war 
eben nicht zu vermeiden, dan ein Kliniker der neuen Unter­
suchungsmethode der Per k u s s ion und A u sku I tat ion 
mindestens Erwahnung tue. Diese Methode hatte in Frank­
reich und England gewaltiges Aufsehen gemacht und schon 
1823 einen Berliner Arzt, C. J. Lor ins e r, zur Abfassung 
einer "Lehre von den Lungenkrankheiten" veranlafit. Eine 
solche lduge Konzession an den Zeitgeist, die den Ver­
fasser ohne viel Miihe als einen umfassend gebildeten und 
mit der neueren Forschung fortschreitenden Arzt erscheinen 
lieB, sah man "hOheren Orts" nicht ungerne. In der Klinik 
wurde die neue Methode weder geiibt noch gelehrt. 

N achdem R aim ann, der iibrig~ns zugleich ein ge­
wissenhafter Direktor des Al1gemeinen Krankenhauses war, 
yom Lehramte zuriickgetreten und kaiserlicher Leibarzt 
geworden war, folgte ihm Phil. Karl Hartmann und 
dies em im Jahre 1830 Franz Xaver von Hilden­
brand (geb.1789), der Sohn Johann Valentin von Hilden­
brands, der von 1807 bis 1818 Idinischer Lehrer in Wien 
gewesen war. 

Beide Nachfolger Raimanns galten als gelehrte 
Leute; auf die Geistesrichtung beider konnte man das 
"Vort eines neueren Geschichtsschreibers der Philosophie 
anwenden, daE ihnen Ideen wichtiger waren als Tatsachen, 
Gedanken bedentungsvoller als Beobachtungen. 
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F. X. v. Hi 1 den bra n d beschaftigte sich eifrig mit 
beschreibender Botanik, einer am kaiserlichen Hofe beliebten 
Wissenschaft, und verfaBte eine Monographie der Flechten 
bsterreichs. Er hielt auf den Zusammenhang der Medizin 
mit der allgemeinen Naturwissenschaft, oder, genauer ge­
sagt, mit dem, was man damals vielfach darunter verstand, 
und lieR in diesem Gedankengange 1831 eine Schrift 
erscheinen "Animadversiones in constitutionem morborum 
stationariam eiusque cum siderum laboribus necessitu­
dinem". 

Die Erforschung del' "s ta ti 0 n ar e n Kr ank h e i ts­
k 0 n s tit uti 0 n" der Bewohner eines Ortes oder einer 
Gegend und deren Anderungen durch kosmische und 
tellurische Einfllisse erachteten damais die wissenschaftlich 
strebenden Arzte "Viens ais eine ihrer vornehmsten Auf­
gab en. 

Man stellte sich unter der allgemeinen "stationaren 
Krankheitskonstitution" oder ,,Krankheitsgenius" eine Art 
von liberindividueller Einheit vor, einen transzendenten 
Trager der Krankheitserlebnisse der einzelnen Glieder des 
Volkes, der mit dem Wechsel del' Jahreszeit, also unter 
dem Einflusse der Bewegungen der Gestirne, allmahliche 
Veranderungen erfahren oder plOtzlich zu einem "G e n ius 
e p ide m i c u s" werden konnte. Er sollte den Krankheits­
verlauf des einzelnen beeinflussen und ihm den "allge­
meinen Krankheitscharakter" aufpragen. Dieser Gedanke 
war zuerst von Thomas Sydenham (1624-1689) als 
Fortbildung hippokratischer Lehren aus der Beobachtung 
von Gleiclilormigkeiten im Krankheitsverlaufe bei Epidemien 
empirisch abgeleitet, dann von M a x i mil ian S toll 
(1742-1788) in Wien etwas erweitert worden, und ist in 
denDreilligerjahren des neunzehntenJahrhunderts allmahlich 
zur V orstellung eines jeweilig herrschenden transzendenten 
Urbildes der einzelnen Erkrankungen, zu einer Art von 
Platonischer Idee geworden, der man eine empirische 
Realitat zuschreiben zu dlirfen giaubte. 
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Diese Lehre wurde in zahllosen Abhandlungen jener 
Zeit mit der groJ1ten Ausflihrlichkeit erortert und mit einem 
Schwall von Redensarten bewiesen, die durch lateinische 
und griechische Fremdworter einen hOchst gelehrten Ein­
druck hervorriefen. 

Hildenbrand erorterte die Entstehung der Cholera 
folgendermanen (Medizinische Jahrbticher des k. k. osterr. 
Staates, Bd. 27, 1839, S. 594): 

"Zu Ende des Jahres 1830 hatte sich die In flu e n z a 
in ihrem epidemischen Zuge von Osten nach Westen aus­
gezeichnet bemerkbar gemacht. Ihr folgte in dem namlichen 
Zuge von Osten nach Westen die grone Familie del' 
Wee h s e If i e b e r, die z u e r s t mit gas t ri s c her 
C omp lika ti on a uftra te n und spateI' in n erv 0 s er 
Ric h tun g for t s c h r itt e n. Die Cholera traf daher schon 
einen vorbereiteten Boden, urn an hom 0 g e net e 11 u­
ri s c h e Pot en zen un d pro pad e uti s c h e Au s b i 1-
dungen anzukntipfen". 

Del' Assistent der internen Klinik "fiir "\Vundarzte" 
an der Universitat, Dr. Josef von Zlatarovich, spateI' 
(1840-1848) Professor der allgemeinen Pathologie und 
Therapie am J osefinum, lien 1834 eine Monographie er­
scheinen: "Geschichte des epidemischen Katarrhs (influenza, 
Grippe), welcher im Frtihjahr 1833 in Wien grassierte und 
tiber sein Verhaltnis zum stationaren Genius der Krank­
heiten." 

Darin lesen wir folgende Darstellung (S. 51 ff.): 
"Durch einen Zeitraum von zwanzig J ahren - von 

1790 bis 1811 - war e ina s the n i s c h - n e I' v 0 s e r 
Genius stational' und allein herrschend. Lebensschwache 
war in allen Krankheiten vorwaltend und "Erregen" war 
das Losungswort der damaligen Arzte... Schon im Marz 
und April 1800 herrschte in Wien (und ganz Deutschland) 
eine Katarrhal-Epidemie, von welcher mehr als die HaUte 
del' Einwohner ergriffen wurde. Das Dbel trug mehr den 
as then is c h - n erV0 sen, und nur in seltenen Ausnahmen 
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den e n t z u n d Ii c hen C h a I' a k tel' an sich, gin g 
h auf i gin e in e In t e r mit t. t e rt. d u p 1. it b e l' und 
lOste sich meistens durch SchweilL. Endlich gewann d a s 
allg em ein e L eben, na c h d em es d ur c h z w anzig 
Jahre in einerArt VVinterschlaf gelegen und 
sich gr6.Gtenteils passiv gegen die iiu.Gel'en 
schadlichen Einflusse verhalten hatte, wieder 
me h r K l' aft un d Tat i g k e i t; auf jeden Angriff von 
au.Gen erfolgte wieder Reaktion, die i r r ita b 1 e S p h are 
des 0 r g ani s mu s e r hie ltd i e 0 bel' han d, und au s 
dem Schlamme del' Pituita sah man im Jahre 
1811 einen entzundlichen Genius kl'iiftig empor­
steigen. Diesel' nun auftauchende Genius zergte 
vonnunan seinenmachtigenEinflu.G auf aIle 
Art e n von K ran k h e i ten, auf ihre Verlaufsweise, 
Entscheidungen, Dauer, Ausgange usw., und jeder rationelle 
Arzt, del' mit offenen Augen nicht blind war, muEte in 
seiner Behandlungsart del' neuen Regel, die die N atur 
diktierte, folgen. GroUe und haufige Blutentlcernngen, anti­
phlogistisch schwachende, kuhlende Mittel al1er Art ver­
drangten die bisher so beliebten erregenden, und Weh dem 
Arzte, del' del' N atur zum Trotz sich noch immer zu Browns 
Schule bekannte. Zehn Jahre ungefiihr wei I ted i e s e r 
gut e G e n ius, und schon 1821 fin g i h nan e i n 
b i Ii 6 s e r z u vel' d ran g en ... , daB sich im Winter und 
Fruhjahr 1833 die e n t z u n d I i c h e J a h res k 0 n s tit u­
tion so machtig und erfolgreich gegen den 
s tat ion are n G e n ius e l' hob, daU es den Anschein 
gewann, als sei d erg a s t ri s c h - n e r v 6 s e G e n ius 
seinem Erl6schen nahe, und als wenn uns nachstens 
wi e d ere in in fl a m mat 0 r i s c her be VOl' stu n d e. 
Deutlich trug unsere neueste lnfluenz-Epidemie, die nach 
einem Zeitraume von dreifiig J ahren wieder erschien, d a s 
Geprage dieses Kampfes zwischen dem Genius 
ann u u sun d s tat ion a r ius. In del' ersten Halfte, im 
jIonat April namlich, zeigte sie sich offenbar entzundlich, 
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obwohl auch da in de r Tot a Ii tat de rEi n fl u B des 
s t e hen den C h a r a k t e r s nicht ganz zu verkennen war; 
je mehr sie sich abel' gegen den Sommer zog, desto mehr 
g e wan n d e r s tat ion ii reG e n ius die 0 b e r han d, 
verdriingte das Entztindliche aJImiihlich und driickte del' 
ganzen Krankheit seinen Stempel auf. Un d d a her a Iso 
k 0 m m t e s, daB sic h die E p id e m i e i m M a i g a n z 
and e r s g est a It e t e." 

Wir begntigen uns mit den AuBerungen der beiden 
offiziellen Vertreter der Kliniken. 

Man darf nicht glauben, daB dieses Spiel mit Worten 
und abstrusen Ideen, . diese Obertragung von Gleichnissen 
auf wirkliche Vorgiinge, diese Personifikation von Abstrak­
tionen und diese Erklarungen aus einem Nichts von Worten 
und Phrasen eine Eigentlimlichkeit der Wiener Schule von 
1830 gewesen seien. Wir finden die gieichen Eigenschaften 
in den meisten medizinischen Schriften jenel' Zeit wieder, 
die in deutscher Sprache erschienen sind. 

Was insbesondere die Lehre vom stationiiren, annuiiren 
und epidemischen Krankheitsgenius beWft, die einen 
abstrakten Kollektivbegriff zu einem die einzelnen Personen 
bestimmenden Faktor gemacht hatte, war sie kein~swegs 
in der vVissenschaft vereinzelt. 

Kein Geringerer als K ant hatte die Idee eines tiber­
iDdividuellen AllgemeinbewuBtseins im "Bewufitsein tiber­
haupt" ausgesprochen. Freilich hatte er damit nur einen 
Hilfsbegriff, eine "regulative Idee", aufgestellt, urn fUr die 
objektive Allgemeingliltigkeit der apodiktischen Erkenntnisse 
eine Unterlage zu haben. Aber die Aufstellung solchel' 
Fiktionen hat bei seinen philosophischen Nachfolgern all­
miihlich zu Dogmen geftihrt. F i c h t e hat das unbedingt 
selbstschOpferische Ich, S c hell i n g das liber den Gegen­
satz von Natur und Geist erhabene Absolute konstruiert 
und die gewohnlichen Naturphilosophen jener Tage haben 
einfach an ihrem Schreibtische die Natur konstruiert. 
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Die Meinung, dafi in Epidemiezeiten die Konstitution 
des einzelnen durch die herrschende "annuare Krankheits­
konstitution" in mystischer Weise verandert werde, erhielt 
sich bis in die Mitte des XIX. J ahrhunderts. In diesem 
Gedankengange durfte man in Cholerazeiten keine ab­
ftihrenden Medikamente verordnen, well es den herrschenden 
Genius allzu gefahrlich gemacht hatte. Fer din and 
H e bra hielt es ftir notig, die Absurditat dieser Lehre 
nachzuweisen, indem er in der Gesellschaft der Arzte in 
Wien berichtete, dafi er auf seiner Klinik wahrend del' 
Choleraepidemie zahlreiche Kranke mit Zittmannschem 
Dekokt ohne irgendwelche abnormen Reaktionen behandelt 
habe. 

Auch das XX. Jahrhundert ist nicht abgeneigt, ge­
wisse Erscheinungen des Massenlebens durch die Annahme 
von iiberindividuellen Realitaten zu erkIaren, wie durch 
ein "Gesamtbewufitsein", eine "Volksseele" und ahnliches. 
1m 8prachgebrauche der sogenannten "Geblldeten" hat sich 
noch der "allgemeine Gesundheitszustand", erhalten und 
eine dunkle Vorstellung, dafi davon der eigene in geheim­
nisvoller Weise beeinflufit sein konnte. 

Fill F ran z X a v e r Von Hi Ide n bra n d war abel' 
die Lehre von der herrschenden Krankheitskonstitution 
eine der Grundlagen des arztlichen Denkens und Handelns, 
er erftillte also nach seiner tJberzeugung nur seine be­
schworene Pflicht, wenn er den Kandidaten J 0 s e f 
8 k 0 d a, der, wie es scheint, daftir nicht das rechte Ver­
standnis hatte, im Examen durchfallen liefi. Ado If 
K u ssm a u 1 berichtet uns davon in seinen Jugenderinne­
rungen (8.352), auch erzahlt er, dafi Hildenbrand 
noch in spateren Jahren der Meinung war, 8 k 0 d a tauge 
nicht zum Kliniker. 
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Skodas Jugend und Lehrjahre. Seine Familie. 
Der Einflu6 Rokitanskys. 

J 0 s e f S k 0 d a wurde am 5. Dezember 1805 in Pilsen 
als Sohn eines Schlossers geboren. 

Er schrieb seinen Namen stets "Joseph Skoda", das S 
mit einem Haken ("hacek") oben, welches Zeichen im 
Tschechischen bedeutet, dafi S wie Sch zu lauten hat. In 
dem selbstandig erschienenen Werk Skodas ist der 
Haken aw dem S in allen Auflagen vorhanden. Demnach 
ist del' Name "Schkoda" auszusprechen. 

Die Eltern Skodas lebten in armlichen Verhaltnissen, 
hatten aber doch viele Jahre einen Garten, den der Vater 
mit Sorgfalt pflegte. Josef Skoda hing an ihnen und all 
seinen Geschwistern mit grofier Liebe; als e1' einigermafien 
zu Einkommen gelangt war, unterstlitzte er sie. So sandte 
er den Eltern im Jahre 1846 monatlich 30 Gulden Kon­
ventionsmtinze. 

Die Kinder des Ehepaares Skoda waren durchwegs 
begabt. 

Ein alterer Sohn, Franz (1802-1888), hatte Medizin 
studiert, wurde Stadtarzt in Pilsen, 1841 Kreisarzt in 
Klattau, spater Kreisarzt in Pilsen, endlich Landessanitats­
referent von Bohmen. Er veroffentlichte verschiedene 
Arbeiten sanitats- und veterinarpolizeilichen Inhalts und 
hat in seinen amtlichen Stellungen viel Gutes geleistet. 
Mit dem Hofratstitel bekleidet und geadelt, lebte er zuletzt 
im Ruhestande in Wien. In del' "Gesel1schaft der Arzte" 
galt er als Autoritat in hygienischen Fragen und hat dort 
auf die Angelegenheiten der Wasserversorgung "Viens 
sehr glticklichen EinfluB genommen. 

Ein jtingerer Sohn, J 0 han n, erlernte das Schlosser­
gewerbe und arbeitete sich im Maschinenbau von del' 
untersten Stufe zurn grofien Industriellen hinauf. 1846 
fuhr er noch als Lokomotivheizer. Spater gestaltete er 
die Schlosserwerkstatte des Vaters in Pilsen, von seinem 
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Bruder Josef materiell gefordert, zu den "Skoda-Werken" 
urn, die es zu Weltruf gebracht zu haben. 

J 0 s e f S k 0 d a absolvierte die zu jener Zeit iiblichen 
sechs Klassen des Gymnasiums und zwei Jahrgange 
"Philosophie" in Pilsen. Schon als Gymnasiast war er 
genotigt, seinen Unterhalt durch Unterrichtsstunden zu 
beschaffen. Wegen der knapp en Verhaltnisse des Eltern­
hauses solite er del' raschen Versorgung halber den geist­
llchen Stand ergreifen, obwohl er sehnlichst wtinschte, 
Medizin zu studieren wie sein alterer Bruder Franz. 

Eine glticklicher Zufall machte dies moglich. Sein 
Bruder Franz gab in Wien im Hause eines Fabrikanten 
Bischoff UnteITichtsstunden. Die Dame wolite nach Karls­
bad reisen, hOrte, daR Franz einen jtingeren Bruder in 
Pilsen habe, und versprach, diesen zu besuchen, was sie 
auch wirklich ausftihrte. Josef gefiel ihr sofort und als 
er klagte, daR er aus Mangel an Mittein statt des 
Studiums del' Medizin in ein Kloster eintreten sonte, Iud 
sie ihn ein, bei ihr in Wien zu wohnen. So wanderte 
Skoda in sechs Tagen zu FuR von Pilsen nach Wien. 

Seine Lage besserte sich tibrigens nicht wesentlich, 
als er in Wien Medizin studierte. Auch hier war e1' 
wahrend seines Studiums Hofmeister in verschiedenen Hau­
sern. DaR e1' darum weniger eifrig die Vorlesungen besucht 
haben mag, war fur ibn sicherlich nicht von Nachteil. 
Denn er studierte eingehend Mathematik und Physik, vor­
wiegend aus Biichern, gewann dadurch seine grtindlichen 
Kenntnisse in del' Almstik, ohne die er sein groRes Re­
formwerk nicht hatte schaffen konnen, und bildete die 
Klarheit und Schade seines Denkens aus, die spateI' so 
viel bewundert worden ist. Als er bei And l' e a s B a u m­
gartne:r (1793-1865, ~ spater FreiheIT v.) eine Prtifung 
aus Physik ablegte, bestand er sie so glanzend, daB del' 
Examinator ihm riet, sich ganzlich del' Mathematik zu 
widmen. Dieser bedeutende Mann, spiHer Direktor der 
kaiserlichen Porzellanfabrik , dann der Tabakfabriken, 
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Minister der offentlichen Arbeiten, Handelsminister, Leiter 
des Finanzministeriums, Prasident der Akademie del' 
Wissenschaften, bHeb Skoda seitdem dauernd gewogen. 

Am 16. Juli 1831 wurde Skoda zurn Doktormedicinae 
promoviert und ging hierauf als Choleraarzt nach Bohmen, 
urn seinen Bruder abzulosen . 

. Dort, in der Praxis am Krankenbett, mag er . die 
Mangel seiner Kenntnisse und den Tiefstand der Medizin 
liberhaupt erkannt haben. Denn er kehrte im folgenden 
Jahre nach Wien zurlick und trat unter harten Ent­
behrungen als unbesoideter Sekundararzt in das berlihmte 
Allgemeine Krankenhaus ein, urn zu lernen. Auch hier 
edebte er zunachst noch Enttauschungen. So bewarb er 
sich 1833 urn die Assistentenstelle bei der Lehrkanzel fur 
gerichtliche Medizin - vergebens. 

Diese Bewerbung war vielleicht durch das tiefe Inter­
esse fur pathologische Anatomie veranlaBt, das ihn erfaBt 
hatte. Der junge Karl Roki tan sky (19. Februar 1804 
bis 23. Juli 1878) war damals als Prosektor des Allge­
meinen Krankenhauses tatig und schuf in unablassiger 
Arbeit die Gnmdlagen dieser Wissenschaft. Konnte Skoda 
nicht selbst mit dem Seziermesser dem Tode seine Geheim­
nisse abringen, so war er wenigstens einer der eifrigsten 
Besucher des Sezierraumes und strebte "die durch die 
Krankheitsprozesse bedingten materiellen Veranderungen 
der Organe" genau kennen zu lernen, wobei ibn, wie er 
selbst sagt, der "unvergleichliche Unterricht"R 0 kit a n sky s 
und seines Assistenten K 0 II e t s c h k a auBerordentlich 
fOrderte. 

Die pathologische Anatomie war eigentlich keine 
neue Wissenschaft. Der unsterbliche G i 0 van niB a t tis t a 
M 0 r gag n i (1682-1771) hatte schon im 18. Jahrhundert 
eine groBe Menge eigener genauer Untersuchungen und 
eine Flille von Angaben aus der Literatur in einem groBen 
Werke zusammengefaBt. Mathew Baillie, Johann 
F r i e d ric h Me c k e I, G e 0 r g e And r a I hatten urn 
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die Jahrhundel'twende vorziigliche LehrbUchel' geschlieben, 
abel' Rokitansky war del' "erste wahl'e, deskriptive patho­
logischeAnatom" (Virchow). Das ungeheul'eLeichenmaterial 
des Allgemeinen Krankenhauses wurde auf das grUnd­
lichste durchgearbeitet, es gab keine Angabe del' Lehr­
bucher, keine Notiz der Literatur, die nicht sorgfaltig nach­
geprUft, bestatigt, belichtigt oder verworfen wurde. In 
dem primitiven hOlzernen Gebaude, in dem Rokitansky 
arbeitete, fand sich taglich ein Kreis eifriger und wifi­
begieliger JUnger zusammen, viele an Jahren dem Meister 
uberlegen, die hier Kenntnisse und Erfahrungen sammelten. 
Hier erwuchs die Skepsis gegen die alte Tradition, die 
alles gutglaubig hingenommen und weitergegeben hatte, 
aber auch die Skepsis gegen voreilige Mitteilungen und 
Entdeckungen der Neueren; denn auch von diesen hatte 
gar manches die kritische PrUfung nicht bestanden. Von 
hier ging die Aufatellung der ana to mi s ch en Krank­
he its t Y pen aus, die an die Stelle del' herkommlichen 
symp tom a tis chen Krankh ei t s bilder traten.Eine 
streng induktive Methode setzte die einzelnen anatomischen 
Befunde der pathologischen Veranderungen miteinander 
in Verbindung und leitete aus ihnen die Gesetze ab, nach 
denen sich die pathologischen Veranderungen bilden. 

S k 0 da a I s Aut 0 did a k tun d For s c her. 

Von del' Erkenntnis der Gesetze der pathologischen 
Veranderungen, die R 0 kit a n sky s Arbeit im Leichen­
hause machtig gefOrdert hatte, bis zur Verwertung am 
Krankenbette ist ein weiier und schwieliger Weg. Der nachste 
Schritt war der, die Veranderungen in der Leiche mit den 
Krankheitserscheinungen zu vergleichen, die wahrend des 
Lebens auftraten, und zu versuchen, ob sich diese aus ienen 
ableiten lieBen. Diesen Schlitt hatte man schon seit ieher 
zu tun versucht. Aber erst del' fl'anzosischen physikalisch-

15 



meruzinischen Schule der Cor vis art, R e y 11 a u d. 
La e nne c, Pi 0 r r y usw. war er unlangst gegllickt. Und 
zwar dadurch, daG man nicht jene Ktankheitserscheinungen 
verwertete, die am meisten 'hervortreten und selbst del' 
oberflachlichen Beobachtung des Laien auffallen, wie etwa 
Fieberdelirien, Schmerz, Hitze oder Durst, sondern solche. 
deren Auffindung eine getlbte Hand und ein geschultes 
Ohr erfordert: die Erscheinungen aus der Perkussion und 
Auskultation. 

Bekanntlich hatte der Wiener Arzt Leo pol d Au e n­
b rug g e r (1722-1809) die Kunst entdeckt, durch B e­
k lop fen de r B ru s t Krankheiten der Lunge und des 
Herzens zu erkennen. Da sich ' aber rue offizielle Klinik 
ablehnend verhielt, war diese Entdeckung in Vergessenheit 
geraten. Erst J e anN i col a s Cor vis art des Mar est 
(1755-1821) belebte sie 1808 durch eine franzosische 
tTbersetzung des Werkes A u en b rug gel' s aufs neue 
und widmete ihr eigene wertvolle Arbeiten. Pie r r e 
Ado I ph e Pi 0 r r y (1794-1879) bildete sie weiter aus. 

Das Be h 0 r c hen der Atmungsgerausche und der 
Herzbewegungen wurde von The 0 phi I e H y a c i nth e 
La e nne c (1781-1826) entdeckt und durch zah1reiche 
und genaue Beobachtungen und Leichenuntersuchungen 
auf einen sehr hohen Stand , gebracht. Fremde A.rzte be­
suchten die Klinik La e nne c s und verbreiteten die 
Kenntnis von seinen Ergebnissen in ihrer Heimat, ins­
besondere in England, wo 1824 J 0 h n For b e s, 1825 
VV i II i a m S t 0 k e s dariiber schrieben. 

'In Deutschland hatten diese Untersuchungsmethoden 
bereits eine gewisse Verbreitung gefunden, wie das S. 6 
angeflihrte Buch von Lor ins e r zeigt; nach Wien war zu 
Skodas Studienzeit kaum mehr als der 'Name gedrungen. 

Del' junge Sekundararzt machte sich nun an das 
Studium dieser Methoden, zu dem ibm "niemand eine' An­
leitung" geben konnte, wie er selbst erzahlte. Die Arbeit 
war mlihselig und schwiedg. Er sah bald, daG es notig 
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war, die grundlegenden Voraussetzungen der franzosischen 
Forscher von neuem zu priifen, Versuche an Modellen, an 
Leichenteilen und an tierischen Organen zu machen und, 
nach dem Beispiele Au e n b rug g e r s, Cor vis art s und 
L a e nne c s, unablassfg die Befunde am Lebenden und 
an der Leiche zu vergieichen. Er wiederholte die Unter­
suchungen seiner Vorganger, vertiefte und berichtigte sie, 
wo es erforderlich war, und suchte die Erscheinungen 
auf ihre physikalischen Grundlagen zuriickzufiihren. 

Da er an keine Tradition gebunden war, tat er schliefi­
lich mit der Perkussion . und Auskultation dasselbe, was 
R 0 kit a n sky mit der pathologischen Anatomie getan hatte: 
e r s c h u f s i e n e u. Es gelang ihm, die ganze Methodik 
zu vereinheitlichen und zu vereinfachen, er brachte es zu 
einer wirklichen systematischen Theorie der Perkussion 
und Auskultation und zu einer einfachen, brauchbaren 
Terminologie. Vo r Skoda war diese Untersuchungsmethode 
eine Kunst, deren Virtuosen man anstaunte, s e it Skoda 
kann man sie Iehren und erlernen wie Lesen, Schreiben 
und Rechnen. 

Die Geschichte der Wissenschaft zeigt nicht selten, 
dafi die ganz grofien Leistungen von solchen Forschern 
vOllbracht worden sind, die aufierhalb der engen Zunft 
des betreffenden Faches standen. Frei von jeder tJber­
lieferung, frei von der Notigung, auf einen Lehrer und seine 
Auffassung Riicksicht zu nebmen, bewahrt sich der Auto­
didakt die Urspriinglichkeit seiner EinfaIle und die Unab­
hangigkeit, sie bis in ihre letzten Konsequenzen zu ver­
foigen. 

Skoda niitzte diesen V orteil des autodidaktischen 
Forschers aus, er hatte aber auch die Nachteile zu tragen. 

Man sah es nicht gerne, dafi der einfache Sekundar­
arzt sich erfoigreich mit Problemen beschaftigte, die die 
Kliniker nicht bewaltigen konnten, dafi er sich Fahigkeiten 
erwarb, die seine Vorgesetzten nicht besafien. Eine Be­
schwerde der Kranken gelangte an die Direktion des AU-
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gemeinen Krankenhauses, daB sie durch die unausgesetzten 
Untersuchungen des Sekundararztes Dr. Skoda allzusehr 
belastigt wUrden. 

Dazu ergab sich ein willkommener AnlaJl, ihn strafweise 
an die Irrenanstalt zu versetzen. Operationen durften mu' 
nach einem Konsilium mit dem Direktor und einem Primar­
arzt vorgenommen werden. Nun war .bei einem Kranken, 
del' im Ersticken lag, del' Luftrohrenschnitt notig. Der 
Direktor war nicht im Hause, daher machten S k 0 d a und 
S c huh den Eingriff. Die Sektion ergab zwar die Not­
wendigkeit und die richtige AusfUhrung del' Operation, 
aUein die Versetzung auf die Abteilung fUr stille Irre er­
folgte doch. 

Del' Primararzt der Irrenanstalt war libdgens ein 
einsichtsvoller Mann, del' Skoda alle Freiheit fUr seine 
Untersuchungen liefi. Ebenso gestattete ihm sein frliherer 
V orgesetzter, del' Primararzt Dr. J 0 s e f Rat tel' (gest. 
29. November 1841), an den Kranken seiner Abteilung seine 
Untersuchungen und Demomtrationen fortzusetzen. 

Die erste Arbeit libel' die Pel'kussion. 

Im Jahre 1836 veroffentlichte Skoda seine erste Mit­
teilung libel' die Per k u s s ion in den "Medizinischen J ahr­
buchern des kaiserlich koniglichen ostelTeichischen Staates". 
In del' Einleitung halt er es fUr notig, zu versichern, daB 
durch die Perkussion kein Schmerz verursacht werde. Doch 
mussen "sehr abgemagerte, vorzUglich phtis.ische Individuen 
sehr vorsichtig percutiert werden, indem sie, w~nn sle 
auch wahrend des Percutierens durchaus keinen Schmerz 
fUhlen, doch infolge desselben unangenehme Empfindungen 
baben konnen". 

Den Inhalt diesel' kutzen Abhandlung hildet eine voU­
standige Umgestaltung der bisherigen Lebre von der Per­
kussion, wie sie sich in Frankreich herausgebildet batte. 
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Dort war die grofie Zeit der Entdeckungen vorliber, und 
eine gewisse dogmatische Erstarrung eingetreten. Corvisart 
war hochbetagt gestorben, La e nne c in derBllitezeit 
seines Schaffens der Tuberkulose erlegen, deren Erforschung 
er einen grofien Teil seiner Arbeit gewidmet hatte. Von 
den SchOpfem der physikalischen Untersuchungsmethoden 
lebte nur Pi 0 r r y, der Erfinder des Plessimeters, der eben 
ein Lehramt erreicht hatte. In seinem 1828 erschienenen 
Werke waren neun Arten des Schalles unterschieden, den 
man durch Perkussion des menschlichen Korpers erzeugen 
kann: Schenkelschall, Leberschall, Herzschall, Lungenschall, 
Darmschall, Magenschall usw. Diese Einteilung war fast 
allgemein angenommen, man diskutierte nur liber die Art 
der Perkussion, ob mit, ob ohne Plessimeter, llnd allerlei 
ahnliche Einzelheiten. Weder Pi 0 r r y noch andere ver­
mochten die Arten des Perkussionsschalles genauer zu 
beschreiben oder abzugrenzen. Man mufite sie vom Meister 
gehort haben, und damit war die Perkussion eine Art von 
Geheimlehre geworden, die ' nur in Paris erlemt werden 
konnte. 

Demgegenliber stellte Skoda ein rein physikalisches 
System des Perkussionsschalles auf. Er verwarf die Charakte­
risierung und Bezeichnung del' Schallerscheinungen nach 
Organen und unterschied statt dessen vier Stufenleitern 
vom hellen zum dumpfen, vom vollen zum leeren, vom 
tympanitischen zum nichttympanitiscben und vom hohen 
zum tiefen Schalle. 

Den Ausdruck "tympaniti sch" - trommelscballiihnlich­
hatte bereits P i 0 r r y verwendet ("tympanique"), aber nicht 
genauer definiert. Skoda bezeichnete damit eine ganz be­
stimmte Eigenschaft, die spater aucb den feinen Priifungs­
methoden der experimentellen Akustik Stand gebalten bat, 
stellte durcb Experimente an Modellen und Leicbenorganen 
die Bedingungen ihres Auftretens fest und gab liberhaupt 
von seinen Schallarten an, wie sie ein jeder auf einfache 
Weise hervorrufen konnte. Daroit war die Untersucbung 
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und die diagnostische Verwertung ihrer Ergebnisse auf 
einfache und sichere Grundlagen gestellt. 

Weitere Arbeiten. - Ein Konkurrent. 

Die ersten Ergebnisse, die Skoda tiber die A u s -
kultation del' Lunge gewonnen hatte, hat er nicht 
selbst verofientlicht, sondern seinem Freunde, dem Chi­
rurgen F l' a n z S c huh (1804-1860) tiberlassen, del' sie 
1838 mitgeteilt hat. 

S k 0 d a gab 1837 zunachst eine Darstellung seiner 
Untersuchungen tiber den Her z s t o.G und die Au sku I­
t a t ion s e l' s c h e i nun g e n am Her zen. Dber diese 
Fragen war bereits sehr viel experlmentiert und geschrieben 
worden, ohne daB man zu einem Abschlufi gekommen 
ware. Insbesondere hatten sich nach englischer Sitte in 
Dublin, in London und in N ordamerika Komitees gebildet, 
urn durch gemeinsame Arbeit das Problem zu losen. Skoda 
stellte genaue anatomische Untersuchungen an de~ Herz­
klappen an, beschrieb die V organge beim Klappenschlusse 
eingehend und zog auch die Erscheinungen bei Kranken 
heran. FUr die Erklarung des Herzsto.Ges schlo.G er sich 
einer Meinung aus seinem Freundeskreise, des Dr. G u t­
b l' 0 d, an, die seitdem als die "Skoda-Gutbrodsche Theorie" 
bezeichnet wird und den Herzsto.G mit dem Rticksto.G der 
Gewehre und dem Segnerschen Wasserrad in Analogie 
setzt. Mit diesel' Abhandlung legte Skoda den Grund zur 
physikalischen Diagnostik del' Herzkrankheiten, die er 
zeitlebens mit be$onderer V orliebe gepflegt hat. 

1m selben Jahre erschien von ihm eine Arbeit tiber 
die Per k u s s ion des Un t e rl e i b e s. 

Skoda war tibrigens nicht del' einzige unter den 
Sekundararzten des Allgemeinen Krankenhauses, del' sich 
mit del' Perkussion und Auskultation abgab. Einer seiner 
Kollegen war auf dem gleichen Gebiete literarisch tatig. 
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Er hieB M i c h a e 1 von Kat 0 n a und veroffentlichte 1837 
einen "Bey trag zur Erkenntnis der Brustkrankheiten" im 
Verlage von Franz Tendler in Wien, ein ungemein selte~ 
gewordenes Buchlein. Eine ungeheure Kluft trennt diese 
Kompilation aus Laennec und Piorry von den selbstan­
digen Arbeiten Skodas. Obwohl der Verfasser an mehreren 
Stellen von eigenen Erfahrungen spricht, enthalt seine 
Schrift auch nicht einen neuen Gedanken, nicht die 
kleinste selbstandige Beobachtung. Er erwahnt begreif­
licherweise nicht die ein Jahr vorher erschienene Arbeit 
Skodas, es ist aber auch begreiflich, daB er nach· der Ver-
6fientlichung der weiteren Arbeiten Skodas nicht mehr 
dazu kam, die "spater erscheinenden Teile" seines Werkchens 
auszuruhren, die er versprochen hatte. 

Inoffizielle Lehrtatigkeit. - Die Aufgabe 
des A r z t e s n a c h S k 0 d a s Au ff ass un g. 

Skoda teilte die Ergebnisse seiner Untersuchungen 
zunachst seinen Spitalskollegen in mundlichen Erorterungen 
und praktischen Unterweisungen am Krankenbette mit. 
Daraus entwickelten sich Privatkurse, die 1835 schon sehr 
gesucht waren. Allmalich fan den diese - glucklicherweise 
von der Spitalsdirektion seit 1838 geduldet ~ immer mehr 
Anerkennung. In den Jahren 1837 und 1838 kamen die 
jungen Prager Arzte D i ttri c h, H amernj k, J ak s ch, 
o P pol z e r nach Wien, urn sich mit Skodas Lehren ver­
traut zu machen. Sie verpflanzten sie nach Prag. das 
spater auch ein Mittelpunkt wissenschaftlicher Tatigkeit 
wurde. Ratte sich bisher nur ein kleines Rauflein Will­
begieriger in aller Stille urn Skoda geschart, so war jetzt 
sein Name schon in weitere Kreise gedrungen. Ais Skoda 
von seiner strafweisen Versetzung an die Irrenanstalt nach 
drei Monaten auf seinen friiheren Posten zurUckgekehrt 
war, hatte er einen Ruf in der arztlichen Welt. Die 
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"Medizinischen Jahrbticher des k. k. ostenoeichischen 
Staates" nannten ihn von Band 23 an auf del' Rtickseite des 
Titelblattes unter den "standigen Mitarbeitern", den 
einzigen Arzt in subalterner Stellung. 

Mit seinem Kollegen Emil D 0 b 1 e r, der aus dem 
Verbande des Krankenhauses geschieden und provisorischer 
Polizeibezirksarzt geworden war (1846 Primararzt am 
Allgemeinen Krankenhause, gestorben 1848 an Typhus), 
veroffentlichte er gemeinsam eine Arbeit tiber den A b­
dominaltyphus. Darin bestimmen die Verfasser klar den 
Standpunkt, von welchem aus die Krankheitsvorgange zu 
betrachten sind, und welchen Skoda unverrtickt festgehalten 
hat. Es ist nach Dobler und Skoda "die h au p t sac h -
lichste Sorge des Arztes ... zu erfahren, welche 
Veranderungen dabei in allen Organen des 
K 0 r per s yom Anfange bis zum Ende des Krankheits­
verlaufes stattfinden, und durch weI c h e Fun k t ion s-
8 torungen (Kr ankhei ts ers chein ungen) sic h 
diese organischen Veranderungen im Leben 
au.B ern; welche Zeichen also die Krankheit habe, welcher 
Mittel sich die Nat u r z u i h r e r H e il u n g bed i e n e 
und welche Mittel die Erfahrung als die 
zweckmafiigsten zur Untersttitzung der 
Nat u r tat i g k e i t bis jetzt ausgewiesen habe". 

Wenn man dieses klare und ntichterne Programm 
mit den halbmystischen Spekulationen der zeitgenossischen 
Kliniker vergleicht, die im ersten Abschnitte wortlich an­
gefiihrt sind, ermillt man den wei ten Abstand zwischen 
Skoda und der Wiener Klinik der Dreilligerjahre. . 

1m Jahre 1837 veroffentlichte Skoda auch eine sehr ein­
gehende Rezension des neuen Werkes von P i 0 r r y tiber 
Diagnostik, in der er sich scharf gegen die spekulative 
Richtung wendet: "Nachdem as langst allgemein anerkannt 
ist, dafi in den Natllrwissenschaften nichts auf Wahrheit 
Anspruch machen kann, als was aus Beobachtung hervor­
gebt, . dafi man also in den Naturwissenschaften <lurch 
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Spekulation nichts zu erreichen im Stande ist, so ist nicht 
abzusehen, wie es sich mit dar Medizin anders verhalten 
und wie die Medizin im Gegensatze zu den anderen N atur­
wissenschaften durch Spekulation gefordert werden solI.' 

· Vertiefung in das Hel'zproblem. 

In emsiger Arbeit suchte Skoda die schwer zu deu­
tenden Erscheinungen am Herzen auizuklaren, immer den 
anatomischen Befund mit den Erscheinungen im Leben 
vergleichend. 

So entstand durch Zusammenarbeiten mit J a k 0 b 
K 0 II e t s c h k a (1803-1847), dem Assistenten Rokitanskys, 
die bertihmte Abhandlung tiber Per i k a r d i tis, welche 
eine musterhafte Darstellung der pathologischen Anatomie, 
der Krankheitszeichen und der Diagnose enthaJt. 

In die gleiche Zeit £aIlt die Mitteilung einer exakten 
Un t e r s u c hun g s met hod e des Her zen s. Da das 
krankhaft veranderte Herz, insbesondere wenn es erweitert 
ist, ganz anders im Brustraume liegt als das gesunde, 
nutzen die aus der normalen Anatomie abgeleiteten Regein 
kaum etwas zur Krankenuntersuchung. Skoda gab nun 
genaue An weisung, wie man zu verfahren hat, urn zuerst 
die Lage der linken Herzkammer, dann del' Aortenmtindung 
zu bestimmen, und dann aus verschiedenen Anhalts­
punkten die VerhaItnisse der rechten Herzkammer zu er­
schliefien. 

Dieselbe Arbeit trennt zum ersten Male die Aus­
kultationserscheinungen am Herzen in "T 0 n a" und "G e -
r a usc h a". Dan heutigen Arzten ist diese Unterscheidung 
von Jugand auf geUiufig und fast salbstverstandlich, ob­
zwar sia wissen, daR die Medizin diese Benennungan in 
andarem Sinne als die Physik varwendet. Auch in die 
Ausdrucksweise der Laien ist sie ubergegangen. 



Vor Skoda bestand keine allgemein angenommene 
Terminologie. Die einzige deutsche Originalarbeit, von 
dem Physiologen K a r 1 F r i e d ric h Bur d a c h 1832 
auf der Naturforscherversammlung in Wien vorgetragen, 
sprach von dem ersten und zweiten "Schall des Herzens". 
Andere nannten die normalen Herztone "erstes Gerausch" 
und "zweites Gerausch", die pathologischen "Blasebalg­
gerauscb, Raspel- und Sagegerausch" - in Anlebnung an 
Laennec; ferner findet man die Bezeichnung "Unkenruf" 
und "heulender Ton". Wieder andere unterschiedeh "nor­
male Gerausche", Modifikationen der normalen Gerausche, 
"abnorme Gerausche". Der Obersetzer Hop e s unterschied 
"Herzgerausche" oder "Gerausche" schlechtweg und "After­
gerausche" usw. . 

Hop e hatte namlich bereits 1831 eine Trennung in 
"sound" und "murmur" vorgenommen, aber diese Unter­
scheidung umfafite nicht alle Phanomene und war nieht 
ganz konsequent durehgeftihrt. S k 0 d a s Bezeichnungsweise 
war kurz, genau und sprachlich korrekt. Sie verwendete 
mit einem kiibnen Griff zwei lebende Worter in einem neuen, 
scharf umschriebeuen Sinne entsprechend der Forderung 
Ciceros: aut nova sunt rerum novarum nomina facienda 
aut ex aliis transferenda. 

S k 0 d a sagte: "rcb glaube, da.G man das Tik-Tak nicht 
ganz richtig die normalen Herzgerausehe nennen konne, 
weil dieses Tik-Tak zu stark und zu sehwaeh, also aueh 
'nicht normal sein kann. reh nenne darum, urn Mifiver­
standnisse leichter zu vermeiden, das Tik-Tak des Herzens 
und der Arterien: die Ton e, und gebrauche das Wort: 
Gera us ch - nie zur Bezeiehnung dieses Tik-Tak, son­
dern blofi zur Bezeichnung des Blasebalg-, Raspel-, Sage-, 
Feilen-, Reibungsgerausches, des pfeifenden, stohnenden 
Gerausehes etc." 

Wir greifen dem Lam der Ereignisse ein wenig vor, 
wenn wir gleich hier beriehten, daR Skoda in der neu­
gegriindeten Gesellschait der Arzte am 16. November 1839 
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einen V 0 r t rag ii b e r die D i a g nos e d e r Her z­
k I a p pen f e hie r hielt. Der Gegenstand ist so vollendet 
dargestellt, daG der Vortrag auch heute noch unverandert 
vor Studenten gehalten werden konnte. 

Skoda ais Armenarzt. 

1m Jahre 1839 war die gesetzmaBige Dienstzeit Skodas 
als Sekundararzt im Allgemeinen Krankenhause abgelaufen. 
Er stand vor der Notwendigkeit, eine Existenz zu begriin­
den. Gesuche urn Distrlktsarztensstellen in Oberhollabrunn 
und Waidhofen a. d. Thaya, sowie urn ein Kreisphysikat 
in Mahren waren abschHigig beschieden worden. So muGte 
er zufrieden sein, daR er den Posten eines Armenarztes 
in der Wiener Vorstadt St. Ulrich erhielt. 

Dieser Stadtteil ist jetzt zum Teile in den VII., zum 
Teile in den VIII. Bezirk eingegliedert. In der ersten HaIfte 
des neunzehnten Jahrhunderts war er noch ein selbstan­
diges Gebiet, von den benachbarten Vorstadten Spittelberg, 
Schottenfeld, Lerchenfeld deutlich abgegrenzt. Den Namen 
hatte es schon als Dod im Mittelalter von seiner Pfarr­
kirche (jetzt "Maria Trost"). Alte Hauser sind in der Neu­
stiftgasse erhalten und gewahren mit der hochgelegenen 
barocken Kirche im Hintergrunde ein Bild, wie es zur Zeit 
Skodas hier aussah. 

Skoda bezog eine kleine W ohnung innerhalb seines 
Rayons ~n der Burggasse und widmete sich neben seinen 
Amtsgeschaften . weiteren Studien auf seiner frtiheren Ab­
teilung im Krankenhause, wozu ibm sowohl sein Primararzt 
Rat t e r als auch die Krankenhausdirektion Erlaubnis 
gegeben hatten. Nur die grofie Anspruchslosigkeit Skodas 
machte es ibm moglich, mit der karglichen Besoldung seinen 
wissenschaftlichen Arbeiten zu leben, ohne in der Privat­
praxis und der alltaglichen Erwerbstatigkeit seine Krafte 
aufzubrauchen. 
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Ha uptsachlich abel' venvendete er die Mu.fie, die ihm 
durch den Austritt aus dem Allgemeinen Krankenhause 
zuteil geworden war, zur Vollendung seiner beruhmten 
"A bhan dl ung i:i b e1' Perkussio nun d A uskul­
tation" . 

Die M 0 n 0 g rap hie. 

1m Jahre 1839 erschien bei J.G.Ritter von Mosles Witwe 
undBraumttller, auf Loschpapier gedruckt, die eben genannte 
Monographie Skodas, in welcher er die gesamten Ergebnisse 
seiner Untersuchungen in systematischer Form vortrug. Del' 
Kliniker VV u n d e l' I i c h nennt es 1856 "ein Buch, desseri 
gleichen an Klassizitat die deutsche medizinische Literatur 
schon lange nicht mehr gesehen hatte". Alles bisher Be­
standene war darin schOpferisch aufgenommen · und neu 
verwertet, in schmuckloser, knapper Form, mit strengstel' 
Objektivitat dargestellt. 

Es ist nicht unsere Aufgabe, eine Analyse des ganzen 
Werkes zu geben, wir wollen nur einige Hauptpunkte 
hervorheben. 

Del' eine ist die Schaffung einer auf physikalische 
Grundlagen gesteUten Einteiiung del' Schallerscheinungen 
an Stelle del' spezifischen Schalle fUr einzelne Organe und 
einzelne Krankheiten. Wie es Skoda schon fruher fUr die 
Perkussionse1'scheinungen getan hatte, war hier dieses Prin­
zip auch fUr die Auskultation durchgefuhrt. 

"L a en n e c und seine Schuler waren bestrebt ge­
wesen, mit Hilfe des Beklopfens und Behorchens del' Wande 
des Korpers Zeichen aufzufinden, die ohne weiteres be­
stimmte Krankheiten kenntlich machen sollten, wie etwa 
das Zirpen die Grille, odeI' del' Wachtelschlag die Wachtel 
anzeigt. Das Tuberkelknacken sollte die Tuberkeln del' 
Lunge verraten, das KnistelTa8Seln den Beginn odeI' die 
Losung del' Lungenentzundung, das Reibegerausch die 
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Entztindung von Brust- oder Herzfell." (K u ssm au 1). Dem 
entsprach eine reiche, aber unklare und subjektiv gefarbte 
Terminologie, die schon La e nne c s nachste Umgebung, 
z. B. And r a 1, nicht befriedigte. 

S k 0 d a zeigte, daB dieverandertenSchallerscheinungen 
nichts anderes erweisen, ais ein verandertes physikalisches 
Verhalten der Organe, von denen sie ausgehen. Welchen 
Krankheiten dieses physikalische Verhalten entspricht, 
das ist Aufgabe einer besonderen trberlegung, die nur 
auf Grund pathologisch-anatomischer Kenntnisse geschehen 
kann. Daroit war mit dem Prinzip der "pathognomonischen", 
das heillt, fUr einzelne Krankheiten charakteristischen, 
Zeichen gebrochen und ein neues diagnostisches Prinzip 
gegeben, das zu einer volligen Umgestaltung der Diagnostik 
fUhrte. 

Es tut der Bedeutung Skodas keinen Abbruch, wenn 
man darauf hinweist, daB diese Auffassung der Schall­
erscheinungen gieichzeitig in England erkannt, von L a t ham 
Bogar einige Jahre frliher (1836) schon formuliert worden 
ist: "Pneumonie, Pleuritis und Phtisis sind nur der 
Komplex, die Summe gleichsam, verschiedener Krankheits­
produkte und Krankheitsresultate. Es gibt deshalb auch 
keinen pneumonischen, pleuritischen oder phtisischen Ton. 
Die genannten drei Krankheiten ergeben bei der Aus­
kultation keinen besonderen Ton, der ihnen ais solchell 
eigenttimlich angehort, sondern die Tone, welche wir bei 
diesen Krankheiten horen, resultieren lediglich aus ge­
"issen, in der Struktur der befallenen Teile sich auBernden 
Veranderungen .... Wir hOren die Tone, welche andeuten, 
daB dieser Teil mit einer Flussigkeit angeflillt, del' andere 
von einer festen Masse kondensiert und noch ein anderer 
endlich durch Exkavationen ausgehohlt sei." Das Prinzip 
selbst hatte eigentlich schon La e nne c gefunden, aber er 
"verdarb seine richtige Idee durch die willktirliche Auf­
stellung physikalischer Voraussetzungen und die oft 
unkritische Anwendung der physikalischen Gesetze." 



(Wunderlich.) Es war Skoda, der nicht nur den 
leiteI,lden Gedanken klar erfafite, sondern ihn auch praktisch 
brauchbar machte. 

Der grofite Fortschritt wurde durch die Einfiihrung 
der rein physikalischen Betrachtungsweise in der Er­
kenntnis der Her z k ran k h e i ten gewonnen. Hier war 
gerade in diesen Jahren! viel geleistet worden. Domiillc 
John Cor ri g a n hatte 1832 die Aortenklappeninsuffizienz, 
M. J. F i I h 0 s 1833 die Insuffizienz der Mitralklappe, 
P. B r i que t 1836 die Verengerung des linken venosen 
Ostiums studiert. Aber der rechte Zusammenhang zwischen 
den Gerauschen und den anatomischen Veranderungen war 
noch nicht ganz aufgedeckt. Wer die Bedeutung der 
Arbeit Skodas recht ermessen will, braucht nur den Ab­
schnitt tiber die Zeichen der Krankheiten des Herzbeutels 
und des Herzens beiSkoda (S. 252-266) mit dim Angaben zu 
vergleichen, die B 0 u i II au d, der Entdecker der Endokar­
ditis, in seinem an sich ausgezeichneten Buche tiber die 
Herzkrankheiten 1836, also drei Jahre vorher, gemacht hat. 
Das umfangreiche Werk Bouillauds, mit seinen sorgfaltig 
geftihrten Krankengeschichten und minutiosen Sektions­
befunden, versagt vollstandig bei der Frage nach der 
diagnostischen Bedeutung der Herzgerausche. Der Autor 
unterseheidet die krankhaften Gerausehe noeh gar nieht naeh 
der Phase der Herztatigkeit, d. h. ob sie wahrend der Zu­
sammenziehung (Systole) oder Erschlaffung (Diastole) del' 
Herzkammern auftreten, er denkt noch gar nieht an die 
Moglichkeit, dan man die Gerausche auf die Erkrankungen 
del' einzelnen Offnungen der Herzkammern beziehen und 
die erkrankte Offnung erkennen konnte. Bei S k 0 d a 
findet sich dagegen eine vollstandige Diagnostik der Er­
krankungen eines jeden Herzabschnittes, in wenigen lapi­
daren Satzen, kurz, klar und verlaGlieh. 

Unter den ErscheinUngen, die die Beobachtungsgabe 
Skodas aufgefunden und sein Scharfsinn zu deuten geJehrt 
hat, sind insbesondere die P u I sat ion d e r H a I s v e n e n 
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und die V ers tar kung de s zw ei te n P u 1m 0 na1-
tones zu nennen. 

Eindruck auf die Zeitgenossen. 

Neue grund1egende Arbeiten finden nur selten sofort 
eine giinstige Aufnahme. Sie haben in der natiirlichen 
Bequemlichkeit und in alten Gewohnheiten Hindernisse, 
die nur allmahlich iiberwunden werden konnen. In Wien 
war die ganze Gedankenrichtung der mafigebenden Kliniker 
und hervorragenden Arzte der Anerkennung Skodas nicht 
gUnstig. Die Klassifikation der Krankheiten nach natlir­
lichen System en, die philo1ogische Wiederbelebung antiken 
Wissens, die Erkennung des herrschenden Krankheits­
genius, die Behandlung der Kranken nach den Indikationen 
des wechse1nden Genius oder auf Grund der Lehren 
B row n s von den sthenischen Zustanden, B r 0 u s s a i s 
von der Irritation, R a s 0 r i s vom Stimulus und Kontra­
stimulus und die zeitgerechte Ausflihrung der Aderlasse, 
gaIten als wlirdige wissenschaftliche und praktische Auf­
gaben. Die Untersuchung der kranken Organe betrachtete 
man dagegen als etwas Untergeordnetes und Kleinliches; 
die Zumutung, dazu erst eine neue Untersuchungsmethode 
zu erlernen, was nach Skodas Worten nicht "ohne Auf­
wand von Zeit und Mlihe" moglich war, konnte der Kliniker 
und der angesehene Arzt vornehm ablehnen. 

"Ich bin doch ein ausgezeichneter Musiker und habe 
ein feines Gehor", sagte der Kliniker Profe!3sor v. Hi Ide n­
bra n d, "aber eine Pneumonie habe ich noch nie geigen 
gehOrt." 

Der frlihere Kliniker, nunmehr kaiserliche Leibarzt, 
Johann N ep om uk von Raimann, erwahnte in der 
1839 erschienenen ftinften Auflage seines Lehrbuchs zwar 
bei der Lungenentziindung den Namen S k 0 d as, ftigte 
aber daflir bei der "schleichenden Herzentzlindung" (wor-
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unter er alle Arten von Klappenerkrankung begreift) die 
hamische Bemerkung ein, daJl sie "ohne Zweifel man c hem 
M 0 n 0 g rap hen ofter, als es dem un b e fan g e n e n 
P r a k t 1 k e r vorkam, da zu seyn geschienen habe". 

Aus solchen Stimmungen entwickeIten sich person­
Hche Widerstande und Abneigungen, deren Wirkung Skoda 
schon gemhIt hatte und noch oft zu ftihlen bekam. 

Auch in Deutschland wolIte die altere Schule, z. B. 
der bertihmte H u f e I and (1762-1836) in Berlin - "nichts 
von der Haufigkeit organischer Veranderungen am Herzen 
wissen, und die akuten Falle von Erkrankung des Her­
zens wurden von ihr meist unter anderen Namen (Nerven­
fieber, entztindliches rheumatisches Fieber, Frieselfieber, 
Brustentztindung) behandeIt; wo aber die Sektion del' 
Diagnose ein gar zu entschiedenes Dementi gab, da wurde 
gewohnlich die anatomische Veranderung, die man unfahig 
war wiihrend des Lebens zu erkennen, auf R.echnung einer 
Metastase, eines Zuriicktretens des Krankheitsprozesses 
aufs Herz geschoben" (W u n d e r lie h). 

He 1m hoI t z emhIt, er habe von der Perkussion und 
Auskultation auch spater "n.och manchmal behaupten horen, 
es seien dies grobmechanische Untersuchungsmittel, deren 
ein Arzt von hellem Geistesauge nicht bedtirfe, auch setze. 
man den Patienten, der doch auch ein Mensch sei, herab, 
und entwtirdige ibn, als sei er eine Maschine". 

Aber auch jene Kreise, welche sich bereits mit der 
physikalischen Diagnostik beschiiftigt hatten, nahmen die 
Arbeiten Skodas keineswegs freundlich auf. Die ersten 
Aufsatze wurden nach dem Bericht W un d e r I i c h s "an­
fangs kaum anders denn als subjektive Meinungeri eines 
Autodidakten und sein Abweichen von der Laennecschen 
Schule als Millverstand oder Vermessenheit angesehen. 
Selbst nach der Ausgabe seiner "Abhandlung tiber Perkus­
sion und Auskultation" schienen nur wenige zu bemerken, 
daJl es sich hier nicht uni einige neue Ansichten und theo­
retische Erklarungsversuche handle, sondern dan eine -neue 
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Idee in die Laennecsche Zeichenlehre gedrungen war, die 
Lehre del' Zurlickftihrung del' Erscheinungen auf die physi­
kalische Notwendigkeit". 

S k 0 d a s Buch hatte aUes tiberholt und tiberfltissig 
gemacht, was bis \fahin an Lehrbtichem del' physikalischen 
Krankenuntersuchung erschienen war. Es ist begreiflich, 
daB man versuchte, sich dagegen zu wehren und die bis­
herigen Ansichten gegeD. den ktihnen Neuerer zu verteidigen. 

Pro s per J 0 h ann Phi Ii pp, Arzt in Berlin, war 
als Kenner und "Advokat der physikalischen Diagnose in 
Deutschland", wie er sich selbst nannte, geschatzt. Er hatte 
die Perkussion und Auskultation in Paris edernt und ein 
Lehrbuch derselben geschrieben, das zwei Auflagen erlebte. 
Er ftihIte sieh ganz als Sehtiler del' Franzosen und fand 
nun dureh Skoda die Autoritat seiner Lehrer und seine 
eigene ersehtlttert. In del' hochangesehenen Wochenschrift 
des Dr. Cas perin Berlin schrieb er eine sehr aus­
ftihrliehe Rezension tiber Skodas Bueh. So sehr er dessen 
Bedeutung anerkennen mu.Gte, so sehr war e1' bemtiht. sie 
zu verkleinem. Form, Gehalt und S praehe wurden aufs 
scharfste kritisiert. Auch die Terminologie, z. B. "Ton" und 
"Gerausch", fand keine Anerkennung. 

So beschrankte sieh die Wertschatzung Skodaszu­
nachst auf den engeren Kreis seiner Freunde und unmittel­
baren Schtiler, die allerdings schon eine bemerkenswerte 
Zahl umfafiten. 

Ludwig von Ttirkheim. - Die Abteilung fur 
Brus tkrank e. 

Gliicklicherweise war es Skoda gelungen, einen sehr ein­
flullieiehen Gonner zu gewinnen. Es war dies Dr. L u d wig 
Fre ih err von Ttir kh eim (1777 -1846), k. k. wirk­
lieher Hofrat bei der k. k. vereinigten Hofkanzlei, Beisitze1' 
der k. k. Studien -Hofkommission, erster Vizedirektor des 
medizinisch-chirurgisehen Studiums, Leibarzt in del' Familie 
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des Erzherzogs Franz Karl, ein gebildeter Arzt und klar­
denkender Mensch. Skoda hat ihm seine Monographie "als 
Zeichen seiner innigsten Verehrung gewidmet". Er genon 
das volle Vertrauen Tiirkheims und arbeitete fur ihn zahl­
reiche Referate, Beriehte und Reformvorsehlage aus. Als 
der "geniale Mann", wie ihn Skoda in einer offentlichen 
Rede spater genannt hat, 1846 an Aortenruptur p16tzlich 
starb, fan den sich diese Aktenstlicke in seinem Nachlasse. 

S c h rot t e r erzahlt, dan Tlirkheim durch folgenden 
Vorfall auf Skoda aufmerksam wurde.· 

"Del' Minister und Liebling K a r I X., D u c d e 
B I a cas, der zu !ener Zeit in Wien lebte, war schwer er­
krankt. Es wurde ein Konsilium der ersten A.rzte Wiens, 
Malfatti (Johann Malfatti Edler von Montereggio, 1776 
- 1859), T li r k he i m und Wi r e r, (Franz Wirer Ritter 
von Rettenbach, 1771-1844) einberufen, .welche das 
Leiden als von der Leber ausgehend erklarten und den 
Kranken nach Karlsbad wiesen. Allein der franzosische 
Leibarzt B 0 u g 0 n war mit dieser Anschauung nicht ein­
verstanden, erklarte dies offen dem Konige, dafi der Fall 
ein so verwickelter sei, dan nur Dr. S k 0 d a Aufschlufi 
geben konne, und in der Tat lien der Konig ein neues 
Konsilium mit denselben A.rzten und mit Skoda einberufen. 
Hier wurde del' junge Mann . allerdings sehr liber die 
Achsel angesehen, als er abel' mit aIler Bestimmtheit das 
angebliche Leberleiden flir ein grofies Aneurysma der 
Bauchaorta erklarte und aIle Verhaltnisse desselben genau an­
gab, wurden die Herren stutzig. Nachdem er abel' noch erklart 
hatte, dan del' Patient in der klirzesten Zeit sterben werde, 
und auch dies zutraf und S k 0 d a, zur Sektion beigezogen, 
nach vorhergegangener Perkussion die Dimensionen des 
Tumors mit eingestochenen Nadeln genau angab, endlich 
auch dies sich bestiitigte, war sein Sieg ein vollstandiger." 

T li r k h e i m griff nun entscheidend in das Schicksal 
Skodas ein und verschaffte ihm einen wlirdigen Wirkungs­
kreis. Es erftofi ein Hofkanzleidekret (13. Februar 1840, 
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Z. 4006), welches die Errichtung einer A b t e il un g fur 
B r u s t k ran k e im Allgemeinen Krankenhause veriugte, 
urn die "weitere Ausbildung del' Diagnose und Therapie der 
Brustkrankheiten" zu fordern. Zum "ordinierenden Arzte" an 
derselben wurde Skoda ernannt, nachdem er neun Monate 
lang Armenarzt gewesen. 

Damit hatte Skoda endlich die Moglichkeit zu selb­
standiger Arbeit gewonnen. Freilich war das noch keines­
wegs eine gesicherte Lebensstellung, denn das Ernennungs­
dekret veriugte, daR er "auf keine wie immer geartete 
Vergutung" Anspruch erheben dtirfe. Seine Bedtirfnis­
losigkeit half ihm auch daruber hinweg. 

Die neue Abteilung bestand aus den Salen 102 (fUr 
Manner) und 100 (fUr Frauen) mit zusammen 42 Betten und 
wurde am 25. April 1840 mit Kranken belegt. Zwei hilfs­
arztliche Stellen waren ftir Doktoren der Medizin syste­
misiert. Die ersten Hilfsarzte waren Dr. E u g e n K 0 lis k 0, 

bisher Konzeptspraktikant bei der niederosterreichischen 
Statthalterei, spater Nachfolger Skodas in der Leitung der 
Abteilung fUr Brustkranke, seit 1858 Primararzt, und 
Dr. Marouschek. 

Sofort begann ein eifriges Arbeiten und Forschen auf 
Skodas Krankensalen. Es wurden auch in der B e han d­
I un g d e r B r u s t k ran k h e i ten neue Wege einge­
schlagen, und insbesondere die Entleerung von Fltissigkeits­
ansammlungen von ihm und seinem Freunde F ran z 
S c huh methodisch ausgebildet. 

Am 24. Juli 1840 machte S c huh auf Skodas Ab­
teilung in Gegenwart von Skodas Gonner T u r k h e i m 
die e r s t e Pun k t ion des H e,r z b e ute I s, eine bis 
dahin unerhOrte Operation. Seit zweihundert J ahren hatten 
die Gelehrten, wie Rio 1 a n, Sen a c und Van S w i e ten, 
uber die anatomischen Bedingungen und die Ausfiihr­
barkeit derselben geschrieben, aber niemand hatte sie 
wirklich ausgefUhrt. Die Kranke war von der II. medi­
zinischen Abteilung zutransferiert . worden, wo man 
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sie 14 Tage lang vergeblieh behandelt hatte. Del' anfang­
liehe Erfolg des Eingriffes war glanzend, Atemnot und 
Wassersueht sehwanden. Mehrere Wochen spater trat aller­
dings eine neuerliche Verschleehterung ein und schlieIUich 
erlag die Patientin ihrem Leiden, das die Sektion als eine 
Neubildung im Brustraume erwies (wahrscheinlieh ein 
Lymphosarkom naeh heutiger Auffassung). Jedenfalls war 
abel' sowohl die Diagnose als die Indikationsstellung 
zur meehanisehen Beseitigung eines meehanisehen Hinder­
nisses durehaus korrekt gewesen, und diesel' Krankheitsfall 
trug zum Ruhm und Sieg del' neuen medizinisehen Riehtung 
sehr viel bei. 

Am 31. Oktober 1840 bespraeh Skoda in einem Vor­
trage in del' Gesellschaft del' Arzte die Indikationen und 
die Methode del' Punktion del' BrusthOhle und des Herz­
beutels auf Grund von 40 Fallen, in denen diesel' Eingriff 
vollzogen worden war. 

Da man namentlieh das Eindringen von Luft in die 
serosen Hohlen und deren "ehemiseh-dynamiseile" ·Wirkung 
flirchtete - die Infektion war noeh unbekannt - k<m­
struierten S k 0 d a und S c huh einen sinnreiehen Klappen­
mechanismus, den sogenannten T r 0 gap par a t. 

Dber die Erfahrungen bei den Punktionen beriehteten 
beide ausflihrlich in den Medizinisehen Jahrbuehern. 

Neue Bewel'bungen und neue Schwierigkeiten. 

So erfreulieh die Spitalstatigkeit und so groG die Erfolge 
Skodas waren, konnte ihm die unbesoldete und provisorische 
Stellung eines ordinierenden Arztes auf die Dauer nieht 
genugen. 1841 wurde die Professur der medizinisehen 
Klinik in Prag und gleiehzeitig eine Primararztensstelle 
im Allgemeinen Krankenhause in Wien vakant. Skoda 
bewarb sieh um beides und stiefi dabei auf jene Wider­
stande, von denen fruher gesproehen worden ist. 



Die Lehrkanzeln wurden zu jener Zeit nicht umch 
Berufung und El'llennung, sondel'll durch Konkmse besetzt, 
bei denen die Bewerber eine Konkurspriifung ablegen 
muGten. Die vol'geschriebene PrUfung wurde Skoda zwar 
erlassen, die Professur erhielt er abel' nicht. 

FUr die Primararztensstelle hatte die Krankenhaus­
direktion und ebenso in zweitel' Instanz die niedel'oster­
'reichische Regierung Dr. K a r 1 S t e I' z vorgeschlagen, 
gewesenen Assistenten del' medizinischen Klinik fiir 'Wund­
i:i,rzte des Professors And rea s I g n a z \V a w I' u c h 
(1782-1842), Polizeibezirksarzt lind Arzt des Waisenhauses. 
Er war mit dem alten, hochangesehenen Dr. S tel' z aus 
1schl verwandt, in welchem Orte die kaiserliche Familie 
den Sommer zu verbringen pflegte. Wie Skoda in einem 
Briefe an seinen Bruder Franz berichtet, hatte !ener die 
Protektion der Kaiserinmutter, mehrerer Erzherzoge und 
des Staatsministers Grafen Kolowrat. 

Gegen einen Mitbewerber von solchen Qualitaten 
konnte auch del' machtige EinfluG Tfukheims nichts durch­
setzen. Abel' del' erfahrene Staatsmann fand fUr seinen 
Schlitzling einen Ausweg, dem die Gonner des Dr. Sterz 
zustimmen konnten. Das Referat, das er del' Hofkanzlei 
als dritter Instanz vorlegte, beantragte, die ededigte Primar­
arztensstelle dem Dr. Sterz zu verleihen und gleichzeitig 
die Abteilung fur Brustkranke "zu einem ordentlichen 
Primariate zu erheben und damit dem Dr. Skoda die Be­
soldung und die sonstigen Emolumente eines Primararztes 
zuzuweisen". 

Die Hofkanzlei stimmte dem verlesenen Gutachten 
zu, und del' Staatsrat, del' wegen des Schwachsinns des 
Kaisers Ferdinand die tatsachliche Regierungsgewalt aus· 
iibte, entschied im gleichen Sinne. 

S t e l' z erwies sich ubrigens del' vieUachen Protek­
tion wenig wttrdig; er wurde spateI' wegen zweifelhafter 
Geldgeschafte mit Gefangnis bestraft und praktizierte zu­
It'tzt in einem kleinen Orte Niederosterreichs. 
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S k 0 d a a 1 s Prim a r a r z t. - S e i n eSc h ii 1 e r. 

Zu den bisher von ihm geleiteten Krankensalen 
wurden Skoda noch mehrere andere zugewiesen, sie 
bildeten zusammen die sechste medizinische Abteilung. 
Ais der rangjitngste Primararzt des Krankenhauses hatte 
er auch die Behandlung der "Kratzigen", das heifit del' 
Patienten mit chronischen Hautkrankheiten zu itber­
nehmen. 

1m Februar und Marz 1841 machte Skoda selbeI' 
einen schweren Typhus durch, von dem er sich nul' 
langsam erholte. R 0 kit a n sky und S c huh waren seine 
behandelnden Arzte. 1m Verlaufe der Rekonvaleszenz 
machte er gemeinsam mit seinem Freunde R 0 kit a n sky 
eine Reise nach Paris, London und Dublin, die teils zur 
Erholung, teils zu Studienzwecken diente. Nach del' 
Selbstbiographie Rokitanskys (Wr. Klin. Wochenschr. ,1923, 
S. 242) ware diese Reise erst im Jahre 1842 gesehehen, 
doeh handelt es sich hier' wahrscheinlich um einen 
Schreibfehler. 

Gleich nach seiner Rlickkehr trennte er, wie in den 
PariseI' SpWileI'n, die Hautkranken von den anderen 
Patienten, urn sie genauer beobachten und behandeln zu 
konnen. 

An seiner Abteilung waren als unbesoldete Hilfsarzte, 
die man !1arnals nach dem Muster der Kaufmannslehrlinge 
"Praktikanten" nannte (seit 1857 heifien sie Aspiranten), die 
Doktoren Fer din and H e bra und Gus t a v L 0 e b I 
eingetreten. 

Skoda ermunterte He bra (1816-1880), sich mit dem 
Studium del' Ha u t k ran k h e i ten zu beschaftigen, das in 
Wien noch ganz unbekannt war. Dies tat er mit ungewohn­
lichem Eifer und solchem Erfolge, dafi er e3 in wenigen 
Jahren zu Weltruf brachte. Die ersten Veroffentlichungen 
Hebras sind a18 Berichte aus der Abteilung flir Hautkrank­
heiten Skodas erschienen. Hebra konnte als Sekundararzt 
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derselben unabhangig seine Untersuchungen durchftihren 
und nach Gutdunken Kurse abhalten, womit er schon 
1842 begann. 1845 gab Skoda die Aufsicht tiber die so­
genannte "Ausschlagsabteilung" abo Hebra wurde ordinie­
render Arzt derselben, spater Primararzt, maehte also den­
selben Entwicklvngsgang wie Skoda dureh, nur unter 
geringeren Schwierigkeiten. Dan Skoda das Genie in Hebra 
entdeckt und gefordert hat, beweist ebenso seinen Scharf­
blick als seine wohlwollende nnd groEztigige Denkungsart. 

In dem hochbegabten Gus t a v L 0 e b I (1816-1880) 
erzog sich Skoda seinen treuen Mitarbeiter auf seinem 
engeren Arbeitsgebiete. Er nahrn ihn spater als Assistenten 
auf die Klinik mit, wo er bis 1852 blieb. 1865 wurde 
Loebl Prirnararzt der Krankenanstalt Rudolfstiftung, 1869 
begleitete er den Kaiser Franz Josef auf seiner Orientreise, 
1870 wurde er als Primararzt ins Allgemeine Kranken­
haus versetzt. Ein Teil des Berichtes aus Skodas Ab­
teilung ist von Loebl verfaEt. Auch enthalf die sechste 
Auflage von Skodas "Abhandlung" zahlreiche Zusatze von 
Loebl. 

Auch andere jiingere Arzte seiner nachsten U mge­
bung eiferte Skoda zu literarischer Verwertung del' an 
der Abteilung gewonnenen Erfahrungen an. So erschien 
ein ausftihrlicher Bericht tiber Typhus von P f ran g, so­
wie andere Arbeiten von diesem, von D r a Z i 6 und 
Men i c h. P f ran g war spater ein sehr angesehenet Arzt 
in Brtinn, D r a z ie, der schon unter Rat t e r, dem Chef 
Skodas, gedient hatte, tibte die -arztliche Praxis in Wien 
aus. Ein sehr selten gewordenes Buchlein beschreibt im 
vol'mal'zlichen Biedel'meiertone eine Reise, die er 1846 
nach Paris gemacht hat. 

N un stand Skoda auf dem Hohepunkte seines Rufes 
als Forscher und Lehrer. Derselbe Phi 1 i P p, del' 1840 
eine miUgiinstige Rezension der "Abhandlung tiber Perkus­
sion und Auskultation" geschrieben hatte, rtihmte 1842 in 
Can n s tad t s J ahresberichten die Al'beiten von S c huh 
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und S k 0 dauber Brustfellexsudate als "Muster del' Ge­
diegenheit in Bezug auf den Inhalt, der Klarheit in Bezug 
auf die Form der Darstellung" und sagte, dafi sie eine 
"neue Ara fUr die Behandlung des Empyems begrunden". 
V om folgenden Jahre an fuhrte ubrigens Gus t a v L 0 e b I 
das Referat in dieser wichtigen Zeitschrift; ein Zeichen, 
wie sehr Skodas Ansehen gewachsen war. 

U nter Skodas Horern sah W un d e r I i c h "Profes­
soren, kaiserliche Rate und bejahrte Praktiker, die wirk­
lich von warmem Eifer beseelt schienen, die Geheimnisse 
der Auskultation und Perkussion zu erfahren". Auch 
zahlreiche auslandische Arzte drangten sich zu seinen Kursen, 
die er dreimal in der W oche abhielt, manchmal vier 
Parallelkurse an einem Tage. Die V ortrage betrafen 
nicht blofi die physikalische Krankenuntersuchung im 
engeren Sinne, sondel'll auch die Physiologie und Patho­
logie des Kreislaufs und der Atmung; sie knupften an die 
beobachteten Krankheitsfalle und Sektionen an und waren 
von physikalischen Experimenten libel' die Schallerschei­
nungen unterstutzt. 

Gegenuber den Vortragen Skodas traten die offiziellen 
klinischen Lehrkanzeln in den Hintergrund. Auf Franz 
x. von Hildenbrand, del' 1841 wegen eines Schlaganfalles 
hatte resignieren mussen, war F ran z W i 1 h elm Lip­
pic h (1799-1845) in del' Klinik fUr Mediziner gefolgt. 
Er interessierte sich vorwiegend fUr Psychiatrie und 
suchte allgemeine Gesichtspunkte fur das Ganze del' 
Medizin zu gewinnen. Die Klinik fur Wundarzte leitete 
seit 1843 Johann Anton Raimann (1810-1857), del' 
Neffe Johann Nepomuk Raimanns. An der Josephinischen 
Akademie bestand eine Klinik unter S t e fan S c h r 0 f f 
(seit 1834 im Amte) und eine fUr den niederen Kurs del' 
Feldiirzte unter K a r 1 H e i dIe r, del' 1840 zum Professor 
fUr theoretische und praktische Medizin ernannt worden war. 

Die Kliniken standen samtlich unter dem Einflusse 
der Skodaschen Richtung. Die beiden Assistenten, die 
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Lippich hatte, Franz Z ehetm ayer (1840-1843) und 
Gus t a v von G a a I (1844-1846), waren Schiiler Skodas 
gewesen. Beide verfafiten Lehrbiicher der Perkussion 
tmd Auskultation, die im wesentlichen Paraphrasen von 
Skodas knapp gehaltenem Werke waren. 

Zehetmayers Buch, ~um Selbstunterrichte bestimmt, 
war noch einigermaGen eine selbstandige Arbeit, die drei 
Auflagen erlebte. Der Verfasser, ein begabter und tuchtiger 
Mann, wurde, in seinem dreiunddreilligsten Lebensjahre, 
im Herbst 1845 Professor der medizinischen Klinik fiir 
Wundarzte in Lemberg, wo er nach kaum 6 Monaten am 
5. Mai 1846 einem Flecktyphus erlag. 

Gustav von Gaal schrieb in seinem Buche dem 
Professor Lip pic h, seinem Chef, das Verdienst "urn die 
wissenschaftliche Begrundung und Verbreitung der physi­
kalischen Untersuchungsmethode" zu. Diese Behauptung 
schien auch den Zeitgenossen unbegrundet zu sein. Eine 
Rezension wies ihm aufierdem nach, daG gauze Seiten 
dem Buche Z e h e t mayer s, seines V organgers in der 
Assistentenstelle, "mit beharrlicher Treue nachgebildet" 
waren. 

Die Perkussion und Auskultation diente vielfach als 
Thema fUr Doktordissertationen, wobei die Bearbeitung in 
Ausziigen aus Skodas "Abhandlung" bestand. So wurde 
1843 Ant 0 n Z w i e r z ina aus Lundenburg mit einer 
Dissertation "de auscultatione et percussione" promoviert, 
die die wichtigsten Lehren Skodas, z. B. von der vier­
fachen Qualitlit des Perkussionsschalles, von "Ton" und 
"Gerausch" usw. wiedergibt. AUerdings wird sein Name 
nirgends genannt, auch lautet eine "These" herausfordernd: 
"Fundamentum medicinae nec anatomia nec physiologia 
sed philosophia est." 

Ais Kuriosum sei eine Dissertation aus dem Jahre 1841 
von D em e t ri u s The 0 d 0 r Z 0 can genannt, welche 
"Aphorismi de sign is acusticis dubiis" betitelt ist und aIle 
wirklichen und scheinbaren ·Widerspriiche und Schwierig-
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keiten zusammentragt, die sich bei Laennec, Bouillaud, 
Piorry u. a. finden. Es wird aber nicht erwahnt, daB Skoda 
das Meiste davon aufgekliirt und beseitigt hatte. 

Auch an der Josefinischen Akademie wurden Aus­
ztige aus Skoda als Doktordissertationen veroffentlicht. So 
wurde dort Ant 0 n G r 0 s chI am 29. Mai 1841 mit einer 
Dissertation "de percussione et auscultatione" promoviert, 
die dem Professor K a r I H e i dIe r gewidmet ist. Sie hat 
trotz dea lateinischen Titels einen deutschen Text, bekennt 
sich iibrigens ehrlich als Exzerpt aus Skodas ,.Abhandlung" 
und zitiert diese hll,ufig. Aus derselben Akademie stammt 
eine Dissertation von Lib. G ti n z bur g tiber Perkussion 
und Auskultation yom Jahre 1843. 

Aus der Schule Skodas erschien ftir Ungarn, die des 
Deutschen nicht machtig waren, ein lateinischer Auszug 
,,!uxta principia celeberrimi Dr. Skoda" von I g n a z Sa u e r 
im Jahre 1842. Der Verfasser (geb. 1801 in Vezprem) 
wurde bald Professor in Budapest und starb 1863. 

S k 0 d a s d i a g nos tis c heM e tho d e. 

Was Skodas Namen unter Arzten und Laien ganz 
besonders verbreitete und was die fremden Arzte in seine 
Kurse ' zog, das war die neue Methode der Dia­
g nos t i k, die dort ausgetibt und gelehrt wurde. Del' 
innere Ausbau der Lehre, die man aus dem Munde Skodas 
und seiner Hilfsarzte kennen lernte, die Propaganda des 
lebendigep. W ortes, waren weit bedeutungsvoller als die 
literarische Tatigkeit. Hauptsachlich aber imponierten die 
Diagnosen. 

Bisher hatte man eine 0 n t 0 log i s c he Auffassung 
vom Wesen der Krankheit gehabt, wie K u ssm a u I aus­
einandersetzt, dem die folgende Darstellung zum gro.Gen 
Teile entnommen ist. Man sah in den Krankheiten selb­
standige Dinge, suchte sie nach naturwissenschaftlichen 
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Grundsatzen einzuteilen, gleich den 'rieren und Pflanzen 
in Gattungen, Familien und Ordnungen zusammenzustellen 
tmd ein nosologisch@s System zu schaffen. Eine Krankheit 
konnte aus einer anderen durch Vernachlassigung odeI' 
verkehrte Behandlung hervorgehen, etwa Tuberkulose aus 
einem "einfachen Bluthusten" (was noch 1870 F. N i e m eye r 
behauptete und S k 0 d a bekampfte). Man steUte sich VOl', 
"daB der Typhus aus dem gastrischen Fieber und dieses 
aus dem Gastrizismus hervorgehe ... Man ging dem Gastri­
zismus mit Brechmitteln und mit Kalomel ttichtig zu Leibe, 
damit es nicht zum Typhus komme". 

Die Krankh oi ts b eze ic hn ungen entsprachen 
den allgemeinen Zustandsbildern, z. B. "\Vassersucht, Schlag­
fhill, Nervenfieber, Schleimfieber und ahnliches. Die Auf­
gabe del' Diagnostik hestand darin, in dem Ergebnis der 
Krankenuntersuchung einen bekannten Krankheitstypus 
wiederzufinden. Die Sektion konnte daher die Diagnose 
gar nicht kontrol1ieren. 

Die neue anatomische Richtung erkannte nun die 
Zustande, die man bisher als selbstandige Krankheitswesen 
aufgefa.at hatte, als die "auGeren Erscheinungen innerer 
physiologischer Geschehnisse und anatomischer Verande­
rungen". 

Das Definierbare del' Krankheit suchte man jetzt in 
den anatomischen Veranderungen und bestrebte sich, a n a­
tom is c he D iagn 0 s en zu machen. Diese mufiten durch 
die Sektion bestatigt odeI' berichtigt werden. 

An Stelle del' einfachen Wiedererkennung des er­
lernten Krankheitstypus in dem Zustandsbilde des Patienten 
trat demgemaB eine zllsammengesetzte geistige Operation, 
die nach Skodas V organg ihren Stoff den Erfahrungen 
des physikalischen Laboratoriums, del' Klinik und des 
Leichenhauses entnahm. 

Aus den akustischen Symptomen del' Perkussion und 
Auskultation dad namlich nach Skodas Lehre, wie schon 
frtiherbetont, kein unmittelbarer Schlull auf die 
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K ran k h e i t gezogen werden. Die Diagnose der Brust­
krankheiten - und analog die anderer Organerkrankungen­
baut sieh aus d rei T e il d i a g nos e n auf; sie wird in 
drei Schritten gemacht, von den en ein jeder wohl uberlegt 
werden muG. 

Die Skodasche Schule ging demnach folgender­
maBen VOl': 

Zuerst wird del' Kranke un tel' s u c h t und die vor­
gefundenen Abweichungen del' akustischen Zeichen von 
del' idealen Norm festgestellt, wobei man 8ich jeder dia­
gnostischen AuBerung zu enthalten hat. 

Nun ist die e r s teA u f gab e, zu erschlieGen, was 
fUr p h Y s i k a Ii s c h eVe ran d e run g e n in den Organen 
VOl' sieh gegangen sind, beispielsweise Verdichtung einer 
Lunge, Ansammlung von Flussigkeit in einer Korperhohle 
oder dergleichen. 

Die z wei teA u f gab e besteht darin, die (grob-) 
a nat 0 m i s c hen 0 r g a n v era n del' u n g e n zu be­
stimmen, die den physikalischen zugrunde liegen. Die 
Lunge kann etwa in dem genannten Beispiel entzundlich 
verdichtet, die Flussigkeit in der Korperhohle das Produkt 
einer eitrigen Entziindung sein. 

Z u 1 e t z t wird erst die D i a g nos e d e r K ran k h e i t 
gestellt, die zu den anatomisehen Veranderungen fUhrt; 
in unseren Beispielen vielleieht kasige Pneumonie, oder 
Eiteransammlung, von einem vereiterten Karzinom fort­
geleitet. 

Urn den zweiten Schritt mit Sicherheit tun zu konnen, 
mussen aIle moglichen Organveriinderungen' betrachtet 
werden, welche ein akustisches Zeichen hervorzurufen im­
stande sind. Die nicht geeigneten, nicht in das Gesamtbild 
passenden, werden durch Oberlegungen ausgeschieden. 

Fur den dritten Schritt gilt derselbe Vorgang. Bier 
muG man sich von allen moglichen Krankheiten Rechen­
schaft ablegen, bei welchen die erschlossenen Organ­
veranderungen vorkommen; die zur Anamnese, zum Krank-
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heitsverlaufe oder zu den anderen Symptomen nicht passen­
den werden ausgeschlossen. Man entscheidet sich endlich 
fUr diejenige Diagnose, welche erfahrungsgemaB aUe 
Einzelerscheinungen zu einem harmonischen Ganzen, dem 
Krankheitsbilde, vereinigt. 

Dieses System der Diagnostik, durch Aufziihlung 
aller Moglichkeiten nnd Aus8chlieflung der nicht geeigneten, 
nannte man das V e rf a h r end erA u s s c h Ii e fl u n g, 
die "D i a g nos e per ex c Ius ion e m" mit einer dem 
scholastischen Latein entlehnten Bezeichnung. Es galt nach 
der Versicherung der Zeitgenossen VV u n d e r I i c h, K u s s­
m a u lund N i erne y e r als die besondere Eigentlimlich­
keit der Wiener und Prager Schule. Sie hat sich durch 
mlindliche Tradition bis heute erhalten; von den Wiener 
Klinil{ern hat blofl Nothnagel eine andere Methode gelehrt, 
die er in einer eigenen Schrift auseinandergesetzt hat. 

. Die Diagnose durch Ausschlieflung ist librigens in 
der Medizin nicht grundsatzlich neu. Schon die Antike hat 
sie in der Schule der Methodiker gepflegt, wie durch 
Cae Ii usA n r e Ii a nus tiberliefert ist. A u e n b rug g e r 
und S t 0 k e s haben ihre Schluflfolgerungen aus den 
physikalischen Untersuchungsbefunden in del' gleichen 
vVeise gezogen. Aber erst S k 0 d a hat das Verfahren 
systematisch zu einer strengen Regel ausgebildet. 

Das log i s c h e Gel' U s t diesel' Art von Diagnosen­
steHung ist in der herkommlichen Bezeichnungsweise der 
formalen Logik eine Kette von zwei oder drei disjunk­
tiven Schllissen nach dem Modus tollendo ponens. Vor­
aussetzung fUr die Gi.iltigkeit eines solchen Schluflver­
fahrens ist bekanntlich, dafl die einzelnen Glieder auf 
Grund einer einwandfreien Einteilung gebildet seien, dan 
sie demnach zu einander im Verhaltnis der Ausschliellung 
stehen und dafl ihre Aufzahlung mindestens empirisch 
vollstandig sei. Die sukzessive Ausscheidung der einzelnen 
Glieder kann auf dem Gebiete . der empirischen Wissen­
srhaften nul' selten mit voller Bestimmtheit, gewohnlich 
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bloB mit einer gewissen Wahrscheinlichkeit geschehen. 
Mitunter bleiben einige Moglichkeiten ubrig, unter denen 
die Auswahl in suspenso gelassen werden muB. 

Flir die Vollstandigkeit in del' Aufzahlung del' ana­
tomischen Veranderungen bei del' Diagnose muB die 
pat hoI 0 g i s e h e A nat 0 m i e Gewahr leisten. In del' 
Tat grlindete sich die systematische Diagnostik Skodas 
auf die Forsehungen R 0 kit an sky s und gelangte mit 
diesen zugleieh zu Ruf und Ansehen. 

Die Berichte del' Zeitgenossen stimmen darin uber­
ein, daB S k 0 d a seine vielbewunderten diagnostischen 
Oberlegungen mit einer Prazision durehflihrte, die allen 
diesen Forderungen del' logischen Theorie entspraeh. In­
dem er mit dem groUten Scharfsinn in jedem FaIle das 
ganze Tatsaehenmaterial durehmusterte, gelangte "er dureh 
Exklusion und Wahrseheinliehkeitskalkul zur endlichen 
Diagnose." (W u n del' 1 i e h.) Er gestand abel' aueh ruek­
haltslos ZU, wenn ein SchluB nul' mit geringer W· ahr­
seheinliehkeit moglieh und wenn eine endguItige Ent­
scheidung unmoglieh war. 

Del' gelibte Sehiiler Skodas lernte die drei Stadien del' 
diagnostisehen Oberlegung bei seheinbarem Verzieht auf 
Perlmssion und Auskultation in wenigen Augenblieken 
zu durehlaufen. So kamen die beruhmten "Blitzdiagnosen" 
zustande, welche damals in der ganzen WeIt angestaunt 
wurden. Skoda und seine Schiiler erkannten durch ein­
maliges Auflegen del' Hand auf die Herzgegend aus dem 
Geflihl des prasystolischen Katzensehnurrens und del' 
getasteten Verstarkung des zweiten PulmonaItons die 
Sehrumpfung der linken venosen Herzklappe, durch bloBe 
Untersuchung eines Fuiles, aus dem tonenden Pulse del' 
Arterie auf dem FuBrlicken, den Febler del' Aortenklappen. 
So machte L 0 e b I seine berlihmte Diagnose auf VersehluU 
der Brustaorta nahe dem Ductus Botalli dureh Betrachtung 
des Kollateralkreislaufes. 
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Die Skepsis und der therapeutische 
Nihilism us. 

Skoda hatte sieh als unabhangiger Denker von den 
in der Sehule uberlieferten Gedankengangen und von den 
herrsehenden Ideen seiner J ugendzeit losgerungen. Es ist 
begreiflieh, daE er nieht bei der physikalisehen Kra~en­
untersuehung und Diagnostik stehen blieb. 

Der Kliniker K us sma u I sehildert das folgender­
maEen: "Skodas Kritik besehrankte sieh nieht auf die 
Diagnostik, wie sie bisher geubt wurde, sie erstreekte sieh 
auf das ganze Gebiet der Pathologie und insbesondere 
auch der Therapie . . Die Heilkunde, in dem Zustande, 
worin sie sich damals befand, ersehien ihm als ein Chaos, 
ein wuster Sumpf, aus dem nur zwei mit geordnetem 
fruchtbaren Erdreich bedeckte Inseln hervorragten, die 
pathologische Anatomie und die physikalische Diagnostik. 
Im uhrigen war sie ihm ein wm:es Gemenge roher Beob­
aehtung und Erfahrung, unerwiesener, widersprechender 
Lehrmeinungen, Vorschriften und Kurverfahren. Dber­
all galt es, unbekiimmert urn die alten Schulsatze, die 
Medizin von Grund aus neu aufzubauen. Schonungslos 
legte er, im privaten Urn gang mit seinen Schtilern und in 
der Klinik selhst, die Lucken und Schaden der bisher 
geiibten Heilkunst hloB." 

"Der EinfluE eines so scharfsinnigen Kopfes und 
unerschrockenen Denlmrs auf seine Schtiler war unge­
heuer; sie schrieben den Zweifel als obersten Wahr­
spruch auf ihr Banner, glaubwiirdig war flir sie einzig 
und allein, was Rokitansky und Skoda lehrten und nur, 
was man in Wien mit eigenen Augen gesehen und gepriift 
hatte; was von auBen kam, stieE auf · Zweifel, selbst 
hohnischen Widerspruch, kClne trberlieferung war ihnen 
heilig." 

Mit dieser Skepsis folgten S k 0 d a und seine Schtiler 
einer alten Wiener Tradition, die wahrschelnlich auf 
Boerhave zuruckgeht. Her man n B 0 e r h a v e (1668-:-1738), 
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del' Lehrer Gerhard van Swietens, tibte auf den 
Unterricht in Wien unter Maria Theresia den allergrofiten 
Einflufl. Eine aIte Biographie meldet von ihm, "dan er 
S pin 0 z a s Schriften fleifiiger las, als es seine recht­
glaubigen Zeitgenossen billigten. Abel' ihn leitete nul' das 
redliche Streben nach l.N ahrheit: von N atur z u m P y r -
r h'o n ism u s g e n e i g t, fan d e r, dan die S k e psi s 
oder die grtindliche Erforschung aUer Lehrmeinungen 
yorausgehen mtisse, wenn man den Weg zum Tempel 
der Wahrheit sicher verfolgen wolle". "Non eredulitate 
stulta, sed clara demonstrationis fide" - nicht durch 
dumme Leichtglaubigkeit, sondeI'll durch die Evidenz des 
Beweises soUten die Studenten von den Lehren der Heil­
kunst tiberzeugt werden, hatte Boerhave 1703 in einer 
programmatischen Festrede versprochen. 

In del' ganzen alten Wiener Schule seit Van Swieten 
herrschte nach den Berichten del' Zeitgenossen eine skep­
tische Stirnmung VOl', wenn sie auch in den Veroffent­
lichungen jener Zeit kein9n Ausdruck fand. N e u bur g e r 
hat in seinen Sammlungen alter Berichte mehrfach darauf 
hingewiesen und auch auf die Vorliebe fUr die sogenannte 
exspektative Behandlung aufmerksam gemacht, die den 
fremden Arzten, die energische Anwendung von AderHissen, 
Brechmitteln und AbfUhrkuren gewohnt waren, schon 
lange VOl' Skoda bei manchen Professoren und Spitals­
iirzten auffiel. 

Diese mtindlich tiberlieferte Wiener Skepsis betraf 
zunachst die ti b Ii c he The I' a pie, del' eine kurze Dar­
stellung gewidmet werden mufi. 

Die Grundlage del' Behandlung war in del' ersten 
HaUte des XIX. Jahrhunderts eigentlich die Lehre des 
G a len u s. Man hatte die .Anzeigen zur Behandlung -
"Indikationen" - der "Natur der Krankheit" (jndicatio 
morbi} odeI' den besonders auffalligen Symptom en (indi­
eatio symptomatica) zu entnebmen. Die Natur del' Krank­
heit war nach uralter L('hre ein Produkt del' Saftemischung 
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(Dyskrasie), del' vier Temperrunente und der vier Elemente 
der antiken Physik. Hiezu kamen noeh Indikationen des 
Alters, Gesehleehtes, Aufenthaltsortes und ahnliches. Die 
Wirkung der Arznei bestand nach Galenischer Lehl'e 
hauptsachlich in den Elementarwirkungen des Warmen, 
Kalten, Troekenen und FEmchten. Bei den bitteren Mitteln 
herrschte beispielsweise die Wlirme vor, bei den Sli.uren 
die Kalte. Hiezu kamen noeh spezifische Wirkungen, wie 
Erbreehen und Abflihren. 

Wer schulgerecht nach Galenischer Methode behan­
delte, hatte die Natur der Krankheit und der Symptome 
zu bestimmen und jene Mittel zu wahlen, welche die ent­
gegengesetzten Eigensehaften hatten (contraria contrariis). 
So waren bei einer "bitzigen Krankheit" Sauren, Salpeter 
und ahnliches zu verabreichen. Da ein zu stark kiihlendes 
Mittel mit einem erwarmenden, ein zu stark austrocknendes 
Mittel mit einem feuchten gemiseht und bei aHem noeh 
die Nebenindikation von Alter, Gesehlecht usw. beriiek­
siehtigt werden muBte, ergab sich Gelegenheit zu einer 
Unmenge von Arzneikombinationen und eHenlangen Re­
zepten. 

Zu diesen Grundlehren kam noch die aus grauer 
V orzeit stammende Lehre von den k r i tis c hen Au s -
s c h e i dun gen. Weil einige Erkrankungen, wie Malaria, 
RtickfaHfieber und manche Lungenentziindungen mit einem 
heftigen SchweiBausbrueh enden, weil die Beschwerden in­
folge iibermaBigen Essens nach Erbrechen der Speisen auf­
horen, hatte man geschlossen, daB die Erzeugung von 
SchweiB oder Erbrechen bei Krankheiten iiberhaupt heil­
sam wirken mtisse. Man rief durch verschiedene Eingriffe 
Sehweifi, Erbreehen und Abflihren hervor, urn eine 
"Krise", das hiefi "Entseheidung der Krankheit", zu be­
wirken. Nun kommt es aber gerade bei der Lungenent­
ztindung auch VOl', daB der Kranke wahrend eines reich­
lichen Sehweillausbruehes stirbt. "Urn dieses unbestreitbare 
Faktum zu deuten, hat man die Existenz eines k r i t i -
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s c hen S c h wei U e s vo1'ausgesetzt und denselben von 
einem nichtkritischen zu unterscheiden sich bemuht. 
Natiirlich hat man aIle diejenigen Schweille kritisch ge­
nannt, auf die Besserung und Gene~ung erfolgte, aIle 
anderen abel' als nichtk1'itisch bezeichnet, weil man keine 
anderen Unterscheidungszeichen herauszubringen vermochte. 
Wie wenig eine solche Unterscheidung in del' Wissen­
schaft begrundet und in del' Anwendtmg nutzbringend ist, 
braucht nicht erst hewiesen zu werden." (D i e t I, 1848.) 

Dieses scheinbar rationelle System del' Behandlung 
hat viele Jahrhunderte lang gehe1'rscht, ohzwar bei seiner 
Anwendung die Schwierigkeiten nicht fehlten. Wie e1'­
kannte man die "Natal' del' Krankheit"? Hie1' reihte man 
nach Dbereinkommen und Willku1' die Krankheiten in ver­
schiedene Gruppen und lien dem epidemischen Genius 
odeI' dem Genius loci einen weiten Spielraum. Bei del' 
Bestimmung des "hitzigen" Charakters war nicht etwa die 
Temperaturmessung von Bedeutung; denn das Thermometer 
war zwar schon im 18. Jahrhundert angewendet worden, 
abel' wieder in Vergessenheit geraten. Die Auswahl del' 
geeigneten Arzneimittel war teils auf willktirliche Bestim­
mungen alter Autoritliten, teils auf mystische Vorstellungen, 
teils auf Beobachtungen gegrtindet, die einer scharferen 
Kritik nicht Stand haUen. Nach Galenus galt Opium als 
ein ganz besonders Kime erzeugendes, Bibergeil als er­
hitzendes Mittel. Bei Gicht wurden Sauren verboten, weil 
im Gichtanfall nicht selten erbrochen wird und man nach 
del' Entdeckung · der Lakmustinktur im 17. Jahrhundert 
gefunden hatte, daB dieses Erbrochene sauer reagiel't. So 
erblickte man in diesel' "kritischen Ausscheidung" einen 
Beweis von der Dberladung des Korpers mit Sliuren und 
Ubersah voIlkommen, daU del' normale Magensaft stets 
sauer ist. 

Gegen den galenischen Grundsatz, stets die del' ,,NatuI' 
der Krankheit" entgegengesetzten Heilmittel zu wahlen, 
hatte Sam u elF r i e d ric h C h r i s t ian H a h n e man n 
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(1755-1843) das "similia similibus" vertreten. Aus Beob­
achtungen an sich, seiner Familie und seinen Freunden 
verzeichnete er die subjektiven Empfindungen, die nach 
del' Einnahme verschiedener Arzneimittel auftraten, be­
stimmte danach die "Wirkung" und gab bei Erkrankungen 
!ene Arzneie'n in sehr kleinen Dosen, die bei Gesunden den 
Krankheitssymptomen ahnliche Wirkungen hervorriefen. 
Die Anhanger diesel' Behandlungsart nannten sich Homoo­
pathen, ihre galenischen Gegner Allopathen. 

Die unleugbaren Erfolge, die auch die homoopathische 
Behandlung ohne die ekelhaften Brech- und Abfiihrmittel 
gelegentlich zu erzielen schlen, muGten die Zweifel an den 
alten Meinungen notwendig vermehren. 

Bei S k 0 d a kamen noch personliche Erfahrungen 
hinzu, auf die Kussmaul hlngewiesen hat. Als er die physi­
kalische Krankenuntersuchung neu begrtlndete, muGte der 
Gedankengang, der aus den m e c han i s c hen Verhalt­
nissen der Brustorgane die Symptome erklarte, in konse­
quenter Durchfiihrung auf die Behandlung durch me c h a­
n i s c h e Eingriffe leiten. Dem hatte auch die Ausbildung 
del' Methoden zur Punktion des Brustfellraumes und des 
Herzbeutels entsprochen. 

Die Bevorzugung del' mechanischen Methoden und 
der mechanischen Denkweise lag iibrigens in del' Zeit~ 
stromung, die in den Vierzigerjahren weite Kreise ergriffen 
hatte. Ihr arztlicher W ortfiihrer war del' bertlhmte Philosoph 
R u dol f Her man n Lot z e, damals auch Privatdozent 
del' Medizin in Leipzig. Er hatte 1842' eine "Allgemeine 
Pathologie und Therapie als mechanische Naturwissenschaft" 
geschrieben. Darin verkiindete er: "Wir machen die d u r c h­
gangige Herrs chaft der me chanis c hen An­
sic h t geltend, weil sie die allgemeinen Grundbegriffe del' 
Pathologie liefern mull ... " Es ist bekannt, dall diese 
Richtung J u Ii u s Rob e rt Mayer 1842 auf die Ent­
deckung des Gesetzes von der Erhaltung del' Energie 
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brachte und daR sie spater in den naiven Materialismus 
Lu dwi g Btl chners ausmtlndete. 

S k 0 d-a s Bestrebungen zur Heilung der entziindlichen 
Ergiisse im Brustraum durch Operation waren anatomisch 
und physiologisch richtig begriindet. Skoda vertrat zum 
Beispiel die Ansicht, daR man jeden Ergufi friihzeitig ent­
leer.en miisse, weil sich die Lunge nicht mehr ganz ent­
faIte, wenn sie lange durch das Exsudat zusammengedriickt 
gewesen. So schlen auf Grund der rationellen Diagnostik 
eine rationelle Therapie angebahnt. 

Nun hatten aber die Erfolge dieser Eingrifie, die 
S k 0 d a und S c huh anfangs sehr haufig ausgeftlhrt hatten, 
keineswegs den Erwartungen entsprochen. Heute wissen 
wir, woran dies lag. Die wohlbegriindete operativ-mecha­
nische Behandlung mufite haufig fehlschlagen, weil man 
die Infektion noch nicht beherrschen konnte, weil die 
Folgen des Eindringens von Luft in den Brustfellraum, 
trotz der Versuche Schuhs, nicht vollig aufgeklart waren, 
und weil die operative Technik bei eitrigen Exsudaten un­
geniigend war. 

FUr Skoda mufiten diese unerklarlichen MiRerfolge 
seiner rationellen Therapie eine schwere Enttauschung be­
deuten und ihn gegen seine eigenen therapeutischen Dber­
legungen mifitrauisch machen. 

Er ging von der haufigen Anwendung der Thorax­
punktion wieder ab und beschrankte sieh, wie ein Zeit­
genosse 1847 berichtet, auf die Indicatio vitalis, "wo wegen 
der GroRe des Exsudats auf die Moglichkeit der Resorption 
nicht mehr gerechnet werden kann und der Kranke im 
Zustande der Orthopnoe und Erstickungsgefahr ist". 

So wurde Skoda durch seine eigenen Erfahrungen 
immer mehr zur Zuriickhaltung in der Beurteilung von 
Heilmethoden und Heilungsergebiiissen veranlafit, was ihm 
insbesondere die alteren praktischen Arzte veriibelten. ,,Es 
ist bekannt" - schrieb 1846 die "Allgemeine medizinische 
Zentralzeitung" - "daR Skoda nur die Diagnose zu stellen 
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pflegt, alles Therapeutische ibm bingegen vollig gleich­
giiltig ist und ibm aIle Mittel, welcbe bei Konsultationen 
vorgeschlagen werden, recht sind, oder er bei starker ein­
greifenden hocbstens irn stillen und geheirn zu lacheln 
pflegt." 

Von anderer Seite wurde dagegell die Skepsis der 
neuen Wiener Schule eifrig verteidigt, zum Beispiel von 
Go r u p -B e san e z 1844 in einem ausflihrlichen Aufsatze 
irn "Archlv fUr pbysiologische Heilkunde". Dbrigens war 
die Entbaltung von eingreifenden Arzneien und den marter­
vollen "Revulsivmetboden" der Zugpflaster, Haarseile und 
Gluheisen nicht auf Wien bescbrankt. In Munchen lehrte 
G i e t I dassel be. Er batte sich im Winter von 1834 auf 
1835 als Leibarzt des Kronprinzen von Bayern in Wicn 
aufgehalten ':'Ind hatte mit R 0 kit an sky und S k 0 d a 
freundscbaftlich verkehrt. 

S k 0 d a hat sich niemals iiber therapeutiscbe Grund­
satze in einer Publikation ausgesprochen. Die Zeitgenossen 
berichten, daB er auf seiner Abteilung anfangs die danillls 
allgemein ublichen Mittel anwendete, spater immer mebr 
die eingreifenden Methoden und Arzneien vermied, mit 
denen man die "kritischen Ausscheidungen" erzwingen 
wollte. Insbesondere wurde der Aderlafi nicht mehr aus­
geflihrt, den man bisher bei fieberbaften Erkrankungen fUr 
unumganglich gebalten hatte. In seinen klinischen V or­
lesungen, von denen das Wiener Institut flir Geschichte 
der Medizin eine groBe Anzahl Kollegienhefte der Horer 
besitzt, hat er stets eine besonnene und vorsicbtige Therapie 
vorgetragen, die auf empirischer Grundlage ruhte. So hat 
e1' z. B. eingehend die Behandlung des Dekubitus be­
sp1'ochen. Auch erprobte neuere Mittel wandte Skoda viel­
fach an, so das ChI 0 r a 1 h y d rat und beirn Gelenks­
rheumatismus die Sal i zylsa ure. 

Die Skepsis des Meisters fiihrte, wie schon oft, zum 
Dogmatismus der SchUler. ,,Rei vielen Jiingern Skodas 
war es geradezu Axiom geworden: Nichtstun sei das Beste 
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in der inneren Medizin." (K u ssm a u I.) Man bezeichnete 
dieses Verhalten als "Nihilismus". 

Zu den Radikalen gehOrte J 0 s e f Die t 1, seit 1841 
Primararzt des Krankenhauses Wieden, der 1845 eine 
scharfe Streitschrift gegen die bisher tibliche Auffassung 
dar Heilkunst veroffentlichte und das Postulat einer rein 
rationellen Therapie aufstellte. Bertihmt wurde seine Schrift 
tiber den AderlaU bei der Lungenentztindung aus dem 
Jahre 1848, worin er durch zahlreiche Beobachtungen die 
Nutzlosigkeit und Schadlichkeit dieses Eingriffes nachwies. 
Er wurde 1851 Professor in Krakau, nach seinem Rtick­
tritt vom Lehramt Biirgermeister dieser Stadt. 

Bewerbung um die Lehrkanzel in Wien. 

Der nattirliche Gegensatz zwischen der alten und 
der jungen Generation war durch R 0 kit a n sky und 
S k 0 d a gerade unter den .Arzten besonders verscharft. Von 
den alteren hatten viele der neuen Richtung nicht folgen 
konnen. Sie waren nicht mehr imstande, die Methoden der 
Perkussion und Auskultation zu erlernen und konnten sich 
tiberhaupt in der anatomisch-klinischen Denkweise nicht 
zurecht finden. Mit der Ausbreitung der neuen Lehre, mit 
ihrem Bekanntwerden unter den Laien, sahen sie den 
sicheren Boden unter sich einbrechen, Praxis und Existenz 
geschadigt. Dieser V organg spieltesich in jener Zeit in 
Europa tiberall ab, wohin die jungen Arzte mit den neu 
errungenen Kenntnissen kamen. tTberall ' bestand unter den 
Arzten der alten Schule die gleiche Abneigung gegen 
Perkussion und Auskultation, Temperaturmessung und 
Augenspiegel. "In der Literatur haben diese Ansichten 
nattirlich schwacheren Ausdruck gefunden, weil die alten 
Herren doch zu vorsichtig und weltgewandt waren", erzahlt 
He 1 mho 1 t z von Deutschland. In Wien war man nicht 
so vorsichtig. Der Professor der Augenheilkunde Ant 0 n 
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R 0 s a s veroffentlichte 1842 in den "Medizinischen J ahr­
btichern" einen langen Aufsatz "Cber die Quellen des 
heutigen a,rztlichen Millbehagens", "worln sich hinter dem 
angeblichen und als Ursache beschuldigten Verfalle der 
Wissenschaft der geheime Arger tiber Praxisfallimente und 
Abnahme der Kundschaft nur schlecht verbarg". (Qui tz­
mann 1850.) 

Durch seine skeptische Richtung und gar durch den 
therapeutischen Nihilismus seiner Anhanger hatte sich 
Skoda auch die Abneigung der Apotheker zugezogen, wie 
aus seinen Briefen hervorgeht. 

In der relativ unabhangigen Stellung eines Primar­
arztes konnte Skoda ohne Rticksicht auf solche Gegner­
schaften seine Arbeiten und Studien fortsetzen. Er hatte sich 
allmahlich die allgemeine Achtung erzwungen, damit auch 
eine auskommliche konsultative Praxis, so dan er seine 
greisen Eltern und seinen jtingeren Bruder untersttitzen 
konnte. 

Da starb ganz unerwartet am 12. Dezember 1845 der 
Professor der medizinischen Klinik ftir Arzte W i I h elm 
Lip pie h an Meningitis, die von einem vereiterten Ohr­
polypen ausgegangen war. 

Zur vorlaufigen' Vertretung der Lehrkanzel wurde 
Johann An ton Raimann, der Professor der medizini­
schen Klinik flir Wundarzte, bestimmt und ftir die definitive 
Besetzung der Konkurs angeordnet. 

Es meldeteri sich zahlreiche Bewerber. Ein anonymer 
Korrespondent der "Allgemeinen medizinischen Zentral­
zeitung" in Berlin nennt H elm in Pavia, H 0 r nun g in 
Salzburg, V e r son in Padua, S au e r in Budapest, 0 p­
pol z e r in Prag, S c h r 0 ff, R aim ann und S k 0 d a 
in Wien und bemerkt dazu : "Up,ter diesen Mannern dtirfte 
die Wahl allerdings schwer sein, weil keiner einen wesent­
lich tiberragenden Vorzug, jeder dagegen eine gentigende 
Befahigung zu besagtem Lehramte besitzt." 
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Sp1Uer erzahIte man in den angeblich eingeweihten 
Kreisen Wiens, wie derselbe Berichterstatter meldet, daG 
S c h r 0 ff, R aim ann und 0 p pol z e r die meisten Aus­
sichten hiitten. Man sieht, daG die Bedeutung S k 0 d a s 
keineswegs allgemein anerkannt wurde. 

Die Erledigung wurde dadurch verzogert, daG der 
Referent fiir die medizinischen Angelegenheiten in del' 
Studienhofkommission, Ludwig Freiherr von Turk­
h e i m, del' Gonner Skodas, wahrend dieser Zeit plotzlich 
starb, und der erste Prases der medizinischen Fakultat und 
Direktor des medizinisch-chirurgischen Studiums, J 0 han n 
N e porn u k von R aim ann, seine Stelle nur dem Namen 
nach ausftillte, da er geisteskrank geworden war. 

Der Besetzungsvorschlag wurde daher vom Vize­
direktor des medizinisch-chirurgischen Studiums und Vize­
prases der medizinischen Fakultat Wi I h elm Ed len von 
Well (1797-1879) erstattet und lautete als Ternavorschlag: 
S c h r 0 fi, R aim ann, H 0 r nun g. Die niederosterreichische 
Regierung anderte nul' die Reihenfolge der Vorgeschlagenen: 
S chroff, Hornung, Raimann. 

In formeller Hinsicht war dieser Besetzungsvorschlag 
sicherlich korrekt, denn aIle drei Genannten waren kli­
nische Assistenten gewesen und schon langere Zeit als 
Professoren tatig, was beides bei Skoda nicht zutraf. 

S t e fan S c h ro f f (geb. 1799) hatte zuerst die 1831 
gegrundete medizinische Klinik ffir den niederen Kurs der 
Feldiirzte am J osefinum geleitet, dann seit dem Jahre 1834 
die medizinische Klinik ffir Arzte an derselben Anstalt. 

Ant 0 n M i c h a e I H 0 r nun g war 1832 Professor 
der theoretischen und praktischen Medizin an der mediko­
chirurgischen Lehranstalt des Lyzeums in Salzburg ge­
worden und lehrte dort seit 1835 praktische Medizin. 

J 0 han nAn ton R aim ann war seit 1843 Pro­
fessor der medizinischen Klinik ffir Wundarzte an der Uni­
versitat in Wien. 
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Yom Beamtenstandpunkte, der vorerst das Dienst­
aIter und die bisherige dienstliche Verwendung zu beruck­
sichtigen hat, war die gewahlte Reihenfolge unanfechtbar, 
sobald man die Besetzung der Wiener klinischen Lehrkanzel 
als einfaches V orrucken im Dienste betrachtete. In den dienst­
lichen Akten war ja nichts daruber enthalten, dafi S k 0 d a 
nicht blofi die klinischen Untersuchungsmethoden umge­
staItet, sondern auch die ganze Auffassung der Medizin von 
Grund aus reformiert hatte. 

Skoda stand daher bei seiner Bewerbung vor un­
geheuren Schwierigkeiten. Ein Votum des Professoren­
kollegiums ware gegen ihn ausgefallen, denn in den aka­
demischen Kreisen hatte er fast nur Gegner, unter denen 
der alte Rosas, der Botaniker Stefan von Endlicher 
und der Professor der Pathologie S tan i s I au s T ij I ten y 
mafigebend waren. Der Assistent der vakanten Klinik 
Gus t a v v. G a a I suchte sogar die Studenten zu einer 
Bittschrift gegen die Ernennung Skodas zu veranlassen. 

Ebenso aussichtslos ware ein Appell an die medi­
zinische Fakultat gewesen, die damals nach mittelalterlicher 
Einrichtung die Gesamtheit der Doktoren der Medizin in 
Wien darstellte, denn auch hier waren die Gegner Skodas 
in der Mehrzahl und der V orsitzende war eben Well. 

Skoda war jedoch· nicht mehr der durftige Sekundar­
arzt, dem die Weisheit einer hohen BehOrde eine Stelle 
in einem mahrischen Landstadtchen verweigern konnte. Er 
kannte die osterreichische Verwaltung und wufite Bescheid 
in den amtlichen Wegen und auGeramtlichen Einflussen. 

Ein Aktenstuck, das seilie wissenschaftliche Be­
fahigung amtlich beurkundete, war tatsachlich vorhanden; 
es war ein Votum des verstorbenen T u r k h e i m bei der 
k. k. vereinigten Hofkanziei tiber die Besetzung der Lehr­
kanzeI, welches Skoda dazu vorgeschlagen hatte. 

Ferner waren wegen der Erkrankung des alteren 
R aim ann und des Todes T u r k h e i m s wichtigere Akten 
tiber medizinische Angelegenheiten schon mehrmals aus-
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nabmsweise dem Protomedikus von Bohmen, I g n a z 
Freiherrn von Nadherny (1798-1867), zum Refe­
rat zugewiesen worden. Das war allgemein bekannt, wie 
auch die "Allgemeine medizinische Zentralzeitung" in einer 
Notiz berichtet. 

Es gelang nun Skoda, den Erzherzog Ludwig, 
den eigentlichen Regenten Osterreichs, durch den Staats­
minister Grafen K 0 low rat fUr sich gunstig zu stimmen. 
So wurde von Nadherny ein neuerliches Gutachten in der 
Besetzungsfrage verlangt. 

R 0 kit an sky hatte schon friiher ein Separatvotum 
tiber die Lehrkanzel der inneren Medizin abgegeben, worin er 
Skoda als "Leuchte fUr den Lernenden, als ein Muster fiir 
den Strebenden und als Fels fur den Verzagenden" gescbildert 
hatte. Rokitansky schrieb nun aufierdem personIich an 
Nadherny einen Brief, "worin ibm mit dUrren Worten ge­
sagt wurde, was man von ibm erwarte", wie Skoda seinem 
Bruder Franz berichtete. 

Monatelang dauerte es, bis Nadherny sein Referat 
fertiggestellt hatte, viel zu lange fUr Sk6das Ungeduld, 
wie wir aus seinen Briefen wissen. Unterdessen scheint 
in Wien die Kunde durchgesickert zu sein, daB Skoda 
sich sehr hoher Protektion erfreue, und man beeilte sich, 
ibm, als dem kommenden Manne, an allen Amtsstellen 
zu versichern, daB man vor ibm die allergrofite Hoch­
achtung habe. 

Endlich kam das Referat aus Prag. Nadherny, der 
iibrigens auch auf die Berufung Vir c how s nach wUrz­
burg Einflufi geiibt batte, nannte Skoda primo loco und 
widerIegte samtliche A.ngaben, die gegen seine Befahigung 
gemacbt worden waren. Er wies auch auf 0 p pol z e r 
und He I m hin - letzterer wurde spater Direktor des 
Allgemeinen Krankenhauses in Wien - faBte aber seine 
Oberzeugung dahin zusammen, dafi nur Skoda fUr die 
Stelle geeignet sei. 
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So wurde Skoda endlich ,,mit AlIerhOchster Ent­
schlie.fiung yom 26. September 1846" ernannt und am 
9. Oktober 1846 beeidet. Am 15. Oktober 1846 hielt er 
seine Antrittsrede in lateinischer Sprache. 

Die lateinische Unterrichtssprache war in den medi­
zinischen Kliniken 6sterreichs obligat, wahrend sie in 
Deutschland allmahlich auGer Gebrauch gekommen war. 
Noch wenige Dezennien vorher hatte man dort auf 
klassisches Latein in der Klinik gro1le Stucke gehalten, 
selbst der fortschrittlich gesinnte F r i e d ric h N ass e in 
Bonn war energisch daftir eingetreten und hatte die 
Herausgabe eines deutsch-Iateinischen Worterbuches fUr 
Mediziner veranlallt, das bei Adolf Marcus in Bonn und 
bei . Carl Gerold in Wien erschien. 

Skoda schritt bald nach seiner Ernennung urn die 
Bewilligung ein, in deutscher Sprache vorzutragen, was 
ibm auch gewahrt wurde. Allgemein verschwand das 
Lateinische aus dem Unterricht der weltlichen Fakultaten 
jedoch erst mit dem Jahre 1848. 

Die Antrittsrede. - Antrag auf Errichtung 
e i n e r z w e it e n K Ii n i k. 

In der Antrittsrede entwickelte Skoda ausfiihrlich 
seine e r ken n t n i s the 0 ret i s c hen G run d sat z e, die 
ungefahr den Richtungeri entsprechen, die man heute als 
P han 0 men a Ii s m u soder als ide a Ii s tis c hen 
Po sit i vis m u s bezeichnet. "Es gebe keinen Weg", hellit 
es in dem ausfUhrlichen Referat tiber die Rede, "die 
innere Ursache der Ersch~inungen zu ergrunden, und 
kindisch sei das Beginnen, sie durch willkurlich ange­
nommene Krafte finden zu wollen." "Ursache" und "Wir­
kung" sind fUr Skoda nur Bezeichnungen "nach logischen 
Gesetzen" fUr das unabanderliche Aufeinanderfolgen 
der Erscheinungen. Die Medizin wird sich, wie alle 
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empirische Wissenschaft, niemals zu einem vollstandigen 
und geschlossenen System entwickeln; "wenn die 
heutige Medizin vielen Kranken noch unvollkommen 
erscheine, so sei dies ein Gebrechen, das sie mit der 
Medizin der alten und aller ktinftigen Zeiten gemein habe". 
Die Obereinstimmung dieser Aufierungen mit den Auf­
fassungen Machs oder Vaih ingers ist nicht zu ver­
kennen. 

Der Standpunkt des erkenntnistheoretischen Idealis­
mus. oder des radikalen Phanomenalismus liegt eben 
gerade dem denkenden Arzte sehr nahe, der allmglich 
aus den auBeren Krankheitserscheinungen auf die Ver­
anderungen im Korper schlieBen soIl und dem der innere 
Vorgang im Organism us urn so mehr zurn entfernten, 
immer neue Riitsel bietenden Problem wird, je mehr er 
davon erforscht. So waren schon im AltertuIXl die Arzte­
schulen der "Methodiker" und der ,,Empiriker" solchen 
Weltanschauungen geneigt, wie die Geschichtschreiber der 
Philosophie in neuerer Zeit erortert haben. So ist Skodas 
Freund R 0 kit a n sky bekanntlich ein tiberzeugter An­
hanger des transzendentalen Idealismus K ant s gewesen, 
den er in ausgezeichneten Reden vertreten hat. S k 0 d a 
hat die Kundgebung seiner philosophischen Grundanschau­
ungen auf diese Antrittsrede beschrankt. 

Am Schlusse seiner Rede sagte Skoda, daB die Zahl 
der Studierenden die Krafte einer einzigen Lehrkanzel 
tibersteige und daB er wlinsche, daB mehrere Kliniken 
geschaffen werden. In der Tat beantragte er die Errichtung 
einer z w e it e n m e d i z i n i s c hen K Ii n i 11: - eine 
Selbstlosigkeit, die an keiner Universitat der Wel~ etwas 
Alltagliches ware. 

Auf die zweite medizinische Klinik wurde 1849 
J 0 han n 0 p pol z e r (1808-1871) von der Universitat 
Leipzig berufen, Schtiler und Freund Skodas. Er war von 
1841 bis 1848 Kliniker in Prag gewesen und genoB den Ruf 
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eines vorztiglichen Diagnostikers und Lehrers. Skoda 
behandelte ihn in seiner Todeskrankheit, deren Diagnose 
unsicher war. 

Akademie del' Wissenschaften. - Eintl'eten 
f Ii I' S e m mel wei s. 

1m Jahre 1847 war in Wien die K a i s e l' Ii c h e A k a­
de m i e del' W iss ens c h aft e n gegrtindet worden. Skoda 
wUlde am 25. Juli 1848 von Kaiser Ferdinand zum wirk­
lichen Mitgliede derselben ernannt und beteiligte sich eifrig 
an den Sitzungen und Arbeiten des Instituts. Er trug tiber 
b em e l' ken s wert e K l' a n k h e its f a II e VOl', besprach 
im Anschlufi an eine Beobachtung von F e hIe n des 
Brustbeins die Theorien des Herzstofies und 
erorterte auch d i a g nos tis c h e F l' age n. 

Am 28. November 1861 erstattete er einen Bericht 
tiber die Sammelforschung, welche die Akademie tiber den 
S ta n d des Kretin ism us in 6 sterr eich veran­
staltet hatte. Leider ist del' Bericht nicht gedruckt worden, 
es ist davon nur bekannt, dafi sich Skoda gegen die 
Trinkwassertheorie des Kropfes ausgesprochen hat. 

Von besonderer Bedeutung ftir das Charakterbild 
Skodas ist seine Stellung zu del' En t dec k u n g von 
Semmel weis. 

I g n a z Phil i P P S em mel wei s (1818-1865) war 
Assistent an der Gebarklinik von Professor J 0 han n 
K lei n. Er hatte gefunden, dafi das Kin db e t t fie bel' 
eine Blutvergiftung (pyamie) ist, die hauptsachlich in den 
Gebaranstalten del' Universitaten durch die tfber­
tragung von Leichengift auf die Innenflache del' Gebar­
mutter entsteht. Nachdem er die obligatorische Waschung 
del' Hande del' Untersuchenden mit ChlorkalklOsung und 
Reinigung del' lnstrumente und des Verbandmaterials 
eingefiihrt hatte, war die Sterblichkeit in del' Klinik von 
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9'92% in den Jahren 1841-1846 auf 1'27% im Jahre 
1848 gesunken. 

Semmelweis war auf seine Entdeckung durch den 
Vergleich der Statistik der Klinik fUr Studierende und der­
Klinik fUr Hebammen und die Beobachtung gekommen. 
daB der anatomische Befund bei Kindbettfieber mit dem 
bei Pyamie durch sogenanntes Leichengift (Streptokokken­
infektion) iibereinstimmt. 

Diese grundlegende Entdeckung wurde von wenigen 
sofort in ihrer ganzen Tragweite erfaUt, von den meisten 
abgelehnt. 1m Auslande fand sie Anerkennung bei man­
chen Geburtshelfern, denen sie Semmelweis brieflich mit­
geteilt hatte, die Pariser Akademie verwarf sie. He bra 
brachte als Redakteur der "Zeitschrift der Gesellschaft der 
Arzte" schon 1847 eine ausflihrliche Mitteilung darliber, 
worin er die Angelegenheit als hochst wichtig bezeichnete. 
Dagegen erfuhr Semmelweis von seinem unmittelbaren 
Vorgesetzten, dem Professor K 1 e in, die grollten U nan­
nehmlicbkeiten. 

Von diesem Verhalten abgeseben, war K 1 e i n iibri­
gens ein vie1seitig gebildeter, kenntnisreicher Mann, der 
eine berlihmte historische _ Biqliothek der Geburtshilfe 
besalt 

S k 0 d a flihrte den Kampf fUr den unterdriickten 
genialen Mann in energischer Weise. Er stellte im 
Professorenkollegium den Antrag, die neue Entdeckung 
durch eine Kommission zu prlifen und ihr Anerkennung 
zu verschaffen, wenn sie sich bewahren sollte. Al1ein 
Klein protestierte beip! Ministerium dagegen, und das 
Ministerium verbot die kommissionelle Priifung der An­
gaben von Semmelweis. S k 0 d a wandte sich an die 
Akademie, als die einzige unabhangige Korperscha,ft, die im 
damaligen 6sterreich einem Minister opponieren konnte, und 
hielt in der Sitzung vom 18. Oktober 1849 einen Vortrag 
"iiber eine der wichtigsten Entdeckungen im Gebiete der 
Medizin". Er brachte darin die Anfeindungen, die Semmel-
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weis zu erdulden hatte, an die OffentJichkeit und bean­
tragte zur Forderung seiner Forschungen eine Geldunter­
'Sttitzung fUr Tierversuche. 

Skoda als klinischer Vorstand und Lehrer. 

Mit der Dbernahme der Lehrkanzel war Skoda vor 
neue Aufgaben gestellt. Ratte bisher sein Interesse und 
seine Unterrichtstatigkeit fast ausschlieBlich der physika­
lischen Diagnostik gegolten - so daB ein reisender Eng­
lander von seiner Abteilung als "purely a stethoscopic 
~linic" sprach, - so hatte er jetzt das gesamte Gebiet 
-der Krankheitslehre zu behandeln. 

Sein Lieblingsthema blieben freilich die Erkrankungen 
des Her zen s, tiber die er noch mehrere wertvolle Ab­
handlungen veroffentlichte. Auch mit therapeutischen 
Fragen beschaftigte er sich. Insbesondere ftihrte er die 
Behandlung des Lungenbrandes durch Inha­
la ti 0 n von T e r pen tin 0 I dam p fen ein, die noch 
heute tiblich ist. Er besprach seine Erfahrungen damber 
in drei Vortriigen in der Gesellschaft der Arzte in den 
.Jahren 1852 bis 1855. Wir bemerken anhangaweise, dafi 
-die erste Originalabhandlung schwierig aufzufinden ist, 
weil das Register des betreffenden Jahrganges der Zeit-
schrift unvollstandig ist. . 

Aufierdem erorterte er einen Fall von Kat a I e psi e, 
tiber den er sowohl in der Akademie der Wissenschaften 
als auch in der Gesellschaft der AI'zte sprach. 

1m ganzen trat jedoch in dieser reifen Periode· 
Skddas die literarische Produktion gegenuber der L e h r­
tat i g k e i t in den Rintergrund. Vor seinen Horern war er 
bestrebt, sein Be!)tes zu geben. Ebenso wie zu der Stu­
dentenschaft sprach er gerne aus dem reichen Schatze 
seiner Erfahrungen zu den fertigen AI'zten in der "Gesell-
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schaft der Arzte", womit wir uns noch beschaftigen 
werden. 

Den klinischen Vortrag Skodas schildert ein Zeit­
genosse, der Professor und Primararzt Ant 0 n D r a s c h e, 
in folgenden Worten: 

"Ptinktlich mit dem Glockenschlage der Uhr betrat 
er in bedachtigem Schritte die klinischen Sale, wo seiner die 
bereits zahlreich versammelten Schiller harrten. In fort 
gleichma.Biger Ruhe und onverwandten Blickes, das Ste­
thoskop in der zierlichen Hand, nahm er die Kranken­
berichte nach einigen kurzen und btindigen Fragcn ent­
gegen, untersuchte mit " auGerordentlicher Prazision den 
einen oder anderen Fall und schritt dann zur klinischen 
Interpretation. Sein auG erst feines Gehor erregte ebenso 
Verwunderung, wie seine Art des Perkutierens die ganze 
Aufmerksamkeit der Anwesenden auf sich zog. Nachdem 
er zuerst von einem gegebenen Falle alles Wichtige und 
Beachtenswerte in einem tibersichtlichen Bilde vor Augen 
gefUhrt hatte, zergliederte er des sen verschiedene Erschei­
nungen und prlifte sie auf ihre Tatsachlichkeit, erorterte 
auf Grund seiner eigenen Erfahrungen deren Bedeutung, 
Zusammenhang und Vielgestaltigkeit und suchte Schritt 
vor Schritt zur Kenntnis tiber Sitz und Wesen der Krank­
heit zu gelangen. 1m ruhigen Gedankengange entwickelte 
er dann mit der logischen Scharfe seines glanzenden 
Geistes die Schltisse, die unantastbar und unumstoGlich 
waren. Sie wurden von den in groUter Spannung ihm 
folgenden Zuhorern eifrigst notiert und wie Offenbarungen 
festgehalten. Was · Skoda sprach, war in keinem Buche 
zu finden, konnte nur von seinen Lippen, tiber welche, 
wie aus einem unversiegbaren Born, die W orte der Wahr­
heit und Erkenntnis stromten, gelesen werden. Waren 
diese fUr seinen so durchdringenden Blick in unltiftbare 
Schleier gehtillt, so verbarg er dies nicht mit bestrickenden 
Worten oder hochtrabenden Phrasen, sondern bekannte 
ohne Rtickhalt, "nicht in der Lage zu sein", das geheim-
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nisvolle Dunkel aufzukHiren. Skodas V ortrag war weder 
schwunghaft, noch hinreillend, er begeisterte nicht, aber 
tiberzeugte und bezwang. Seine scharfe, nur wenig klin­
gende Stimme mit dem slawischen Akzente war weithin 
vernehmbar. Er sprach einiach, klar, lichtvoll, logisch und 
gab seinen Darstellungen nur die allernotwendigsten Worte. 
Stundenlang bisweilen erging sich seine Rede in fast 
mono toner Einformigkeit, selten unterbrach den Ernst des 
Gegenstandes eine erfrischende Abwechslung, aber nichts­
destoweniger waren seine Vorlesungen immer von einem 
machtigen und unausloschlichen Eindruck auf die Horer, die 
sich vor dem schlichten und einfachen Manne tief beugten." 

Von den klinischen V ortragen sind viele im Drucke 
erschienen, so tiber C hoI era, v 0 r ti b erg e hen d e 
K I a p pen ins u ff i z i e n z, Ham 0 p toe usw .. 

Sein Interesse fUr Unterrichtsfragen sprach sich in 
einem eingehenden Gutachten tiber die Ref 0 r m des 
m e d i z i n i s c hen U n t err i c h t e s aus, das er 1849 
verofientliGhte. Es enthalt weitschauende Ideen, die erst 
viel spater verwirklicbt -worden sind, wie die Errichtung 
von Instituten fUr experimentelle Medizin, die Zulassung 
der Realschtiler zum medizinischen Studium u. a .. 

Die Assistenten an Skodas Klinik waren: Gus t a v 
Loe bI 1846-1852, Moriz Korner 1853-1856 (spater 
ordentlicher Professor in Graz), Rich ter 1857-1858, 
Ott 0 Rem b old 1859 -1862 (Sohn des geqlafiregelten 
Professors Leo pol d Rem b 0 I d; spater Professl)r an der 
medizinisch-chirurgischen Lehranstalt in Innsbruck, donn 
1876-1894 als Korners Nachfolger in Graz), L..e 0 pol d 
S chr 0 t t er Ritter von Kris t e IIi 1863-1869 (1870 Vor­
stand der Iaryngologischen Klinik in Wien, seit 1877 zugleich 
Primararzt einer internen Abteilung der Krankenanstalt 
Rudolfstiftung, 1890-1908 Ordinarius fUr inn ere Medizin), 
Prokop Rokitansky (Sohn des Anatomen, spaterNach­
folger Rembolds in Innsbruck) und Wi I h elm D lou h y 
zugleich 1870-1871. 
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In der Gesellschaft der Arzte. 

Die "k. k. Gesellschaft der Arzte" bildet seit ihrer Griin­
dung am 22. Dezember 1837 den Mittelpunkt des wissen­
schaftlichen medizinischen Lebens in Wien. S k 0 d a soIl in 
dem engeren Kreise, der den Kern der Gesellschaft schon vor 
ihrer offiziellen Tatigkeit abgab, einen V ortrag gehalten 
haben. Jedenfalls sprach er 1839 zum erstenmale dort 
offentlich und beteiligte sich seitdem aufs eifrigste an ihren 
Sitzungen. Anfangs geschah das in der Sektion fUr Physio­
logie und Pathologie, deren Vorsitz er spater bis zum 
Jahre 1862 fUhrte. Auch an den administrativen Beratungen 
nahm er lebhaften Anteil, er interessieI te sich fUr die Ab­
fassung der Protokolle und namentlich fiir die Publika­
tionen der GeseUschaft. 

Sehr haufig findet sich Skodas Name in der D i s­
kussion wis s ens cha ftIi cher Fragen erwahnt. 
So sprach er fiber ChI 0 r 0 for ro- und At her n ark 0 s e, 
tiber C hoI era, wobei er auf Grund seiner personlichen 
Erfahrungen fUr die Kontagiositat eintrat - das Kontagium 
werde von einem Kontagium produziert. Mehrmals er­
orterte er in der Diskussion die Entstehung des I k t e r us. 
Er wandte sich gegen die mechanische Theorie und berief 
sich auf den Ikterus bei SchlangenbiG und bei der akuten 
gelben Leberatrophie. Eine in Mtinchen erschienene Disserta­
tion von W e r the i m b e r gibt Skodas Ansichten in dieser 
Frage wieder. 

Auch tiber praktische hygienische Fragen sprach Skoda 
wiederholt in der Gesellscbaft der Arzte, wobei er sich 
nicht scheute, mit alten Vorurteilen aufzuraumen. Gemeinsam 
mit End Ii c her verfaGte er einen Bericht "tiber die Zweck­
widrigkeit des Desinfektionsverfahrens in Wien", den er 
am 15. Februar 1856 in der Sektion fUr Staatsarzneikunde 
vortrug. Auf Skodas Antrag wurde 1862 ein Vorschlag 
von M 0 r i z Roll, die Verhtitung von Tierseuchen be­
treffend, beim Ministerium eingereicht. Auch mit der Be-
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schotterung der Gehwege des neuen Stadtparkes, den Preisen 
der Mineralwasser und dem Impfzwange beschiiftigte sich 
Skoda (1864). 

Von ganz besonderer Bedeutung aber war sein Ein­
greifen in die Was s e r v e r s 0 r gun g d e r S tad t Wi e n. 
Schon 1858 hatte der Minister B a c h die Gesellschaft der 
Arzte um ihre Mitwirkung bei Untersuchung des Trink­
wassers in und um Wien und bei der EinfUhrung einer 
besseren vVasserversorgung ersucht, worauf ein Komitee 
gewiihlt wurde, um diese Frage zu studieren. Am 24. Ok­
tober 1862 wahlte die Gesellscbaft auf Antrag des Pro­
fessors He 1 m (fmher in Pavia, seit 1848 Primararzt, 
1855-1869 Direktor des Allgemeinen Krankenhauses) 
einen neuen AusschuU zur Beratung dieser Angelegenheit, 
darunter Skoda und den Geologen Eduard Sue.G. Nun 
trat die Gesellschaft in mehreren Denkschliften an die 
Offentlichkeit, urn gesundes und ausreichendes Trinkwasser 
fUr die stets wachsende Stadt zu fordern. Dabei war ein 
steter Kampf gegen eine zahlreiche Partei im Gemeinde­
rate der Stadt notig, die auf einem engherzigen und klein­
lichen Standpunkt in bezug. auf die Kostenfrage beharrte. 
Skoda forderte mit alIer Energie die "H 0 c h que 11 e n-
1 e it u n g" aus den QueUen von Stixenstein und Kaiser­
brunn im Schneeberg-Raxgebiete, die jetzt Wien mit kost­
lichem Wasser versorgt. Ais 1873, kurz vor der Vollendung, 
wegen der Steigerung der Materialpreise und ArbeitslOhne 
ein Stillstand drohte, arbeitete er im Verein mit dem 
Psychiater M a x i m il ian Lei des d 0 rf und dem patho­
logischen Anatomen J u 1 ius K lob (1865-1879 Prosektor 
der Rudolfstiftung) eine neue Denkschrift an den BUrger­
meister aus, die "aus dringlichen SalubritatsrUcksichten" 
die schleunige V ollendung des grofien Werkes verlangte 
und auch durchsetzte. Durch Skodas Ausdauer und Tat­
kraft in dieser wicbtigen Frage wurde das Ansehen der 
ganzen Arzteschaft in der Offentlicbkeit wesentlich 
gehoben. 
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Skoda behielt Interesse fUr die Wasserversorgung 
Wiens bis an sein Lebensende. Ais durch ein neues Projekt 
eine wesentliche Verschlechterung drohte, erstattete er 
dariiber der Gesellschaft ein ausfiihrliches Gutachten und 
sandte noch am 15. Marz 1881, drei Monate vor seinem 
Tode, einen Brief an den Prasidenten, worin er eindringlich 
davor warnte. Die Gesellschaft beschlofi denn auch, der 
Statthalterei zu empfehlen, dem geplanten Dnternehmen 
keine Konzession zu erteilen, dagegen die Hochquellen­
leitung zu erganzen. 

Die Gesellschaft der Arzte wiihlte Skoda 1871, nach 
seinem Riicktritt vom Lehramte, zum Ehrenprasidenten. 

Beweise allg emeiner Anerkenn ung. 

Schritt vor Schritt hatte sich Skoda eine achtung­
gebietende Stellung in der medizinischen Welt erkiimpft. 

Die Professoren seiner Fakultiit waren ihm anfangs 
zum groUten Teile nicht eben freundlich gesinnt gewesen. 
Als aber im Jahre 1849 eine neue Einrichtung der Studien 
geschaffen worden war, nach der das Professorenkollegium 
seinen Dekan und dessen Stellvertreter selbst wiihlte, 
wurden die heiden Haupter der jiingeren Schule gewiihlt, 
Rokitansky zum Dekan und Skoda zum Pro­
dekan. 

Dnter den Studenten erfreute sich Skoda einer stets 
wachsenden Beliebtheit. Er trug mit dem groUten Eifer 
vor, galt als strenger, aber hochst gerechter Priifer. Den 
bediirftigen Studenten, deren die Wiener Dniversitat seit 
altersher eine groEe Anzahl hat, bewies er, im Gegensatze 
zu mancher Beriihmtheit unter seinen Kollegen, stets ein 
viiterliches Wohlwollen, der eigenen harten J ugend einge­
denk. Den Ertrag der fUnften Auflage der "Abhandlung 
tiber Perkussion und Aus'kultation" widmete er dem Vereine 
zur Pflege kranker Studierender. Ehenso lieE er dem Medizi-
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nischen Unterstutzungsvereine und einem ahnlichen Vereine 
an der philosophischen Fakultat bedeutende Betrage zu­
kommen. Die allgemeine Verehrung aufierte sich in einem 
grofiartigen Fackelzuge bei seinem Rucktritte. 

Das Laienpublikum schatzte Skoda als scharfen 
Diagnostiker, ftirchtete ibn aber wegen seiner Wahrheits­
liebe. Der Zudrang von Kranken zu seiner Privatordination 
war aufierordentlich groJl, namentlich aus dem Osten 
Europas, und wuchs noch mehr, als er die Klinik auf­
gegeben hatte und der konsultativen Tatigkeit mehr Zeit 
widmen konnte. Das Einkommen daraus gestattete ibm, 
trotz der bescheidenen Honorare jener Zeit, ein bedeutendes 
Vermogen zu erwerben und in seinem eigenen Hause 
(Reitergasse 16, jetzt Skodagasse 13) behaglicher zu leben. 

Von seinem Kaiser Franz Josef erhielt er die' lib­
lichen Auszeichnungen seiner Rangsklasse: den Hofratstitel 
und die entsprechenden Orden. Der Monarch, der im 
ubrigen Manner von selbstandigem Urteil wohl zu schatzen 
wu1lte, bewies ihm sein Vertrauen, indem er seine Schuler 
zu Reisebegleitern fur sich und die Kaiserin wahIte. 
Gus t a v L 0 e b I versah diese Aufgabe, als Franz Josef 
1869 zur Eroffnung des Suezkanals und nach PaUistina fuhr. 
Albin Sylvester Kumar (1830-1918, von 1872 bis 
1876 Primararzt der Rudolfstiftung, von 1876 bis 1901 am 
Krankenhaus Wieden) begleitete Kaiserin Elisabeth, die 
wegen LWlgenleidens einen Winter im Suden verbrachte. 
Das Gesundheitsamt der Stadt Wien besitzt eine Sammlung 
eigenhandiger Briefe Skodas an Kumar, die sich mit dieser 
als Staatsgeheimnis gehliteten Angelegenheit beschaftigen. 
Sie enthalten Instruktionen Skodas fUr die medizinische 
und hofische Behandlung der Furstin, die von seiner groJlen 
Klugheit und Menschenkenntnis Zeugnis ablegen. 

Das wissenschaftliche Ausland hat nur zogernd 
Skodas Lehren angenommen. Besonders wurde der tym­
panitische Schall und sein Auftreten bei Pleuritis be­
stritten. Erst R 0 g e r, der 1841 bei Skoda in Wien studiert 
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hatte, tiberzeugte sich von der Richtigkeit del' Beobach­
tungen und trat 1852 eifrig fUr sie ein, wobei er den 
Abschnitt tiber Brustfellentztlndung aus der "Abhandlung" 
ins Franzosische tibersetzte. 1m Jahre 1854 erschien eine 
franzOsische Dbersetzung des ganzen Buches von A ran. 
Dieser nannte den hellen Tympanismus oberhalb der 
Exsudatgrenze seinem Entdecker zu Ehren "b r u its k 0 d i­
que", welche Bezeichnung in Frankreich erhalten geblieben 
ist. 1856 erschien eine englische Dbersetzung von Mar k­
ham. N i erne y e r hat die Geschichte der Skodaschen 
Arbeiten im Auslande ausftihrlich geschildert und die 
Literatur zusammengestellt. 

Riicktritt vom Lehramte. - Tod. 

Skoda war in der J ugend haufig kranklich gewesen; 
es scheint nach dem Ergebnisse der spateren Sektion 
eine mUde, langsam ausheilende Tuberkulose gewesen zu 
sein. 1m Mannesalter hatte er die Anstrengungen des 
Spitalsdienstes, des armenarztlichen Dienstes und der 
gleichzeitigen wissenschaftlichen Arbeit am Leichentisch, 
im Laboratorium und am Schreibtische ohne Schwierig­
keiten geleistet, spater die BUrde des gewissenhaften klini­
schen Lehrers und des gesuc4ten Konsiiiararztes jahr­
zehntelang getragen. Allmahlich stellten sich allerlei Be­
schwerden ein. Unter diesen wird von den Zeitgenossen 
eine ofters wiederkehrende schmerzhafte Affektion genannt, 
die als Gichtleiden bezeichnet wh'd, und eine zunehmende 
Augenschwache, die ibm das Lesen verleidete. Daher 
fafite Skoda im Dezember 1870, urn die · Zeit seines 
66. Geburtstages, den EntschluJl, sich von der Professur 
zurtickzuziehen. Er begrtlndete ihn in der Offentlichkeit 
in klarer Erkenntnis der Sachlage und der Pflichten eines 
Gelehrten mit seinem Augenleiden, das es ihm unmoglich 
mache, mit der Wissenschaft fortzuschreiten. 
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Del' Erlafi des Unterrichtsministeriums vom 
18. Januar 1871 bewilligte ihm die Versetzung in den 
Ruhestand. 

Am 14. Marz dieses Jahres wurde eine grone Ab­
schiedsfeier veranstaltet, die abends nach altem akademi­
schen Brauche mit einem Fackelzuge del' Studenten schlofl. 

Skoda beschrankte sich nunmeh1; auf die Konsiliar­
praxis und die Gesellschaft der Arzte, die er regelm'afiig 
besuchte. Doch verfolgte er, wie D r a s c h e berichtet, 
auch die Fortschritte in der inneren Medizin und las noch 
1880 oft und viel in medizinischen vVerken. 

Der emeritierte Professor, wie er sich selbst nunmehr 
stets nannte, genon ein unverandert grones Ansehen in 
del' Fakultat, nahm an allen arztlichen Personalfragen 
Anteil und hatte durch ein voIles J ahrzehnt den gronten 
Einflufl auf aIle Berufungen und Besetzungen. 

In den letzten Lebensja4ren litt Skoda auf das 
schwerste unter den Erscheinungen eines organischen 
Herzleidens, von dem ihn endlich am 13. Juni 1881 um 
1 Uhr 30 Minuten nachmittags der Tod erloste. Sein be­
handelnder Arzt war sein Schuler Leo pol d von 
S chI' otter. 

Sektionsbefund. 

Skoda hatte ausdrlicklich gewtinscht, dan seine 
Leiche seziert werde. Die Obduktion wurde am 14. Juni 
1881 um 6 Uhr abends von Dr. Han s Chiari, Pro­
sektor del' Rudolfstiftung (1851-1916, von 1882 bis 1906 
Professor in Prag, dann in Stranburg), vorgenommen. Das 
Sektionsprotokoll wurde veroffentlicht. 

Die Sektion ergab atheromatosen Prozen in del' Aorta, 
die Aortenklappen geschrumpft, in den basalen Anteilen 
ganz starr, das Aortenostium verengt. Das Endokard im 
linken Ventrikel stellenweise schwielig verdickt, die Klappell 
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des rechten Herzens und die Valvula bicuspidalis zart. 
Das Herz in allen Teilen, am meisten jedoch im linken 
V entrike~ hypertrophiert und zugleich erweitert. Die Ostien 
der Koronararterien etwas verengt, die Wand der Arterien 
ungleichmalUg verdickt, hie und da verkalkt. In beiden 
Lungenspitzen ganz umschriebene, schwarz pigmentierte, 
alte strahlige Narben, die rechte Lunge an der Basis und 
dem grofiten Teile ihrer kostalen Flache angewachsen. 
Die Bronchialdrusen schwielig veradet, anthrakotisch, der 
linke Nervus recurrens in eine veranderte Bronchialdrlise 
eingebettet. Die Nieren bedeutend atrophiert, an der Ober­
flache fein granuliert, in einem KeIcne der rechten Niere 
ein erbsengrofies Konkrement. Der Karper war blafi und 
abgemagert, an den Beinen Odematas. 

Trauerkundgebung ea 

Skodas Tod rief allenthalben grofie Teilnahme wach. 
Eine ungeheure Menschenmenge fUUte die Strafien, als sich 
der Trauerzug am 15. Juni urn 4 Uhr nachmittags von 
seinem Sterbehause zur Kirche und zum Hernalser Fried­
hofe bewegte, denn seine Personlichkeit war in Wien 
ungemein popular gewesen. 'l'rauerreden und Nachrufe 
wurden von hervorragenden Mannern gehalten. Der 
Gemeinderat beschlofi am 14. Juli 1881, eine Strafie mit 
seinem Namen zu benennen. In Ausfuhrung dieses Be­
schlusses wurde die Reitergasse im VIll. Bezirke, in 
welcher Skoda gewohnt hatte, in Skodagasse umbenannt 
und 1883 eine Gedenktafel an seinem W ohnhause, jetzt 
Nr. 13, angebracht. Josef Skoda hatte selbst angeordnet, 
dafi seine Buste im V ortragssaale der Gesellschaft der 
Arzte aufgestellt werde; sie wurde von dem Prasidenten 
Fer din and v. A r I t, Professor der Augenheilkunde 
(1812-1866), am 13. Januar 1882 feierlich ubergeben und 
ist jetzt im neuen Hause aufgestellt. 
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P ri v a tl e ben un d C h a r a k t e r. 

Dber Skodas Jugend, tiber seinen inneren Werde­
gang, tiber die aufieren Anliisse, die ihn zur Abfassung 
seines klassischen Erstlingswerkes ftihrten, wissen wir 
nur das wenige, was eingangs berichtet worden ist. 

"Skoda war im alltaglichen Umgange sehr einsilbig, 
von seinen Lippen kam kein tiberfltissiges Wort, und ffir 
den unntitzen Verkehr gab er sehr wenig von seinem 
immer tatigen Geiste her." CD r a s c he.) 

Er starb unvermahlt. In seinen jiingeren Jahren nahm 
ihn die wissenschaftliche Tatigkeit vollig in Anspruch, 
auch waren seine Vermogensverhaltnisse derart, daG er an 
eine Ehe nicht denken konnte. Es ' mag ibn auch das 
traurige Beispiel seines Primararztes Ratter, der am 
29. November 1841 an Tabes starb und zwei Kinder in 
drtickender Not hinterlieG, von einer Heirat ohne gesicherte 
materielle Grundlage abgeschreckt haben. Als sich seine 
Lage spater wesentlich besserte, scheint er sich ftir zu 
alt zur Ehe gehalten zu haben. Vielleicht ftihIte er auch 
schon den Keirn der schweren Krankheit, die sein spateres 
Mannesalter verdtisterte. 

So ftihrte er den kleinen Haushalt in seiner W ohnung 
mit einigen weiblichen Dienstboten, spater hielt er sich auch 
Wagen, Pferde und einen Kutscher. Ais Professor kaufte 
er sich ein eigenes Haus, Reitergasse 16, in dem er ge­
storben ist. Einem kleinen Gartchen, das sich im Hofraume 
befand, widmete er viel Aufmerksamkeit. Seinem Haushalte 
stand lange Jahre die ehemalige Braut seines verstorbenen 
Freundes Kolletschka mit V ornamen Therese vor. 

Seine Erholung fand er im Umgange mit Freunden, 
zu denen meistens Arzte zahlten, und am Billard sowie 
im Whistspiel. Der Maler R u dol f v. A I t hat in zwei 
Bildern Abendgesellschaften bei Skoda festgehalten. An 
Freitagabenden kam er in dem alterttimlichen Gasthofe 
"zur Ente" nach den Sitzungen der Gesellschaft der Arzte 
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mit seinen Freunden zusammen. N e u bur g e r hat einen 
gereimten Triilkspruch des Psychiaters M a x Lei d e s­
do r f von dieser Tafelrunde mitgeteilt, der vom 19. Marz 
1878 datiert ist, zu einer Zeit, da Skoda schon schwer 
leidend war. 

Skoda hatte die musikalische Veranlagmlg seines 
V olkes und spielte noch als junger Primararzt die Gitarre. 
Spater scheint er der Musik entfremdet worden zu 
sein. 

Er hat sich nie im Sommer auf dem Lande auf­
gehalten, . noch einen Badeort besucht, wie Drasche 
meldet. 

DaB ein so unabhangiger Denker wie Skoda sich 
von den Bindungen der politis chen ParteieIl: und der 
Nationalitaten ebenso frei hielt, wie er sich in seinem 
wissenschaftlichen Denken von der Ueberlieferung 10s­
gerungen hatte, ist nur nattirlich. So sprach er zwar seine 
tschechische Muttersprache gerne mit seinen engeren 
Landsleuten und bekundete ihnen "stets eine freundliche 
Gesinnung und ein gewisses Entgegenkommen, war sich 
aber dabei sehr wohl bewullt, daB sein Wirken keineswegs 
einem einzelnen Volke oder Lande, sondern der ganzen 
wissenschaftlichen 'Welt angehore" (Drasche). 1m ganzen 
scheint er einem demokratischen Kosmopolitismus gehuldigt 
zu haben, wie cpe meisten groBen Denker des achtzehnten 
Jahrhunderts. Sowohl in dem Oberwiegen des verstandes­
mafiigen, nuchternen, konstruktiven Denkens, wie in dem 
selbstandigen Aufbau eines durchdachten wissenschaft­
lichen Systems, sowie in der' ganzen Art der Lebens­
fiihrung ist eine gewisse Ahnlichkeit mit K ant unver­
kennbar. 

Hervorragenden Gelehrten, insbesondere gefeierten 
Universitatslehrern, pOegt man bochstehende moraliscbe 
Eigenschaften zuzuschreiben. Naive Gemliter werden bei 
naberer Beruhrung oft bitter enttauscht. Von Skoda ist 
nie ein unscboner Zug bekannt geworden. Allgemein wird 
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sein rechtlicher Sinn und seine Wahrheitsliebe gerlihmt. 
1m Verhalten gegen Kranke, namentlich gegen deren An­
gehorige, wird von einer gewissen Harte gesprochen, zu 
der das liebenswUrdige Wesen seines engeren Kollegen 
Oppolzer im Gegensatze stand. 

Ein zartliches VerhaItnis verband Josef Skoda mit 
seinem alteren Bruder F ran z . . Dieser war nach seiner 
Pensionierung von Prag nach Wien tibersiedelt und lebte 
hier mit Josef in steter Gemeinschaft, als sein Begleiter auf 
Reisen, Spazierfahrten und Gangen. Wahrend der langen 
Krankheitsjahre pflegte der Greis Franz seinen jtingeren 
Bruder in aufopfernder Weise. 

Skoda war, wie schon mehrfach erwahnt, ungemein 
wohltatig. Den Kindern seines ehemaligen Primararztes 
R a tt e r warf er schon als unbesoldeter ordinierender Arzt 
der Abteilung fUr Brustkranke eine jahrliche Pension aus. 
deren Fortbestand er durch letztwillige Verfligung gesichert 
hatte. Drasche und Schrotter berichten, dafi er fUr mittel­
lose Studenten, verarmte oder verungllickte Arzte und fUr 
ihre Witwen und Waisen stets eine offene Hand hatte. 
Auch in seinem Testamente, datiert vom 1. J uli 1880, hat 
er zahlreiche und grolle Legate an Arme in Pilsen und 
Wien und an wissenschaftliche und humanitare Vereine 
festgesetzt. 

Au6eres. 

Skoda war von kleiner Statur, als junger Sekundar­
arzt sehr mager, spater beleibt, gedrungen, hatte schwarzes, 
langes, leicht gelocktes Haar und trug eine Brille. Auf 
Kleidung hielt er nicht viel, sie war, der Sitte der Flinf­
zigerjabre entsprechend, eher etwas vernachUissigt. Ein 
Verzeichnis von sieben Bildnissen Skodas lindet sich bei 
Wurzbach. Das Titelbild zei~t ihn im besten Mannesalter, 
nach einem 6lgemalde von Gus t a y G au 1. 
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Riickblick. 

Wir haben das stille Leben des Arztes und Gelehrten 
und die grolle Reformleistung des Forschers, die sieh nur 
dureh Kampf gegen zahllose Widerstande durehsetzen 
konnte, betraehtet. 

Wenn man Skodas Leben in Absehnitte zu teilen 
versueht, so kann man die Zeit der Begriindung der syste­
matisehen Lehre von der Perkussion und Auskultation, 
die Zeit des Forsehens auf der Abteilung fUr Brustkranke 
und die Zeit des klinisehen Lehrens, endlieh die Zeit des 
Greisenalters im Ruhestande unterseheiden. AIle diese vit,r 
Absehnitte sind reich an Ergebnissen fUr die Wissensehaft 
und das allgemeine Wohl gewesen. -

Es ist kein Zweifel, dall die grollte und bedeutendste 
Leistung, sowohl was die Arbeits- und Denkl(Jistung des 
Forsehers, als die Bedeutung fUr die medizinisehe Wissen­
sehaft betrifft, in die e r s t e Per i 0 d e fallt, und dan ihr 
literariseher Ausdruek die klassisehe "A b han dIu n g 
ii b e r Per k u s s ion un d Au sku It a t ion" ist. 

So wertvoll und wiehtig aueh Skodas spatere Ver­
offentliehungen sind, so au.Berordentliehen Einflull er als 
Lehrer auf viele Generationen von Arzten geiibt hat, so 
kann sieh alles das nieht mit seinem Jugendwerk messen, 
in dem er sein Bestes gegeben hat, ebenso im Inhalt wie 
in der knappen .und klaren Spraehe. 

Diesem Hauptwerke sehliellt sich dann gleieh die 
praktisehe Verwertung seiner Entdeekungen fUr die 
Therapie in den B r u s t pun k t ion e n und besonders 
in der bahnbrechenden Pun k t ion des Her z b e ute 1 s 
an. Die Ideen dazu hatte Skoda sieherlieh schon fertig, 
als er die "Abhandlung" sehrieb, doch konnte er seine 
durehdaehte Behandlungsmethode als Sekundararzt und 
Armenarzt nieht durehfiihren; erst als Vorstand der Ab­
teilung fiir Brustkranke bekam er die sehnliehst erwartete 
Gelegenheit dazu. 
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AIle diese Hochstleistungen drangen sich in den flinf 
Jahren 1836 bis 1840 zusammen, sie fallen somit in die 
Zeit zwischen dem einunddreifiigstenund ftinfunddreiGigsten 
Lebensjahre. 

Es stimmt dieser Verlauf von Skodas geistiger Ent­
wicklung sehr gut mit den bekannten Betrachtungen 
T i g e r s ted t s und 0 s twa Ids' zusammen, wonach jene 
Art der wissenschaftlichen Arbeit, die von der Ktihnheit 
und Unabhangigkeit des fundamentalen Gedankens, der 
Konzeption, abhangt, mit den spateren Jahren verschwindet, 
und der Entdecker dann seinen Besitz an Methoden und 
Kenntnissen den von auGen an ihn herantretenden Auf­
gaben .zuwendet. 

Dem letzteren entspricht bei Skoda die Ausarbeitung 
seiner d i a g nos tis c hen un d d i ff ere n t i a I d i a­
g nos tis c hen Met hod i k, die er zwar nicht schriftlich 
mitgeteilt, aber in seiner z wei ten Per i 0 de so ein­
dringlich gelehrt hat, daG sie Allgemeinbesitz der arztlichen 
Welt geworden ist. 

Wahrend die Jugend, wie 0 s twa I d mit Recht be­
merkt, "durch ein weitgehendes Abstrahieren vom Person­
lich-Menschlichen gekennzeichnet ist", drangen Stimmungen 
und Fahigkeiten den alter werdenden Forscher zur Be­
arbeitung p r a k tis c her Pro b I e m e, indem man "mit 
zunehmendem Alter mehr und mehr realistisch-unmittelbar 
zu ftihlen lernt". Bei Skoda kam, wie bei jedem Kliniker, 
die Menge der Heilung suchenden Kranken hinzu, die ihn 
zur praktischen Betatigung zwang. Nahm diese Tatigkeit 
einerseits Zeit und Arbeitskraft so sehr in Anspruch, daG 
sie die wissenschaftliche Produktion in dieser dritten 
Periode sehr wesentlich verminderte, so ftihrte sie ander-. 
seits dem scharfen Beobachter Skoda eine unermeGliche 
Ftille von Erfahrungstatsachen zu, die seiner k lin i s c hen 
L e h r tat i g k e i t zugute kamen und ihr eine unvergleich­
Hche Beherrschung des ganzen empirischen Lehrstoffes 
sicherten. S c h r ij t t e r berichtet, daG Skoda geplant hatte, 
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im Vereine mit seinem Assistenten L 0 e b I eine "Klinik 
der inneren Erkrankungen" nach dem Muster der berlihmten 
Clinique mMicale von Andral herauszugeben. Es ist 
sehr zu bedauern, dafi dieses Werk nicht zustande ge­
kommen ist; die verofientlichten klinischen Vorlesungen 
Skodas sind nUr ein geringer Ersatz. 

Der auf das Praktische gerichtete Gedankengang des 
alternden Forschers ftihrte Skoda tiber die Beobachtung des 
einzelnen Krankheitsprozesses, tiber die Sorge fiir das 
einzelne Menschenschicksal hinaus und auf die Bearbeitung 
h y g i en i s c her F rag e n. Hier erwarb er sich noch sehr 
grofie Verdienste urn das allgemeine W ohl, als sein schweres 
korperliches Leiden ibm bereits die Konzentration zu scharf­
sinniger wissenschaftlicher Arbeit unmoglich gemacht hatte. 
Gerade dieser Periode des scheinbaren Nachlassens der 
schopferischen Geisteskraft Skodas entsprang die energische 
Forderung der Hochquellenleitung Wiens. 

o s twa I d hat die gronen Forscher in "Klassiker" 
und "Romantiker" eingeteilt. Skoda ist nach seiner Denk­
weise, nach der Art seiner Produktion und nach seinem 
Stil unzweifelhaft den "Klassikern" in diesem Sinne zuzu­
rechnen. 

Dafi Skoda keine grofie wissenschaftliche Schule von 
originellen Forschern erzogen hat, lag nicht blofi daran. 
dafi der "Klassiker" nicht unmittelbar zur Arbeit anregt, 
wie 0 s twa I d auseinandersetzt, sondern auch an den 
aufieren Verhaltnissen. Denn unmittelbare Anregung zur 
wissenschaftlichen Forschung gibt ein Lehrer gewohnlich 
in seinen jiingeren Jahren. Skoda ist aber in seiner 
arbeitsfreudigsten Zeit nicht klinischer V orstand, sondern 
bis zum Jahre 1846 Primararzt gewesen. Ais solcher 
konnte er sich die jiingeren Mitarbeiter nicht frei unter 
den fabigsten Schiilern wahlen, sondern mufite jene 
Sekundararzte nehmen, die ihm von der Direktion des 
Krankenhauses zugewiesen wurden. Von diesen ist nur 
K 0 1 i s k 0 begabt gewesen. Nur die freiwilIig als unbe-
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soldete "Praktikanten" eingetretenen L 0 e b 1 und He bra 
haben sich zu bedeutenden Personlichkeiten entwickelt, 
zu Weltruf ist nur der letztgenannte durch selbstandige 
Arbeit gelangt. 

Die klinischen Assistenten der spateren Zeit haben 
zum Teile in Skodas Arbeitsfelde Nachlese gehalten, zum Teile 
sich ganz neuen Aufgaben zugewandt, wie S c h rot t e r 
der Laryngologie und Rem b old chemischen Problemen. 

Oberblicken wir das Lebenswerk Skodas, der in 
jedem Lebensabschnitt sein Bestes geleistet hat, so gilt 
wohl das Wort des romischen Klassikers: D e d i ten i m 
quantum maxime potuit , daturus amplius, 
si potuisset. 
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Bi blio g raphi e. 

Die Verofientlichungen, in welchen die Anschauungen 
Skodas mitgeteilt worden sind, sind in dem folgenden Ver­
zeichnisse in drei Gruppen geteilt, 0 rig ina I arb e i ten, 
k lin i s c h e V 0 r t di g e und Arb e i ten, die un t e r 
seinem unmittelbaren Einflusse entstanden 
sin d. In das Verzeichnis der 0 ri gin a I arb e i ten sind 
aIle Diskussionsbemerkungen aufgenommen, die Skoda in 
wissenschaftlichen Gesellschaften gemacht hat und tiber die 
aus.ftihrlichere offizielle Berichte vorhanden sind. AuGer den 
hier angeftihrten Fallen verzeichnen die Protokolle der Gesell­
schaft der Arzte in Wien und der Akademie der Wissen­
schaften noch sehr haufig, dafi Skoda sich zu einem V or­
trage in der Diskussion geaufiert, dafi er Antrage gestellt 
oder ein Referat erstattet hat, ohne dafi der Inhalt genauer 
mitgeteilt wird. Diese Angaben sind bier nicht bertick­
sichtigt. Die in verschiedenen W ochenschriften unter Skodas 
Namen erschienenen klinis chen Vortra g e sind zu 
seinen Lebzeiten als Originale betrachtet, beispielsweise . in 
Canstatts Jahresberichten als solche referiert worden. Es 
ist kein Zweifel, dafi sie tatsachlich gehaltene Vorlesungen 
in verktirzter Form wiedergeben, aber dem Inhalte und 
dem sprachlichen Ausdrucke ziemlich getreu entsprechend. 
J edemalls sind sie von den Originalarbeiten zu trennen. 
Schwierig ist die Abgrenzung jener V e r 0 f fen t­
Ii c hun g e n, die d e r S c h u I e S k 0 d a san g e h 0 r e n. 
Die angefiihrten Arbeiten S c huh s gehOren entscbieden 
dazu. Die erste Arbeit enthalt die erste Darstellung der 
Auskultationsphanomene der Lunge nach dem System 
Skodas und somit die notwendige Erganzung zu dessen 
Arbeit tiber die Perkussion, die zweite die Beschreibung 
des gemeinsam mit Skoda erfundenen Trogapparates zur 
Punktion der Brust. Von den Arbeiten der Assistenten 

78 



an Skodas Klinik scheinen nur die Arbeiten K 0 r n e r s 
und S c h rot t e r s , die das Verzeichnis anfuhrt, hieher 
zu gehoren. Dagegen waren die Berichte H e bra s in 
diesem Zusammenhange zu nennen. 

Originalarbeiten Skodas. 

Dber die Perkussion. Medizinische J ahrbticher des 
k. k. osterr. Staates. Bd. 20 (Neueste FoIge, Bd. 11), 1836, 
k. 453 u. 514. 

Dber den HerzstoB und die durch Herzbewegungen 
verursachten Tone. Ibid., Bd. 22 (N. F. 13), 1837, S. 227. 

Anwendung der Perkussion bei Untersuchung der 
Organe des Unterleibs. Ibid., Bd. 23 (N. F. 14), 1837, 
S. 236 u. 410. 

D 0 b I e run d S k 0 d a, Dber Abdominaltyphus und 
dessen Behandlung mit Alurnen crudum. Ibid., Bd. 24, 
(N. F. 15) 1837, S. 5. 

Rezension von P. A. Piorry, Diagnostik und Se­
miotik. Ibid., Bd. 25 (N. F. 16), 1837, S. 280; Bd. 27 (N, 
F. 18), 1838, S. 105; Bd. 31 (N. F. 22), 1840, S. 468. 

S ko da u nd Ko llets c hka, Dber Pericarditis in 
pathologischer und diagnostischer Beziehung. Ibid., Bd. 28, 
(N. F. 19), 1839, S. 55, 227, 397. 

Untersuchungsmethode zur Bestimmung des Zu­
standes des Herzens. Ibid., Bd. 27 (N. F. 18), 1839 S. 528. 

Dber die Diagnose der Fehler 'der Herzklappen· 
V ortrag in der k. k. Gesellschaft der Arzte zu Wien, 
30. Nov. 1839. 

Abhandlung tiber Perkussion und Auskultation, Wien 
1839. II. Aufl. 1843, III. Aufl. 1844, IV. Auf!. 1850, 
V. Aufl. 1854, VI. Aufl. 1864. 

Dber die an 40 Kranken im allgemeinen Kranken­
hause gemachten Punktionen des Thorax. Vortrag in der 
k. k. Gesellschaft der Arzte zu Wien. 31. Oktober 1840. 
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Bericht tiber die auf der Abteilung fUr Brustkranke 
im k. k. allgemeinen Krankenhause vom Monate Mai bis 
Ende Dezember 1840 behandelten Kranken. Med. Jahrb. 
Bd. 34 (N. F. 25), S. 304 (1841); Bd. 35 (N. F. 26), S. 16 
173, 332 (1842); Bd. 36 (N. F. 27), S. 33 (1842); Bd. 38 
(N. F. 29), S. 40, 163 (der Schlufi fehIt, statt dessen im 
selhen Bande der Bericht von LobI) 1842. 

Auszug aus der Antrittsrede. Zeitschrift der k. k. Ge­
sellschalt der Arzte zu Wien. 3. Jahrg., 2. Bd., 1847, S. 258, 
Abgedr. bei M. Neuburger, Die Wiener medizinische Schule 
im Vormarz. Wien 1921. S. 259. 

Einige W orte tiber das medizinische Studium. Ibid. 
5. Jahrg., 1849, S. 36. 

Vortrag "tiber eine der wichtigsten Entdeckungen im 
Gebiete der Medizin" in der Akademie der Wissenschaften 
in Wien am 18. Oktober 1849. Sitzber. der kais. Akad. d. 
Wissensch. Mathem.-naturw. Kl. 1849, II. Abt., S. 168. 

Beobachtungen an einem Kinde mit Defekt des 
Sternums. Sitzg. v. 21. Febr. 1850. Ibid., 1850, II. Heft, 
S.212. 

tJber die Erscheinungen, aus den en sich die Ver­
wachsung des Herzens mit dem Herzbeutel am lebenden 
Menschen erkennen lafit. Vorgetragen in der Akademie 
der Wissenschalten am 16. Okt. 1851 und in der Sektion 
fUr Physiologie und Pathologie der Gesellschaft der Arzte 
am 24. Oktober 1851. Sitzb. Bd. 7, S. 453, und Zeitschr. d. 
k. k. Ges. d. A. zu Wien. 8. Jahrg., 1. Bd., S. 82. 

Krankheitsgeschichte eines Fall~8 von geheiltem 
Lungenbrand. Sektion fUr Therapie der Gesellsch. d. A., 
26. Marz 1852. Zeitschrift der k. k. Gesellschaft der Arzte 
zu Wien. 8. Jahrg., 1. Bd., S. 573. 

Geschichte einer durch mehrere Monate anhaltenden 
Katalepsis. Vorgetragen in der Akademie d. Wissensch. 
und am 15. Okt. 1852 in d. Ges. d. A. Sitzber. d. k. Ak. 
d. Wiss. 1852. Bd. 9, S. 515; Zeitschr. d. G. d. A., S. Ja.hrg. 
2. Bd., S. 404. 
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Faile von Lungenbrand behandelt und geheilt dmch 
Einathmen von Terpentinoldampfen. V ortrag in d. G. d. A., 
am 15. Febr. 1853. Zeitschr. d. k. k. G. d. A., 9. Jahrg., 
I. Bd., S. 445. 

tJber die Funktion der V orkammern des Herzens und 
libel' den Einflufi der Kontraktionskraft der Lunge und der 
Respirationsbewegungen auf die Blutzirkulation. Sitzber. d. 
k. Ak. d. Wiss., 1852, Bd. 9, S. 788, u. Zeitschr. d. k. k. 
G. d. A., 9. Jahrg., I. Bd., S. 193. 

Diskussionsbemerkung '(Narkose). Zeitschr. d. G. d. A., 
10. Jahrg., 1. Bd., 1854, S. 189. 

Diskussionsbemerkung. Ibid., 11. Jahrg., II. Bd., 1854 
S.556. 

Demonstration eines Falles von Obliteration del' Aorta. 
Sektion f. Physiol. u. Pathol. d. G. d. A. am 19. Okt. 1855. 
Wochenbl. d. Zeitschr. d. k. k. G. d. A zu Wien, 1. Jahrg., 
1855, S. 720. 

Nachtrag zu den Fallen von Lungenbrand. Sekt. f. 
Physiol. u. Patholog. d. G. d. A, 15. Juni 1855. Ibid., S. 438. 

Diskussionsbemerkung (Ikterus). Sekt. f. Physiol. u. 
Pathol., 16. Novemb. 1855. Ibid., S. 803. 

Ein Fall von Blutung aus Lunge, Magen und Darm, 
bedingt durch ausgebreitete Schwielen in der Substanz des 
linken Herzventrikels. Vortrag i. d. G. d. A, 17. Dez. 1855. 
Ibid., 2. Jahrg., 1856, S. 133. 

Skoda und Endlicher, tJber die Zweckwidrigkeit des 
Desinfektions-Verfahrens inWien. Sektion d. G. d. A. f. 
Staats-Arzneikunde 15. FebI'. 1856. Ibid., S. 162. 

Diskussionsbemerkung (Cholera). Sekt. f. Therapie. 
25. April 1856. Ibid., S. 338. 

Diskussionsbemerkung (Ikterus). Sekt. f. Physiol. u. 
Pathologie. 26. Juni 1857. Ibid., 3. Jahrg., 1857, S. 556. 

Perisystolisches Gerausch. V ortrag i. d. G. d. A., 30. Okt. 
1857. Ibid., S. 765. 

Diskussionsbemerkung (Obliteration der Aorta). G. d. A 
13. Juni 1862. Ibid., 1862, S. 206. 
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Diskussionsbemerkung (Bericht tiber den Ausgang 
des 1843 von Menich beschriebenen Falles). G. d. A., 1. Juli 
1864. Ibid., 1864, S. 308. 

Diskussionebemerkung (MetaUklang bei Pneumonie). 
G. d. A., 23. Dezember 1870. Anzeiger der k. k. Ges. d. A.; 
1870, S. 3. 

Gutachten tiber das Projekt einer Wientalwasser­
leitung. Beilage zu Nr. 23 des Anzeigers der k. k. G. d. A., 
1881, S. 9. 

Schreiben an die GeseUschaft d. A. tiber das Projekt 
einer Wien-TaI-Wasserleitung. Anzeiger der k. k. G. d. A. in 
Wien, 1881, S. 210. 

Klinische Vortriige Skodas. 

Pathologie und Therapie der epidemischen Cholera. 
Wiener med. Wochenschr., 1854, S.657. 

Vorubergehende Klappeninsuffizienz. AUg. Wiener med. 
Zeitg. 1863, S. 6, 11. 

Doppelter Puls und doppelte Herztone. Ibid., S. 22, 28. 
Bemerkungen tiber die Hypertrophie des Herzens. 

AUg. Wiener med. Zeitg., 1870, S. 347, 363, 387. 
Bemerkungen tiber Geschwtilste im Mediastinum. Ibid., 

Nr. 20 bis 24. 
Das Verhaltnis der Hamoptoe zur Lungentuberkulose. 

Wiener med. Presse, 1870, S. 222. 
Klinische Vorlesungen tiber Magenkrankheiten. Ibid. 

S.398. 
Dber das perforierende Magengeschwtir. AUg. Wiener 

med. Zeitg., 1871, S. 97, 107, 116. 
Dber Stuhlverstopfung bei Pneumonie. Ibid., 1873. 

S. 516, 529. 
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Arb e it e nun t e r d e m E i n fi u sse S k 0 d a s, in s­
besondere aus seiner Abteilung und Klinik. 

F. S c huh, fiber den Einflufi der Perkussion und 
Auskultation auf chirurgische Praxis, nebst einigen Ver­
suchen libel' das Eindringen von Luft in die BrusthOhle. 
Med. Jahrb. d. k. k. osterr. Staates. Bd. 26 (N. F. 17), 

. 1838, S. 373 u. 538; Bd. 27 (N. F. 18), 1839, S. 218 u. 483. 
- Erfahrungen liber die Parazentese der Brust und 

des Herzbeutels. Ibid., Bd.33 (N. F. 24), 1841, S. 199, 388; 
Bd. 34 (N. F. 25), 1841, S. 34, 197. 

G. Lob I, Bericht liber' die auf Primararzt Dr. 
Skodas Abteilung flir Brustkranke im K. k. allgemeinen 
Krankenhause in Wien in den Monaten Jull, August und 
September 1841 behandelten Kranken. Ibid., Bd. 38 (N. F, 
29), 1842, S. 296; Bd. 39 (N. F. 30), S. 27, 189, 296; 
Bd. 40 (N. F. 31) S. 74, 164; Bd. 41 (N. F. 32), 1842. 
S. 56, 190, 358. 

- Bericht libel' die unter der Leitung des Prim. 
Dr. Skoda stehende Abteilung flir Brustkranke im Wiener 
Allgemeinen Krankenhause in den Monaten Oktober, No­
vember und Dezember 1841. Ibid., Bd. 42 (N. F. 33), 1843. 
S. 103, 208, 336; Bd. 43 (N. F. 34), S. 82, 214. 

- Cannstatts und Eisenmanns J ahresbericht liber 
die Fortschritte im !IeI' Heilkunde im Jahre 1848. Erlangen 
1849, III., S. 194. (Verschlufi der Brustaorta.) 

A. P f I' an g, Beobachtungen libel' die im K. k. allg. 
Krankenhause in Wien auf del' Abteilung des Herrn 
Primararztes Dr. Skoda in den Monaten Janner, Feber und 
Marz d. J. an Typhus behandelten Kranken. Ibid., Bd. 41 
(N. F. 32), 1842. S. 69. 

- Bruchstlicke aus dem Berichte liber die im Jahre 
1842 auf del' Abteilung des Herrn Primararztes Dr. Skoda 
behandelten Kranken. Ibid., Bd. 44 (N. F. 35), 1843, S. 350; 
Ed. 45 (N. F. 36) 1843. S. 222, 323. 
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J. .M e n i c h, Dureh Exostose bedingte Lahmung 
samtlicher Extremitaten; Heilung mittels der groUen 
Inunktionskur. osterr. medizin. Wochenschr. 1843, S. 113. 

Dr a z i c , Partielle Lahmung des Rtickenmarkes. 
Ibid., S. 85. 

- Tuberculosis meningum pUlmonum et glandularum 
ly~phaticarum. Ibid., S. 1261. 

A. P f l' a n g, Beobachtungen tiber Tuberculosis acuta, 
gemacht auf del' Abteilung des ehemaligen Herrn Primar­
arztes, dermalen Professors Dr. Skoda. osterr. medizin. 
\Vochenschr. 1846, S. ] 378 u. 1412. 

W. Red ten b a c her, Beobaehtungen am Harne bei 
Lungenentzlindungen. Zeltschr. d. Ges. d. A. G. Jahrg., 
1850, S. 373. 

A do If M. W er th e im bel', Fragmente zur LeIwe 
vom Ikterus. Inaug. Diss. Mtinchen 1854. 

M. A. K 0 r n e 1', Casuist. Beitrilge zur Lehre del' 
Erseheinungen del' Verwachsung des Herzens mit dem 
Herzbeutel. Wochenbl. d. Zeitschr. d. k. k. Ges. d. A. zu 
Wien. 1. Jahrg., 1855, S. 17. 

- Dber den Perkussionsschall, Zeitschr. d. k. k. 
Ges. d. A. 11. Jahrg., Bd. 1, 1855, S. 307, 385. 

L. v. S chI' 0 t tel', Heilung von Pneumothorax bei 
Tuberkulose. ohne pleur. Exsudat. Wochenbl. d. Zeitschr. 
d. k. k. Ges. d. A. 1865. S. 33.-

- und S c h e u t h a u e r, Echinokokkus del' Lunge. 
Sitz. d. G. d. A. 31. Marz 1865. Ibidem, S .. 118. 

Aus del' Abteilung Skodas von Ferdinand 
Hebra. 

F. He bra, Jahresbericht tiber die vom 1. Janner 
bis letzten Dezember 1841 an der unter der Leitung des 
Primararztes Dr. Skodas stehenden Abteilung flir chroni­
sche Hautausschlage im k. k. aUg. Krankenhause zu Wien 
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behandelten Hautkrankheiten. Med. Jalu'b. d. k. k. osterr. 
Staates. Bd. 39 (N. F. 30), 1842, S. 310; Bd. 40 (N. F. 31), 
S. 83, 177, 322; Bd. 41 (N. F. 32) S. 203, 345. 

- Jahresbericht der unter der Leitung des Herrn 
Prim. Dr. Skoda stehenden Ausschlags-Abteilung des 
k. k. allgem. Krankenhauses zu Wien. Ibid., Bd. 43 (N. F. 
34), 1843, S. 348; Bd. 44 (N. F. 3f)) S. S3. 

- J ahresbericht del' unter der Leitullg des Herrn 
Primarius Dr. Skoda stehellden Ausschlagsabteilung des 
k. k. aUg. Krankenhauses zu Wien. Ibid., Bd. 48 (N. F. 39) 
1844, S. 99, 238, 353. 

Aufierdem zahlreiche Abhandlungen tiber dermato­
logische Themen in derselben Zeitschrift. 
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Material zur Biographie. 

A II gem e i neD e u t s c h e B i 0 g rap hie. Bd. 34, S. 4~6. 

A II gem e i n e m e d i z i n i s c h e Zen t r a I z e it u n g. Berlin 1846. 

H. B 0 e r h a v e s lrurze Lehr-Slitze tiber Erkennung und Heilung der 
Krankheiten. Gotha 1828. 

J. Dietl, Der Aderlall in der Lungenentziindung. Wien 1848. 
A. Dr a s c he, Skoda. Wien 1881 (enthlilt einige kleine Unrichtig­

keiten). 
F. D r a Z ie, Reise von Wien dUTCh die Schweiz nach Paris, durch 

Belgien und Deutschland und zuriick, 455 Meilen in 50 Tagen 
mit 116 fl. 32 kr. C. M. Reisekosten. Wien 1847. 

J. F i s c her, Medizinisc~e Lyzeen. Wien u. Leipzig 1915. 
E. v. G 0 r u p - B e san e z, Die Scepsis in der Medizin und die junge 

Wienerschule. Archiv ftir physiologische Heilkunde.III., 1844, S. 302. 
A. G r 0 s chI, De percussione et anscultationc. Vindobonae 1841 

(Text deutsch). 
S. H a j e k, Geschichte der K. k. Gesellschaft der Arzte in Wien von 

1837 bis 1888. Wien 1889. 
M. He i tIe r, Josef Skoda, Wiener Klinik 1881 (Heft 12). S. 289. 
H. H elm hoi t z, Das Denken in der Medizin. Berlin 1877. 
F. Ed 1 e r v. Hi Ide n bra n d. Cholera. Med. Jahrbticher des k. k. 

osterr. Staates. Bd. 27 (N. F. 18), 1839. . 
H irs c h und G urI t, Biographisches Lexikon hervorragender Arzte. 

Bd. 5, S. 429. 
M. v. Kat 0 n a, Bey trag zur Erkenntnis der Brustkrankheiten mittelst 

des Stethoscops und des Piessimeters und mehrerer physikalischer 
Kennzeichen. Wien 1837. 

A. K u ssm a uI, Jugenderinnerungen eines alten Arztes. Stuttgart 1900. 
P. M. L at ham. Vorlesungen tiber die Symptome als Zeichen, beson­

ders tiber Diagnostik durch das GebOr bei Krankheiten der Brust. 
tlbers. unter Redaktion von F. J. Behrend. Leipzig 1837. 

L. Lev ie, Deutsch-Lateinisches Worterbuch ftir Medizin-Studierende 
Mit Vorrede von F. Nasse. Bonn nnd Wien 1833. 
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C. J. Lor ins e r, Die Lebre von den Lungenkrankheiten. Berlin 1823. 

R. H. Lot z e, Allg. Pathologie und Therapie als mechanische Natur­
wissenschaft. Leipzig 1.'142. 

J. M. Moo s, Geschichte eines pleurit. Exsudats. Med. Jahrb. d. k. k. 
osterr. Staates. Bd. 26, 1841, S. 154. 

M. N e u bur g e r, Boerhaves Einflu1\ auf die Entwicklung der Medizin 
in Osterreich. Janus, 1918, S. 215. 
Mitteilungen aus dem Institute fUr Geschichte der Medizin in 
Wien. Janus, 1921, S.384. 
Das alte medizinische Wien in zeitgenossischen Scbilderungen. 
Wien 1921. 
Die Wiener medizinische Schule im Vormarz. Wien, Berlin, 
Leipzig, Mtinchen 1921. 
und J. P age I , Handbuch der Geschichte der Medizin. II. Bd., Jena 
1903, bes. S.473, 612, 628. 

P. N i e m eye r, Handbuch der theoretischen und klinischen Percussion 
und Auscultation. Erlangen 1868-1871. (Sehr ausfiihrliche Lite­
raturverzeicbnisse, aber nicht ganz verliilllich.) 

W. 0 s twa I d, GroBe Manner. Leipzig 1909. 
P. J. Phi lip p, Die Lehre von der Erkenntnis und Behandlung der 

Lungen- und Berzkrankheiten. Berlin 1838. 
Th. Pus c h man n, Die Medizin in Wien wahrend der letzten 100 .J ahre 

Wien 1884. 
L. v. P r z i bra m, Erinnerungen eines alten Osterreichers. Stuttgart 

und Leipzig 1910-1912. 
J. N. v. R aim ann, Institutiones generales ad praxim clinicam usui 

academico dicatae. Vindobonae 1829. 
- Handbuch der speziellen medizinischen Pathologie und Therapie. 

5. Aufl, Wien 1839. 
R. Ric h t e r, Der Skeptizismus in der Philosophie. Leipzig 1904 bis 

1908, Bd. I, S. 325. 
H. R 0 g e r, Recherches cliniques sur quelques nouveaux signes fournis 

par la percussion et sur Ie son tympani que dans les epanche­
ments liquides de la plevre Arch. gener. de med. 1852. 

A. R 0 s as, Dber die Quellen des heutigen arztlichen Misbehagens und 
die Mittel, um demselben wirksam zu steuern. Med. Jahrb. di. 
k. k. osterr. Staates. Bd. 40, 1842. 

J. S a u e r, Doctrina de Percussione ot Auscultatione quam juxta prin­
cipia celeberrimi Dr. Skoda concinnavit. Vindobonae 1842. 

L. Son d ere g g e r in seiner Selbstbiographie und seinen Briefen. 
Herausgegeben von E. Haffter. Frauenfeld 1898. 

H. v. S c h r 0 tt e r, Briere von Josef Skoda. Wiener med. Wochenschr. 
1912, Nr. 1. 
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H. v. Schrotter, Eill Brief von Josef Skoda. \\~l'. 1;1in. Wochenschr. 1923, 
S. 278. 

- Ein Brief von Josef Skoda. Arch. f. Geschichte der Medizin, Bd. 
14, 1923, S. 179. 

L. v. S c h rot t e r, Gedenkrede auf J. Skoda. ,Viener med. Blatter 
1883, S. 739. 

- Josef Skoda, Wiener klin. Wochenschr. 1905. S. 1315. 
S k 0 d a, Ein Brief von. Wiener Archiv fUr innere Medizin. Bd. 6, 

1923. S. 3. 
M. S tel' n bel' g, Die Terminologie del' Herzaktion VOl' Skoda. Zeit­

schrift fUr klinische Medizin. Bd. 62, 1907, S. 401. 
Wi e n e I' me d i z in i s c h e B Ia t tel' 1881, S. 745. 
W i e n e r m e d i z in i s c h e Pre sse 1881, S. 809. (Sektionsbefund 

Skodas.) 
Wi e n e I' m e d i z i n i s c he IV 0 c hen s chI' i f t 1871, S. 812. 

18S1, S. 716. 
C. A. W u n del' I i c h, Wiell und Paris. Stuttgart 1841. 

- Handbuch del' Pathologie und Therapie. 2. AutI., Bd. III, Stuttgart 
1856, S. 162. 

C. v. W U I' Z b a c h, Biographisches Lexikon des Kaisertums ()sterreich. 
Bd. 35, S. 66. 
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sein Verhiiltnis zum stationaren Genius der Krankheiten. Wiell 
1834. 
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Die m e d i z i n i s c h e K Ii n i kin Wi e n u m 1 8 3 O. 

Vor hundert Jahren bestanden in Wien drei Kliniken, 
an denen die inn ere Medizin gelehrt wurde: die Me d i z i­
nische Klinik fUr die Studierenden der Me­
d i z i nun d h ij her e n Chi r u r g i e, die M e d i z i n i s c h e 
Klinik fUr die niedere Kategorie der Wund­
arzte und die Medizinische Klinik an der J ose­
fin i s c hen A k a d e m i e (einer Bildungsanstalt fUr Militar­
arzte). 1m Jahre 1831 wurde noch eine Klinik fiir den 
niederen Kurs der Feldarzte an dieser Akademie 
errichtet. Der Unterricht erfolgte nach vorgeschriebenen 
Lehrbiichern und wurde von dem ersten Direktor des medizi­
nischen Studiums und Prases der medizinischen Fakultat, 
clem kaiserlichen Leibarzte Dr. And rea s J 0 s e f F r e i­
her r n von S t iff t (1760-1836) mit peinlicher Genauig­
keitUberwacht. Nach dem Befehle des Kaisers Franz muUten 
die Professoren darauf bedacht sein, ohne "Griibeleien" die 
gute alte Tradition festzuhalten. Wer sich erkUhnte, selbst­
sHindig zu clenken, wurde strafweise mit einem Hunger­
gehalt pensioniert; an der Wiener Universitat der Kunst­
historiker F e s lund der Philosoph Leo pol d Rem b old 
mit 700 Gulden jahrlich, an cler Prager Universitat der 
Professor der Theologie B ern a r d B 0 I zan 0, beriihmt 
als Mathematiker und Philosoph, mit 300 Gulden. 

Die Klinik fUr Mediziner leitete seit dem 13. Januar 
1819 bis zum 3. Juli 1828 Johann N ep 0 m uk von Rai­
man n (1780 bis 8. April 1847). Seine gute Gesinnung und 
Eignung iiir das Lehramt war offensichtlich dadurch ge-
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wahrleistet, daE er der Schwiegersohn S t iff t s war. Schon 
als V orstand der Klinik ,,fill die niedere Kategorie der 
Wundarzte" hatte er ein Handbuch der speziellen medizini­
schen Pathologie und Therapie verfafit, das spater noch 
viele Auflagen erlebte. Ais Kliniker "fUr Arzte" muBte er 
in der wiirdigeren lateinischen Sprache vortragen und 
schreiben und lieE 1829 die "Institutiones generales ad 
praxim clinicam" erscheinen. Darin verlangte er bei der 
Untersuchung der Respiration "p e r c u s s ion e ad mod urn 
Au e n b rug g e ri, s t e tho s cop 0 La e nne c i i probe 
examinare" (S. 42), allerdings ohne die gleiche Forderung 
fUr die U ntersuchung des Kreislaufs aufzustellen. Es war 
eben nicht zu vermeiden, dan ein Kliniker der neuen Unter­
suchungsmethode der Per k u s s ion und A u sku I tat ion 
mindestens Erwahnung tue. Diese Methode hatte in Frank­
reich und England gewaltiges Aufsehen gemacht und schon 
1823 einen Berliner Arzt, C. J. Lor ins e r, zur Abfassung 
einer "Lehre von den Lungenkrankheiten" veranlafit. Eine 
solche lduge Konzession an den Zeitgeist, die den Ver­
fasser ohne viel Miihe als einen umfassend gebildeten und 
mit der neueren Forschung fortschreitenden Arzt erscheinen 
lieB, sah man "hOheren Orts" nicht ungerne. In der Klinik 
wurde die neue Methode weder geiibt noch gelehrt. 

N achdem R aim ann, der iibrig~ns zugleich ein ge­
wissenhafter Direktor des Al1gemeinen Krankenhauses war, 
yom Lehramte zuriickgetreten und kaiserlicher Leibarzt 
geworden war, folgte ihm Phil. Karl Hartmann und 
dies em im Jahre 1830 Franz Xaver von Hilden­
brand (geb.1789), der Sohn Johann Valentin von Hilden­
brands, der von 1807 bis 1818 Idinischer Lehrer in Wien 
gewesen war. 

Beide Nachfolger Raimanns galten als gelehrte 
Leute; auf die Geistesrichtung beider konnte man das 
"Vort eines neueren Geschichtsschreibers der Philosophie 
anwenden, daE ihnen Ideen wichtiger waren als Tatsachen, 
Gedanken bedentungsvoller als Beobachtungen. 
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F. X. v. Hi 1 den bra n d beschaftigte sich eifrig mit 
beschreibender Botanik, einer am kaiserlichen Hofe beliebten 
Wissenschaft, und verfaBte eine Monographie der Flechten 
bsterreichs. Er hielt auf den Zusammenhang der Medizin 
mit der allgemeinen Naturwissenschaft, oder, genauer ge­
sagt, mit dem, was man damals vielfach darunter verstand, 
und lieR in diesem Gedankengange 1831 eine Schrift 
erscheinen "Animadversiones in constitutionem morborum 
stationariam eiusque cum siderum laboribus necessitu­
dinem". 

Die Erforschung del' "s ta ti 0 n ar e n Kr ank h e i ts­
k 0 n s tit uti 0 n" der Bewohner eines Ortes oder einer 
Gegend und deren Anderungen durch kosmische und 
tellurische Einfllisse erachteten damais die wissenschaftlich 
strebenden Arzte "Viens ais eine ihrer vornehmsten Auf­
gab en. 

Man stellte sich unter der allgemeinen "stationaren 
Krankheitskonstitution" oder ,,Krankheitsgenius" eine Art 
von liberindividueller Einheit vor, einen transzendenten 
Trager der Krankheitserlebnisse der einzelnen Glieder des 
Volkes, der mit dem Wechsel del' Jahreszeit, also unter 
dem Einflusse der Bewegungen der Gestirne, allmahliche 
Veranderungen erfahren oder plOtzlich zu einem "G e n ius 
e p ide m i c u s" werden konnte. Er sollte den Krankheits­
verlauf des einzelnen beeinflussen und ihm den "allge­
meinen Krankheitscharakter" aufpragen. Dieser Gedanke 
war zuerst von Thomas Sydenham (1624-1689) als 
Fortbildung hippokratischer Lehren aus der Beobachtung 
von Gleiclilormigkeiten im Krankheitsverlaufe bei Epidemien 
empirisch abgeleitet, dann von M a x i mil ian S toll 
(1742-1788) in Wien etwas erweitert worden, und ist in 
denDreilligerjahren des neunzehntenJahrhunderts allmahlich 
zur V orstellung eines jeweilig herrschenden transzendenten 
Urbildes der einzelnen Erkrankungen, zu einer Art von 
Platonischer Idee geworden, der man eine empirische 
Realitat zuschreiben zu dlirfen giaubte. 
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Diese Lehre wurde in zahllosen Abhandlungen jener 
Zeit mit der groJ1ten Ausflihrlichkeit erortert und mit einem 
Schwall von Redensarten bewiesen, die durch lateinische 
und griechische Fremdworter einen hOchst gelehrten Ein­
druck hervorriefen. 

Hildenbrand erorterte die Entstehung der Cholera 
folgendermanen (Medizinische Jahrbticher des k. k. osterr. 
Staates, Bd. 27, 1839, S. 594): 

"Zu Ende des Jahres 1830 hatte sich die In flu e n z a 
in ihrem epidemischen Zuge von Osten nach Westen aus­
gezeichnet bemerkbar gemacht. Ihr folgte in dem namlichen 
Zuge von Osten nach Westen die grone Familie del' 
Wee h s e If i e b e r, die z u e r s t mit gas t ri s c her 
C omp lika ti on a uftra te n und spateI' in n erv 0 s er 
Ric h tun g for t s c h r itt e n. Die Cholera traf daher schon 
einen vorbereiteten Boden, urn an hom 0 g e net e 11 u­
ri s c h e Pot en zen un d pro pad e uti s c h e Au s b i 1-
dungen anzukntipfen". 

Del' Assistent der internen Klinik "fiir "\Vundarzte" 
an der Universitat, Dr. Josef von Zlatarovich, spateI' 
(1840-1848) Professor der allgemeinen Pathologie und 
Therapie am J osefinum, lien 1834 eine Monographie er­
scheinen: "Geschichte des epidemischen Katarrhs (influenza, 
Grippe), welcher im Frtihjahr 1833 in Wien grassierte und 
tiber sein Verhaltnis zum stationaren Genius der Krank­
heiten." 

Darin lesen wir folgende Darstellung (S. 51 ff.): 
"Durch einen Zeitraum von zwanzig J ahren - von 

1790 bis 1811 - war e ina s the n i s c h - n e I' v 0 s e r 
Genius stational' und allein herrschend. Lebensschwache 
war in allen Krankheiten vorwaltend und "Erregen" war 
das Losungswort der damaligen Arzte... Schon im Marz 
und April 1800 herrschte in Wien (und ganz Deutschland) 
eine Katarrhal-Epidemie, von welcher mehr als die HaUte 
del' Einwohner ergriffen wurde. Das Dbel trug mehr den 
as then is c h - n erV0 sen, und nur in seltenen Ausnahmen 
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den e n t z u n d Ii c hen C h a I' a k tel' an sich, gin g 
h auf i gin e in e In t e r mit t. t e rt. d u p 1. it b e l' und 
lOste sich meistens durch SchweilL. Endlich gewann d a s 
allg em ein e L eben, na c h d em es d ur c h z w anzig 
Jahre in einerArt VVinterschlaf gelegen und 
sich gr6.Gtenteils passiv gegen die iiu.Gel'en 
schadlichen Einflusse verhalten hatte, wieder 
me h r K l' aft un d Tat i g k e i t; auf jeden Angriff von 
au.Gen erfolgte wieder Reaktion, die i r r ita b 1 e S p h are 
des 0 r g ani s mu s e r hie ltd i e 0 bel' han d, und au s 
dem Schlamme del' Pituita sah man im Jahre 
1811 einen entzundlichen Genius kl'iiftig empor­
steigen. Diesel' nun auftauchende Genius zergte 
vonnunan seinenmachtigenEinflu.G auf aIle 
Art e n von K ran k h e i ten, auf ihre Verlaufsweise, 
Entscheidungen, Dauer, Ausgange usw., und jeder rationelle 
Arzt, del' mit offenen Augen nicht blind war, muEte in 
seiner Behandlungsart del' neuen Regel, die die N atur 
diktierte, folgen. GroUe und haufige Blutentlcernngen, anti­
phlogistisch schwachende, kuhlende Mittel al1er Art ver­
drangten die bisher so beliebten erregenden, und Weh dem 
Arzte, del' del' N atur zum Trotz sich noch immer zu Browns 
Schule bekannte. Zehn Jahre ungefiihr wei I ted i e s e r 
gut e G e n ius, und schon 1821 fin g i h nan e i n 
b i Ii 6 s e r z u vel' d ran g en ... , daB sich im Winter und 
Fruhjahr 1833 die e n t z u n d I i c h e J a h res k 0 n s tit u­
tion so machtig und erfolgreich gegen den 
s tat ion are n G e n ius e l' hob, daU es den Anschein 
gewann, als sei d erg a s t ri s c h - n e r v 6 s e G e n ius 
seinem Erl6schen nahe, und als wenn uns nachstens 
wi e d ere in in fl a m mat 0 r i s c her be VOl' stu n d e. 
Deutlich trug unsere neueste lnfluenz-Epidemie, die nach 
einem Zeitraume von dreifiig J ahren wieder erschien, d a s 
Geprage dieses Kampfes zwischen dem Genius 
ann u u sun d s tat ion a r ius. In del' ersten Halfte, im 
jIonat April namlich, zeigte sie sich offenbar entzundlich, 
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obwohl auch da in de r Tot a Ii tat de rEi n fl u B des 
s t e hen den C h a r a k t e r s nicht ganz zu verkennen war; 
je mehr sie sich abel' gegen den Sommer zog, desto mehr 
g e wan n d e r s tat ion ii reG e n ius die 0 b e r han d, 
verdriingte das Entztindliche aJImiihlich und driickte del' 
ganzen Krankheit seinen Stempel auf. Un d d a her a Iso 
k 0 m m t e s, daB sic h die E p id e m i e i m M a i g a n z 
and e r s g est a It e t e." 

Wir begntigen uns mit den AuBerungen der beiden 
offiziellen Vertreter der Kliniken. 

Man darf nicht glauben, daB dieses Spiel mit Worten 
und abstrusen Ideen, . diese Obertragung von Gleichnissen 
auf wirkliche Vorgiinge, diese Personifikation von Abstrak­
tionen und diese Erklarungen aus einem Nichts von Worten 
und Phrasen eine Eigentlimlichkeit der Wiener Schule von 
1830 gewesen seien. Wir finden die gieichen Eigenschaften 
in den meisten medizinischen Schriften jenel' Zeit wieder, 
die in deutscher Sprache erschienen sind. 

Was insbesondere die Lehre vom stationiiren, annuiiren 
und epidemischen Krankheitsgenius beWft, die einen 
abstrakten Kollektivbegriff zu einem die einzelnen Personen 
bestimmenden Faktor gemacht hatte, war sie kein~swegs 
in der vVissenschaft vereinzelt. 

Kein Geringerer als K ant hatte die Idee eines tiber­
iDdividuellen AllgemeinbewuBtseins im "Bewufitsein tiber­
haupt" ausgesprochen. Freilich hatte er damit nur einen 
Hilfsbegriff, eine "regulative Idee", aufgestellt, urn fUr die 
objektive Allgemeingliltigkeit der apodiktischen Erkenntnisse 
eine Unterlage zu haben. Aber die Aufstellung solchel' 
Fiktionen hat bei seinen philosophischen Nachfolgern all­
miihlich zu Dogmen geftihrt. F i c h t e hat das unbedingt 
selbstschOpferische Ich, S c hell i n g das liber den Gegen­
satz von Natur und Geist erhabene Absolute konstruiert 
und die gewohnlichen Naturphilosophen jener Tage haben 
einfach an ihrem Schreibtische die Natur konstruiert. 

10 



Die Meinung, dafi in Epidemiezeiten die Konstitution 
des einzelnen durch die herrschende "annuare Krankheits­
konstitution" in mystischer Weise verandert werde, erhielt 
sich bis in die Mitte des XIX. J ahrhunderts. In diesem 
Gedankengange durfte man in Cholerazeiten keine ab­
ftihrenden Medikamente verordnen, well es den herrschenden 
Genius allzu gefahrlich gemacht hatte. Fer din and 
H e bra hielt es ftir notig, die Absurditat dieser Lehre 
nachzuweisen, indem er in der Gesellschaft der Arzte in 
Wien berichtete, dafi er auf seiner Klinik wahrend del' 
Choleraepidemie zahlreiche Kranke mit Zittmannschem 
Dekokt ohne irgendwelche abnormen Reaktionen behandelt 
habe. 

Auch das XX. Jahrhundert ist nicht abgeneigt, ge­
wisse Erscheinungen des Massenlebens durch die Annahme 
von iiberindividuellen Realitaten zu erkIaren, wie durch 
ein "Gesamtbewufitsein", eine "Volksseele" und ahnliches. 
1m 8prachgebrauche der sogenannten "Geblldeten" hat sich 
noch der "allgemeine Gesundheitszustand", erhalten und 
eine dunkle Vorstellung, dafi davon der eigene in geheim­
nisvoller Weise beeinflufit sein konnte. 

Fill F ran z X a v e r Von Hi Ide n bra n d war abel' 
die Lehre von der herrschenden Krankheitskonstitution 
eine der Grundlagen des arztlichen Denkens und Handelns, 
er erftillte also nach seiner tJberzeugung nur seine be­
schworene Pflicht, wenn er den Kandidaten J 0 s e f 
8 k 0 d a, der, wie es scheint, daftir nicht das rechte Ver­
standnis hatte, im Examen durchfallen liefi. Ado If 
K u ssm a u 1 berichtet uns davon in seinen Jugenderinne­
rungen (8.352), auch erzahlt er, dafi Hildenbrand 
noch in spateren Jahren der Meinung war, 8 k 0 d a tauge 
nicht zum Kliniker. 
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Skodas Jugend und Lehrjahre. Seine Familie. 
Der Einflu6 Rokitanskys. 

J 0 s e f S k 0 d a wurde am 5. Dezember 1805 in Pilsen 
als Sohn eines Schlossers geboren. 

Er schrieb seinen Namen stets "Joseph Skoda", das S 
mit einem Haken ("hacek") oben, welches Zeichen im 
Tschechischen bedeutet, dafi S wie Sch zu lauten hat. In 
dem selbstandig erschienenen Werk Skodas ist der 
Haken aw dem S in allen Auflagen vorhanden. Demnach 
ist del' Name "Schkoda" auszusprechen. 

Die Eltern Skodas lebten in armlichen Verhaltnissen, 
hatten aber doch viele Jahre einen Garten, den der Vater 
mit Sorgfalt pflegte. Josef Skoda hing an ihnen und all 
seinen Geschwistern mit grofier Liebe; als e1' einigermafien 
zu Einkommen gelangt war, unterstlitzte er sie. So sandte 
er den Eltern im Jahre 1846 monatlich 30 Gulden Kon­
ventionsmtinze. 

Die Kinder des Ehepaares Skoda waren durchwegs 
begabt. 

Ein alterer Sohn, Franz (1802-1888), hatte Medizin 
studiert, wurde Stadtarzt in Pilsen, 1841 Kreisarzt in 
Klattau, spater Kreisarzt in Pilsen, endlich Landessanitats­
referent von Bohmen. Er veroffentlichte verschiedene 
Arbeiten sanitats- und veterinarpolizeilichen Inhalts und 
hat in seinen amtlichen Stellungen viel Gutes geleistet. 
Mit dem Hofratstitel bekleidet und geadelt, lebte er zuletzt 
im Ruhestande in Wien. In del' "Gesel1schaft der Arzte" 
galt er als Autoritat in hygienischen Fragen und hat dort 
auf die Angelegenheiten der Wasserversorgung "Viens 
sehr glticklichen EinfluB genommen. 

Ein jtingerer Sohn, J 0 han n, erlernte das Schlosser­
gewerbe und arbeitete sich im Maschinenbau von del' 
untersten Stufe zurn grofien Industriellen hinauf. 1846 
fuhr er noch als Lokomotivheizer. Spater gestaltete er 
die Schlosserwerkstatte des Vaters in Pilsen, von seinem 
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Bruder Josef materiell gefordert, zu den "Skoda-Werken" 
urn, die es zu Weltruf gebracht zu haben. 

J 0 s e f S k 0 d a absolvierte die zu jener Zeit iiblichen 
sechs Klassen des Gymnasiums und zwei Jahrgange 
"Philosophie" in Pilsen. Schon als Gymnasiast war er 
genotigt, seinen Unterhalt durch Unterrichtsstunden zu 
beschaffen. Wegen der knapp en Verhaltnisse des Eltern­
hauses solite er del' raschen Versorgung halber den geist­
llchen Stand ergreifen, obwohl er sehnlichst wtinschte, 
Medizin zu studieren wie sein alterer Bruder Franz. 

Eine glticklicher Zufall machte dies moglich. Sein 
Bruder Franz gab in Wien im Hause eines Fabrikanten 
Bischoff UnteITichtsstunden. Die Dame wolite nach Karls­
bad reisen, hOrte, daR Franz einen jtingeren Bruder in 
Pilsen habe, und versprach, diesen zu besuchen, was sie 
auch wirklich ausftihrte. Josef gefiel ihr sofort und als 
er klagte, daR er aus Mangel an Mittein statt des 
Studiums del' Medizin in ein Kloster eintreten sonte, Iud 
sie ihn ein, bei ihr in Wien zu wohnen. So wanderte 
Skoda in sechs Tagen zu FuR von Pilsen nach Wien. 

Seine Lage besserte sich tibrigens nicht wesentlich, 
als er in Wien Medizin studierte. Auch hier war e1' 
wahrend seines Studiums Hofmeister in verschiedenen Hau­
sern. DaR e1' darum weniger eifrig die Vorlesungen besucht 
haben mag, war fur ibn sicherlich nicht von Nachteil. 
Denn er studierte eingehend Mathematik und Physik, vor­
wiegend aus Biichern, gewann dadurch seine grtindlichen 
Kenntnisse in del' Almstik, ohne die er sein groRes Re­
formwerk nicht hatte schaffen konnen, und bildete die 
Klarheit und Schade seines Denkens aus, die spateI' so 
viel bewundert worden ist. Als er bei And l' e a s B a u m­
gartne:r (1793-1865, ~ spater FreiheIT v.) eine Prtifung 
aus Physik ablegte, bestand er sie so glanzend, daB del' 
Examinator ihm riet, sich ganzlich del' Mathematik zu 
widmen. Dieser bedeutende Mann, spiHer Direktor der 
kaiserlichen Porzellanfabrik , dann der Tabakfabriken, 
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Minister der offentlichen Arbeiten, Handelsminister, Leiter 
des Finanzministeriums, Prasident der Akademie del' 
Wissenschaften, bHeb Skoda seitdem dauernd gewogen. 

Am 16. Juli 1831 wurde Skoda zurn Doktormedicinae 
promoviert und ging hierauf als Choleraarzt nach Bohmen, 
urn seinen Bruder abzulosen . 

. Dort, in der Praxis am Krankenbett, mag er . die 
Mangel seiner Kenntnisse und den Tiefstand der Medizin 
liberhaupt erkannt haben. Denn er kehrte im folgenden 
Jahre nach Wien zurlick und trat unter harten Ent­
behrungen als unbesoideter Sekundararzt in das berlihmte 
Allgemeine Krankenhaus ein, urn zu lernen. Auch hier 
edebte er zunachst noch Enttauschungen. So bewarb er 
sich 1833 urn die Assistentenstelle bei der Lehrkanzel fur 
gerichtliche Medizin - vergebens. 

Diese Bewerbung war vielleicht durch das tiefe Inter­
esse fur pathologische Anatomie veranlaBt, das ihn erfaBt 
hatte. Der junge Karl Roki tan sky (19. Februar 1804 
bis 23. Juli 1878) war damals als Prosektor des Allge­
meinen Krankenhauses tatig und schuf in unablassiger 
Arbeit die Gnmdlagen dieser Wissenschaft. Konnte Skoda 
nicht selbst mit dem Seziermesser dem Tode seine Geheim­
nisse abringen, so war er wenigstens einer der eifrigsten 
Besucher des Sezierraumes und strebte "die durch die 
Krankheitsprozesse bedingten materiellen Veranderungen 
der Organe" genau kennen zu lernen, wobei ibn, wie er 
selbst sagt, der "unvergleichliche Unterricht"R 0 kit a n sky s 
und seines Assistenten K 0 II e t s c h k a auBerordentlich 
fOrderte. 

Die pathologische Anatomie war eigentlich keine 
neue Wissenschaft. Der unsterbliche G i 0 van niB a t tis t a 
M 0 r gag n i (1682-1771) hatte schon im 18. Jahrhundert 
eine groBe Menge eigener genauer Untersuchungen und 
eine Flille von Angaben aus der Literatur in einem groBen 
Werke zusammengefaBt. Mathew Baillie, Johann 
F r i e d ric h Me c k e I, G e 0 r g e And r a I hatten urn 
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die Jahrhundel'twende vorziigliche LehrbUchel' geschlieben, 
abel' Rokitansky war del' "erste wahl'e, deskriptive patho­
logischeAnatom" (Virchow). Das ungeheul'eLeichenmaterial 
des Allgemeinen Krankenhauses wurde auf das grUnd­
lichste durchgearbeitet, es gab keine Angabe del' Lehr­
bucher, keine Notiz der Literatur, die nicht sorgfaltig nach­
geprUft, bestatigt, belichtigt oder verworfen wurde. In 
dem primitiven hOlzernen Gebaude, in dem Rokitansky 
arbeitete, fand sich taglich ein Kreis eifriger und wifi­
begieliger JUnger zusammen, viele an Jahren dem Meister 
uberlegen, die hier Kenntnisse und Erfahrungen sammelten. 
Hier erwuchs die Skepsis gegen die alte Tradition, die 
alles gutglaubig hingenommen und weitergegeben hatte, 
aber auch die Skepsis gegen voreilige Mitteilungen und 
Entdeckungen der Neueren; denn auch von diesen hatte 
gar manches die kritische PrUfung nicht bestanden. Von 
hier ging die Aufatellung der ana to mi s ch en Krank­
he its t Y pen aus, die an die Stelle del' herkommlichen 
symp tom a tis chen Krankh ei t s bilder traten.Eine 
streng induktive Methode setzte die einzelnen anatomischen 
Befunde der pathologischen Veranderungen miteinander 
in Verbindung und leitete aus ihnen die Gesetze ab, nach 
denen sich die pathologischen Veranderungen bilden. 

S k 0 da a I s Aut 0 did a k tun d For s c her. 

Von del' Erkenntnis der Gesetze der pathologischen 
Veranderungen, die R 0 kit a n sky s Arbeit im Leichen­
hause machtig gefOrdert hatte, bis zur Verwertung am 
Krankenbette ist ein weiier und schwieliger Weg. Der nachste 
Schritt war der, die Veranderungen in der Leiche mit den 
Krankheitserscheinungen zu vergleichen, die wahrend des 
Lebens auftraten, und zu versuchen, ob sich diese aus ienen 
ableiten lieBen. Diesen Schlitt hatte man schon seit ieher 
zu tun versucht. Aber erst del' fl'anzosischen physikalisch-
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meruzinischen Schule der Cor vis art, R e y 11 a u d. 
La e nne c, Pi 0 r r y usw. war er unlangst gegllickt. Und 
zwar dadurch, daG man nicht jene Ktankheitserscheinungen 
verwertete, die am meisten 'hervortreten und selbst del' 
oberflachlichen Beobachtung des Laien auffallen, wie etwa 
Fieberdelirien, Schmerz, Hitze oder Durst, sondern solche. 
deren Auffindung eine getlbte Hand und ein geschultes 
Ohr erfordert: die Erscheinungen aus der Perkussion und 
Auskultation. 

Bekanntlich hatte der Wiener Arzt Leo pol d Au e n­
b rug g e r (1722-1809) die Kunst entdeckt, durch B e­
k lop fen de r B ru s t Krankheiten der Lunge und des 
Herzens zu erkennen. Da sich ' aber rue offizielle Klinik 
ablehnend verhielt, war diese Entdeckung in Vergessenheit 
geraten. Erst J e anN i col a s Cor vis art des Mar est 
(1755-1821) belebte sie 1808 durch eine franzosische 
tTbersetzung des Werkes A u en b rug gel' s aufs neue 
und widmete ihr eigene wertvolle Arbeiten. Pie r r e 
Ado I ph e Pi 0 r r y (1794-1879) bildete sie weiter aus. 

Das Be h 0 r c hen der Atmungsgerausche und der 
Herzbewegungen wurde von The 0 phi I e H y a c i nth e 
La e nne c (1781-1826) entdeckt und durch zah1reiche 
und genaue Beobachtungen und Leichenuntersuchungen 
auf einen sehr hohen Stand , gebracht. Fremde A.rzte be­
suchten die Klinik La e nne c s und verbreiteten die 
Kenntnis von seinen Ergebnissen in ihrer Heimat, ins­
besondere in England, wo 1824 J 0 h n For b e s, 1825 
VV i II i a m S t 0 k e s dariiber schrieben. 

'In Deutschland hatten diese Untersuchungsmethoden 
bereits eine gewisse Verbreitung gefunden, wie das S. 6 
angeflihrte Buch von Lor ins e r zeigt; nach Wien war zu 
Skodas Studienzeit kaum mehr als der 'Name gedrungen. 

Del' junge Sekundararzt machte sich nun an das 
Studium dieser Methoden, zu dem ibm "niemand eine' An­
leitung" geben konnte, wie er selbst erzahlte. Die Arbeit 
war mlihselig und schwiedg. Er sah bald, daG es notig 
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war, die grundlegenden Voraussetzungen der franzosischen 
Forscher von neuem zu priifen, Versuche an Modellen, an 
Leichenteilen und an tierischen Organen zu machen und, 
nach dem Beispiele Au e n b rug g e r s, Cor vis art s und 
L a e nne c s, unablassfg die Befunde am Lebenden und 
an der Leiche zu vergieichen. Er wiederholte die Unter­
suchungen seiner Vorganger, vertiefte und berichtigte sie, 
wo es erforderlich war, und suchte die Erscheinungen 
auf ihre physikalischen Grundlagen zuriickzufiihren. 

Da er an keine Tradition gebunden war, tat er schliefi­
lich mit der Perkussion . und Auskultation dasselbe, was 
R 0 kit a n sky mit der pathologischen Anatomie getan hatte: 
e r s c h u f s i e n e u. Es gelang ihm, die ganze Methodik 
zu vereinheitlichen und zu vereinfachen, er brachte es zu 
einer wirklichen systematischen Theorie der Perkussion 
und Auskultation und zu einer einfachen, brauchbaren 
Terminologie. Vo r Skoda war diese Untersuchungsmethode 
eine Kunst, deren Virtuosen man anstaunte, s e it Skoda 
kann man sie Iehren und erlernen wie Lesen, Schreiben 
und Rechnen. 

Die Geschichte der Wissenschaft zeigt nicht selten, 
dafi die ganz grofien Leistungen von solchen Forschern 
vOllbracht worden sind, die aufierhalb der engen Zunft 
des betreffenden Faches standen. Frei von jeder tJber­
lieferung, frei von der Notigung, auf einen Lehrer und seine 
Auffassung Riicksicht zu nebmen, bewahrt sich der Auto­
didakt die Urspriinglichkeit seiner EinfaIle und die Unab­
hangigkeit, sie bis in ihre letzten Konsequenzen zu ver­
foigen. 

Skoda niitzte diesen V orteil des autodidaktischen 
Forschers aus, er hatte aber auch die Nachteile zu tragen. 

Man sah es nicht gerne, dafi der einfache Sekundar­
arzt sich erfoigreich mit Problemen beschaftigte, die die 
Kliniker nicht bewaltigen konnten, dafi er sich Fahigkeiten 
erwarb, die seine Vorgesetzten nicht besafien. Eine Be­
schwerde der Kranken gelangte an die Direktion des AU-
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gemeinen Krankenhauses, daB sie durch die unausgesetzten 
Untersuchungen des Sekundararztes Dr. Skoda allzusehr 
belastigt wUrden. 

Dazu ergab sich ein willkommener AnlaJl, ihn strafweise 
an die Irrenanstalt zu versetzen. Operationen durften mu' 
nach einem Konsilium mit dem Direktor und einem Primar­
arzt vorgenommen werden. Nun war .bei einem Kranken, 
del' im Ersticken lag, del' Luftrohrenschnitt notig. Der 
Direktor war nicht im Hause, daher machten S k 0 d a und 
S c huh den Eingriff. Die Sektion ergab zwar die Not­
wendigkeit und die richtige AusfUhrung del' Operation, 
aUein die Versetzung auf die Abteilung fUr stille Irre er­
folgte doch. 

Del' Primararzt der Irrenanstalt war libdgens ein 
einsichtsvoller Mann, del' Skoda alle Freiheit fUr seine 
Untersuchungen liefi. Ebenso gestattete ihm sein frliherer 
V orgesetzter, del' Primararzt Dr. J 0 s e f Rat tel' (gest. 
29. November 1841), an den Kranken seiner Abteilung seine 
Untersuchungen und Demomtrationen fortzusetzen. 

Die erste Arbeit libel' die Pel'kussion. 

Im Jahre 1836 veroffentlichte Skoda seine erste Mit­
teilung libel' die Per k u s s ion in den "Medizinischen J ahr­
buchern des kaiserlich koniglichen ostelTeichischen Staates". 
In del' Einleitung halt er es fUr notig, zu versichern, daB 
durch die Perkussion kein Schmerz verursacht werde. Doch 
mussen "sehr abgemagerte, vorzUglich phtis.ische Individuen 
sehr vorsichtig percutiert werden, indem sie, w~nn sle 
auch wahrend des Percutierens durchaus keinen Schmerz 
fUhlen, doch infolge desselben unangenehme Empfindungen 
baben konnen". 

Den Inhalt diesel' kutzen Abhandlung hildet eine voU­
standige Umgestaltung der bisherigen Lebre von der Per­
kussion, wie sie sich in Frankreich herausgebildet batte. 
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Dort war die grofie Zeit der Entdeckungen vorliber, und 
eine gewisse dogmatische Erstarrung eingetreten. Corvisart 
war hochbetagt gestorben, La e nne c in derBllitezeit 
seines Schaffens der Tuberkulose erlegen, deren Erforschung 
er einen grofien Teil seiner Arbeit gewidmet hatte. Von 
den SchOpfem der physikalischen Untersuchungsmethoden 
lebte nur Pi 0 r r y, der Erfinder des Plessimeters, der eben 
ein Lehramt erreicht hatte. In seinem 1828 erschienenen 
Werke waren neun Arten des Schalles unterschieden, den 
man durch Perkussion des menschlichen Korpers erzeugen 
kann: Schenkelschall, Leberschall, Herzschall, Lungenschall, 
Darmschall, Magenschall usw. Diese Einteilung war fast 
allgemein angenommen, man diskutierte nur liber die Art 
der Perkussion, ob mit, ob ohne Plessimeter, llnd allerlei 
ahnliche Einzelheiten. Weder Pi 0 r r y noch andere ver­
mochten die Arten des Perkussionsschalles genauer zu 
beschreiben oder abzugrenzen. Man mufite sie vom Meister 
gehort haben, und damit war die Perkussion eine Art von 
Geheimlehre geworden, die ' nur in Paris erlemt werden 
konnte. 

Demgegenliber stellte Skoda ein rein physikalisches 
System des Perkussionsschalles auf. Er verwarf die Charakte­
risierung und Bezeichnung del' Schallerscheinungen nach 
Organen und unterschied statt dessen vier Stufenleitern 
vom hellen zum dumpfen, vom vollen zum leeren, vom 
tympanitischen zum nichttympanitiscben und vom hohen 
zum tiefen Schalle. 

Den Ausdruck "tympaniti sch" - trommelscballiihnlich­
hatte bereits P i 0 r r y verwendet ("tympanique"), aber nicht 
genauer definiert. Skoda bezeichnete damit eine ganz be­
stimmte Eigenschaft, die spater aucb den feinen Priifungs­
methoden der experimentellen Akustik Stand gebalten bat, 
stellte durcb Experimente an Modellen und Leicbenorganen 
die Bedingungen ihres Auftretens fest und gab liberhaupt 
von seinen Schallarten an, wie sie ein jeder auf einfache 
Weise hervorrufen konnte. Daroit war die Untersucbung 
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und die diagnostische Verwertung ihrer Ergebnisse auf 
einfache und sichere Grundlagen gestellt. 

Weitere Arbeiten. - Ein Konkurrent. 

Die ersten Ergebnisse, die Skoda tiber die A u s -
kultation del' Lunge gewonnen hatte, hat er nicht 
selbst verofientlicht, sondern seinem Freunde, dem Chi­
rurgen F l' a n z S c huh (1804-1860) tiberlassen, del' sie 
1838 mitgeteilt hat. 

S k 0 d a gab 1837 zunachst eine Darstellung seiner 
Untersuchungen tiber den Her z s t o.G und die Au sku I­
t a t ion s e l' s c h e i nun g e n am Her zen. Dber diese 
Fragen war bereits sehr viel experlmentiert und geschrieben 
worden, ohne daB man zu einem Abschlufi gekommen 
ware. Insbesondere hatten sich nach englischer Sitte in 
Dublin, in London und in N ordamerika Komitees gebildet, 
urn durch gemeinsame Arbeit das Problem zu losen. Skoda 
stellte genaue anatomische Untersuchungen an de~ Herz­
klappen an, beschrieb die V organge beim Klappenschlusse 
eingehend und zog auch die Erscheinungen bei Kranken 
heran. FUr die Erklarung des Herzsto.Ges schlo.G er sich 
einer Meinung aus seinem Freundeskreise, des Dr. G u t­
b l' 0 d, an, die seitdem als die "Skoda-Gutbrodsche Theorie" 
bezeichnet wird und den Herzsto.G mit dem Rticksto.G der 
Gewehre und dem Segnerschen Wasserrad in Analogie 
setzt. Mit diesel' Abhandlung legte Skoda den Grund zur 
physikalischen Diagnostik del' Herzkrankheiten, die er 
zeitlebens mit be$onderer V orliebe gepflegt hat. 

1m selben Jahre erschien von ihm eine Arbeit tiber 
die Per k u s s ion des Un t e rl e i b e s. 

Skoda war tibrigens nicht del' einzige unter den 
Sekundararzten des Allgemeinen Krankenhauses, del' sich 
mit del' Perkussion und Auskultation abgab. Einer seiner 
Kollegen war auf dem gleichen Gebiete literarisch tatig. 
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Er hieB M i c h a e 1 von Kat 0 n a und veroffentlichte 1837 
einen "Bey trag zur Erkenntnis der Brustkrankheiten" im 
Verlage von Franz Tendler in Wien, ein ungemein selte~ 
gewordenes Buchlein. Eine ungeheure Kluft trennt diese 
Kompilation aus Laennec und Piorry von den selbstan­
digen Arbeiten Skodas. Obwohl der Verfasser an mehreren 
Stellen von eigenen Erfahrungen spricht, enthalt seine 
Schrift auch nicht einen neuen Gedanken, nicht die 
kleinste selbstandige Beobachtung. Er erwahnt begreif­
licherweise nicht die ein Jahr vorher erschienene Arbeit 
Skodas, es ist aber auch begreiflich, daB er nach· der Ver-
6fientlichung der weiteren Arbeiten Skodas nicht mehr 
dazu kam, die "spater erscheinenden Teile" seines Werkchens 
auszuruhren, die er versprochen hatte. 

Inoffizielle Lehrtatigkeit. - Die Aufgabe 
des A r z t e s n a c h S k 0 d a s Au ff ass un g. 

Skoda teilte die Ergebnisse seiner Untersuchungen 
zunachst seinen Spitalskollegen in mundlichen Erorterungen 
und praktischen Unterweisungen am Krankenbette mit. 
Daraus entwickelten sich Privatkurse, die 1835 schon sehr 
gesucht waren. Allmalich fan den diese - glucklicherweise 
von der Spitalsdirektion seit 1838 geduldet ~ immer mehr 
Anerkennung. In den Jahren 1837 und 1838 kamen die 
jungen Prager Arzte D i ttri c h, H amernj k, J ak s ch, 
o P pol z e r nach Wien, urn sich mit Skodas Lehren ver­
traut zu machen. Sie verpflanzten sie nach Prag. das 
spater auch ein Mittelpunkt wissenschaftlicher Tatigkeit 
wurde. Ratte sich bisher nur ein kleines Rauflein Will­
begieriger in aller Stille urn Skoda geschart, so war jetzt 
sein Name schon in weitere Kreise gedrungen. Ais Skoda 
von seiner strafweisen Versetzung an die Irrenanstalt nach 
drei Monaten auf seinen friiheren Posten zurUckgekehrt 
war, hatte er einen Ruf in der arztlichen Welt. Die 

21 



"Medizinischen Jahrbticher des k. k. ostenoeichischen 
Staates" nannten ihn von Band 23 an auf del' Rtickseite des 
Titelblattes unter den "standigen Mitarbeitern", den 
einzigen Arzt in subalterner Stellung. 

Mit seinem Kollegen Emil D 0 b 1 e r, der aus dem 
Verbande des Krankenhauses geschieden und provisorischer 
Polizeibezirksarzt geworden war (1846 Primararzt am 
Allgemeinen Krankenhause, gestorben 1848 an Typhus), 
veroffentlichte er gemeinsam eine Arbeit tiber den A b­
dominaltyphus. Darin bestimmen die Verfasser klar den 
Standpunkt, von welchem aus die Krankheitsvorgange zu 
betrachten sind, und welchen Skoda unverrtickt festgehalten 
hat. Es ist nach Dobler und Skoda "die h au p t sac h -
lichste Sorge des Arztes ... zu erfahren, welche 
Veranderungen dabei in allen Organen des 
K 0 r per s yom Anfange bis zum Ende des Krankheits­
verlaufes stattfinden, und durch weI c h e Fun k t ion s-
8 torungen (Kr ankhei ts ers chein ungen) sic h 
diese organischen Veranderungen im Leben 
au.B ern; welche Zeichen also die Krankheit habe, welcher 
Mittel sich die Nat u r z u i h r e r H e il u n g bed i e n e 
und welche Mittel die Erfahrung als die 
zweckmafiigsten zur Untersttitzung der 
Nat u r tat i g k e i t bis jetzt ausgewiesen habe". 

Wenn man dieses klare und ntichterne Programm 
mit den halbmystischen Spekulationen der zeitgenossischen 
Kliniker vergleicht, die im ersten Abschnitte wortlich an­
gefiihrt sind, ermillt man den wei ten Abstand zwischen 
Skoda und der Wiener Klinik der Dreilligerjahre. . 

1m Jahre 1837 veroffentlichte Skoda auch eine sehr ein­
gehende Rezension des neuen Werkes von P i 0 r r y tiber 
Diagnostik, in der er sich scharf gegen die spekulative 
Richtung wendet: "Nachdem as langst allgemein anerkannt 
ist, dafi in den Natllrwissenschaften nichts auf Wahrheit 
Anspruch machen kann, als was aus Beobachtung hervor­
gebt, . dafi man also in den Naturwissenschaften <lurch 
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Spekulation nichts zu erreichen im Stande ist, so ist nicht 
abzusehen, wie es sich mit dar Medizin anders verhalten 
und wie die Medizin im Gegensatze zu den anderen N atur­
wissenschaften durch Spekulation gefordert werden solI.' 

· Vertiefung in das Hel'zproblem. 

In emsiger Arbeit suchte Skoda die schwer zu deu­
tenden Erscheinungen am Herzen auizuklaren, immer den 
anatomischen Befund mit den Erscheinungen im Leben 
vergleichend. 

So entstand durch Zusammenarbeiten mit J a k 0 b 
K 0 II e t s c h k a (1803-1847), dem Assistenten Rokitanskys, 
die bertihmte Abhandlung tiber Per i k a r d i tis, welche 
eine musterhafte Darstellung der pathologischen Anatomie, 
der Krankheitszeichen und der Diagnose enthaJt. 

In die gleiche Zeit £aIlt die Mitteilung einer exakten 
Un t e r s u c hun g s met hod e des Her zen s. Da das 
krankhaft veranderte Herz, insbesondere wenn es erweitert 
ist, ganz anders im Brustraume liegt als das gesunde, 
nutzen die aus der normalen Anatomie abgeleiteten Regein 
kaum etwas zur Krankenuntersuchung. Skoda gab nun 
genaue An weisung, wie man zu verfahren hat, urn zuerst 
die Lage der linken Herzkammer, dann del' Aortenmtindung 
zu bestimmen, und dann aus verschiedenen Anhalts­
punkten die VerhaItnisse der rechten Herzkammer zu er­
schliefien. 

Dieselbe Arbeit trennt zum ersten Male die Aus­
kultationserscheinungen am Herzen in "T 0 n a" und "G e -
r a usc h a". Dan heutigen Arzten ist diese Unterscheidung 
von Jugand auf geUiufig und fast salbstverstandlich, ob­
zwar sia wissen, daR die Medizin diese Benennungan in 
andarem Sinne als die Physik varwendet. Auch in die 
Ausdrucksweise der Laien ist sie ubergegangen. 



Vor Skoda bestand keine allgemein angenommene 
Terminologie. Die einzige deutsche Originalarbeit, von 
dem Physiologen K a r 1 F r i e d ric h Bur d a c h 1832 
auf der Naturforscherversammlung in Wien vorgetragen, 
sprach von dem ersten und zweiten "Schall des Herzens". 
Andere nannten die normalen Herztone "erstes Gerausch" 
und "zweites Gerausch", die pathologischen "Blasebalg­
gerauscb, Raspel- und Sagegerausch" - in Anlebnung an 
Laennec; ferner findet man die Bezeichnung "Unkenruf" 
und "heulender Ton". Wieder andere unterschiedeh "nor­
male Gerausche", Modifikationen der normalen Gerausche, 
"abnorme Gerausche". Der Obersetzer Hop e s unterschied 
"Herzgerausche" oder "Gerausche" schlechtweg und "After­
gerausche" usw. . 

Hop e hatte namlich bereits 1831 eine Trennung in 
"sound" und "murmur" vorgenommen, aber diese Unter­
scheidung umfafite nicht alle Phanomene und war nieht 
ganz konsequent durehgeftihrt. S k 0 d a s Bezeichnungsweise 
war kurz, genau und sprachlich korrekt. Sie verwendete 
mit einem kiibnen Griff zwei lebende Worter in einem neuen, 
scharf umschriebeuen Sinne entsprechend der Forderung 
Ciceros: aut nova sunt rerum novarum nomina facienda 
aut ex aliis transferenda. 

S k 0 d a sagte: "rcb glaube, da.G man das Tik-Tak nicht 
ganz richtig die normalen Herzgerausehe nennen konne, 
weil dieses Tik-Tak zu stark und zu sehwaeh, also aueh 
'nicht normal sein kann. reh nenne darum, urn Mifiver­
standnisse leichter zu vermeiden, das Tik-Tak des Herzens 
und der Arterien: die Ton e, und gebrauche das Wort: 
Gera us ch - nie zur Bezeiehnung dieses Tik-Tak, son­
dern blofi zur Bezeichnung des Blasebalg-, Raspel-, Sage-, 
Feilen-, Reibungsgerausches, des pfeifenden, stohnenden 
Gerausehes etc." 

Wir greifen dem Lam der Ereignisse ein wenig vor, 
wenn wir gleich hier beriehten, daR Skoda in der neu­
gegriindeten Gesellschait der Arzte am 16. November 1839 

24 



einen V 0 r t rag ii b e r die D i a g nos e d e r Her z­
k I a p pen f e hie r hielt. Der Gegenstand ist so vollendet 
dargestellt, daG der Vortrag auch heute noch unverandert 
vor Studenten gehalten werden konnte. 

Skoda ais Armenarzt. 

1m Jahre 1839 war die gesetzmaBige Dienstzeit Skodas 
als Sekundararzt im Allgemeinen Krankenhause abgelaufen. 
Er stand vor der Notwendigkeit, eine Existenz zu begriin­
den. Gesuche urn Distrlktsarztensstellen in Oberhollabrunn 
und Waidhofen a. d. Thaya, sowie urn ein Kreisphysikat 
in Mahren waren abschHigig beschieden worden. So muGte 
er zufrieden sein, daR er den Posten eines Armenarztes 
in der Wiener Vorstadt St. Ulrich erhielt. 

Dieser Stadtteil ist jetzt zum Teile in den VII., zum 
Teile in den VIII. Bezirk eingegliedert. In der ersten HaIfte 
des neunzehnten Jahrhunderts war er noch ein selbstan­
diges Gebiet, von den benachbarten Vorstadten Spittelberg, 
Schottenfeld, Lerchenfeld deutlich abgegrenzt. Den Namen 
hatte es schon als Dod im Mittelalter von seiner Pfarr­
kirche (jetzt "Maria Trost"). Alte Hauser sind in der Neu­
stiftgasse erhalten und gewahren mit der hochgelegenen 
barocken Kirche im Hintergrunde ein Bild, wie es zur Zeit 
Skodas hier aussah. 

Skoda bezog eine kleine W ohnung innerhalb seines 
Rayons ~n der Burggasse und widmete sich neben seinen 
Amtsgeschaften . weiteren Studien auf seiner frtiheren Ab­
teilung im Krankenhause, wozu ibm sowohl sein Primararzt 
Rat t e r als auch die Krankenhausdirektion Erlaubnis 
gegeben hatten. Nur die grofie Anspruchslosigkeit Skodas 
machte es ibm moglich, mit der karglichen Besoldung seinen 
wissenschaftlichen Arbeiten zu leben, ohne in der Privat­
praxis und der alltaglichen Erwerbstatigkeit seine Krafte 
aufzubrauchen. 
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Ha uptsachlich abel' venvendete er die Mu.fie, die ihm 
durch den Austritt aus dem Allgemeinen Krankenhause 
zuteil geworden war, zur Vollendung seiner beruhmten 
"A bhan dl ung i:i b e1' Perkussio nun d A uskul­
tation" . 

Die M 0 n 0 g rap hie. 

1m Jahre 1839 erschien bei J.G.Ritter von Mosles Witwe 
undBraumttller, auf Loschpapier gedruckt, die eben genannte 
Monographie Skodas, in welcher er die gesamten Ergebnisse 
seiner Untersuchungen in systematischer Form vortrug. Del' 
Kliniker VV u n d e l' I i c h nennt es 1856 "ein Buch, desseri 
gleichen an Klassizitat die deutsche medizinische Literatur 
schon lange nicht mehr gesehen hatte". Alles bisher Be­
standene war darin schOpferisch aufgenommen · und neu 
verwertet, in schmuckloser, knapper Form, mit strengstel' 
Objektivitat dargestellt. 

Es ist nicht unsere Aufgabe, eine Analyse des ganzen 
Werkes zu geben, wir wollen nur einige Hauptpunkte 
hervorheben. 

Del' eine ist die Schaffung einer auf physikalische 
Grundlagen gesteUten Einteiiung del' Schallerscheinungen 
an Stelle del' spezifischen Schalle fUr einzelne Organe und 
einzelne Krankheiten. Wie es Skoda schon fruher fUr die 
Perkussionse1'scheinungen getan hatte, war hier dieses Prin­
zip auch fUr die Auskultation durchgefuhrt. 

"L a en n e c und seine Schuler waren bestrebt ge­
wesen, mit Hilfe des Beklopfens und Behorchens del' Wande 
des Korpers Zeichen aufzufinden, die ohne weiteres be­
stimmte Krankheiten kenntlich machen sollten, wie etwa 
das Zirpen die Grille, odeI' del' Wachtelschlag die Wachtel 
anzeigt. Das Tuberkelknacken sollte die Tuberkeln del' 
Lunge verraten, das KnistelTa8Seln den Beginn odeI' die 
Losung del' Lungenentzundung, das Reibegerausch die 
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Entztindung von Brust- oder Herzfell." (K u ssm au 1). Dem 
entsprach eine reiche, aber unklare und subjektiv gefarbte 
Terminologie, die schon La e nne c s nachste Umgebung, 
z. B. And r a 1, nicht befriedigte. 

S k 0 d a zeigte, daB dieverandertenSchallerscheinungen 
nichts anderes erweisen, ais ein verandertes physikalisches 
Verhalten der Organe, von denen sie ausgehen. Welchen 
Krankheiten dieses physikalische Verhalten entspricht, 
das ist Aufgabe einer besonderen trberlegung, die nur 
auf Grund pathologisch-anatomischer Kenntnisse geschehen 
kann. Daroit war mit dem Prinzip der "pathognomonischen", 
das heillt, fUr einzelne Krankheiten charakteristischen, 
Zeichen gebrochen und ein neues diagnostisches Prinzip 
gegeben, das zu einer volligen Umgestaltung der Diagnostik 
fUhrte. 

Es tut der Bedeutung Skodas keinen Abbruch, wenn 
man darauf hinweist, daB diese Auffassung der Schall­
erscheinungen gieichzeitig in England erkannt, von L a t ham 
Bogar einige Jahre frliher (1836) schon formuliert worden 
ist: "Pneumonie, Pleuritis und Phtisis sind nur der 
Komplex, die Summe gleichsam, verschiedener Krankheits­
produkte und Krankheitsresultate. Es gibt deshalb auch 
keinen pneumonischen, pleuritischen oder phtisischen Ton. 
Die genannten drei Krankheiten ergeben bei der Aus­
kultation keinen besonderen Ton, der ihnen ais solchell 
eigenttimlich angehort, sondern die Tone, welche wir bei 
diesen Krankheiten horen, resultieren lediglich aus ge­
"issen, in der Struktur der befallenen Teile sich auBernden 
Veranderungen .... Wir hOren die Tone, welche andeuten, 
daB dieser Teil mit einer Flussigkeit angeflillt, del' andere 
von einer festen Masse kondensiert und noch ein anderer 
endlich durch Exkavationen ausgehohlt sei." Das Prinzip 
selbst hatte eigentlich schon La e nne c gefunden, aber er 
"verdarb seine richtige Idee durch die willktirliche Auf­
stellung physikalischer Voraussetzungen und die oft 
unkritische Anwendung der physikalischen Gesetze." 



(Wunderlich.) Es war Skoda, der nicht nur den 
leiteI,lden Gedanken klar erfafite, sondern ihn auch praktisch 
brauchbar machte. 

Der grofite Fortschritt wurde durch die Einfiihrung 
der rein physikalischen Betrachtungsweise in der Er­
kenntnis der Her z k ran k h e i ten gewonnen. Hier war 
gerade in diesen Jahren! viel geleistet worden. Domiillc 
John Cor ri g a n hatte 1832 die Aortenklappeninsuffizienz, 
M. J. F i I h 0 s 1833 die Insuffizienz der Mitralklappe, 
P. B r i que t 1836 die Verengerung des linken venosen 
Ostiums studiert. Aber der rechte Zusammenhang zwischen 
den Gerauschen und den anatomischen Veranderungen war 
noch nicht ganz aufgedeckt. Wer die Bedeutung der 
Arbeit Skodas recht ermessen will, braucht nur den Ab­
schnitt tiber die Zeichen der Krankheiten des Herzbeutels 
und des Herzens beiSkoda (S. 252-266) mit dim Angaben zu 
vergleichen, die B 0 u i II au d, der Entdecker der Endokar­
ditis, in seinem an sich ausgezeichneten Buche tiber die 
Herzkrankheiten 1836, also drei Jahre vorher, gemacht hat. 
Das umfangreiche Werk Bouillauds, mit seinen sorgfaltig 
geftihrten Krankengeschichten und minutiosen Sektions­
befunden, versagt vollstandig bei der Frage nach der 
diagnostischen Bedeutung der Herzgerausche. Der Autor 
unterseheidet die krankhaften Gerausehe noeh gar nieht naeh 
der Phase der Herztatigkeit, d. h. ob sie wahrend der Zu­
sammenziehung (Systole) oder Erschlaffung (Diastole) del' 
Herzkammern auftreten, er denkt noch gar nieht an die 
Moglichkeit, dan man die Gerausche auf die Erkrankungen 
del' einzelnen Offnungen der Herzkammern beziehen und 
die erkrankte Offnung erkennen konnte. Bei S k 0 d a 
findet sich dagegen eine vollstandige Diagnostik der Er­
krankungen eines jeden Herzabschnittes, in wenigen lapi­
daren Satzen, kurz, klar und verlaGlieh. 

Unter den ErscheinUngen, die die Beobachtungsgabe 
Skodas aufgefunden und sein Scharfsinn zu deuten geJehrt 
hat, sind insbesondere die P u I sat ion d e r H a I s v e n e n 
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und die V ers tar kung de s zw ei te n P u 1m 0 na1-
tones zu nennen. 

Eindruck auf die Zeitgenossen. 

Neue grund1egende Arbeiten finden nur selten sofort 
eine giinstige Aufnahme. Sie haben in der natiirlichen 
Bequemlichkeit und in alten Gewohnheiten Hindernisse, 
die nur allmahlich iiberwunden werden konnen. In Wien 
war die ganze Gedankenrichtung der mafigebenden Kliniker 
und hervorragenden Arzte der Anerkennung Skodas nicht 
gUnstig. Die Klassifikation der Krankheiten nach natlir­
lichen System en, die philo1ogische Wiederbelebung antiken 
Wissens, die Erkennung des herrschenden Krankheits­
genius, die Behandlung der Kranken nach den Indikationen 
des wechse1nden Genius oder auf Grund der Lehren 
B row n s von den sthenischen Zustanden, B r 0 u s s a i s 
von der Irritation, R a s 0 r i s vom Stimulus und Kontra­
stimulus und die zeitgerechte Ausflihrung der Aderlasse, 
gaIten als wlirdige wissenschaftliche und praktische Auf­
gaben. Die Untersuchung der kranken Organe betrachtete 
man dagegen als etwas Untergeordnetes und Kleinliches; 
die Zumutung, dazu erst eine neue Untersuchungsmethode 
zu erlernen, was nach Skodas Worten nicht "ohne Auf­
wand von Zeit und Mlihe" moglich war, konnte der Kliniker 
und der angesehene Arzt vornehm ablehnen. 

"Ich bin doch ein ausgezeichneter Musiker und habe 
ein feines Gehor", sagte der Kliniker Profe!3sor v. Hi Ide n­
bra n d, "aber eine Pneumonie habe ich noch nie geigen 
gehOrt." 

Der frlihere Kliniker, nunmehr kaiserliche Leibarzt, 
Johann N ep om uk von Raimann, erwahnte in der 
1839 erschienenen ftinften Auflage seines Lehrbuchs zwar 
bei der Lungenentziindung den Namen S k 0 d as, ftigte 
aber daflir bei der "schleichenden Herzentzlindung" (wor-
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unter er alle Arten von Klappenerkrankung begreift) die 
hamische Bemerkung ein, daJl sie "ohne Zweifel man c hem 
M 0 n 0 g rap hen ofter, als es dem un b e fan g e n e n 
P r a k t 1 k e r vorkam, da zu seyn geschienen habe". 

Aus solchen Stimmungen entwickeIten sich person­
Hche Widerstande und Abneigungen, deren Wirkung Skoda 
schon gemhIt hatte und noch oft zu ftihlen bekam. 

Auch in Deutschland wolIte die altere Schule, z. B. 
der bertihmte H u f e I and (1762-1836) in Berlin - "nichts 
von der Haufigkeit organischer Veranderungen am Herzen 
wissen, und die akuten Falle von Erkrankung des Her­
zens wurden von ihr meist unter anderen Namen (Nerven­
fieber, entztindliches rheumatisches Fieber, Frieselfieber, 
Brustentztindung) behandeIt; wo aber die Sektion del' 
Diagnose ein gar zu entschiedenes Dementi gab, da wurde 
gewohnlich die anatomische Veranderung, die man unfahig 
war wiihrend des Lebens zu erkennen, auf R.echnung einer 
Metastase, eines Zuriicktretens des Krankheitsprozesses 
aufs Herz geschoben" (W u n d e r lie h). 

He 1m hoI t z emhIt, er habe von der Perkussion und 
Auskultation auch spater "n.och manchmal behaupten horen, 
es seien dies grobmechanische Untersuchungsmittel, deren 
ein Arzt von hellem Geistesauge nicht bedtirfe, auch setze. 
man den Patienten, der doch auch ein Mensch sei, herab, 
und entwtirdige ibn, als sei er eine Maschine". 

Aber auch jene Kreise, welche sich bereits mit der 
physikalischen Diagnostik beschiiftigt hatten, nahmen die 
Arbeiten Skodas keineswegs freundlich auf. Die ersten 
Aufsatze wurden nach dem Bericht W un d e r I i c h s "an­
fangs kaum anders denn als subjektive Meinungeri eines 
Autodidakten und sein Abweichen von der Laennecschen 
Schule als Millverstand oder Vermessenheit angesehen. 
Selbst nach der Ausgabe seiner "Abhandlung tiber Perkus­
sion und Auskultation" schienen nur wenige zu bemerken, 
daJl es sich hier nicht uni einige neue Ansichten und theo­
retische Erklarungsversuche handle, sondern dan eine -neue 
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Idee in die Laennecsche Zeichenlehre gedrungen war, die 
Lehre del' Zurlickftihrung del' Erscheinungen auf die physi­
kalische Notwendigkeit". 

S k 0 d a s Buch hatte aUes tiberholt und tiberfltissig 
gemacht, was bis \fahin an Lehrbtichem del' physikalischen 
Krankenuntersuchung erschienen war. Es ist begreiflich, 
daB man versuchte, sich dagegen zu wehren und die bis­
herigen Ansichten gegeD. den ktihnen Neuerer zu verteidigen. 

Pro s per J 0 h ann Phi Ii pp, Arzt in Berlin, war 
als Kenner und "Advokat der physikalischen Diagnose in 
Deutschland", wie er sich selbst nannte, geschatzt. Er hatte 
die Perkussion und Auskultation in Paris edernt und ein 
Lehrbuch derselben geschrieben, das zwei Auflagen erlebte. 
Er ftihIte sieh ganz als Sehtiler del' Franzosen und fand 
nun dureh Skoda die Autoritat seiner Lehrer und seine 
eigene ersehtlttert. In del' hochangesehenen Wochenschrift 
des Dr. Cas perin Berlin schrieb er eine sehr aus­
ftihrliehe Rezension tiber Skodas Bueh. So sehr er dessen 
Bedeutung anerkennen mu.Gte, so sehr war e1' bemtiht. sie 
zu verkleinem. Form, Gehalt und S praehe wurden aufs 
scharfste kritisiert. Auch die Terminologie, z. B. "Ton" und 
"Gerausch", fand keine Anerkennung. 

So beschrankte sieh die Wertschatzung Skodaszu­
nachst auf den engeren Kreis seiner Freunde und unmittel­
baren Schtiler, die allerdings schon eine bemerkenswerte 
Zahl umfafiten. 

Ludwig von Ttirkheim. - Die Abteilung fur 
Brus tkrank e. 

Gliicklicherweise war es Skoda gelungen, einen sehr ein­
flullieiehen Gonner zu gewinnen. Es war dies Dr. L u d wig 
Fre ih err von Ttir kh eim (1777 -1846), k. k. wirk­
lieher Hofrat bei der k. k. vereinigten Hofkanzlei, Beisitze1' 
der k. k. Studien -Hofkommission, erster Vizedirektor des 
medizinisch-chirurgisehen Studiums, Leibarzt in del' Familie 
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des Erzherzogs Franz Karl, ein gebildeter Arzt und klar­
denkender Mensch. Skoda hat ihm seine Monographie "als 
Zeichen seiner innigsten Verehrung gewidmet". Er genon 
das volle Vertrauen Tiirkheims und arbeitete fur ihn zahl­
reiche Referate, Beriehte und Reformvorsehlage aus. Als 
der "geniale Mann", wie ihn Skoda in einer offentlichen 
Rede spater genannt hat, 1846 an Aortenruptur p16tzlich 
starb, fan den sich diese Aktenstlicke in seinem Nachlasse. 

S c h rot t e r erzahlt, dan Tlirkheim durch folgenden 
Vorfall auf Skoda aufmerksam wurde.· 

"Del' Minister und Liebling K a r I X., D u c d e 
B I a cas, der zu !ener Zeit in Wien lebte, war schwer er­
krankt. Es wurde ein Konsilium der ersten A.rzte Wiens, 
Malfatti (Johann Malfatti Edler von Montereggio, 1776 
- 1859), T li r k he i m und Wi r e r, (Franz Wirer Ritter 
von Rettenbach, 1771-1844) einberufen, .welche das 
Leiden als von der Leber ausgehend erklarten und den 
Kranken nach Karlsbad wiesen. Allein der franzosische 
Leibarzt B 0 u g 0 n war mit dieser Anschauung nicht ein­
verstanden, erklarte dies offen dem Konige, dafi der Fall 
ein so verwickelter sei, dan nur Dr. S k 0 d a Aufschlufi 
geben konne, und in der Tat lien der Konig ein neues 
Konsilium mit denselben A.rzten und mit Skoda einberufen. 
Hier wurde del' junge Mann . allerdings sehr liber die 
Achsel angesehen, als er abel' mit aIler Bestimmtheit das 
angebliche Leberleiden flir ein grofies Aneurysma der 
Bauchaorta erklarte und aIle Verhaltnisse desselben genau an­
gab, wurden die Herren stutzig. Nachdem er abel' noch erklart 
hatte, dan del' Patient in der klirzesten Zeit sterben werde, 
und auch dies zutraf und S k 0 d a, zur Sektion beigezogen, 
nach vorhergegangener Perkussion die Dimensionen des 
Tumors mit eingestochenen Nadeln genau angab, endlich 
auch dies sich bestiitigte, war sein Sieg ein vollstandiger." 

T li r k h e i m griff nun entscheidend in das Schicksal 
Skodas ein und verschaffte ihm einen wlirdigen Wirkungs­
kreis. Es erftofi ein Hofkanzleidekret (13. Februar 1840, 
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Z. 4006), welches die Errichtung einer A b t e il un g fur 
B r u s t k ran k e im Allgemeinen Krankenhause veriugte, 
urn die "weitere Ausbildung del' Diagnose und Therapie der 
Brustkrankheiten" zu fordern. Zum "ordinierenden Arzte" an 
derselben wurde Skoda ernannt, nachdem er neun Monate 
lang Armenarzt gewesen. 

Damit hatte Skoda endlich die Moglichkeit zu selb­
standiger Arbeit gewonnen. Freilich war das noch keines­
wegs eine gesicherte Lebensstellung, denn das Ernennungs­
dekret veriugte, daR er "auf keine wie immer geartete 
Vergutung" Anspruch erheben dtirfe. Seine Bedtirfnis­
losigkeit half ihm auch daruber hinweg. 

Die neue Abteilung bestand aus den Salen 102 (fUr 
Manner) und 100 (fUr Frauen) mit zusammen 42 Betten und 
wurde am 25. April 1840 mit Kranken belegt. Zwei hilfs­
arztliche Stellen waren ftir Doktoren der Medizin syste­
misiert. Die ersten Hilfsarzte waren Dr. E u g e n K 0 lis k 0, 

bisher Konzeptspraktikant bei der niederosterreichischen 
Statthalterei, spater Nachfolger Skodas in der Leitung der 
Abteilung fUr Brustkranke, seit 1858 Primararzt, und 
Dr. Marouschek. 

Sofort begann ein eifriges Arbeiten und Forschen auf 
Skodas Krankensalen. Es wurden auch in der B e han d­
I un g d e r B r u s t k ran k h e i ten neue Wege einge­
schlagen, und insbesondere die Entleerung von Fltissigkeits­
ansammlungen von ihm und seinem Freunde F ran z 
S c huh methodisch ausgebildet. 

Am 24. Juli 1840 machte S c huh auf Skodas Ab­
teilung in Gegenwart von Skodas Gonner T u r k h e i m 
die e r s t e Pun k t ion des H e,r z b e ute I s, eine bis 
dahin unerhOrte Operation. Seit zweihundert J ahren hatten 
die Gelehrten, wie Rio 1 a n, Sen a c und Van S w i e ten, 
uber die anatomischen Bedingungen und die Ausfiihr­
barkeit derselben geschrieben, aber niemand hatte sie 
wirklich ausgefUhrt. Die Kranke war von der II. medi­
zinischen Abteilung zutransferiert . worden, wo man 
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sie 14 Tage lang vergeblieh behandelt hatte. Del' anfang­
liehe Erfolg des Eingriffes war glanzend, Atemnot und 
Wassersueht sehwanden. Mehrere Wochen spater trat aller­
dings eine neuerliche Verschleehterung ein und schlieIUich 
erlag die Patientin ihrem Leiden, das die Sektion als eine 
Neubildung im Brustraume erwies (wahrscheinlieh ein 
Lymphosarkom naeh heutiger Auffassung). Jedenfalls war 
abel' sowohl die Diagnose als die Indikationsstellung 
zur meehanisehen Beseitigung eines meehanisehen Hinder­
nisses durehaus korrekt gewesen, und diesel' Krankheitsfall 
trug zum Ruhm und Sieg del' neuen medizinisehen Riehtung 
sehr viel bei. 

Am 31. Oktober 1840 bespraeh Skoda in einem Vor­
trage in del' Gesellschaft del' Arzte die Indikationen und 
die Methode del' Punktion del' BrusthOhle und des Herz­
beutels auf Grund von 40 Fallen, in denen diesel' Eingriff 
vollzogen worden war. 

Da man namentlieh das Eindringen von Luft in die 
serosen Hohlen und deren "ehemiseh-dynamiseile" ·Wirkung 
flirchtete - die Infektion war noeh unbekannt - k<m­
struierten S k 0 d a und S c huh einen sinnreiehen Klappen­
mechanismus, den sogenannten T r 0 gap par a t. 

Dber die Erfahrungen bei den Punktionen beriehteten 
beide ausflihrlich in den Medizinisehen Jahrbuehern. 

Neue Bewel'bungen und neue Schwierigkeiten. 

So erfreulieh die Spitalstatigkeit und so groG die Erfolge 
Skodas waren, konnte ihm die unbesoldete und provisorische 
Stellung eines ordinierenden Arztes auf die Dauer nieht 
genugen. 1841 wurde die Professur der medizinisehen 
Klinik in Prag und gleiehzeitig eine Primararztensstelle 
im Allgemeinen Krankenhause in Wien vakant. Skoda 
bewarb sieh um beides und stiefi dabei auf jene Wider­
stande, von denen fruher gesproehen worden ist. 



Die Lehrkanzeln wurden zu jener Zeit nicht umch 
Berufung und El'llennung, sondel'll durch Konkmse besetzt, 
bei denen die Bewerber eine Konkurspriifung ablegen 
muGten. Die vol'geschriebene PrUfung wurde Skoda zwar 
erlassen, die Professur erhielt er abel' nicht. 

FUr die Primararztensstelle hatte die Krankenhaus­
direktion und ebenso in zweitel' Instanz die niedel'oster­
'reichische Regierung Dr. K a r 1 S t e I' z vorgeschlagen, 
gewesenen Assistenten del' medizinischen Klinik fiir 'Wund­
i:i,rzte des Professors And rea s I g n a z \V a w I' u c h 
(1782-1842), Polizeibezirksarzt lind Arzt des Waisenhauses. 
Er war mit dem alten, hochangesehenen Dr. S tel' z aus 
1schl verwandt, in welchem Orte die kaiserliche Familie 
den Sommer zu verbringen pflegte. Wie Skoda in einem 
Briefe an seinen Bruder Franz berichtet, hatte !ener die 
Protektion der Kaiserinmutter, mehrerer Erzherzoge und 
des Staatsministers Grafen Kolowrat. 

Gegen einen Mitbewerber von solchen Qualitaten 
konnte auch del' machtige EinfluG Tfukheims nichts durch­
setzen. Abel' del' erfahrene Staatsmann fand fUr seinen 
Schlitzling einen Ausweg, dem die Gonner des Dr. Sterz 
zustimmen konnten. Das Referat, das er del' Hofkanzlei 
als dritter Instanz vorlegte, beantragte, die ededigte Primar­
arztensstelle dem Dr. Sterz zu verleihen und gleichzeitig 
die Abteilung fur Brustkranke "zu einem ordentlichen 
Primariate zu erheben und damit dem Dr. Skoda die Be­
soldung und die sonstigen Emolumente eines Primararztes 
zuzuweisen". 

Die Hofkanzlei stimmte dem verlesenen Gutachten 
zu, und del' Staatsrat, del' wegen des Schwachsinns des 
Kaisers Ferdinand die tatsachliche Regierungsgewalt aus· 
iibte, entschied im gleichen Sinne. 

S t e l' z erwies sich ubrigens del' vieUachen Protek­
tion wenig wttrdig; er wurde spateI' wegen zweifelhafter 
Geldgeschafte mit Gefangnis bestraft und praktizierte zu­
It'tzt in einem kleinen Orte Niederosterreichs. 
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S k 0 d a a 1 s Prim a r a r z t. - S e i n eSc h ii 1 e r. 

Zu den bisher von ihm geleiteten Krankensalen 
wurden Skoda noch mehrere andere zugewiesen, sie 
bildeten zusammen die sechste medizinische Abteilung. 
Ais der rangjitngste Primararzt des Krankenhauses hatte 
er auch die Behandlung der "Kratzigen", das heifit del' 
Patienten mit chronischen Hautkrankheiten zu itber­
nehmen. 

1m Februar und Marz 1841 machte Skoda selbeI' 
einen schweren Typhus durch, von dem er sich nul' 
langsam erholte. R 0 kit a n sky und S c huh waren seine 
behandelnden Arzte. 1m Verlaufe der Rekonvaleszenz 
machte er gemeinsam mit seinem Freunde R 0 kit a n sky 
eine Reise nach Paris, London und Dublin, die teils zur 
Erholung, teils zu Studienzwecken diente. Nach del' 
Selbstbiographie Rokitanskys (Wr. Klin. Wochenschr. ,1923, 
S. 242) ware diese Reise erst im Jahre 1842 gesehehen, 
doeh handelt es sich hier' wahrscheinlich um einen 
Schreibfehler. 

Gleich nach seiner Rlickkehr trennte er, wie in den 
PariseI' SpWileI'n, die Hautkranken von den anderen 
Patienten, urn sie genauer beobachten und behandeln zu 
konnen. 

An seiner Abteilung waren als unbesoldete Hilfsarzte, 
die man !1arnals nach dem Muster der Kaufmannslehrlinge 
"Praktikanten" nannte (seit 1857 heifien sie Aspiranten), die 
Doktoren Fer din and H e bra und Gus t a v L 0 e b I 
eingetreten. 

Skoda ermunterte He bra (1816-1880), sich mit dem 
Studium del' Ha u t k ran k h e i ten zu beschaftigen, das in 
Wien noch ganz unbekannt war. Dies tat er mit ungewohn­
lichem Eifer und solchem Erfolge, dafi er e3 in wenigen 
Jahren zu Weltruf brachte. Die ersten Veroffentlichungen 
Hebras sind a18 Berichte aus der Abteilung flir Hautkrank­
heiten Skodas erschienen. Hebra konnte als Sekundararzt 

36 



derselben unabhangig seine Untersuchungen durchftihren 
und nach Gutdunken Kurse abhalten, womit er schon 
1842 begann. 1845 gab Skoda die Aufsicht tiber die so­
genannte "Ausschlagsabteilung" abo Hebra wurde ordinie­
render Arzt derselben, spater Primararzt, maehte also den­
selben Entwicklvngsgang wie Skoda dureh, nur unter 
geringeren Schwierigkeiten. Dan Skoda das Genie in Hebra 
entdeckt und gefordert hat, beweist ebenso seinen Scharf­
blick als seine wohlwollende nnd groEztigige Denkungsart. 

In dem hochbegabten Gus t a v L 0 e b I (1816-1880) 
erzog sich Skoda seinen treuen Mitarbeiter auf seinem 
engeren Arbeitsgebiete. Er nahrn ihn spater als Assistenten 
auf die Klinik mit, wo er bis 1852 blieb. 1865 wurde 
Loebl Prirnararzt der Krankenanstalt Rudolfstiftung, 1869 
begleitete er den Kaiser Franz Josef auf seiner Orientreise, 
1870 wurde er als Primararzt ins Allgemeine Kranken­
haus versetzt. Ein Teil des Berichtes aus Skodas Ab­
teilung ist von Loebl verfaEt. Auch enthalf die sechste 
Auflage von Skodas "Abhandlung" zahlreiche Zusatze von 
Loebl. 

Auch andere jiingere Arzte seiner nachsten U mge­
bung eiferte Skoda zu literarischer Verwertung del' an 
der Abteilung gewonnenen Erfahrungen an. So erschien 
ein ausftihrlicher Bericht tiber Typhus von P f ran g, so­
wie andere Arbeiten von diesem, von D r a Z i 6 und 
Men i c h. P f ran g war spater ein sehr angesehenet Arzt 
in Brtinn, D r a z ie, der schon unter Rat t e r, dem Chef 
Skodas, gedient hatte, tibte die -arztliche Praxis in Wien 
aus. Ein sehr selten gewordenes Buchlein beschreibt im 
vol'mal'zlichen Biedel'meiertone eine Reise, die er 1846 
nach Paris gemacht hat. 

N un stand Skoda auf dem Hohepunkte seines Rufes 
als Forscher und Lehrer. Derselbe Phi 1 i P p, del' 1840 
eine miUgiinstige Rezension der "Abhandlung tiber Perkus­
sion und Auskultation" geschrieben hatte, rtihmte 1842 in 
Can n s tad t s J ahresberichten die Al'beiten von S c huh 
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und S k 0 dauber Brustfellexsudate als "Muster del' Ge­
diegenheit in Bezug auf den Inhalt, der Klarheit in Bezug 
auf die Form der Darstellung" und sagte, dafi sie eine 
"neue Ara fUr die Behandlung des Empyems begrunden". 
V om folgenden Jahre an fuhrte ubrigens Gus t a v L 0 e b I 
das Referat in dieser wichtigen Zeitschrift; ein Zeichen, 
wie sehr Skodas Ansehen gewachsen war. 

U nter Skodas Horern sah W un d e r I i c h "Profes­
soren, kaiserliche Rate und bejahrte Praktiker, die wirk­
lich von warmem Eifer beseelt schienen, die Geheimnisse 
der Auskultation und Perkussion zu erfahren". Auch 
zahlreiche auslandische Arzte drangten sich zu seinen Kursen, 
die er dreimal in der W oche abhielt, manchmal vier 
Parallelkurse an einem Tage. Die V ortrage betrafen 
nicht blofi die physikalische Krankenuntersuchung im 
engeren Sinne, sondel'll auch die Physiologie und Patho­
logie des Kreislaufs und der Atmung; sie knupften an die 
beobachteten Krankheitsfalle und Sektionen an und waren 
von physikalischen Experimenten libel' die Schallerschei­
nungen unterstutzt. 

Gegenuber den Vortragen Skodas traten die offiziellen 
klinischen Lehrkanzeln in den Hintergrund. Auf Franz 
x. von Hildenbrand, del' 1841 wegen eines Schlaganfalles 
hatte resignieren mussen, war F ran z W i 1 h elm Lip­
pic h (1799-1845) in del' Klinik fUr Mediziner gefolgt. 
Er interessierte sich vorwiegend fUr Psychiatrie und 
suchte allgemeine Gesichtspunkte fur das Ganze del' 
Medizin zu gewinnen. Die Klinik fur Wundarzte leitete 
seit 1843 Johann Anton Raimann (1810-1857), del' 
Neffe Johann Nepomuk Raimanns. An der Josephinischen 
Akademie bestand eine Klinik unter S t e fan S c h r 0 f f 
(seit 1834 im Amte) und eine fUr den niederen Kurs del' 
Feldiirzte unter K a r 1 H e i dIe r, del' 1840 zum Professor 
fUr theoretische und praktische Medizin ernannt worden war. 

Die Kliniken standen samtlich unter dem Einflusse 
der Skodaschen Richtung. Die beiden Assistenten, die 
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Lippich hatte, Franz Z ehetm ayer (1840-1843) und 
Gus t a v von G a a I (1844-1846), waren Schiiler Skodas 
gewesen. Beide verfafiten Lehrbiicher der Perkussion 
tmd Auskultation, die im wesentlichen Paraphrasen von 
Skodas knapp gehaltenem Werke waren. 

Zehetmayers Buch, ~um Selbstunterrichte bestimmt, 
war noch einigermaGen eine selbstandige Arbeit, die drei 
Auflagen erlebte. Der Verfasser, ein begabter und tuchtiger 
Mann, wurde, in seinem dreiunddreilligsten Lebensjahre, 
im Herbst 1845 Professor der medizinischen Klinik fiir 
Wundarzte in Lemberg, wo er nach kaum 6 Monaten am 
5. Mai 1846 einem Flecktyphus erlag. 

Gustav von Gaal schrieb in seinem Buche dem 
Professor Lip pic h, seinem Chef, das Verdienst "urn die 
wissenschaftliche Begrundung und Verbreitung der physi­
kalischen Untersuchungsmethode" zu. Diese Behauptung 
schien auch den Zeitgenossen unbegrundet zu sein. Eine 
Rezension wies ihm aufierdem nach, daG gauze Seiten 
dem Buche Z e h e t mayer s, seines V organgers in der 
Assistentenstelle, "mit beharrlicher Treue nachgebildet" 
waren. 

Die Perkussion und Auskultation diente vielfach als 
Thema fUr Doktordissertationen, wobei die Bearbeitung in 
Ausziigen aus Skodas "Abhandlung" bestand. So wurde 
1843 Ant 0 n Z w i e r z ina aus Lundenburg mit einer 
Dissertation "de auscultatione et percussione" promoviert, 
die die wichtigsten Lehren Skodas, z. B. von der vier­
fachen Qualitlit des Perkussionsschalles, von "Ton" und 
"Gerausch" usw. wiedergibt. AUerdings wird sein Name 
nirgends genannt, auch lautet eine "These" herausfordernd: 
"Fundamentum medicinae nec anatomia nec physiologia 
sed philosophia est." 

Ais Kuriosum sei eine Dissertation aus dem Jahre 1841 
von D em e t ri u s The 0 d 0 r Z 0 can genannt, welche 
"Aphorismi de sign is acusticis dubiis" betitelt ist und aIle 
wirklichen und scheinbaren ·Widerspriiche und Schwierig-
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keiten zusammentragt, die sich bei Laennec, Bouillaud, 
Piorry u. a. finden. Es wird aber nicht erwahnt, daB Skoda 
das Meiste davon aufgekliirt und beseitigt hatte. 

Auch an der Josefinischen Akademie wurden Aus­
ztige aus Skoda als Doktordissertationen veroffentlicht. So 
wurde dort Ant 0 n G r 0 s chI am 29. Mai 1841 mit einer 
Dissertation "de percussione et auscultatione" promoviert, 
die dem Professor K a r I H e i dIe r gewidmet ist. Sie hat 
trotz dea lateinischen Titels einen deutschen Text, bekennt 
sich iibrigens ehrlich als Exzerpt aus Skodas ,.Abhandlung" 
und zitiert diese hll,ufig. Aus derselben Akademie stammt 
eine Dissertation von Lib. G ti n z bur g tiber Perkussion 
und Auskultation yom Jahre 1843. 

Aus der Schule Skodas erschien ftir Ungarn, die des 
Deutschen nicht machtig waren, ein lateinischer Auszug 
,,!uxta principia celeberrimi Dr. Skoda" von I g n a z Sa u e r 
im Jahre 1842. Der Verfasser (geb. 1801 in Vezprem) 
wurde bald Professor in Budapest und starb 1863. 

S k 0 d a s d i a g nos tis c heM e tho d e. 

Was Skodas Namen unter Arzten und Laien ganz 
besonders verbreitete und was die fremden Arzte in seine 
Kurse ' zog, das war die neue Methode der Dia­
g nos t i k, die dort ausgetibt und gelehrt wurde. Del' 
innere Ausbau der Lehre, die man aus dem Munde Skodas 
und seiner Hilfsarzte kennen lernte, die Propaganda des 
lebendigep. W ortes, waren weit bedeutungsvoller als die 
literarische Tatigkeit. Hauptsachlich aber imponierten die 
Diagnosen. 

Bisher hatte man eine 0 n t 0 log i s c he Auffassung 
vom Wesen der Krankheit gehabt, wie K u ssm a u I aus­
einandersetzt, dem die folgende Darstellung zum gro.Gen 
Teile entnommen ist. Man sah in den Krankheiten selb­
standige Dinge, suchte sie nach naturwissenschaftlichen 
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Grundsatzen einzuteilen, gleich den 'rieren und Pflanzen 
in Gattungen, Familien und Ordnungen zusammenzustellen 
tmd ein nosologisch@s System zu schaffen. Eine Krankheit 
konnte aus einer anderen durch Vernachlassigung odeI' 
verkehrte Behandlung hervorgehen, etwa Tuberkulose aus 
einem "einfachen Bluthusten" (was noch 1870 F. N i e m eye r 
behauptete und S k 0 d a bekampfte). Man steUte sich VOl', 
"daB der Typhus aus dem gastrischen Fieber und dieses 
aus dem Gastrizismus hervorgehe ... Man ging dem Gastri­
zismus mit Brechmitteln und mit Kalomel ttichtig zu Leibe, 
damit es nicht zum Typhus komme". 

Die Krankh oi ts b eze ic hn ungen entsprachen 
den allgemeinen Zustandsbildern, z. B. "\Vassersucht, Schlag­
fhill, Nervenfieber, Schleimfieber und ahnliches. Die Auf­
gabe del' Diagnostik hestand darin, in dem Ergebnis der 
Krankenuntersuchung einen bekannten Krankheitstypus 
wiederzufinden. Die Sektion konnte daher die Diagnose 
gar nicht kontrol1ieren. 

Die neue anatomische Richtung erkannte nun die 
Zustande, die man bisher als selbstandige Krankheitswesen 
aufgefa.at hatte, als die "auGeren Erscheinungen innerer 
physiologischer Geschehnisse und anatomischer Verande­
rungen". 

Das Definierbare del' Krankheit suchte man jetzt in 
den anatomischen Veranderungen und bestrebte sich, a n a­
tom is c he D iagn 0 s en zu machen. Diese mufiten durch 
die Sektion bestatigt odeI' berichtigt werden. 

An Stelle del' einfachen Wiedererkennung des er­
lernten Krankheitstypus in dem Zustandsbilde des Patienten 
trat demgemaB eine zllsammengesetzte geistige Operation, 
die nach Skodas V organg ihren Stoff den Erfahrungen 
des physikalischen Laboratoriums, del' Klinik und des 
Leichenhauses entnahm. 

Aus den akustischen Symptomen del' Perkussion und 
Auskultation dad namlich nach Skodas Lehre, wie schon 
frtiherbetont, kein unmittelbarer Schlull auf die 
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K ran k h e i t gezogen werden. Die Diagnose der Brust­
krankheiten - und analog die anderer Organerkrankungen­
baut sieh aus d rei T e il d i a g nos e n auf; sie wird in 
drei Schritten gemacht, von den en ein jeder wohl uberlegt 
werden muG. 

Die Skodasche Schule ging demnach folgender­
maBen VOl': 

Zuerst wird del' Kranke un tel' s u c h t und die vor­
gefundenen Abweichungen del' akustischen Zeichen von 
del' idealen Norm festgestellt, wobei man 8ich jeder dia­
gnostischen AuBerung zu enthalten hat. 

Nun ist die e r s teA u f gab e, zu erschlieGen, was 
fUr p h Y s i k a Ii s c h eVe ran d e run g e n in den Organen 
VOl' sieh gegangen sind, beispielsweise Verdichtung einer 
Lunge, Ansammlung von Flussigkeit in einer Korperhohle 
oder dergleichen. 

Die z wei teA u f gab e besteht darin, die (grob-) 
a nat 0 m i s c hen 0 r g a n v era n del' u n g e n zu be­
stimmen, die den physikalischen zugrunde liegen. Die 
Lunge kann etwa in dem genannten Beispiel entzundlich 
verdichtet, die Flussigkeit in der Korperhohle das Produkt 
einer eitrigen Entziindung sein. 

Z u 1 e t z t wird erst die D i a g nos e d e r K ran k h e i t 
gestellt, die zu den anatomisehen Veranderungen fUhrt; 
in unseren Beispielen vielleieht kasige Pneumonie, oder 
Eiteransammlung, von einem vereiterten Karzinom fort­
geleitet. 

Urn den zweiten Schritt mit Sicherheit tun zu konnen, 
mussen aIle moglichen Organveriinderungen' betrachtet 
werden, welche ein akustisches Zeichen hervorzurufen im­
stande sind. Die nicht geeigneten, nicht in das Gesamtbild 
passenden, werden durch Oberlegungen ausgeschieden. 

Fur den dritten Schritt gilt derselbe Vorgang. Bier 
muG man sich von allen moglichen Krankheiten Rechen­
schaft ablegen, bei welchen die erschlossenen Organ­
veranderungen vorkommen; die zur Anamnese, zum Krank-

42 



heitsverlaufe oder zu den anderen Symptomen nicht passen­
den werden ausgeschlossen. Man entscheidet sich endlich 
fUr diejenige Diagnose, welche erfahrungsgemaB aUe 
Einzelerscheinungen zu einem harmonischen Ganzen, dem 
Krankheitsbilde, vereinigt. 

Dieses System der Diagnostik, durch Aufziihlung 
aller Moglichkeiten nnd Aus8chlieflung der nicht geeigneten, 
nannte man das V e rf a h r end erA u s s c h Ii e fl u n g, 
die "D i a g nos e per ex c Ius ion e m" mit einer dem 
scholastischen Latein entlehnten Bezeichnung. Es galt nach 
der Versicherung der Zeitgenossen VV u n d e r I i c h, K u s s­
m a u lund N i erne y e r als die besondere Eigentlimlich­
keit der Wiener und Prager Schule. Sie hat sich durch 
mlindliche Tradition bis heute erhalten; von den Wiener 
Klinil{ern hat blofl Nothnagel eine andere Methode gelehrt, 
die er in einer eigenen Schrift auseinandergesetzt hat. 

. Die Diagnose durch Ausschlieflung ist librigens in 
der Medizin nicht grundsatzlich neu. Schon die Antike hat 
sie in der Schule der Methodiker gepflegt, wie durch 
Cae Ii usA n r e Ii a nus tiberliefert ist. A u e n b rug g e r 
und S t 0 k e s haben ihre Schluflfolgerungen aus den 
physikalischen Untersuchungsbefunden in del' gleichen 
vVeise gezogen. Aber erst S k 0 d a hat das Verfahren 
systematisch zu einer strengen Regel ausgebildet. 

Das log i s c h e Gel' U s t diesel' Art von Diagnosen­
steHung ist in der herkommlichen Bezeichnungsweise der 
formalen Logik eine Kette von zwei oder drei disjunk­
tiven Schllissen nach dem Modus tollendo ponens. Vor­
aussetzung fUr die Gi.iltigkeit eines solchen Schluflver­
fahrens ist bekanntlich, dafl die einzelnen Glieder auf 
Grund einer einwandfreien Einteilung gebildet seien, dan 
sie demnach zu einander im Verhaltnis der Ausschliellung 
stehen und dafl ihre Aufzahlung mindestens empirisch 
vollstandig sei. Die sukzessive Ausscheidung der einzelnen 
Glieder kann auf dem Gebiete . der empirischen Wissen­
srhaften nul' selten mit voller Bestimmtheit, gewohnlich 
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bloB mit einer gewissen Wahrscheinlichkeit geschehen. 
Mitunter bleiben einige Moglichkeiten ubrig, unter denen 
die Auswahl in suspenso gelassen werden muB. 

Flir die Vollstandigkeit in del' Aufzahlung del' ana­
tomischen Veranderungen bei del' Diagnose muB die 
pat hoI 0 g i s e h e A nat 0 m i e Gewahr leisten. In del' 
Tat grlindete sich die systematische Diagnostik Skodas 
auf die Forsehungen R 0 kit an sky s und gelangte mit 
diesen zugleieh zu Ruf und Ansehen. 

Die Berichte del' Zeitgenossen stimmen darin uber­
ein, daB S k 0 d a seine vielbewunderten diagnostischen 
Oberlegungen mit einer Prazision durehflihrte, die allen 
diesen Forderungen del' logischen Theorie entspraeh. In­
dem er mit dem groUten Scharfsinn in jedem FaIle das 
ganze Tatsaehenmaterial durehmusterte, gelangte "er dureh 
Exklusion und Wahrseheinliehkeitskalkul zur endlichen 
Diagnose." (W u n del' 1 i e h.) Er gestand abel' aueh ruek­
haltslos ZU, wenn ein SchluB nul' mit geringer W· ahr­
seheinliehkeit moglieh und wenn eine endguItige Ent­
scheidung unmoglieh war. 

Del' gelibte Sehiiler Skodas lernte die drei Stadien del' 
diagnostisehen Oberlegung bei seheinbarem Verzieht auf 
Perlmssion und Auskultation in wenigen Augenblieken 
zu durehlaufen. So kamen die beruhmten "Blitzdiagnosen" 
zustande, welche damals in der ganzen WeIt angestaunt 
wurden. Skoda und seine Schiiler erkannten durch ein­
maliges Auflegen del' Hand auf die Herzgegend aus dem 
Geflihl des prasystolischen Katzensehnurrens und del' 
getasteten Verstarkung des zweiten PulmonaItons die 
Sehrumpfung der linken venosen Herzklappe, durch bloBe 
Untersuchung eines Fuiles, aus dem tonenden Pulse del' 
Arterie auf dem FuBrlicken, den Febler del' Aortenklappen. 
So machte L 0 e b I seine berlihmte Diagnose auf VersehluU 
der Brustaorta nahe dem Ductus Botalli dureh Betrachtung 
des Kollateralkreislaufes. 
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Die Skepsis und der therapeutische 
Nihilism us. 

Skoda hatte sieh als unabhangiger Denker von den 
in der Sehule uberlieferten Gedankengangen und von den 
herrsehenden Ideen seiner J ugendzeit losgerungen. Es ist 
begreiflieh, daE er nieht bei der physikalisehen Kra~en­
untersuehung und Diagnostik stehen blieb. 

Der Kliniker K us sma u I sehildert das folgender­
maEen: "Skodas Kritik besehrankte sieh nieht auf die 
Diagnostik, wie sie bisher geubt wurde, sie erstreekte sieh 
auf das ganze Gebiet der Pathologie und insbesondere 
auch der Therapie . . Die Heilkunde, in dem Zustande, 
worin sie sich damals befand, ersehien ihm als ein Chaos, 
ein wuster Sumpf, aus dem nur zwei mit geordnetem 
fruchtbaren Erdreich bedeckte Inseln hervorragten, die 
pathologische Anatomie und die physikalische Diagnostik. 
Im uhrigen war sie ihm ein wm:es Gemenge roher Beob­
aehtung und Erfahrung, unerwiesener, widersprechender 
Lehrmeinungen, Vorschriften und Kurverfahren. Dber­
all galt es, unbekiimmert urn die alten Schulsatze, die 
Medizin von Grund aus neu aufzubauen. Schonungslos 
legte er, im privaten Urn gang mit seinen Schtilern und in 
der Klinik selhst, die Lucken und Schaden der bisher 
geiibten Heilkunst hloB." 

"Der EinfluE eines so scharfsinnigen Kopfes und 
unerschrockenen Denlmrs auf seine Schtiler war unge­
heuer; sie schrieben den Zweifel als obersten Wahr­
spruch auf ihr Banner, glaubwiirdig war flir sie einzig 
und allein, was Rokitansky und Skoda lehrten und nur, 
was man in Wien mit eigenen Augen gesehen und gepriift 
hatte; was von auBen kam, stieE auf · Zweifel, selbst 
hohnischen Widerspruch, kClne trberlieferung war ihnen 
heilig." 

Mit dieser Skepsis folgten S k 0 d a und seine Schtiler 
einer alten Wiener Tradition, die wahrschelnlich auf 
Boerhave zuruckgeht. Her man n B 0 e r h a v e (1668-:-1738), 
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del' Lehrer Gerhard van Swietens, tibte auf den 
Unterricht in Wien unter Maria Theresia den allergrofiten 
Einflufl. Eine aIte Biographie meldet von ihm, "dan er 
S pin 0 z a s Schriften fleifiiger las, als es seine recht­
glaubigen Zeitgenossen billigten. Abel' ihn leitete nul' das 
redliche Streben nach l.N ahrheit: von N atur z u m P y r -
r h'o n ism u s g e n e i g t, fan d e r, dan die S k e psi s 
oder die grtindliche Erforschung aUer Lehrmeinungen 
yorausgehen mtisse, wenn man den Weg zum Tempel 
der Wahrheit sicher verfolgen wolle". "Non eredulitate 
stulta, sed clara demonstrationis fide" - nicht durch 
dumme Leichtglaubigkeit, sondeI'll durch die Evidenz des 
Beweises soUten die Studenten von den Lehren der Heil­
kunst tiberzeugt werden, hatte Boerhave 1703 in einer 
programmatischen Festrede versprochen. 

In del' ganzen alten Wiener Schule seit Van Swieten 
herrschte nach den Berichten del' Zeitgenossen eine skep­
tische Stirnmung VOl', wenn sie auch in den Veroffent­
lichungen jener Zeit kein9n Ausdruck fand. N e u bur g e r 
hat in seinen Sammlungen alter Berichte mehrfach darauf 
hingewiesen und auch auf die Vorliebe fUr die sogenannte 
exspektative Behandlung aufmerksam gemacht, die den 
fremden Arzten, die energische Anwendung von AderHissen, 
Brechmitteln und AbfUhrkuren gewohnt waren, schon 
lange VOl' Skoda bei manchen Professoren und Spitals­
iirzten auffiel. 

Diese mtindlich tiberlieferte Wiener Skepsis betraf 
zunachst die ti b Ii c he The I' a pie, del' eine kurze Dar­
stellung gewidmet werden mufi. 

Die Grundlage del' Behandlung war in del' ersten 
HaUte des XIX. Jahrhunderts eigentlich die Lehre des 
G a len u s. Man hatte die .Anzeigen zur Behandlung -
"Indikationen" - der "Natur der Krankheit" (jndicatio 
morbi} odeI' den besonders auffalligen Symptom en (indi­
eatio symptomatica) zu entnebmen. Die Natur del' Krank­
heit war nach uralter L('hre ein Produkt del' Saftemischung 
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(Dyskrasie), del' vier Temperrunente und der vier Elemente 
der antiken Physik. Hiezu kamen noeh Indikationen des 
Alters, Gesehleehtes, Aufenthaltsortes und ahnliches. Die 
Wirkung der Arznei bestand nach Galenischer Lehl'e 
hauptsachlich in den Elementarwirkungen des Warmen, 
Kalten, Troekenen und FEmchten. Bei den bitteren Mitteln 
herrschte beispielsweise die Wlirme vor, bei den Sli.uren 
die Kalte. Hiezu kamen noeh spezifische Wirkungen, wie 
Erbreehen und Abflihren. 

Wer schulgerecht nach Galenischer Methode behan­
delte, hatte die Natur der Krankheit und der Symptome 
zu bestimmen und jene Mittel zu wahlen, welche die ent­
gegengesetzten Eigensehaften hatten (contraria contrariis). 
So waren bei einer "bitzigen Krankheit" Sauren, Salpeter 
und ahnliches zu verabreichen. Da ein zu stark kiihlendes 
Mittel mit einem erwarmenden, ein zu stark austrocknendes 
Mittel mit einem feuchten gemiseht und bei aHem noeh 
die Nebenindikation von Alter, Gesehlecht usw. beriiek­
siehtigt werden muBte, ergab sich Gelegenheit zu einer 
Unmenge von Arzneikombinationen und eHenlangen Re­
zepten. 

Zu diesen Grundlehren kam noch die aus grauer 
V orzeit stammende Lehre von den k r i tis c hen Au s -
s c h e i dun gen. Weil einige Erkrankungen, wie Malaria, 
RtickfaHfieber und manche Lungenentziindungen mit einem 
heftigen SchweiBausbrueh enden, weil die Beschwerden in­
folge iibermaBigen Essens nach Erbrechen der Speisen auf­
horen, hatte man geschlossen, daB die Erzeugung von 
SchweiB oder Erbrechen bei Krankheiten iiberhaupt heil­
sam wirken mtisse. Man rief durch verschiedene Eingriffe 
Sehweifi, Erbreehen und Abflihren hervor, urn eine 
"Krise", das hiefi "Entseheidung der Krankheit", zu be­
wirken. Nun kommt es aber gerade bei der Lungenent­
ztindung auch VOl', daB der Kranke wahrend eines reich­
lichen Sehweillausbruehes stirbt. "Urn dieses unbestreitbare 
Faktum zu deuten, hat man die Existenz eines k r i t i -
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s c hen S c h wei U e s vo1'ausgesetzt und denselben von 
einem nichtkritischen zu unterscheiden sich bemuht. 
Natiirlich hat man aIle diejenigen Schweille kritisch ge­
nannt, auf die Besserung und Gene~ung erfolgte, aIle 
anderen abel' als nichtk1'itisch bezeichnet, weil man keine 
anderen Unterscheidungszeichen herauszubringen vermochte. 
Wie wenig eine solche Unterscheidung in del' Wissen­
schaft begrundet und in del' Anwendtmg nutzbringend ist, 
braucht nicht erst hewiesen zu werden." (D i e t I, 1848.) 

Dieses scheinbar rationelle System del' Behandlung 
hat viele Jahrhunderte lang gehe1'rscht, ohzwar bei seiner 
Anwendung die Schwierigkeiten nicht fehlten. Wie e1'­
kannte man die "Natal' del' Krankheit"? Hie1' reihte man 
nach Dbereinkommen und Willku1' die Krankheiten in ver­
schiedene Gruppen und lien dem epidemischen Genius 
odeI' dem Genius loci einen weiten Spielraum. Bei del' 
Bestimmung des "hitzigen" Charakters war nicht etwa die 
Temperaturmessung von Bedeutung; denn das Thermometer 
war zwar schon im 18. Jahrhundert angewendet worden, 
abel' wieder in Vergessenheit geraten. Die Auswahl del' 
geeigneten Arzneimittel war teils auf willktirliche Bestim­
mungen alter Autoritliten, teils auf mystische Vorstellungen, 
teils auf Beobachtungen gegrtindet, die einer scharferen 
Kritik nicht Stand haUen. Nach Galenus galt Opium als 
ein ganz besonders Kime erzeugendes, Bibergeil als er­
hitzendes Mittel. Bei Gicht wurden Sauren verboten, weil 
im Gichtanfall nicht selten erbrochen wird und man nach 
del' Entdeckung · der Lakmustinktur im 17. Jahrhundert 
gefunden hatte, daB dieses Erbrochene sauer reagiel't. So 
erblickte man in diesel' "kritischen Ausscheidung" einen 
Beweis von der Dberladung des Korpers mit Sliuren und 
Ubersah voIlkommen, daU del' normale Magensaft stets 
sauer ist. 

Gegen den galenischen Grundsatz, stets die del' ,,NatuI' 
der Krankheit" entgegengesetzten Heilmittel zu wahlen, 
hatte Sam u elF r i e d ric h C h r i s t ian H a h n e man n 
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(1755-1843) das "similia similibus" vertreten. Aus Beob­
achtungen an sich, seiner Familie und seinen Freunden 
verzeichnete er die subjektiven Empfindungen, die nach 
del' Einnahme verschiedener Arzneimittel auftraten, be­
stimmte danach die "Wirkung" und gab bei Erkrankungen 
!ene Arzneie'n in sehr kleinen Dosen, die bei Gesunden den 
Krankheitssymptomen ahnliche Wirkungen hervorriefen. 
Die Anhanger diesel' Behandlungsart nannten sich Homoo­
pathen, ihre galenischen Gegner Allopathen. 

Die unleugbaren Erfolge, die auch die homoopathische 
Behandlung ohne die ekelhaften Brech- und Abfiihrmittel 
gelegentlich zu erzielen schlen, muGten die Zweifel an den 
alten Meinungen notwendig vermehren. 

Bei S k 0 d a kamen noch personliche Erfahrungen 
hinzu, auf die Kussmaul hlngewiesen hat. Als er die physi­
kalische Krankenuntersuchung neu begrtlndete, muGte der 
Gedankengang, der aus den m e c han i s c hen Verhalt­
nissen der Brustorgane die Symptome erklarte, in konse­
quenter Durchfiihrung auf die Behandlung durch me c h a­
n i s c h e Eingriffe leiten. Dem hatte auch die Ausbildung 
del' Methoden zur Punktion des Brustfellraumes und des 
Herzbeutels entsprochen. 

Die Bevorzugung del' mechanischen Methoden und 
der mechanischen Denkweise lag iibrigens in del' Zeit~ 
stromung, die in den Vierzigerjahren weite Kreise ergriffen 
hatte. Ihr arztlicher W ortfiihrer war del' bertlhmte Philosoph 
R u dol f Her man n Lot z e, damals auch Privatdozent 
del' Medizin in Leipzig. Er hatte 1842' eine "Allgemeine 
Pathologie und Therapie als mechanische Naturwissenschaft" 
geschrieben. Darin verkiindete er: "Wir machen die d u r c h­
gangige Herrs chaft der me chanis c hen An­
sic h t geltend, weil sie die allgemeinen Grundbegriffe del' 
Pathologie liefern mull ... " Es ist bekannt, dall diese 
Richtung J u Ii u s Rob e rt Mayer 1842 auf die Ent­
deckung des Gesetzes von der Erhaltung del' Energie 
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brachte und daR sie spater in den naiven Materialismus 
Lu dwi g Btl chners ausmtlndete. 

S k 0 d-a s Bestrebungen zur Heilung der entziindlichen 
Ergiisse im Brustraum durch Operation waren anatomisch 
und physiologisch richtig begriindet. Skoda vertrat zum 
Beispiel die Ansicht, daR man jeden Ergufi friihzeitig ent­
leer.en miisse, weil sich die Lunge nicht mehr ganz ent­
faIte, wenn sie lange durch das Exsudat zusammengedriickt 
gewesen. So schlen auf Grund der rationellen Diagnostik 
eine rationelle Therapie angebahnt. 

Nun hatten aber die Erfolge dieser Eingrifie, die 
S k 0 d a und S c huh anfangs sehr haufig ausgeftlhrt hatten, 
keineswegs den Erwartungen entsprochen. Heute wissen 
wir, woran dies lag. Die wohlbegriindete operativ-mecha­
nische Behandlung mufite haufig fehlschlagen, weil man 
die Infektion noch nicht beherrschen konnte, weil die 
Folgen des Eindringens von Luft in den Brustfellraum, 
trotz der Versuche Schuhs, nicht vollig aufgeklart waren, 
und weil die operative Technik bei eitrigen Exsudaten un­
geniigend war. 

FUr Skoda mufiten diese unerklarlichen MiRerfolge 
seiner rationellen Therapie eine schwere Enttauschung be­
deuten und ihn gegen seine eigenen therapeutischen Dber­
legungen mifitrauisch machen. 

Er ging von der haufigen Anwendung der Thorax­
punktion wieder ab und beschrankte sieh, wie ein Zeit­
genosse 1847 berichtet, auf die Indicatio vitalis, "wo wegen 
der GroRe des Exsudats auf die Moglichkeit der Resorption 
nicht mehr gerechnet werden kann und der Kranke im 
Zustande der Orthopnoe und Erstickungsgefahr ist". 

So wurde Skoda durch seine eigenen Erfahrungen 
immer mehr zur Zuriickhaltung in der Beurteilung von 
Heilmethoden und Heilungsergebiiissen veranlafit, was ihm 
insbesondere die alteren praktischen Arzte veriibelten. ,,Es 
ist bekannt" - schrieb 1846 die "Allgemeine medizinische 
Zentralzeitung" - "daR Skoda nur die Diagnose zu stellen 
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pflegt, alles Therapeutische ibm bingegen vollig gleich­
giiltig ist und ibm aIle Mittel, welcbe bei Konsultationen 
vorgeschlagen werden, recht sind, oder er bei starker ein­
greifenden hocbstens irn stillen und geheirn zu lacheln 
pflegt." 

Von anderer Seite wurde dagegell die Skepsis der 
neuen Wiener Schule eifrig verteidigt, zum Beispiel von 
Go r u p -B e san e z 1844 in einem ausflihrlichen Aufsatze 
irn "Archlv fUr pbysiologische Heilkunde". Dbrigens war 
die Entbaltung von eingreifenden Arzneien und den marter­
vollen "Revulsivmetboden" der Zugpflaster, Haarseile und 
Gluheisen nicht auf Wien bescbrankt. In Munchen lehrte 
G i e t I dassel be. Er batte sich im Winter von 1834 auf 
1835 als Leibarzt des Kronprinzen von Bayern in Wicn 
aufgehalten ':'Ind hatte mit R 0 kit an sky und S k 0 d a 
freundscbaftlich verkehrt. 

S k 0 d a hat sich niemals iiber therapeutiscbe Grund­
satze in einer Publikation ausgesprochen. Die Zeitgenossen 
berichten, daB er auf seiner Abteilung anfangs die danillls 
allgemein ublichen Mittel anwendete, spater immer mebr 
die eingreifenden Methoden und Arzneien vermied, mit 
denen man die "kritischen Ausscheidungen" erzwingen 
wollte. Insbesondere wurde der Aderlafi nicht mehr aus­
geflihrt, den man bisher bei fieberbaften Erkrankungen fUr 
unumganglich gebalten hatte. In seinen klinischen V or­
lesungen, von denen das Wiener Institut flir Geschichte 
der Medizin eine groBe Anzahl Kollegienhefte der Horer 
besitzt, hat er stets eine besonnene und vorsicbtige Therapie 
vorgetragen, die auf empirischer Grundlage ruhte. So hat 
e1' z. B. eingehend die Behandlung des Dekubitus be­
sp1'ochen. Auch erprobte neuere Mittel wandte Skoda viel­
fach an, so das ChI 0 r a 1 h y d rat und beirn Gelenks­
rheumatismus die Sal i zylsa ure. 

Die Skepsis des Meisters fiihrte, wie schon oft, zum 
Dogmatismus der SchUler. ,,Rei vielen Jiingern Skodas 
war es geradezu Axiom geworden: Nichtstun sei das Beste 
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in der inneren Medizin." (K u ssm a u I.) Man bezeichnete 
dieses Verhalten als "Nihilismus". 

Zu den Radikalen gehOrte J 0 s e f Die t 1, seit 1841 
Primararzt des Krankenhauses Wieden, der 1845 eine 
scharfe Streitschrift gegen die bisher tibliche Auffassung 
dar Heilkunst veroffentlichte und das Postulat einer rein 
rationellen Therapie aufstellte. Bertihmt wurde seine Schrift 
tiber den AderlaU bei der Lungenentztindung aus dem 
Jahre 1848, worin er durch zahlreiche Beobachtungen die 
Nutzlosigkeit und Schadlichkeit dieses Eingriffes nachwies. 
Er wurde 1851 Professor in Krakau, nach seinem Rtick­
tritt vom Lehramt Biirgermeister dieser Stadt. 

Bewerbung um die Lehrkanzel in Wien. 

Der nattirliche Gegensatz zwischen der alten und 
der jungen Generation war durch R 0 kit a n sky und 
S k 0 d a gerade unter den .Arzten besonders verscharft. Von 
den alteren hatten viele der neuen Richtung nicht folgen 
konnen. Sie waren nicht mehr imstande, die Methoden der 
Perkussion und Auskultation zu erlernen und konnten sich 
tiberhaupt in der anatomisch-klinischen Denkweise nicht 
zurecht finden. Mit der Ausbreitung der neuen Lehre, mit 
ihrem Bekanntwerden unter den Laien, sahen sie den 
sicheren Boden unter sich einbrechen, Praxis und Existenz 
geschadigt. Dieser V organg spieltesich in jener Zeit in 
Europa tiberall ab, wohin die jungen Arzte mit den neu 
errungenen Kenntnissen kamen. tTberall ' bestand unter den 
Arzten der alten Schule die gleiche Abneigung gegen 
Perkussion und Auskultation, Temperaturmessung und 
Augenspiegel. "In der Literatur haben diese Ansichten 
nattirlich schwacheren Ausdruck gefunden, weil die alten 
Herren doch zu vorsichtig und weltgewandt waren", erzahlt 
He 1 mho 1 t z von Deutschland. In Wien war man nicht 
so vorsichtig. Der Professor der Augenheilkunde Ant 0 n 
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R 0 s a s veroffentlichte 1842 in den "Medizinischen J ahr­
btichern" einen langen Aufsatz "Cber die Quellen des 
heutigen a,rztlichen Millbehagens", "worln sich hinter dem 
angeblichen und als Ursache beschuldigten Verfalle der 
Wissenschaft der geheime Arger tiber Praxisfallimente und 
Abnahme der Kundschaft nur schlecht verbarg". (Qui tz­
mann 1850.) 

Durch seine skeptische Richtung und gar durch den 
therapeutischen Nihilismus seiner Anhanger hatte sich 
Skoda auch die Abneigung der Apotheker zugezogen, wie 
aus seinen Briefen hervorgeht. 

In der relativ unabhangigen Stellung eines Primar­
arztes konnte Skoda ohne Rticksicht auf solche Gegner­
schaften seine Arbeiten und Studien fortsetzen. Er hatte sich 
allmahlich die allgemeine Achtung erzwungen, damit auch 
eine auskommliche konsultative Praxis, so dan er seine 
greisen Eltern und seinen jtingeren Bruder untersttitzen 
konnte. 

Da starb ganz unerwartet am 12. Dezember 1845 der 
Professor der medizinischen Klinik ftir Arzte W i I h elm 
Lip pie h an Meningitis, die von einem vereiterten Ohr­
polypen ausgegangen war. 

Zur vorlaufigen' Vertretung der Lehrkanzel wurde 
Johann An ton Raimann, der Professor der medizini­
schen Klinik flir Wundarzte, bestimmt und ftir die definitive 
Besetzung der Konkurs angeordnet. 

Es meldeteri sich zahlreiche Bewerber. Ein anonymer 
Korrespondent der "Allgemeinen medizinischen Zentral­
zeitung" in Berlin nennt H elm in Pavia, H 0 r nun g in 
Salzburg, V e r son in Padua, S au e r in Budapest, 0 p­
pol z e r in Prag, S c h r 0 ff, R aim ann und S k 0 d a 
in Wien und bemerkt dazu : "Up,ter diesen Mannern dtirfte 
die Wahl allerdings schwer sein, weil keiner einen wesent­
lich tiberragenden Vorzug, jeder dagegen eine gentigende 
Befahigung zu besagtem Lehramte besitzt." 
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Sp1Uer erzahIte man in den angeblich eingeweihten 
Kreisen Wiens, wie derselbe Berichterstatter meldet, daG 
S c h r 0 ff, R aim ann und 0 p pol z e r die meisten Aus­
sichten hiitten. Man sieht, daG die Bedeutung S k 0 d a s 
keineswegs allgemein anerkannt wurde. 

Die Erledigung wurde dadurch verzogert, daG der 
Referent fiir die medizinischen Angelegenheiten in del' 
Studienhofkommission, Ludwig Freiherr von Turk­
h e i m, del' Gonner Skodas, wahrend dieser Zeit plotzlich 
starb, und der erste Prases der medizinischen Fakultat und 
Direktor des medizinisch-chirurgischen Studiums, J 0 han n 
N e porn u k von R aim ann, seine Stelle nur dem Namen 
nach ausftillte, da er geisteskrank geworden war. 

Der Besetzungsvorschlag wurde daher vom Vize­
direktor des medizinisch-chirurgischen Studiums und Vize­
prases der medizinischen Fakultat Wi I h elm Ed len von 
Well (1797-1879) erstattet und lautete als Ternavorschlag: 
S c h r 0 fi, R aim ann, H 0 r nun g. Die niederosterreichische 
Regierung anderte nul' die Reihenfolge der Vorgeschlagenen: 
S chroff, Hornung, Raimann. 

In formeller Hinsicht war dieser Besetzungsvorschlag 
sicherlich korrekt, denn aIle drei Genannten waren kli­
nische Assistenten gewesen und schon langere Zeit als 
Professoren tatig, was beides bei Skoda nicht zutraf. 

S t e fan S c h ro f f (geb. 1799) hatte zuerst die 1831 
gegrundete medizinische Klinik ffir den niederen Kurs der 
Feldiirzte am J osefinum geleitet, dann seit dem Jahre 1834 
die medizinische Klinik ffir Arzte an derselben Anstalt. 

Ant 0 n M i c h a e I H 0 r nun g war 1832 Professor 
der theoretischen und praktischen Medizin an der mediko­
chirurgischen Lehranstalt des Lyzeums in Salzburg ge­
worden und lehrte dort seit 1835 praktische Medizin. 

J 0 han nAn ton R aim ann war seit 1843 Pro­
fessor der medizinischen Klinik ffir Wundarzte an der Uni­
versitat in Wien. 
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Yom Beamtenstandpunkte, der vorerst das Dienst­
aIter und die bisherige dienstliche Verwendung zu beruck­
sichtigen hat, war die gewahlte Reihenfolge unanfechtbar, 
sobald man die Besetzung der Wiener klinischen Lehrkanzel 
als einfaches V orrucken im Dienste betrachtete. In den dienst­
lichen Akten war ja nichts daruber enthalten, dafi S k 0 d a 
nicht blofi die klinischen Untersuchungsmethoden umge­
staItet, sondern auch die ganze Auffassung der Medizin von 
Grund aus reformiert hatte. 

Skoda stand daher bei seiner Bewerbung vor un­
geheuren Schwierigkeiten. Ein Votum des Professoren­
kollegiums ware gegen ihn ausgefallen, denn in den aka­
demischen Kreisen hatte er fast nur Gegner, unter denen 
der alte Rosas, der Botaniker Stefan von Endlicher 
und der Professor der Pathologie S tan i s I au s T ij I ten y 
mafigebend waren. Der Assistent der vakanten Klinik 
Gus t a v v. G a a I suchte sogar die Studenten zu einer 
Bittschrift gegen die Ernennung Skodas zu veranlassen. 

Ebenso aussichtslos ware ein Appell an die medi­
zinische Fakultat gewesen, die damals nach mittelalterlicher 
Einrichtung die Gesamtheit der Doktoren der Medizin in 
Wien darstellte, denn auch hier waren die Gegner Skodas 
in der Mehrzahl und der V orsitzende war eben Well. 

Skoda war jedoch· nicht mehr der durftige Sekundar­
arzt, dem die Weisheit einer hohen BehOrde eine Stelle 
in einem mahrischen Landstadtchen verweigern konnte. Er 
kannte die osterreichische Verwaltung und wufite Bescheid 
in den amtlichen Wegen und auGeramtlichen Einflussen. 

Ein Aktenstuck, das seilie wissenschaftliche Be­
fahigung amtlich beurkundete, war tatsachlich vorhanden; 
es war ein Votum des verstorbenen T u r k h e i m bei der 
k. k. vereinigten Hofkanziei tiber die Besetzung der Lehr­
kanzeI, welches Skoda dazu vorgeschlagen hatte. 

Ferner waren wegen der Erkrankung des alteren 
R aim ann und des Todes T u r k h e i m s wichtigere Akten 
tiber medizinische Angelegenheiten schon mehrmals aus-
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nabmsweise dem Protomedikus von Bohmen, I g n a z 
Freiherrn von Nadherny (1798-1867), zum Refe­
rat zugewiesen worden. Das war allgemein bekannt, wie 
auch die "Allgemeine medizinische Zentralzeitung" in einer 
Notiz berichtet. 

Es gelang nun Skoda, den Erzherzog Ludwig, 
den eigentlichen Regenten Osterreichs, durch den Staats­
minister Grafen K 0 low rat fUr sich gunstig zu stimmen. 
So wurde von Nadherny ein neuerliches Gutachten in der 
Besetzungsfrage verlangt. 

R 0 kit an sky hatte schon friiher ein Separatvotum 
tiber die Lehrkanzel der inneren Medizin abgegeben, worin er 
Skoda als "Leuchte fUr den Lernenden, als ein Muster fiir 
den Strebenden und als Fels fur den Verzagenden" gescbildert 
hatte. Rokitansky schrieb nun aufierdem personIich an 
Nadherny einen Brief, "worin ibm mit dUrren Worten ge­
sagt wurde, was man von ibm erwarte", wie Skoda seinem 
Bruder Franz berichtete. 

Monatelang dauerte es, bis Nadherny sein Referat 
fertiggestellt hatte, viel zu lange fUr Sk6das Ungeduld, 
wie wir aus seinen Briefen wissen. Unterdessen scheint 
in Wien die Kunde durchgesickert zu sein, daB Skoda 
sich sehr hoher Protektion erfreue, und man beeilte sich, 
ibm, als dem kommenden Manne, an allen Amtsstellen 
zu versichern, daB man vor ibm die allergrofite Hoch­
achtung habe. 

Endlich kam das Referat aus Prag. Nadherny, der 
iibrigens auch auf die Berufung Vir c how s nach wUrz­
burg Einflufi geiibt batte, nannte Skoda primo loco und 
widerIegte samtliche A.ngaben, die gegen seine Befahigung 
gemacbt worden waren. Er wies auch auf 0 p pol z e r 
und He I m hin - letzterer wurde spater Direktor des 
Allgemeinen Krankenhauses in Wien - faBte aber seine 
Oberzeugung dahin zusammen, dafi nur Skoda fUr die 
Stelle geeignet sei. 
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So wurde Skoda endlich ,,mit AlIerhOchster Ent­
schlie.fiung yom 26. September 1846" ernannt und am 
9. Oktober 1846 beeidet. Am 15. Oktober 1846 hielt er 
seine Antrittsrede in lateinischer Sprache. 

Die lateinische Unterrichtssprache war in den medi­
zinischen Kliniken 6sterreichs obligat, wahrend sie in 
Deutschland allmahlich auGer Gebrauch gekommen war. 
Noch wenige Dezennien vorher hatte man dort auf 
klassisches Latein in der Klinik gro1le Stucke gehalten, 
selbst der fortschrittlich gesinnte F r i e d ric h N ass e in 
Bonn war energisch daftir eingetreten und hatte die 
Herausgabe eines deutsch-Iateinischen Worterbuches fUr 
Mediziner veranlallt, das bei Adolf Marcus in Bonn und 
bei . Carl Gerold in Wien erschien. 

Skoda schritt bald nach seiner Ernennung urn die 
Bewilligung ein, in deutscher Sprache vorzutragen, was 
ibm auch gewahrt wurde. Allgemein verschwand das 
Lateinische aus dem Unterricht der weltlichen Fakultaten 
jedoch erst mit dem Jahre 1848. 

Die Antrittsrede. - Antrag auf Errichtung 
e i n e r z w e it e n K Ii n i k. 

In der Antrittsrede entwickelte Skoda ausfiihrlich 
seine e r ken n t n i s the 0 ret i s c hen G run d sat z e, die 
ungefahr den Richtungeri entsprechen, die man heute als 
P han 0 men a Ii s m u soder als ide a Ii s tis c hen 
Po sit i vis m u s bezeichnet. "Es gebe keinen Weg", hellit 
es in dem ausfUhrlichen Referat tiber die Rede, "die 
innere Ursache der Ersch~inungen zu ergrunden, und 
kindisch sei das Beginnen, sie durch willkurlich ange­
nommene Krafte finden zu wollen." "Ursache" und "Wir­
kung" sind fUr Skoda nur Bezeichnungen "nach logischen 
Gesetzen" fUr das unabanderliche Aufeinanderfolgen 
der Erscheinungen. Die Medizin wird sich, wie alle 
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empirische Wissenschaft, niemals zu einem vollstandigen 
und geschlossenen System entwickeln; "wenn die 
heutige Medizin vielen Kranken noch unvollkommen 
erscheine, so sei dies ein Gebrechen, das sie mit der 
Medizin der alten und aller ktinftigen Zeiten gemein habe". 
Die Obereinstimmung dieser Aufierungen mit den Auf­
fassungen Machs oder Vaih ingers ist nicht zu ver­
kennen. 

Der Standpunkt des erkenntnistheoretischen Idealis­
mus. oder des radikalen Phanomenalismus liegt eben 
gerade dem denkenden Arzte sehr nahe, der allmglich 
aus den auBeren Krankheitserscheinungen auf die Ver­
anderungen im Korper schlieBen soIl und dem der innere 
Vorgang im Organism us urn so mehr zurn entfernten, 
immer neue Riitsel bietenden Problem wird, je mehr er 
davon erforscht. So waren schon im AltertuIXl die Arzte­
schulen der "Methodiker" und der ,,Empiriker" solchen 
Weltanschauungen geneigt, wie die Geschichtschreiber der 
Philosophie in neuerer Zeit erortert haben. So ist Skodas 
Freund R 0 kit a n sky bekanntlich ein tiberzeugter An­
hanger des transzendentalen Idealismus K ant s gewesen, 
den er in ausgezeichneten Reden vertreten hat. S k 0 d a 
hat die Kundgebung seiner philosophischen Grundanschau­
ungen auf diese Antrittsrede beschrankt. 

Am Schlusse seiner Rede sagte Skoda, daB die Zahl 
der Studierenden die Krafte einer einzigen Lehrkanzel 
tibersteige und daB er wlinsche, daB mehrere Kliniken 
geschaffen werden. In der Tat beantragte er die Errichtung 
einer z w e it e n m e d i z i n i s c hen K Ii n i 11: - eine 
Selbstlosigkeit, die an keiner Universitat der Wel~ etwas 
Alltagliches ware. 

Auf die zweite medizinische Klinik wurde 1849 
J 0 han n 0 p pol z e r (1808-1871) von der Universitat 
Leipzig berufen, Schtiler und Freund Skodas. Er war von 
1841 bis 1848 Kliniker in Prag gewesen und genoB den Ruf 
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eines vorztiglichen Diagnostikers und Lehrers. Skoda 
behandelte ihn in seiner Todeskrankheit, deren Diagnose 
unsicher war. 

Akademie del' Wissenschaften. - Eintl'eten 
f Ii I' S e m mel wei s. 

1m Jahre 1847 war in Wien die K a i s e l' Ii c h e A k a­
de m i e del' W iss ens c h aft e n gegrtindet worden. Skoda 
wUlde am 25. Juli 1848 von Kaiser Ferdinand zum wirk­
lichen Mitgliede derselben ernannt und beteiligte sich eifrig 
an den Sitzungen und Arbeiten des Instituts. Er trug tiber 
b em e l' ken s wert e K l' a n k h e its f a II e VOl', besprach 
im Anschlufi an eine Beobachtung von F e hIe n des 
Brustbeins die Theorien des Herzstofies und 
erorterte auch d i a g nos tis c h e F l' age n. 

Am 28. November 1861 erstattete er einen Bericht 
tiber die Sammelforschung, welche die Akademie tiber den 
S ta n d des Kretin ism us in 6 sterr eich veran­
staltet hatte. Leider ist del' Bericht nicht gedruckt worden, 
es ist davon nur bekannt, dafi sich Skoda gegen die 
Trinkwassertheorie des Kropfes ausgesprochen hat. 

Von besonderer Bedeutung ftir das Charakterbild 
Skodas ist seine Stellung zu del' En t dec k u n g von 
Semmel weis. 

I g n a z Phil i P P S em mel wei s (1818-1865) war 
Assistent an der Gebarklinik von Professor J 0 han n 
K lei n. Er hatte gefunden, dafi das Kin db e t t fie bel' 
eine Blutvergiftung (pyamie) ist, die hauptsachlich in den 
Gebaranstalten del' Universitaten durch die tfber­
tragung von Leichengift auf die Innenflache del' Gebar­
mutter entsteht. Nachdem er die obligatorische Waschung 
del' Hande del' Untersuchenden mit ChlorkalklOsung und 
Reinigung del' lnstrumente und des Verbandmaterials 
eingefiihrt hatte, war die Sterblichkeit in del' Klinik von 

59 



9'92% in den Jahren 1841-1846 auf 1'27% im Jahre 
1848 gesunken. 

Semmelweis war auf seine Entdeckung durch den 
Vergleich der Statistik der Klinik fUr Studierende und der­
Klinik fUr Hebammen und die Beobachtung gekommen. 
daB der anatomische Befund bei Kindbettfieber mit dem 
bei Pyamie durch sogenanntes Leichengift (Streptokokken­
infektion) iibereinstimmt. 

Diese grundlegende Entdeckung wurde von wenigen 
sofort in ihrer ganzen Tragweite erfaUt, von den meisten 
abgelehnt. 1m Auslande fand sie Anerkennung bei man­
chen Geburtshelfern, denen sie Semmelweis brieflich mit­
geteilt hatte, die Pariser Akademie verwarf sie. He bra 
brachte als Redakteur der "Zeitschrift der Gesellschaft der 
Arzte" schon 1847 eine ausflihrliche Mitteilung darliber, 
worin er die Angelegenheit als hochst wichtig bezeichnete. 
Dagegen erfuhr Semmelweis von seinem unmittelbaren 
Vorgesetzten, dem Professor K 1 e in, die grollten U nan­
nehmlicbkeiten. 

Von diesem Verhalten abgeseben, war K 1 e i n iibri­
gens ein vie1seitig gebildeter, kenntnisreicher Mann, der 
eine berlihmte historische _ Biqliothek der Geburtshilfe 
besalt 

S k 0 d a flihrte den Kampf fUr den unterdriickten 
genialen Mann in energischer Weise. Er stellte im 
Professorenkollegium den Antrag, die neue Entdeckung 
durch eine Kommission zu prlifen und ihr Anerkennung 
zu verschaffen, wenn sie sich bewahren sollte. Al1ein 
Klein protestierte beip! Ministerium dagegen, und das 
Ministerium verbot die kommissionelle Priifung der An­
gaben von Semmelweis. S k 0 d a wandte sich an die 
Akademie, als die einzige unabhangige Korperscha,ft, die im 
damaligen 6sterreich einem Minister opponieren konnte, und 
hielt in der Sitzung vom 18. Oktober 1849 einen Vortrag 
"iiber eine der wichtigsten Entdeckungen im Gebiete der 
Medizin". Er brachte darin die Anfeindungen, die Semmel-
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weis zu erdulden hatte, an die OffentJichkeit und bean­
tragte zur Forderung seiner Forschungen eine Geldunter­
'Sttitzung fUr Tierversuche. 

Skoda als klinischer Vorstand und Lehrer. 

Mit der Dbernahme der Lehrkanzel war Skoda vor 
neue Aufgaben gestellt. Ratte bisher sein Interesse und 
seine Unterrichtstatigkeit fast ausschlieBlich der physika­
lischen Diagnostik gegolten - so daB ein reisender Eng­
lander von seiner Abteilung als "purely a stethoscopic 
~linic" sprach, - so hatte er jetzt das gesamte Gebiet 
-der Krankheitslehre zu behandeln. 

Sein Lieblingsthema blieben freilich die Erkrankungen 
des Her zen s, tiber die er noch mehrere wertvolle Ab­
handlungen veroffentlichte. Auch mit therapeutischen 
Fragen beschaftigte er sich. Insbesondere ftihrte er die 
Behandlung des Lungenbrandes durch Inha­
la ti 0 n von T e r pen tin 0 I dam p fen ein, die noch 
heute tiblich ist. Er besprach seine Erfahrungen damber 
in drei Vortriigen in der Gesellschaft der Arzte in den 
.Jahren 1852 bis 1855. Wir bemerken anhangaweise, dafi 
-die erste Originalabhandlung schwierig aufzufinden ist, 
weil das Register des betreffenden Jahrganges der Zeit-
schrift unvollstandig ist. . 

Aufierdem erorterte er einen Fall von Kat a I e psi e, 
tiber den er sowohl in der Akademie der Wissenschaften 
als auch in der Gesellschaft der AI'zte sprach. 

1m ganzen trat jedoch in dieser reifen Periode· 
Skddas die literarische Produktion gegenuber der L e h r­
tat i g k e i t in den Rintergrund. Vor seinen Horern war er 
bestrebt, sein Be!)tes zu geben. Ebenso wie zu der Stu­
dentenschaft sprach er gerne aus dem reichen Schatze 
seiner Erfahrungen zu den fertigen AI'zten in der "Gesell-
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schaft der Arzte", womit wir uns noch beschaftigen 
werden. 

Den klinischen Vortrag Skodas schildert ein Zeit­
genosse, der Professor und Primararzt Ant 0 n D r a s c h e, 
in folgenden Worten: 

"Ptinktlich mit dem Glockenschlage der Uhr betrat 
er in bedachtigem Schritte die klinischen Sale, wo seiner die 
bereits zahlreich versammelten Schiller harrten. In fort 
gleichma.Biger Ruhe und onverwandten Blickes, das Ste­
thoskop in der zierlichen Hand, nahm er die Kranken­
berichte nach einigen kurzen und btindigen Fragcn ent­
gegen, untersuchte mit " auGerordentlicher Prazision den 
einen oder anderen Fall und schritt dann zur klinischen 
Interpretation. Sein auG erst feines Gehor erregte ebenso 
Verwunderung, wie seine Art des Perkutierens die ganze 
Aufmerksamkeit der Anwesenden auf sich zog. Nachdem 
er zuerst von einem gegebenen Falle alles Wichtige und 
Beachtenswerte in einem tibersichtlichen Bilde vor Augen 
gefUhrt hatte, zergliederte er des sen verschiedene Erschei­
nungen und prlifte sie auf ihre Tatsachlichkeit, erorterte 
auf Grund seiner eigenen Erfahrungen deren Bedeutung, 
Zusammenhang und Vielgestaltigkeit und suchte Schritt 
vor Schritt zur Kenntnis tiber Sitz und Wesen der Krank­
heit zu gelangen. 1m ruhigen Gedankengange entwickelte 
er dann mit der logischen Scharfe seines glanzenden 
Geistes die Schltisse, die unantastbar und unumstoGlich 
waren. Sie wurden von den in groUter Spannung ihm 
folgenden Zuhorern eifrigst notiert und wie Offenbarungen 
festgehalten. Was · Skoda sprach, war in keinem Buche 
zu finden, konnte nur von seinen Lippen, tiber welche, 
wie aus einem unversiegbaren Born, die W orte der Wahr­
heit und Erkenntnis stromten, gelesen werden. Waren 
diese fUr seinen so durchdringenden Blick in unltiftbare 
Schleier gehtillt, so verbarg er dies nicht mit bestrickenden 
Worten oder hochtrabenden Phrasen, sondern bekannte 
ohne Rtickhalt, "nicht in der Lage zu sein", das geheim-
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nisvolle Dunkel aufzukHiren. Skodas V ortrag war weder 
schwunghaft, noch hinreillend, er begeisterte nicht, aber 
tiberzeugte und bezwang. Seine scharfe, nur wenig klin­
gende Stimme mit dem slawischen Akzente war weithin 
vernehmbar. Er sprach einiach, klar, lichtvoll, logisch und 
gab seinen Darstellungen nur die allernotwendigsten Worte. 
Stundenlang bisweilen erging sich seine Rede in fast 
mono toner Einformigkeit, selten unterbrach den Ernst des 
Gegenstandes eine erfrischende Abwechslung, aber nichts­
destoweniger waren seine Vorlesungen immer von einem 
machtigen und unausloschlichen Eindruck auf die Horer, die 
sich vor dem schlichten und einfachen Manne tief beugten." 

Von den klinischen V ortragen sind viele im Drucke 
erschienen, so tiber C hoI era, v 0 r ti b erg e hen d e 
K I a p pen ins u ff i z i e n z, Ham 0 p toe usw .. 

Sein Interesse fUr Unterrichtsfragen sprach sich in 
einem eingehenden Gutachten tiber die Ref 0 r m des 
m e d i z i n i s c hen U n t err i c h t e s aus, das er 1849 
verofientliGhte. Es enthalt weitschauende Ideen, die erst 
viel spater verwirklicbt -worden sind, wie die Errichtung 
von Instituten fUr experimentelle Medizin, die Zulassung 
der Realschtiler zum medizinischen Studium u. a .. 

Die Assistenten an Skodas Klinik waren: Gus t a v 
Loe bI 1846-1852, Moriz Korner 1853-1856 (spater 
ordentlicher Professor in Graz), Rich ter 1857-1858, 
Ott 0 Rem b old 1859 -1862 (Sohn des geqlafiregelten 
Professors Leo pol d Rem b 0 I d; spater Professl)r an der 
medizinisch-chirurgischen Lehranstalt in Innsbruck, donn 
1876-1894 als Korners Nachfolger in Graz), L..e 0 pol d 
S chr 0 t t er Ritter von Kris t e IIi 1863-1869 (1870 Vor­
stand der Iaryngologischen Klinik in Wien, seit 1877 zugleich 
Primararzt einer internen Abteilung der Krankenanstalt 
Rudolfstiftung, 1890-1908 Ordinarius fUr inn ere Medizin), 
Prokop Rokitansky (Sohn des Anatomen, spaterNach­
folger Rembolds in Innsbruck) und Wi I h elm D lou h y 
zugleich 1870-1871. 
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In der Gesellschaft der Arzte. 

Die "k. k. Gesellschaft der Arzte" bildet seit ihrer Griin­
dung am 22. Dezember 1837 den Mittelpunkt des wissen­
schaftlichen medizinischen Lebens in Wien. S k 0 d a soIl in 
dem engeren Kreise, der den Kern der Gesellschaft schon vor 
ihrer offiziellen Tatigkeit abgab, einen V ortrag gehalten 
haben. Jedenfalls sprach er 1839 zum erstenmale dort 
offentlich und beteiligte sich seitdem aufs eifrigste an ihren 
Sitzungen. Anfangs geschah das in der Sektion fUr Physio­
logie und Pathologie, deren Vorsitz er spater bis zum 
Jahre 1862 fUhrte. Auch an den administrativen Beratungen 
nahm er lebhaften Anteil, er interessieI te sich fUr die Ab­
fassung der Protokolle und namentlich fiir die Publika­
tionen der GeseUschaft. 

Sehr haufig findet sich Skodas Name in der D i s­
kussion wis s ens cha ftIi cher Fragen erwahnt. 
So sprach er fiber ChI 0 r 0 for ro- und At her n ark 0 s e, 
tiber C hoI era, wobei er auf Grund seiner personlichen 
Erfahrungen fUr die Kontagiositat eintrat - das Kontagium 
werde von einem Kontagium produziert. Mehrmals er­
orterte er in der Diskussion die Entstehung des I k t e r us. 
Er wandte sich gegen die mechanische Theorie und berief 
sich auf den Ikterus bei SchlangenbiG und bei der akuten 
gelben Leberatrophie. Eine in Mtinchen erschienene Disserta­
tion von W e r the i m b e r gibt Skodas Ansichten in dieser 
Frage wieder. 

Auch tiber praktische hygienische Fragen sprach Skoda 
wiederholt in der Gesellscbaft der Arzte, wobei er sich 
nicht scheute, mit alten Vorurteilen aufzuraumen. Gemeinsam 
mit End Ii c her verfaGte er einen Bericht "tiber die Zweck­
widrigkeit des Desinfektionsverfahrens in Wien", den er 
am 15. Februar 1856 in der Sektion fUr Staatsarzneikunde 
vortrug. Auf Skodas Antrag wurde 1862 ein Vorschlag 
von M 0 r i z Roll, die Verhtitung von Tierseuchen be­
treffend, beim Ministerium eingereicht. Auch mit der Be-
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schotterung der Gehwege des neuen Stadtparkes, den Preisen 
der Mineralwasser und dem Impfzwange beschiiftigte sich 
Skoda (1864). 

Von ganz besonderer Bedeutung aber war sein Ein­
greifen in die Was s e r v e r s 0 r gun g d e r S tad t Wi e n. 
Schon 1858 hatte der Minister B a c h die Gesellschaft der 
Arzte um ihre Mitwirkung bei Untersuchung des Trink­
wassers in und um Wien und bei der EinfUhrung einer 
besseren vVasserversorgung ersucht, worauf ein Komitee 
gewiihlt wurde, um diese Frage zu studieren. Am 24. Ok­
tober 1862 wahlte die Gesellscbaft auf Antrag des Pro­
fessors He 1 m (fmher in Pavia, seit 1848 Primararzt, 
1855-1869 Direktor des Allgemeinen Krankenhauses) 
einen neuen AusschuU zur Beratung dieser Angelegenheit, 
darunter Skoda und den Geologen Eduard Sue.G. Nun 
trat die Gesellschaft in mehreren Denkschliften an die 
Offentlichkeit, urn gesundes und ausreichendes Trinkwasser 
fUr die stets wachsende Stadt zu fordern. Dabei war ein 
steter Kampf gegen eine zahlreiche Partei im Gemeinde­
rate der Stadt notig, die auf einem engherzigen und klein­
lichen Standpunkt in bezug. auf die Kostenfrage beharrte. 
Skoda forderte mit alIer Energie die "H 0 c h que 11 e n-
1 e it u n g" aus den QueUen von Stixenstein und Kaiser­
brunn im Schneeberg-Raxgebiete, die jetzt Wien mit kost­
lichem Wasser versorgt. Ais 1873, kurz vor der Vollendung, 
wegen der Steigerung der Materialpreise und ArbeitslOhne 
ein Stillstand drohte, arbeitete er im Verein mit dem 
Psychiater M a x i m il ian Lei des d 0 rf und dem patho­
logischen Anatomen J u 1 ius K lob (1865-1879 Prosektor 
der Rudolfstiftung) eine neue Denkschrift an den BUrger­
meister aus, die "aus dringlichen SalubritatsrUcksichten" 
die schleunige V ollendung des grofien Werkes verlangte 
und auch durchsetzte. Durch Skodas Ausdauer und Tat­
kraft in dieser wicbtigen Frage wurde das Ansehen der 
ganzen Arzteschaft in der Offentlicbkeit wesentlich 
gehoben. 
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Skoda behielt Interesse fUr die Wasserversorgung 
Wiens bis an sein Lebensende. Ais durch ein neues Projekt 
eine wesentliche Verschlechterung drohte, erstattete er 
dariiber der Gesellschaft ein ausfiihrliches Gutachten und 
sandte noch am 15. Marz 1881, drei Monate vor seinem 
Tode, einen Brief an den Prasidenten, worin er eindringlich 
davor warnte. Die Gesellschaft beschlofi denn auch, der 
Statthalterei zu empfehlen, dem geplanten Dnternehmen 
keine Konzession zu erteilen, dagegen die Hochquellen­
leitung zu erganzen. 

Die Gesellschaft der Arzte wiihlte Skoda 1871, nach 
seinem Riicktritt vom Lehramte, zum Ehrenprasidenten. 

Beweise allg emeiner Anerkenn ung. 

Schritt vor Schritt hatte sich Skoda eine achtung­
gebietende Stellung in der medizinischen Welt erkiimpft. 

Die Professoren seiner Fakultiit waren ihm anfangs 
zum groUten Teile nicht eben freundlich gesinnt gewesen. 
Als aber im Jahre 1849 eine neue Einrichtung der Studien 
geschaffen worden war, nach der das Professorenkollegium 
seinen Dekan und dessen Stellvertreter selbst wiihlte, 
wurden die heiden Haupter der jiingeren Schule gewiihlt, 
Rokitansky zum Dekan und Skoda zum Pro­
dekan. 

Dnter den Studenten erfreute sich Skoda einer stets 
wachsenden Beliebtheit. Er trug mit dem groUten Eifer 
vor, galt als strenger, aber hochst gerechter Priifer. Den 
bediirftigen Studenten, deren die Wiener Dniversitat seit 
altersher eine groEe Anzahl hat, bewies er, im Gegensatze 
zu mancher Beriihmtheit unter seinen Kollegen, stets ein 
viiterliches Wohlwollen, der eigenen harten J ugend einge­
denk. Den Ertrag der fUnften Auflage der "Abhandlung 
tiber Perkussion und Aus'kultation" widmete er dem Vereine 
zur Pflege kranker Studierender. Ehenso lieE er dem Medizi-
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nischen Unterstutzungsvereine und einem ahnlichen Vereine 
an der philosophischen Fakultat bedeutende Betrage zu­
kommen. Die allgemeine Verehrung aufierte sich in einem 
grofiartigen Fackelzuge bei seinem Rucktritte. 

Das Laienpublikum schatzte Skoda als scharfen 
Diagnostiker, ftirchtete ibn aber wegen seiner Wahrheits­
liebe. Der Zudrang von Kranken zu seiner Privatordination 
war aufierordentlich groJl, namentlich aus dem Osten 
Europas, und wuchs noch mehr, als er die Klinik auf­
gegeben hatte und der konsultativen Tatigkeit mehr Zeit 
widmen konnte. Das Einkommen daraus gestattete ibm, 
trotz der bescheidenen Honorare jener Zeit, ein bedeutendes 
Vermogen zu erwerben und in seinem eigenen Hause 
(Reitergasse 16, jetzt Skodagasse 13) behaglicher zu leben. 

Von seinem Kaiser Franz Josef erhielt er die' lib­
lichen Auszeichnungen seiner Rangsklasse: den Hofratstitel 
und die entsprechenden Orden. Der Monarch, der im 
ubrigen Manner von selbstandigem Urteil wohl zu schatzen 
wu1lte, bewies ihm sein Vertrauen, indem er seine Schuler 
zu Reisebegleitern fur sich und die Kaiserin wahIte. 
Gus t a v L 0 e b I versah diese Aufgabe, als Franz Josef 
1869 zur Eroffnung des Suezkanals und nach PaUistina fuhr. 
Albin Sylvester Kumar (1830-1918, von 1872 bis 
1876 Primararzt der Rudolfstiftung, von 1876 bis 1901 am 
Krankenhaus Wieden) begleitete Kaiserin Elisabeth, die 
wegen LWlgenleidens einen Winter im Suden verbrachte. 
Das Gesundheitsamt der Stadt Wien besitzt eine Sammlung 
eigenhandiger Briefe Skodas an Kumar, die sich mit dieser 
als Staatsgeheimnis gehliteten Angelegenheit beschaftigen. 
Sie enthalten Instruktionen Skodas fUr die medizinische 
und hofische Behandlung der Furstin, die von seiner groJlen 
Klugheit und Menschenkenntnis Zeugnis ablegen. 

Das wissenschaftliche Ausland hat nur zogernd 
Skodas Lehren angenommen. Besonders wurde der tym­
panitische Schall und sein Auftreten bei Pleuritis be­
stritten. Erst R 0 g e r, der 1841 bei Skoda in Wien studiert 
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hatte, tiberzeugte sich von der Richtigkeit del' Beobach­
tungen und trat 1852 eifrig fUr sie ein, wobei er den 
Abschnitt tiber Brustfellentztlndung aus der "Abhandlung" 
ins Franzosische tibersetzte. 1m Jahre 1854 erschien eine 
franzOsische Dbersetzung des ganzen Buches von A ran. 
Dieser nannte den hellen Tympanismus oberhalb der 
Exsudatgrenze seinem Entdecker zu Ehren "b r u its k 0 d i­
que", welche Bezeichnung in Frankreich erhalten geblieben 
ist. 1856 erschien eine englische Dbersetzung von Mar k­
ham. N i erne y e r hat die Geschichte der Skodaschen 
Arbeiten im Auslande ausftihrlich geschildert und die 
Literatur zusammengestellt. 

Riicktritt vom Lehramte. - Tod. 

Skoda war in der J ugend haufig kranklich gewesen; 
es scheint nach dem Ergebnisse der spateren Sektion 
eine mUde, langsam ausheilende Tuberkulose gewesen zu 
sein. 1m Mannesalter hatte er die Anstrengungen des 
Spitalsdienstes, des armenarztlichen Dienstes und der 
gleichzeitigen wissenschaftlichen Arbeit am Leichentisch, 
im Laboratorium und am Schreibtische ohne Schwierig­
keiten geleistet, spater die BUrde des gewissenhaften klini­
schen Lehrers und des gesuc4ten Konsiiiararztes jahr­
zehntelang getragen. Allmahlich stellten sich allerlei Be­
schwerden ein. Unter diesen wird von den Zeitgenossen 
eine ofters wiederkehrende schmerzhafte Affektion genannt, 
die als Gichtleiden bezeichnet wh'd, und eine zunehmende 
Augenschwache, die ibm das Lesen verleidete. Daher 
fafite Skoda im Dezember 1870, urn die · Zeit seines 
66. Geburtstages, den EntschluJl, sich von der Professur 
zurtickzuziehen. Er begrtlndete ihn in der Offentlichkeit 
in klarer Erkenntnis der Sachlage und der Pflichten eines 
Gelehrten mit seinem Augenleiden, das es ihm unmoglich 
mache, mit der Wissenschaft fortzuschreiten. 
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Del' Erlafi des Unterrichtsministeriums vom 
18. Januar 1871 bewilligte ihm die Versetzung in den 
Ruhestand. 

Am 14. Marz dieses Jahres wurde eine grone Ab­
schiedsfeier veranstaltet, die abends nach altem akademi­
schen Brauche mit einem Fackelzuge del' Studenten schlofl. 

Skoda beschrankte sich nunmeh1; auf die Konsiliar­
praxis und die Gesellschaft der Arzte, die er regelm'afiig 
besuchte. Doch verfolgte er, wie D r a s c h e berichtet, 
auch die Fortschritte in der inneren Medizin und las noch 
1880 oft und viel in medizinischen vVerken. 

Der emeritierte Professor, wie er sich selbst nunmehr 
stets nannte, genon ein unverandert grones Ansehen in 
del' Fakultat, nahm an allen arztlichen Personalfragen 
Anteil und hatte durch ein voIles J ahrzehnt den gronten 
Einflufl auf aIle Berufungen und Besetzungen. 

In den letzten Lebensja4ren litt Skoda auf das 
schwerste unter den Erscheinungen eines organischen 
Herzleidens, von dem ihn endlich am 13. Juni 1881 um 
1 Uhr 30 Minuten nachmittags der Tod erloste. Sein be­
handelnder Arzt war sein Schuler Leo pol d von 
S chI' otter. 

Sektionsbefund. 

Skoda hatte ausdrlicklich gewtinscht, dan seine 
Leiche seziert werde. Die Obduktion wurde am 14. Juni 
1881 um 6 Uhr abends von Dr. Han s Chiari, Pro­
sektor del' Rudolfstiftung (1851-1916, von 1882 bis 1906 
Professor in Prag, dann in Stranburg), vorgenommen. Das 
Sektionsprotokoll wurde veroffentlicht. 

Die Sektion ergab atheromatosen Prozen in del' Aorta, 
die Aortenklappen geschrumpft, in den basalen Anteilen 
ganz starr, das Aortenostium verengt. Das Endokard im 
linken Ventrikel stellenweise schwielig verdickt, die Klappell 

69 



des rechten Herzens und die Valvula bicuspidalis zart. 
Das Herz in allen Teilen, am meisten jedoch im linken 
V entrike~ hypertrophiert und zugleich erweitert. Die Ostien 
der Koronararterien etwas verengt, die Wand der Arterien 
ungleichmalUg verdickt, hie und da verkalkt. In beiden 
Lungenspitzen ganz umschriebene, schwarz pigmentierte, 
alte strahlige Narben, die rechte Lunge an der Basis und 
dem grofiten Teile ihrer kostalen Flache angewachsen. 
Die Bronchialdrusen schwielig veradet, anthrakotisch, der 
linke Nervus recurrens in eine veranderte Bronchialdrlise 
eingebettet. Die Nieren bedeutend atrophiert, an der Ober­
flache fein granuliert, in einem KeIcne der rechten Niere 
ein erbsengrofies Konkrement. Der Karper war blafi und 
abgemagert, an den Beinen Odematas. 

Trauerkundgebung ea 

Skodas Tod rief allenthalben grofie Teilnahme wach. 
Eine ungeheure Menschenmenge fUUte die Strafien, als sich 
der Trauerzug am 15. Juni urn 4 Uhr nachmittags von 
seinem Sterbehause zur Kirche und zum Hernalser Fried­
hofe bewegte, denn seine Personlichkeit war in Wien 
ungemein popular gewesen. 'l'rauerreden und Nachrufe 
wurden von hervorragenden Mannern gehalten. Der 
Gemeinderat beschlofi am 14. Juli 1881, eine Strafie mit 
seinem Namen zu benennen. In Ausfuhrung dieses Be­
schlusses wurde die Reitergasse im VIll. Bezirke, in 
welcher Skoda gewohnt hatte, in Skodagasse umbenannt 
und 1883 eine Gedenktafel an seinem W ohnhause, jetzt 
Nr. 13, angebracht. Josef Skoda hatte selbst angeordnet, 
dafi seine Buste im V ortragssaale der Gesellschaft der 
Arzte aufgestellt werde; sie wurde von dem Prasidenten 
Fer din and v. A r I t, Professor der Augenheilkunde 
(1812-1866), am 13. Januar 1882 feierlich ubergeben und 
ist jetzt im neuen Hause aufgestellt. 
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P ri v a tl e ben un d C h a r a k t e r. 

Dber Skodas Jugend, tiber seinen inneren Werde­
gang, tiber die aufieren Anliisse, die ihn zur Abfassung 
seines klassischen Erstlingswerkes ftihrten, wissen wir 
nur das wenige, was eingangs berichtet worden ist. 

"Skoda war im alltaglichen Umgange sehr einsilbig, 
von seinen Lippen kam kein tiberfltissiges Wort, und ffir 
den unntitzen Verkehr gab er sehr wenig von seinem 
immer tatigen Geiste her." CD r a s c he.) 

Er starb unvermahlt. In seinen jiingeren Jahren nahm 
ihn die wissenschaftliche Tatigkeit vollig in Anspruch, 
auch waren seine Vermogensverhaltnisse derart, daG er an 
eine Ehe nicht denken konnte. Es ' mag ibn auch das 
traurige Beispiel seines Primararztes Ratter, der am 
29. November 1841 an Tabes starb und zwei Kinder in 
drtickender Not hinterlieG, von einer Heirat ohne gesicherte 
materielle Grundlage abgeschreckt haben. Als sich seine 
Lage spater wesentlich besserte, scheint er sich ftir zu 
alt zur Ehe gehalten zu haben. Vielleicht ftihIte er auch 
schon den Keirn der schweren Krankheit, die sein spateres 
Mannesalter verdtisterte. 

So ftihrte er den kleinen Haushalt in seiner W ohnung 
mit einigen weiblichen Dienstboten, spater hielt er sich auch 
Wagen, Pferde und einen Kutscher. Ais Professor kaufte 
er sich ein eigenes Haus, Reitergasse 16, in dem er ge­
storben ist. Einem kleinen Gartchen, das sich im Hofraume 
befand, widmete er viel Aufmerksamkeit. Seinem Haushalte 
stand lange Jahre die ehemalige Braut seines verstorbenen 
Freundes Kolletschka mit V ornamen Therese vor. 

Seine Erholung fand er im Umgange mit Freunden, 
zu denen meistens Arzte zahlten, und am Billard sowie 
im Whistspiel. Der Maler R u dol f v. A I t hat in zwei 
Bildern Abendgesellschaften bei Skoda festgehalten. An 
Freitagabenden kam er in dem alterttimlichen Gasthofe 
"zur Ente" nach den Sitzungen der Gesellschaft der Arzte 
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mit seinen Freunden zusammen. N e u bur g e r hat einen 
gereimten Triilkspruch des Psychiaters M a x Lei d e s­
do r f von dieser Tafelrunde mitgeteilt, der vom 19. Marz 
1878 datiert ist, zu einer Zeit, da Skoda schon schwer 
leidend war. 

Skoda hatte die musikalische Veranlagmlg seines 
V olkes und spielte noch als junger Primararzt die Gitarre. 
Spater scheint er der Musik entfremdet worden zu 
sein. 

Er hat sich nie im Sommer auf dem Lande auf­
gehalten, . noch einen Badeort besucht, wie Drasche 
meldet. 

DaB ein so unabhangiger Denker wie Skoda sich 
von den Bindungen der politis chen ParteieIl: und der 
Nationalitaten ebenso frei hielt, wie er sich in seinem 
wissenschaftlichen Denken von der Ueberlieferung 10s­
gerungen hatte, ist nur nattirlich. So sprach er zwar seine 
tschechische Muttersprache gerne mit seinen engeren 
Landsleuten und bekundete ihnen "stets eine freundliche 
Gesinnung und ein gewisses Entgegenkommen, war sich 
aber dabei sehr wohl bewullt, daB sein Wirken keineswegs 
einem einzelnen Volke oder Lande, sondern der ganzen 
wissenschaftlichen 'Welt angehore" (Drasche). 1m ganzen 
scheint er einem demokratischen Kosmopolitismus gehuldigt 
zu haben, wie cpe meisten groBen Denker des achtzehnten 
Jahrhunderts. Sowohl in dem Oberwiegen des verstandes­
mafiigen, nuchternen, konstruktiven Denkens, wie in dem 
selbstandigen Aufbau eines durchdachten wissenschaft­
lichen Systems, sowie in der' ganzen Art der Lebens­
fiihrung ist eine gewisse Ahnlichkeit mit K ant unver­
kennbar. 

Hervorragenden Gelehrten, insbesondere gefeierten 
Universitatslehrern, pOegt man bochstehende moraliscbe 
Eigenschaften zuzuschreiben. Naive Gemliter werden bei 
naberer Beruhrung oft bitter enttauscht. Von Skoda ist 
nie ein unscboner Zug bekannt geworden. Allgemein wird 
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sein rechtlicher Sinn und seine Wahrheitsliebe gerlihmt. 
1m Verhalten gegen Kranke, namentlich gegen deren An­
gehorige, wird von einer gewissen Harte gesprochen, zu 
der das liebenswUrdige Wesen seines engeren Kollegen 
Oppolzer im Gegensatze stand. 

Ein zartliches VerhaItnis verband Josef Skoda mit 
seinem alteren Bruder F ran z . . Dieser war nach seiner 
Pensionierung von Prag nach Wien tibersiedelt und lebte 
hier mit Josef in steter Gemeinschaft, als sein Begleiter auf 
Reisen, Spazierfahrten und Gangen. Wahrend der langen 
Krankheitsjahre pflegte der Greis Franz seinen jtingeren 
Bruder in aufopfernder Weise. 

Skoda war, wie schon mehrfach erwahnt, ungemein 
wohltatig. Den Kindern seines ehemaligen Primararztes 
R a tt e r warf er schon als unbesoldeter ordinierender Arzt 
der Abteilung fUr Brustkranke eine jahrliche Pension aus. 
deren Fortbestand er durch letztwillige Verfligung gesichert 
hatte. Drasche und Schrotter berichten, dafi er fUr mittel­
lose Studenten, verarmte oder verungllickte Arzte und fUr 
ihre Witwen und Waisen stets eine offene Hand hatte. 
Auch in seinem Testamente, datiert vom 1. J uli 1880, hat 
er zahlreiche und grolle Legate an Arme in Pilsen und 
Wien und an wissenschaftliche und humanitare Vereine 
festgesetzt. 

Au6eres. 

Skoda war von kleiner Statur, als junger Sekundar­
arzt sehr mager, spater beleibt, gedrungen, hatte schwarzes, 
langes, leicht gelocktes Haar und trug eine Brille. Auf 
Kleidung hielt er nicht viel, sie war, der Sitte der Flinf­
zigerjabre entsprechend, eher etwas vernachUissigt. Ein 
Verzeichnis von sieben Bildnissen Skodas lindet sich bei 
Wurzbach. Das Titelbild zei~t ihn im besten Mannesalter, 
nach einem 6lgemalde von Gus t a y G au 1. 
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Riickblick. 

Wir haben das stille Leben des Arztes und Gelehrten 
und die grolle Reformleistung des Forschers, die sieh nur 
dureh Kampf gegen zahllose Widerstande durehsetzen 
konnte, betraehtet. 

Wenn man Skodas Leben in Absehnitte zu teilen 
versueht, so kann man die Zeit der Begriindung der syste­
matisehen Lehre von der Perkussion und Auskultation, 
die Zeit des Forsehens auf der Abteilung fUr Brustkranke 
und die Zeit des klinisehen Lehrens, endlieh die Zeit des 
Greisenalters im Ruhestande unterseheiden. AIle diese vit,r 
Absehnitte sind reich an Ergebnissen fUr die Wissensehaft 
und das allgemeine Wohl gewesen. -

Es ist kein Zweifel, dall die grollte und bedeutendste 
Leistung, sowohl was die Arbeits- und Denkl(Jistung des 
Forsehers, als die Bedeutung fUr die medizinisehe Wissen­
sehaft betrifft, in die e r s t e Per i 0 d e fallt, und dan ihr 
literariseher Ausdruek die klassisehe "A b han dIu n g 
ii b e r Per k u s s ion un d Au sku It a t ion" ist. 

So wertvoll und wiehtig aueh Skodas spatere Ver­
offentliehungen sind, so au.Berordentliehen Einflull er als 
Lehrer auf viele Generationen von Arzten geiibt hat, so 
kann sieh alles das nieht mit seinem Jugendwerk messen, 
in dem er sein Bestes gegeben hat, ebenso im Inhalt wie 
in der knappen .und klaren Spraehe. 

Diesem Hauptwerke sehliellt sich dann gleieh die 
praktisehe Verwertung seiner Entdeekungen fUr die 
Therapie in den B r u s t pun k t ion e n und besonders 
in der bahnbrechenden Pun k t ion des Her z b e ute 1 s 
an. Die Ideen dazu hatte Skoda sieherlieh schon fertig, 
als er die "Abhandlung" sehrieb, doch konnte er seine 
durehdaehte Behandlungsmethode als Sekundararzt und 
Armenarzt nieht durehfiihren; erst als Vorstand der Ab­
teilung fiir Brustkranke bekam er die sehnliehst erwartete 
Gelegenheit dazu. 
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AIle diese Hochstleistungen drangen sich in den flinf 
Jahren 1836 bis 1840 zusammen, sie fallen somit in die 
Zeit zwischen dem einunddreifiigstenund ftinfunddreiGigsten 
Lebensjahre. 

Es stimmt dieser Verlauf von Skodas geistiger Ent­
wicklung sehr gut mit den bekannten Betrachtungen 
T i g e r s ted t s und 0 s twa Ids' zusammen, wonach jene 
Art der wissenschaftlichen Arbeit, die von der Ktihnheit 
und Unabhangigkeit des fundamentalen Gedankens, der 
Konzeption, abhangt, mit den spateren Jahren verschwindet, 
und der Entdecker dann seinen Besitz an Methoden und 
Kenntnissen den von auGen an ihn herantretenden Auf­
gaben .zuwendet. 

Dem letzteren entspricht bei Skoda die Ausarbeitung 
seiner d i a g nos tis c hen un d d i ff ere n t i a I d i a­
g nos tis c hen Met hod i k, die er zwar nicht schriftlich 
mitgeteilt, aber in seiner z wei ten Per i 0 de so ein­
dringlich gelehrt hat, daG sie Allgemeinbesitz der arztlichen 
Welt geworden ist. 

Wahrend die Jugend, wie 0 s twa I d mit Recht be­
merkt, "durch ein weitgehendes Abstrahieren vom Person­
lich-Menschlichen gekennzeichnet ist", drangen Stimmungen 
und Fahigkeiten den alter werdenden Forscher zur Be­
arbeitung p r a k tis c her Pro b I e m e, indem man "mit 
zunehmendem Alter mehr und mehr realistisch-unmittelbar 
zu ftihlen lernt". Bei Skoda kam, wie bei jedem Kliniker, 
die Menge der Heilung suchenden Kranken hinzu, die ihn 
zur praktischen Betatigung zwang. Nahm diese Tatigkeit 
einerseits Zeit und Arbeitskraft so sehr in Anspruch, daG 
sie die wissenschaftliche Produktion in dieser dritten 
Periode sehr wesentlich verminderte, so ftihrte sie ander-. 
seits dem scharfen Beobachter Skoda eine unermeGliche 
Ftille von Erfahrungstatsachen zu, die seiner k lin i s c hen 
L e h r tat i g k e i t zugute kamen und ihr eine unvergleich­
Hche Beherrschung des ganzen empirischen Lehrstoffes 
sicherten. S c h r ij t t e r berichtet, daG Skoda geplant hatte, 
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im Vereine mit seinem Assistenten L 0 e b I eine "Klinik 
der inneren Erkrankungen" nach dem Muster der berlihmten 
Clinique mMicale von Andral herauszugeben. Es ist 
sehr zu bedauern, dafi dieses Werk nicht zustande ge­
kommen ist; die verofientlichten klinischen Vorlesungen 
Skodas sind nUr ein geringer Ersatz. 

Der auf das Praktische gerichtete Gedankengang des 
alternden Forschers ftihrte Skoda tiber die Beobachtung des 
einzelnen Krankheitsprozesses, tiber die Sorge fiir das 
einzelne Menschenschicksal hinaus und auf die Bearbeitung 
h y g i en i s c her F rag e n. Hier erwarb er sich noch sehr 
grofie Verdienste urn das allgemeine W ohl, als sein schweres 
korperliches Leiden ibm bereits die Konzentration zu scharf­
sinniger wissenschaftlicher Arbeit unmoglich gemacht hatte. 
Gerade dieser Periode des scheinbaren Nachlassens der 
schopferischen Geisteskraft Skodas entsprang die energische 
Forderung der Hochquellenleitung Wiens. 

o s twa I d hat die gronen Forscher in "Klassiker" 
und "Romantiker" eingeteilt. Skoda ist nach seiner Denk­
weise, nach der Art seiner Produktion und nach seinem 
Stil unzweifelhaft den "Klassikern" in diesem Sinne zuzu­
rechnen. 

Dafi Skoda keine grofie wissenschaftliche Schule von 
originellen Forschern erzogen hat, lag nicht blofi daran. 
dafi der "Klassiker" nicht unmittelbar zur Arbeit anregt, 
wie 0 s twa I d auseinandersetzt, sondern auch an den 
aufieren Verhaltnissen. Denn unmittelbare Anregung zur 
wissenschaftlichen Forschung gibt ein Lehrer gewohnlich 
in seinen jiingeren Jahren. Skoda ist aber in seiner 
arbeitsfreudigsten Zeit nicht klinischer V orstand, sondern 
bis zum Jahre 1846 Primararzt gewesen. Ais solcher 
konnte er sich die jiingeren Mitarbeiter nicht frei unter 
den fabigsten Schiilern wahlen, sondern mufite jene 
Sekundararzte nehmen, die ihm von der Direktion des 
Krankenhauses zugewiesen wurden. Von diesen ist nur 
K 0 1 i s k 0 begabt gewesen. Nur die freiwilIig als unbe-
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soldete "Praktikanten" eingetretenen L 0 e b 1 und He bra 
haben sich zu bedeutenden Personlichkeiten entwickelt, 
zu Weltruf ist nur der letztgenannte durch selbstandige 
Arbeit gelangt. 

Die klinischen Assistenten der spateren Zeit haben 
zum Teile in Skodas Arbeitsfelde Nachlese gehalten, zum Teile 
sich ganz neuen Aufgaben zugewandt, wie S c h rot t e r 
der Laryngologie und Rem b old chemischen Problemen. 

Oberblicken wir das Lebenswerk Skodas, der in 
jedem Lebensabschnitt sein Bestes geleistet hat, so gilt 
wohl das Wort des romischen Klassikers: D e d i ten i m 
quantum maxime potuit , daturus amplius, 
si potuisset. 
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Bi blio g raphi e. 

Die Verofientlichungen, in welchen die Anschauungen 
Skodas mitgeteilt worden sind, sind in dem folgenden Ver­
zeichnisse in drei Gruppen geteilt, 0 rig ina I arb e i ten, 
k lin i s c h e V 0 r t di g e und Arb e i ten, die un t e r 
seinem unmittelbaren Einflusse entstanden 
sin d. In das Verzeichnis der 0 ri gin a I arb e i ten sind 
aIle Diskussionsbemerkungen aufgenommen, die Skoda in 
wissenschaftlichen Gesellschaften gemacht hat und tiber die 
aus.ftihrlichere offizielle Berichte vorhanden sind. AuGer den 
hier angeftihrten Fallen verzeichnen die Protokolle der Gesell­
schaft der Arzte in Wien und der Akademie der Wissen­
schaften noch sehr haufig, dafi Skoda sich zu einem V or­
trage in der Diskussion geaufiert, dafi er Antrage gestellt 
oder ein Referat erstattet hat, ohne dafi der Inhalt genauer 
mitgeteilt wird. Diese Angaben sind bier nicht bertick­
sichtigt. Die in verschiedenen W ochenschriften unter Skodas 
Namen erschienenen klinis chen Vortra g e sind zu 
seinen Lebzeiten als Originale betrachtet, beispielsweise . in 
Canstatts Jahresberichten als solche referiert worden. Es 
ist kein Zweifel, dafi sie tatsachlich gehaltene Vorlesungen 
in verktirzter Form wiedergeben, aber dem Inhalte und 
dem sprachlichen Ausdrucke ziemlich getreu entsprechend. 
J edemalls sind sie von den Originalarbeiten zu trennen. 
Schwierig ist die Abgrenzung jener V e r 0 f fen t­
Ii c hun g e n, die d e r S c h u I e S k 0 d a san g e h 0 r e n. 
Die angefiihrten Arbeiten S c huh s gehOren entscbieden 
dazu. Die erste Arbeit enthalt die erste Darstellung der 
Auskultationsphanomene der Lunge nach dem System 
Skodas und somit die notwendige Erganzung zu dessen 
Arbeit tiber die Perkussion, die zweite die Beschreibung 
des gemeinsam mit Skoda erfundenen Trogapparates zur 
Punktion der Brust. Von den Arbeiten der Assistenten 
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an Skodas Klinik scheinen nur die Arbeiten K 0 r n e r s 
und S c h rot t e r s , die das Verzeichnis anfuhrt, hieher 
zu gehoren. Dagegen waren die Berichte H e bra s in 
diesem Zusammenhange zu nennen. 

Originalarbeiten Skodas. 

Dber die Perkussion. Medizinische J ahrbticher des 
k. k. osterr. Staates. Bd. 20 (Neueste FoIge, Bd. 11), 1836, 
k. 453 u. 514. 

Dber den HerzstoB und die durch Herzbewegungen 
verursachten Tone. Ibid., Bd. 22 (N. F. 13), 1837, S. 227. 

Anwendung der Perkussion bei Untersuchung der 
Organe des Unterleibs. Ibid., Bd. 23 (N. F. 14), 1837, 
S. 236 u. 410. 

D 0 b I e run d S k 0 d a, Dber Abdominaltyphus und 
dessen Behandlung mit Alurnen crudum. Ibid., Bd. 24, 
(N. F. 15) 1837, S. 5. 

Rezension von P. A. Piorry, Diagnostik und Se­
miotik. Ibid., Bd. 25 (N. F. 16), 1837, S. 280; Bd. 27 (N, 
F. 18), 1838, S. 105; Bd. 31 (N. F. 22), 1840, S. 468. 

S ko da u nd Ko llets c hka, Dber Pericarditis in 
pathologischer und diagnostischer Beziehung. Ibid., Bd. 28, 
(N. F. 19), 1839, S. 55, 227, 397. 

Untersuchungsmethode zur Bestimmung des Zu­
standes des Herzens. Ibid., Bd. 27 (N. F. 18), 1839 S. 528. 

Dber die Diagnose der Fehler 'der Herzklappen· 
V ortrag in der k. k. Gesellschaft der Arzte zu Wien, 
30. Nov. 1839. 

Abhandlung tiber Perkussion und Auskultation, Wien 
1839. II. Aufl. 1843, III. Aufl. 1844, IV. Auf!. 1850, 
V. Aufl. 1854, VI. Aufl. 1864. 

Dber die an 40 Kranken im allgemeinen Kranken­
hause gemachten Punktionen des Thorax. Vortrag in der 
k. k. Gesellschaft der Arzte zu Wien. 31. Oktober 1840. 
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Bericht tiber die auf der Abteilung fUr Brustkranke 
im k. k. allgemeinen Krankenhause vom Monate Mai bis 
Ende Dezember 1840 behandelten Kranken. Med. Jahrb. 
Bd. 34 (N. F. 25), S. 304 (1841); Bd. 35 (N. F. 26), S. 16 
173, 332 (1842); Bd. 36 (N. F. 27), S. 33 (1842); Bd. 38 
(N. F. 29), S. 40, 163 (der Schlufi fehIt, statt dessen im 
selhen Bande der Bericht von LobI) 1842. 

Auszug aus der Antrittsrede. Zeitschrift der k. k. Ge­
sellschalt der Arzte zu Wien. 3. Jahrg., 2. Bd., 1847, S. 258, 
Abgedr. bei M. Neuburger, Die Wiener medizinische Schule 
im Vormarz. Wien 1921. S. 259. 

Einige W orte tiber das medizinische Studium. Ibid. 
5. Jahrg., 1849, S. 36. 

Vortrag "tiber eine der wichtigsten Entdeckungen im 
Gebiete der Medizin" in der Akademie der Wissenschaften 
in Wien am 18. Oktober 1849. Sitzber. der kais. Akad. d. 
Wissensch. Mathem.-naturw. Kl. 1849, II. Abt., S. 168. 

Beobachtungen an einem Kinde mit Defekt des 
Sternums. Sitzg. v. 21. Febr. 1850. Ibid., 1850, II. Heft, 
S.212. 

tJber die Erscheinungen, aus den en sich die Ver­
wachsung des Herzens mit dem Herzbeutel am lebenden 
Menschen erkennen lafit. Vorgetragen in der Akademie 
der Wissenschalten am 16. Okt. 1851 und in der Sektion 
fUr Physiologie und Pathologie der Gesellschaft der Arzte 
am 24. Oktober 1851. Sitzb. Bd. 7, S. 453, und Zeitschr. d. 
k. k. Ges. d. A. zu Wien. 8. Jahrg., 1. Bd., S. 82. 

Krankheitsgeschichte eines Fall~8 von geheiltem 
Lungenbrand. Sektion fUr Therapie der Gesellsch. d. A., 
26. Marz 1852. Zeitschrift der k. k. Gesellschaft der Arzte 
zu Wien. 8. Jahrg., 1. Bd., S. 573. 

Geschichte einer durch mehrere Monate anhaltenden 
Katalepsis. Vorgetragen in der Akademie d. Wissensch. 
und am 15. Okt. 1852 in d. Ges. d. A. Sitzber. d. k. Ak. 
d. Wiss. 1852. Bd. 9, S. 515; Zeitschr. d. G. d. A., S. Ja.hrg. 
2. Bd., S. 404. 
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Faile von Lungenbrand behandelt und geheilt dmch 
Einathmen von Terpentinoldampfen. V ortrag in d. G. d. A., 
am 15. Febr. 1853. Zeitschr. d. k. k. G. d. A., 9. Jahrg., 
I. Bd., S. 445. 

tJber die Funktion der V orkammern des Herzens und 
libel' den Einflufi der Kontraktionskraft der Lunge und der 
Respirationsbewegungen auf die Blutzirkulation. Sitzber. d. 
k. Ak. d. Wiss., 1852, Bd. 9, S. 788, u. Zeitschr. d. k. k. 
G. d. A., 9. Jahrg., I. Bd., S. 193. 

Diskussionsbemerkung '(Narkose). Zeitschr. d. G. d. A., 
10. Jahrg., 1. Bd., 1854, S. 189. 

Diskussionsbemerkung. Ibid., 11. Jahrg., II. Bd., 1854 
S.556. 

Demonstration eines Falles von Obliteration del' Aorta. 
Sektion f. Physiol. u. Pathol. d. G. d. A. am 19. Okt. 1855. 
Wochenbl. d. Zeitschr. d. k. k. G. d. A zu Wien, 1. Jahrg., 
1855, S. 720. 

Nachtrag zu den Fallen von Lungenbrand. Sekt. f. 
Physiol. u. Patholog. d. G. d. A, 15. Juni 1855. Ibid., S. 438. 

Diskussionsbemerkung (Ikterus). Sekt. f. Physiol. u. 
Pathol., 16. Novemb. 1855. Ibid., S. 803. 

Ein Fall von Blutung aus Lunge, Magen und Darm, 
bedingt durch ausgebreitete Schwielen in der Substanz des 
linken Herzventrikels. Vortrag i. d. G. d. A, 17. Dez. 1855. 
Ibid., 2. Jahrg., 1856, S. 133. 

Skoda und Endlicher, tJber die Zweckwidrigkeit des 
Desinfektions-Verfahrens inWien. Sektion d. G. d. A. f. 
Staats-Arzneikunde 15. FebI'. 1856. Ibid., S. 162. 

Diskussionsbemerkung (Cholera). Sekt. f. Therapie. 
25. April 1856. Ibid., S. 338. 

Diskussionsbemerkung (Ikterus). Sekt. f. Physiol. u. 
Pathologie. 26. Juni 1857. Ibid., 3. Jahrg., 1857, S. 556. 

Perisystolisches Gerausch. V ortrag i. d. G. d. A., 30. Okt. 
1857. Ibid., S. 765. 

Diskussionsbemerkung (Obliteration der Aorta). G. d. A 
13. Juni 1862. Ibid., 1862, S. 206. 
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Diskussionsbemerkung (Bericht tiber den Ausgang 
des 1843 von Menich beschriebenen Falles). G. d. A., 1. Juli 
1864. Ibid., 1864, S. 308. 

Diskussionebemerkung (MetaUklang bei Pneumonie). 
G. d. A., 23. Dezember 1870. Anzeiger der k. k. Ges. d. A.; 
1870, S. 3. 

Gutachten tiber das Projekt einer Wientalwasser­
leitung. Beilage zu Nr. 23 des Anzeigers der k. k. G. d. A., 
1881, S. 9. 

Schreiben an die GeseUschaft d. A. tiber das Projekt 
einer Wien-TaI-Wasserleitung. Anzeiger der k. k. G. d. A. in 
Wien, 1881, S. 210. 

Klinische Vortriige Skodas. 

Pathologie und Therapie der epidemischen Cholera. 
Wiener med. Wochenschr., 1854, S.657. 

Vorubergehende Klappeninsuffizienz. AUg. Wiener med. 
Zeitg. 1863, S. 6, 11. 

Doppelter Puls und doppelte Herztone. Ibid., S. 22, 28. 
Bemerkungen tiber die Hypertrophie des Herzens. 

AUg. Wiener med. Zeitg., 1870, S. 347, 363, 387. 
Bemerkungen tiber Geschwtilste im Mediastinum. Ibid., 

Nr. 20 bis 24. 
Das Verhaltnis der Hamoptoe zur Lungentuberkulose. 

Wiener med. Presse, 1870, S. 222. 
Klinische Vorlesungen tiber Magenkrankheiten. Ibid. 

S.398. 
Dber das perforierende Magengeschwtir. AUg. Wiener 

med. Zeitg., 1871, S. 97, 107, 116. 
Dber Stuhlverstopfung bei Pneumonie. Ibid., 1873. 

S. 516, 529. 
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Arb e it e nun t e r d e m E i n fi u sse S k 0 d a s, in s­
besondere aus seiner Abteilung und Klinik. 

F. S c huh, fiber den Einflufi der Perkussion und 
Auskultation auf chirurgische Praxis, nebst einigen Ver­
suchen libel' das Eindringen von Luft in die BrusthOhle. 
Med. Jahrb. d. k. k. osterr. Staates. Bd. 26 (N. F. 17), 

. 1838, S. 373 u. 538; Bd. 27 (N. F. 18), 1839, S. 218 u. 483. 
- Erfahrungen liber die Parazentese der Brust und 

des Herzbeutels. Ibid., Bd.33 (N. F. 24), 1841, S. 199, 388; 
Bd. 34 (N. F. 25), 1841, S. 34, 197. 

G. Lob I, Bericht liber' die auf Primararzt Dr. 
Skodas Abteilung flir Brustkranke im K. k. allgemeinen 
Krankenhause in Wien in den Monaten Jull, August und 
September 1841 behandelten Kranken. Ibid., Bd. 38 (N. F, 
29), 1842, S. 296; Bd. 39 (N. F. 30), S. 27, 189, 296; 
Bd. 40 (N. F. 31) S. 74, 164; Bd. 41 (N. F. 32), 1842. 
S. 56, 190, 358. 

- Bericht libel' die unter der Leitung des Prim. 
Dr. Skoda stehende Abteilung flir Brustkranke im Wiener 
Allgemeinen Krankenhause in den Monaten Oktober, No­
vember und Dezember 1841. Ibid., Bd. 42 (N. F. 33), 1843. 
S. 103, 208, 336; Bd. 43 (N. F. 34), S. 82, 214. 

- Cannstatts und Eisenmanns J ahresbericht liber 
die Fortschritte im !IeI' Heilkunde im Jahre 1848. Erlangen 
1849, III., S. 194. (Verschlufi der Brustaorta.) 

A. P f I' an g, Beobachtungen libel' die im K. k. allg. 
Krankenhause in Wien auf del' Abteilung des Herrn 
Primararztes Dr. Skoda in den Monaten Janner, Feber und 
Marz d. J. an Typhus behandelten Kranken. Ibid., Bd. 41 
(N. F. 32), 1842. S. 69. 

- Bruchstlicke aus dem Berichte liber die im Jahre 
1842 auf del' Abteilung des Herrn Primararztes Dr. Skoda 
behandelten Kranken. Ibid., Bd. 44 (N. F. 35), 1843, S. 350; 
Ed. 45 (N. F. 36) 1843. S. 222, 323. 
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J. .M e n i c h, Dureh Exostose bedingte Lahmung 
samtlicher Extremitaten; Heilung mittels der groUen 
Inunktionskur. osterr. medizin. Wochenschr. 1843, S. 113. 

Dr a z i c , Partielle Lahmung des Rtickenmarkes. 
Ibid., S. 85. 

- Tuberculosis meningum pUlmonum et glandularum 
ly~phaticarum. Ibid., S. 1261. 

A. P f l' a n g, Beobachtungen tiber Tuberculosis acuta, 
gemacht auf del' Abteilung des ehemaligen Herrn Primar­
arztes, dermalen Professors Dr. Skoda. osterr. medizin. 
\Vochenschr. 1846, S. ] 378 u. 1412. 

W. Red ten b a c her, Beobaehtungen am Harne bei 
Lungenentzlindungen. Zeltschr. d. Ges. d. A. G. Jahrg., 
1850, S. 373. 

A do If M. W er th e im bel', Fragmente zur LeIwe 
vom Ikterus. Inaug. Diss. Mtinchen 1854. 

M. A. K 0 r n e 1', Casuist. Beitrilge zur Lehre del' 
Erseheinungen del' Verwachsung des Herzens mit dem 
Herzbeutel. Wochenbl. d. Zeitschr. d. k. k. Ges. d. A. zu 
Wien. 1. Jahrg., 1855, S. 17. 

- Dber den Perkussionsschall, Zeitschr. d. k. k. 
Ges. d. A. 11. Jahrg., Bd. 1, 1855, S. 307, 385. 

L. v. S chI' 0 t tel', Heilung von Pneumothorax bei 
Tuberkulose. ohne pleur. Exsudat. Wochenbl. d. Zeitschr. 
d. k. k. Ges. d. A. 1865. S. 33.-

- und S c h e u t h a u e r, Echinokokkus del' Lunge. 
Sitz. d. G. d. A. 31. Marz 1865. Ibidem, S .. 118. 

Aus del' Abteilung Skodas von Ferdinand 
Hebra. 

F. He bra, Jahresbericht tiber die vom 1. Janner 
bis letzten Dezember 1841 an der unter der Leitung des 
Primararztes Dr. Skodas stehenden Abteilung flir chroni­
sche Hautausschlage im k. k. aUg. Krankenhause zu Wien 
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behandelten Hautkrankheiten. Med. Jalu'b. d. k. k. osterr. 
Staates. Bd. 39 (N. F. 30), 1842, S. 310; Bd. 40 (N. F. 31), 
S. 83, 177, 322; Bd. 41 (N. F. 32) S. 203, 345. 

- Jahresbericht der unter der Leitung des Herrn 
Prim. Dr. Skoda stehenden Ausschlags-Abteilung des 
k. k. allgem. Krankenhauses zu Wien. Ibid., Bd. 43 (N. F. 
34), 1843, S. 348; Bd. 44 (N. F. 3f)) S. S3. 

- J ahresbericht del' unter der Leitullg des Herrn 
Primarius Dr. Skoda stehellden Ausschlagsabteilung des 
k. k. aUg. Krankenhauses zu Wien. Ibid., Bd. 48 (N. F. 39) 
1844, S. 99, 238, 353. 

Aufierdem zahlreiche Abhandlungen tiber dermato­
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Skoda behielt Interesse fUr die Wasserversorgung 
Wiens bis an sein Lebensende. Ais durch ein neues Projekt 
eine wesentliche Verschlechterung drohte, erstattete er 
dariiber der Gesellschaft ein ausfiihrliches Gutachten und 
sandte noch am 15. Marz 1881, drei Monate vor seinem 
Tode, einen Brief an den Prasidenten, worin er eindringlich 
davor warnte. Die Gesellschaft beschlofi denn auch, der 
Statthalterei zu empfehlen, dem geplanten Dnternehmen 
keine Konzession zu erteilen, dagegen die Hochquellen­
leitung zu erganzen. 

Die Gesellschaft der Arzte wiihlte Skoda 1871, nach 
seinem Riicktritt vom Lehramte, zum Ehrenprasidenten. 

Beweise allg emeiner Anerkenn ung. 

Schritt vor Schritt hatte sich Skoda eine achtung­
gebietende Stellung in der medizinischen Welt erkiimpft. 

Die Professoren seiner Fakultiit waren ihm anfangs 
zum groUten Teile nicht eben freundlich gesinnt gewesen. 
Als aber im Jahre 1849 eine neue Einrichtung der Studien 
geschaffen worden war, nach der das Professorenkollegium 
seinen Dekan und dessen Stellvertreter selbst wiihlte, 
wurden die heiden Haupter der jiingeren Schule gewiihlt, 
Rokitansky zum Dekan und Skoda zum Pro­
dekan. 

Dnter den Studenten erfreute sich Skoda einer stets 
wachsenden Beliebtheit. Er trug mit dem groUten Eifer 
vor, galt als strenger, aber hochst gerechter Priifer. Den 
bediirftigen Studenten, deren die Wiener Dniversitat seit 
altersher eine groEe Anzahl hat, bewies er, im Gegensatze 
zu mancher Beriihmtheit unter seinen Kollegen, stets ein 
viiterliches Wohlwollen, der eigenen harten J ugend einge­
denk. Den Ertrag der fUnften Auflage der "Abhandlung 
tiber Perkussion und Aus'kultation" widmete er dem Vereine 
zur Pflege kranker Studierender. Ehenso lieE er dem Medizi-
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nischen Unterstutzungsvereine und einem ahnlichen Vereine 
an der philosophischen Fakultat bedeutende Betrage zu­
kommen. Die allgemeine Verehrung aufierte sich in einem 
grofiartigen Fackelzuge bei seinem Rucktritte. 

Das Laienpublikum schatzte Skoda als scharfen 
Diagnostiker, ftirchtete ibn aber wegen seiner Wahrheits­
liebe. Der Zudrang von Kranken zu seiner Privatordination 
war aufierordentlich groJl, namentlich aus dem Osten 
Europas, und wuchs noch mehr, als er die Klinik auf­
gegeben hatte und der konsultativen Tatigkeit mehr Zeit 
widmen konnte. Das Einkommen daraus gestattete ibm, 
trotz der bescheidenen Honorare jener Zeit, ein bedeutendes 
Vermogen zu erwerben und in seinem eigenen Hause 
(Reitergasse 16, jetzt Skodagasse 13) behaglicher zu leben. 

Von seinem Kaiser Franz Josef erhielt er die' lib­
lichen Auszeichnungen seiner Rangsklasse: den Hofratstitel 
und die entsprechenden Orden. Der Monarch, der im 
ubrigen Manner von selbstandigem Urteil wohl zu schatzen 
wu1lte, bewies ihm sein Vertrauen, indem er seine Schuler 
zu Reisebegleitern fur sich und die Kaiserin wahIte. 
Gus t a v L 0 e b I versah diese Aufgabe, als Franz Josef 
1869 zur Eroffnung des Suezkanals und nach PaUistina fuhr. 
Albin Sylvester Kumar (1830-1918, von 1872 bis 
1876 Primararzt der Rudolfstiftung, von 1876 bis 1901 am 
Krankenhaus Wieden) begleitete Kaiserin Elisabeth, die 
wegen LWlgenleidens einen Winter im Suden verbrachte. 
Das Gesundheitsamt der Stadt Wien besitzt eine Sammlung 
eigenhandiger Briefe Skodas an Kumar, die sich mit dieser 
als Staatsgeheimnis gehliteten Angelegenheit beschaftigen. 
Sie enthalten Instruktionen Skodas fUr die medizinische 
und hofische Behandlung der Furstin, die von seiner groJlen 
Klugheit und Menschenkenntnis Zeugnis ablegen. 

Das wissenschaftliche Ausland hat nur zogernd 
Skodas Lehren angenommen. Besonders wurde der tym­
panitische Schall und sein Auftreten bei Pleuritis be­
stritten. Erst R 0 g e r, der 1841 bei Skoda in Wien studiert 
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hatte, tiberzeugte sich von der Richtigkeit del' Beobach­
tungen und trat 1852 eifrig fUr sie ein, wobei er den 
Abschnitt tiber Brustfellentztlndung aus der "Abhandlung" 
ins Franzosische tibersetzte. 1m Jahre 1854 erschien eine 
franzOsische Dbersetzung des ganzen Buches von A ran. 
Dieser nannte den hellen Tympanismus oberhalb der 
Exsudatgrenze seinem Entdecker zu Ehren "b r u its k 0 d i­
que", welche Bezeichnung in Frankreich erhalten geblieben 
ist. 1856 erschien eine englische Dbersetzung von Mar k­
ham. N i erne y e r hat die Geschichte der Skodaschen 
Arbeiten im Auslande ausftihrlich geschildert und die 
Literatur zusammengestellt. 

Riicktritt vom Lehramte. - Tod. 

Skoda war in der J ugend haufig kranklich gewesen; 
es scheint nach dem Ergebnisse der spateren Sektion 
eine mUde, langsam ausheilende Tuberkulose gewesen zu 
sein. 1m Mannesalter hatte er die Anstrengungen des 
Spitalsdienstes, des armenarztlichen Dienstes und der 
gleichzeitigen wissenschaftlichen Arbeit am Leichentisch, 
im Laboratorium und am Schreibtische ohne Schwierig­
keiten geleistet, spater die BUrde des gewissenhaften klini­
schen Lehrers und des gesuc4ten Konsiiiararztes jahr­
zehntelang getragen. Allmahlich stellten sich allerlei Be­
schwerden ein. Unter diesen wird von den Zeitgenossen 
eine ofters wiederkehrende schmerzhafte Affektion genannt, 
die als Gichtleiden bezeichnet wh'd, und eine zunehmende 
Augenschwache, die ibm das Lesen verleidete. Daher 
fafite Skoda im Dezember 1870, urn die · Zeit seines 
66. Geburtstages, den EntschluJl, sich von der Professur 
zurtickzuziehen. Er begrtlndete ihn in der Offentlichkeit 
in klarer Erkenntnis der Sachlage und der Pflichten eines 
Gelehrten mit seinem Augenleiden, das es ihm unmoglich 
mache, mit der Wissenschaft fortzuschreiten. 
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Gelehrten mit seinem Augenleiden, das es ihm unmoglich 
mache, mit der Wissenschaft fortzuschreiten. 
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Del' Erlafi des Unterrichtsministeriums vom 
18. Januar 1871 bewilligte ihm die Versetzung in den 
Ruhestand. 

Am 14. Marz dieses Jahres wurde eine grone Ab­
schiedsfeier veranstaltet, die abends nach altem akademi­
schen Brauche mit einem Fackelzuge del' Studenten schlofl. 

Skoda beschrankte sich nunmeh1; auf die Konsiliar­
praxis und die Gesellschaft der Arzte, die er regelm'afiig 
besuchte. Doch verfolgte er, wie D r a s c h e berichtet, 
auch die Fortschritte in der inneren Medizin und las noch 
1880 oft und viel in medizinischen vVerken. 

Der emeritierte Professor, wie er sich selbst nunmehr 
stets nannte, genon ein unverandert grones Ansehen in 
del' Fakultat, nahm an allen arztlichen Personalfragen 
Anteil und hatte durch ein voIles J ahrzehnt den gronten 
Einflufl auf aIle Berufungen und Besetzungen. 

In den letzten Lebensja4ren litt Skoda auf das 
schwerste unter den Erscheinungen eines organischen 
Herzleidens, von dem ihn endlich am 13. Juni 1881 um 
1 Uhr 30 Minuten nachmittags der Tod erloste. Sein be­
handelnder Arzt war sein Schuler Leo pol d von 
S chI' otter. 

Sektionsbefund. 

Skoda hatte ausdrlicklich gewtinscht, dan seine 
Leiche seziert werde. Die Obduktion wurde am 14. Juni 
1881 um 6 Uhr abends von Dr. Han s Chiari, Pro­
sektor del' Rudolfstiftung (1851-1916, von 1882 bis 1906 
Professor in Prag, dann in Stranburg), vorgenommen. Das 
Sektionsprotokoll wurde veroffentlicht. 

Die Sektion ergab atheromatosen Prozen in del' Aorta, 
die Aortenklappen geschrumpft, in den basalen Anteilen 
ganz starr, das Aortenostium verengt. Das Endokard im 
linken Ventrikel stellenweise schwielig verdickt, die Klappell 
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des rechten Herzens und die Valvula bicuspidalis zart. 
Das Herz in allen Teilen, am meisten jedoch im linken 
V entrike~ hypertrophiert und zugleich erweitert. Die Ostien 
der Koronararterien etwas verengt, die Wand der Arterien 
ungleichmalUg verdickt, hie und da verkalkt. In beiden 
Lungenspitzen ganz umschriebene, schwarz pigmentierte, 
alte strahlige Narben, die rechte Lunge an der Basis und 
dem grofiten Teile ihrer kostalen Flache angewachsen. 
Die Bronchialdrusen schwielig veradet, anthrakotisch, der 
linke Nervus recurrens in eine veranderte Bronchialdrlise 
eingebettet. Die Nieren bedeutend atrophiert, an der Ober­
flache fein granuliert, in einem KeIcne der rechten Niere 
ein erbsengrofies Konkrement. Der Karper war blafi und 
abgemagert, an den Beinen Odematas. 

Trauerkundgebung ea 

Skodas Tod rief allenthalben grofie Teilnahme wach. 
Eine ungeheure Menschenmenge fUUte die Strafien, als sich 
der Trauerzug am 15. Juni urn 4 Uhr nachmittags von 
seinem Sterbehause zur Kirche und zum Hernalser Fried­
hofe bewegte, denn seine Personlichkeit war in Wien 
ungemein popular gewesen. 'l'rauerreden und Nachrufe 
wurden von hervorragenden Mannern gehalten. Der 
Gemeinderat beschlofi am 14. Juli 1881, eine Strafie mit 
seinem Namen zu benennen. In Ausfuhrung dieses Be­
schlusses wurde die Reitergasse im VIll. Bezirke, in 
welcher Skoda gewohnt hatte, in Skodagasse umbenannt 
und 1883 eine Gedenktafel an seinem W ohnhause, jetzt 
Nr. 13, angebracht. Josef Skoda hatte selbst angeordnet, 
dafi seine Buste im V ortragssaale der Gesellschaft der 
Arzte aufgestellt werde; sie wurde von dem Prasidenten 
Fer din and v. A r I t, Professor der Augenheilkunde 
(1812-1866), am 13. Januar 1882 feierlich ubergeben und 
ist jetzt im neuen Hause aufgestellt. 
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P ri v a tl e ben un d C h a r a k t e r. 

Dber Skodas Jugend, tiber seinen inneren Werde­
gang, tiber die aufieren Anliisse, die ihn zur Abfassung 
seines klassischen Erstlingswerkes ftihrten, wissen wir 
nur das wenige, was eingangs berichtet worden ist. 

"Skoda war im alltaglichen Umgange sehr einsilbig, 
von seinen Lippen kam kein tiberfltissiges Wort, und ffir 
den unntitzen Verkehr gab er sehr wenig von seinem 
immer tatigen Geiste her." CD r a s c he.) 

Er starb unvermahlt. In seinen jiingeren Jahren nahm 
ihn die wissenschaftliche Tatigkeit vollig in Anspruch, 
auch waren seine Vermogensverhaltnisse derart, daG er an 
eine Ehe nicht denken konnte. Es ' mag ibn auch das 
traurige Beispiel seines Primararztes Ratter, der am 
29. November 1841 an Tabes starb und zwei Kinder in 
drtickender Not hinterlieG, von einer Heirat ohne gesicherte 
materielle Grundlage abgeschreckt haben. Als sich seine 
Lage spater wesentlich besserte, scheint er sich ftir zu 
alt zur Ehe gehalten zu haben. Vielleicht ftihIte er auch 
schon den Keirn der schweren Krankheit, die sein spateres 
Mannesalter verdtisterte. 

So ftihrte er den kleinen Haushalt in seiner W ohnung 
mit einigen weiblichen Dienstboten, spater hielt er sich auch 
Wagen, Pferde und einen Kutscher. Ais Professor kaufte 
er sich ein eigenes Haus, Reitergasse 16, in dem er ge­
storben ist. Einem kleinen Gartchen, das sich im Hofraume 
befand, widmete er viel Aufmerksamkeit. Seinem Haushalte 
stand lange Jahre die ehemalige Braut seines verstorbenen 
Freundes Kolletschka mit V ornamen Therese vor. 

Seine Erholung fand er im Umgange mit Freunden, 
zu denen meistens Arzte zahlten, und am Billard sowie 
im Whistspiel. Der Maler R u dol f v. A I t hat in zwei 
Bildern Abendgesellschaften bei Skoda festgehalten. An 
Freitagabenden kam er in dem alterttimlichen Gasthofe 
"zur Ente" nach den Sitzungen der Gesellschaft der Arzte 
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mit seinen Freunden zusammen. N e u bur g e r hat einen 
gereimten Triilkspruch des Psychiaters M a x Lei d e s­
do r f von dieser Tafelrunde mitgeteilt, der vom 19. Marz 
1878 datiert ist, zu einer Zeit, da Skoda schon schwer 
leidend war. 

Skoda hatte die musikalische Veranlagmlg seines 
V olkes und spielte noch als junger Primararzt die Gitarre. 
Spater scheint er der Musik entfremdet worden zu 
sein. 

Er hat sich nie im Sommer auf dem Lande auf­
gehalten, . noch einen Badeort besucht, wie Drasche 
meldet. 

DaB ein so unabhangiger Denker wie Skoda sich 
von den Bindungen der politis chen ParteieIl: und der 
Nationalitaten ebenso frei hielt, wie er sich in seinem 
wissenschaftlichen Denken von der Ueberlieferung 10s­
gerungen hatte, ist nur nattirlich. So sprach er zwar seine 
tschechische Muttersprache gerne mit seinen engeren 
Landsleuten und bekundete ihnen "stets eine freundliche 
Gesinnung und ein gewisses Entgegenkommen, war sich 
aber dabei sehr wohl bewullt, daB sein Wirken keineswegs 
einem einzelnen Volke oder Lande, sondern der ganzen 
wissenschaftlichen 'Welt angehore" (Drasche). 1m ganzen 
scheint er einem demokratischen Kosmopolitismus gehuldigt 
zu haben, wie cpe meisten groBen Denker des achtzehnten 
Jahrhunderts. Sowohl in dem Oberwiegen des verstandes­
mafiigen, nuchternen, konstruktiven Denkens, wie in dem 
selbstandigen Aufbau eines durchdachten wissenschaft­
lichen Systems, sowie in der' ganzen Art der Lebens­
fiihrung ist eine gewisse Ahnlichkeit mit K ant unver­
kennbar. 

Hervorragenden Gelehrten, insbesondere gefeierten 
Universitatslehrern, pOegt man bochstehende moraliscbe 
Eigenschaften zuzuschreiben. Naive Gemliter werden bei 
naberer Beruhrung oft bitter enttauscht. Von Skoda ist 
nie ein unscboner Zug bekannt geworden. Allgemein wird 
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sein rechtlicher Sinn und seine Wahrheitsliebe gerlihmt. 
1m Verhalten gegen Kranke, namentlich gegen deren An­
gehorige, wird von einer gewissen Harte gesprochen, zu 
der das liebenswUrdige Wesen seines engeren Kollegen 
Oppolzer im Gegensatze stand. 

Ein zartliches VerhaItnis verband Josef Skoda mit 
seinem alteren Bruder F ran z . . Dieser war nach seiner 
Pensionierung von Prag nach Wien tibersiedelt und lebte 
hier mit Josef in steter Gemeinschaft, als sein Begleiter auf 
Reisen, Spazierfahrten und Gangen. Wahrend der langen 
Krankheitsjahre pflegte der Greis Franz seinen jtingeren 
Bruder in aufopfernder Weise. 

Skoda war, wie schon mehrfach erwahnt, ungemein 
wohltatig. Den Kindern seines ehemaligen Primararztes 
R a tt e r warf er schon als unbesoldeter ordinierender Arzt 
der Abteilung fUr Brustkranke eine jahrliche Pension aus. 
deren Fortbestand er durch letztwillige Verfligung gesichert 
hatte. Drasche und Schrotter berichten, dafi er fUr mittel­
lose Studenten, verarmte oder verungllickte Arzte und fUr 
ihre Witwen und Waisen stets eine offene Hand hatte. 
Auch in seinem Testamente, datiert vom 1. J uli 1880, hat 
er zahlreiche und grolle Legate an Arme in Pilsen und 
Wien und an wissenschaftliche und humanitare Vereine 
festgesetzt. 

Au6eres. 

Skoda war von kleiner Statur, als junger Sekundar­
arzt sehr mager, spater beleibt, gedrungen, hatte schwarzes, 
langes, leicht gelocktes Haar und trug eine Brille. Auf 
Kleidung hielt er nicht viel, sie war, der Sitte der Flinf­
zigerjabre entsprechend, eher etwas vernachUissigt. Ein 
Verzeichnis von sieben Bildnissen Skodas lindet sich bei 
Wurzbach. Das Titelbild zei~t ihn im besten Mannesalter, 
nach einem 6lgemalde von Gus t a y G au 1. 
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Riickblick. 

Wir haben das stille Leben des Arztes und Gelehrten 
und die grolle Reformleistung des Forschers, die sieh nur 
dureh Kampf gegen zahllose Widerstande durehsetzen 
konnte, betraehtet. 

Wenn man Skodas Leben in Absehnitte zu teilen 
versueht, so kann man die Zeit der Begriindung der syste­
matisehen Lehre von der Perkussion und Auskultation, 
die Zeit des Forsehens auf der Abteilung fUr Brustkranke 
und die Zeit des klinisehen Lehrens, endlieh die Zeit des 
Greisenalters im Ruhestande unterseheiden. AIle diese vit,r 
Absehnitte sind reich an Ergebnissen fUr die Wissensehaft 
und das allgemeine Wohl gewesen. -

Es ist kein Zweifel, dall die grollte und bedeutendste 
Leistung, sowohl was die Arbeits- und Denkl(Jistung des 
Forsehers, als die Bedeutung fUr die medizinisehe Wissen­
sehaft betrifft, in die e r s t e Per i 0 d e fallt, und dan ihr 
literariseher Ausdruek die klassisehe "A b han dIu n g 
ii b e r Per k u s s ion un d Au sku It a t ion" ist. 

So wertvoll und wiehtig aueh Skodas spatere Ver­
offentliehungen sind, so au.Berordentliehen Einflull er als 
Lehrer auf viele Generationen von Arzten geiibt hat, so 
kann sieh alles das nieht mit seinem Jugendwerk messen, 
in dem er sein Bestes gegeben hat, ebenso im Inhalt wie 
in der knappen .und klaren Spraehe. 

Diesem Hauptwerke sehliellt sich dann gleieh die 
praktisehe Verwertung seiner Entdeekungen fUr die 
Therapie in den B r u s t pun k t ion e n und besonders 
in der bahnbrechenden Pun k t ion des Her z b e ute 1 s 
an. Die Ideen dazu hatte Skoda sieherlieh schon fertig, 
als er die "Abhandlung" sehrieb, doch konnte er seine 
durehdaehte Behandlungsmethode als Sekundararzt und 
Armenarzt nieht durehfiihren; erst als Vorstand der Ab­
teilung fiir Brustkranke bekam er die sehnliehst erwartete 
Gelegenheit dazu. 
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AIle diese Hochstleistungen drangen sich in den flinf 
Jahren 1836 bis 1840 zusammen, sie fallen somit in die 
Zeit zwischen dem einunddreifiigstenund ftinfunddreiGigsten 
Lebensjahre. 

Es stimmt dieser Verlauf von Skodas geistiger Ent­
wicklung sehr gut mit den bekannten Betrachtungen 
T i g e r s ted t s und 0 s twa Ids' zusammen, wonach jene 
Art der wissenschaftlichen Arbeit, die von der Ktihnheit 
und Unabhangigkeit des fundamentalen Gedankens, der 
Konzeption, abhangt, mit den spateren Jahren verschwindet, 
und der Entdecker dann seinen Besitz an Methoden und 
Kenntnissen den von auGen an ihn herantretenden Auf­
gaben .zuwendet. 

Dem letzteren entspricht bei Skoda die Ausarbeitung 
seiner d i a g nos tis c hen un d d i ff ere n t i a I d i a­
g nos tis c hen Met hod i k, die er zwar nicht schriftlich 
mitgeteilt, aber in seiner z wei ten Per i 0 de so ein­
dringlich gelehrt hat, daG sie Allgemeinbesitz der arztlichen 
Welt geworden ist. 

Wahrend die Jugend, wie 0 s twa I d mit Recht be­
merkt, "durch ein weitgehendes Abstrahieren vom Person­
lich-Menschlichen gekennzeichnet ist", drangen Stimmungen 
und Fahigkeiten den alter werdenden Forscher zur Be­
arbeitung p r a k tis c her Pro b I e m e, indem man "mit 
zunehmendem Alter mehr und mehr realistisch-unmittelbar 
zu ftihlen lernt". Bei Skoda kam, wie bei jedem Kliniker, 
die Menge der Heilung suchenden Kranken hinzu, die ihn 
zur praktischen Betatigung zwang. Nahm diese Tatigkeit 
einerseits Zeit und Arbeitskraft so sehr in Anspruch, daG 
sie die wissenschaftliche Produktion in dieser dritten 
Periode sehr wesentlich verminderte, so ftihrte sie ander-. 
seits dem scharfen Beobachter Skoda eine unermeGliche 
Ftille von Erfahrungstatsachen zu, die seiner k lin i s c hen 
L e h r tat i g k e i t zugute kamen und ihr eine unvergleich­
Hche Beherrschung des ganzen empirischen Lehrstoffes 
sicherten. S c h r ij t t e r berichtet, daG Skoda geplant hatte, 
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im Vereine mit seinem Assistenten L 0 e b I eine "Klinik 
der inneren Erkrankungen" nach dem Muster der berlihmten 
Clinique mMicale von Andral herauszugeben. Es ist 
sehr zu bedauern, dafi dieses Werk nicht zustande ge­
kommen ist; die verofientlichten klinischen Vorlesungen 
Skodas sind nUr ein geringer Ersatz. 

Der auf das Praktische gerichtete Gedankengang des 
alternden Forschers ftihrte Skoda tiber die Beobachtung des 
einzelnen Krankheitsprozesses, tiber die Sorge fiir das 
einzelne Menschenschicksal hinaus und auf die Bearbeitung 
h y g i en i s c her F rag e n. Hier erwarb er sich noch sehr 
grofie Verdienste urn das allgemeine W ohl, als sein schweres 
korperliches Leiden ibm bereits die Konzentration zu scharf­
sinniger wissenschaftlicher Arbeit unmoglich gemacht hatte. 
Gerade dieser Periode des scheinbaren Nachlassens der 
schopferischen Geisteskraft Skodas entsprang die energische 
Forderung der Hochquellenleitung Wiens. 

o s twa I d hat die gronen Forscher in "Klassiker" 
und "Romantiker" eingeteilt. Skoda ist nach seiner Denk­
weise, nach der Art seiner Produktion und nach seinem 
Stil unzweifelhaft den "Klassikern" in diesem Sinne zuzu­
rechnen. 

Dafi Skoda keine grofie wissenschaftliche Schule von 
originellen Forschern erzogen hat, lag nicht blofi daran. 
dafi der "Klassiker" nicht unmittelbar zur Arbeit anregt, 
wie 0 s twa I d auseinandersetzt, sondern auch an den 
aufieren Verhaltnissen. Denn unmittelbare Anregung zur 
wissenschaftlichen Forschung gibt ein Lehrer gewohnlich 
in seinen jiingeren Jahren. Skoda ist aber in seiner 
arbeitsfreudigsten Zeit nicht klinischer V orstand, sondern 
bis zum Jahre 1846 Primararzt gewesen. Ais solcher 
konnte er sich die jiingeren Mitarbeiter nicht frei unter 
den fabigsten Schiilern wahlen, sondern mufite jene 
Sekundararzte nehmen, die ihm von der Direktion des 
Krankenhauses zugewiesen wurden. Von diesen ist nur 
K 0 1 i s k 0 begabt gewesen. Nur die freiwilIig als unbe-
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soldete "Praktikanten" eingetretenen L 0 e b 1 und He bra 
haben sich zu bedeutenden Personlichkeiten entwickelt, 
zu Weltruf ist nur der letztgenannte durch selbstandige 
Arbeit gelangt. 

Die klinischen Assistenten der spateren Zeit haben 
zum Teile in Skodas Arbeitsfelde Nachlese gehalten, zum Teile 
sich ganz neuen Aufgaben zugewandt, wie S c h rot t e r 
der Laryngologie und Rem b old chemischen Problemen. 

Oberblicken wir das Lebenswerk Skodas, der in 
jedem Lebensabschnitt sein Bestes geleistet hat, so gilt 
wohl das Wort des romischen Klassikers: D e d i ten i m 
quantum maxime potuit , daturus amplius, 
si potuisset. 
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Bi blio g raphi e. 

Die Verofientlichungen, in welchen die Anschauungen 
Skodas mitgeteilt worden sind, sind in dem folgenden Ver­
zeichnisse in drei Gruppen geteilt, 0 rig ina I arb e i ten, 
k lin i s c h e V 0 r t di g e und Arb e i ten, die un t e r 
seinem unmittelbaren Einflusse entstanden 
sin d. In das Verzeichnis der 0 ri gin a I arb e i ten sind 
aIle Diskussionsbemerkungen aufgenommen, die Skoda in 
wissenschaftlichen Gesellschaften gemacht hat und tiber die 
aus.ftihrlichere offizielle Berichte vorhanden sind. AuGer den 
hier angeftihrten Fallen verzeichnen die Protokolle der Gesell­
schaft der Arzte in Wien und der Akademie der Wissen­
schaften noch sehr haufig, dafi Skoda sich zu einem V or­
trage in der Diskussion geaufiert, dafi er Antrage gestellt 
oder ein Referat erstattet hat, ohne dafi der Inhalt genauer 
mitgeteilt wird. Diese Angaben sind bier nicht bertick­
sichtigt. Die in verschiedenen W ochenschriften unter Skodas 
Namen erschienenen klinis chen Vortra g e sind zu 
seinen Lebzeiten als Originale betrachtet, beispielsweise . in 
Canstatts Jahresberichten als solche referiert worden. Es 
ist kein Zweifel, dafi sie tatsachlich gehaltene Vorlesungen 
in verktirzter Form wiedergeben, aber dem Inhalte und 
dem sprachlichen Ausdrucke ziemlich getreu entsprechend. 
J edemalls sind sie von den Originalarbeiten zu trennen. 
Schwierig ist die Abgrenzung jener V e r 0 f fen t­
Ii c hun g e n, die d e r S c h u I e S k 0 d a san g e h 0 r e n. 
Die angefiihrten Arbeiten S c huh s gehOren entscbieden 
dazu. Die erste Arbeit enthalt die erste Darstellung der 
Auskultationsphanomene der Lunge nach dem System 
Skodas und somit die notwendige Erganzung zu dessen 
Arbeit tiber die Perkussion, die zweite die Beschreibung 
des gemeinsam mit Skoda erfundenen Trogapparates zur 
Punktion der Brust. Von den Arbeiten der Assistenten 
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an Skodas Klinik scheinen nur die Arbeiten K 0 r n e r s 
und S c h rot t e r s , die das Verzeichnis anfuhrt, hieher 
zu gehoren. Dagegen waren die Berichte H e bra s in 
diesem Zusammenhange zu nennen. 

Originalarbeiten Skodas. 

Dber die Perkussion. Medizinische J ahrbticher des 
k. k. osterr. Staates. Bd. 20 (Neueste FoIge, Bd. 11), 1836, 
k. 453 u. 514. 

Dber den HerzstoB und die durch Herzbewegungen 
verursachten Tone. Ibid., Bd. 22 (N. F. 13), 1837, S. 227. 

Anwendung der Perkussion bei Untersuchung der 
Organe des Unterleibs. Ibid., Bd. 23 (N. F. 14), 1837, 
S. 236 u. 410. 

D 0 b I e run d S k 0 d a, Dber Abdominaltyphus und 
dessen Behandlung mit Alurnen crudum. Ibid., Bd. 24, 
(N. F. 15) 1837, S. 5. 

Rezension von P. A. Piorry, Diagnostik und Se­
miotik. Ibid., Bd. 25 (N. F. 16), 1837, S. 280; Bd. 27 (N, 
F. 18), 1838, S. 105; Bd. 31 (N. F. 22), 1840, S. 468. 

S ko da u nd Ko llets c hka, Dber Pericarditis in 
pathologischer und diagnostischer Beziehung. Ibid., Bd. 28, 
(N. F. 19), 1839, S. 55, 227, 397. 

Untersuchungsmethode zur Bestimmung des Zu­
standes des Herzens. Ibid., Bd. 27 (N. F. 18), 1839 S. 528. 

Dber die Diagnose der Fehler 'der Herzklappen· 
V ortrag in der k. k. Gesellschaft der Arzte zu Wien, 
30. Nov. 1839. 

Abhandlung tiber Perkussion und Auskultation, Wien 
1839. II. Aufl. 1843, III. Aufl. 1844, IV. Auf!. 1850, 
V. Aufl. 1854, VI. Aufl. 1864. 

Dber die an 40 Kranken im allgemeinen Kranken­
hause gemachten Punktionen des Thorax. Vortrag in der 
k. k. Gesellschaft der Arzte zu Wien. 31. Oktober 1840. 
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Bericht tiber die auf der Abteilung fUr Brustkranke 
im k. k. allgemeinen Krankenhause vom Monate Mai bis 
Ende Dezember 1840 behandelten Kranken. Med. Jahrb. 
Bd. 34 (N. F. 25), S. 304 (1841); Bd. 35 (N. F. 26), S. 16 
173, 332 (1842); Bd. 36 (N. F. 27), S. 33 (1842); Bd. 38 
(N. F. 29), S. 40, 163 (der Schlufi fehIt, statt dessen im 
selhen Bande der Bericht von LobI) 1842. 

Auszug aus der Antrittsrede. Zeitschrift der k. k. Ge­
sellschalt der Arzte zu Wien. 3. Jahrg., 2. Bd., 1847, S. 258, 
Abgedr. bei M. Neuburger, Die Wiener medizinische Schule 
im Vormarz. Wien 1921. S. 259. 

Einige W orte tiber das medizinische Studium. Ibid. 
5. Jahrg., 1849, S. 36. 

Vortrag "tiber eine der wichtigsten Entdeckungen im 
Gebiete der Medizin" in der Akademie der Wissenschaften 
in Wien am 18. Oktober 1849. Sitzber. der kais. Akad. d. 
Wissensch. Mathem.-naturw. Kl. 1849, II. Abt., S. 168. 

Beobachtungen an einem Kinde mit Defekt des 
Sternums. Sitzg. v. 21. Febr. 1850. Ibid., 1850, II. Heft, 
S.212. 

tJber die Erscheinungen, aus den en sich die Ver­
wachsung des Herzens mit dem Herzbeutel am lebenden 
Menschen erkennen lafit. Vorgetragen in der Akademie 
der Wissenschalten am 16. Okt. 1851 und in der Sektion 
fUr Physiologie und Pathologie der Gesellschaft der Arzte 
am 24. Oktober 1851. Sitzb. Bd. 7, S. 453, und Zeitschr. d. 
k. k. Ges. d. A. zu Wien. 8. Jahrg., 1. Bd., S. 82. 

Krankheitsgeschichte eines Fall~8 von geheiltem 
Lungenbrand. Sektion fUr Therapie der Gesellsch. d. A., 
26. Marz 1852. Zeitschrift der k. k. Gesellschaft der Arzte 
zu Wien. 8. Jahrg., 1. Bd., S. 573. 

Geschichte einer durch mehrere Monate anhaltenden 
Katalepsis. Vorgetragen in der Akademie d. Wissensch. 
und am 15. Okt. 1852 in d. Ges. d. A. Sitzber. d. k. Ak. 
d. Wiss. 1852. Bd. 9, S. 515; Zeitschr. d. G. d. A., S. Ja.hrg. 
2. Bd., S. 404. 
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Faile von Lungenbrand behandelt und geheilt dmch 
Einathmen von Terpentinoldampfen. V ortrag in d. G. d. A., 
am 15. Febr. 1853. Zeitschr. d. k. k. G. d. A., 9. Jahrg., 
I. Bd., S. 445. 

tJber die Funktion der V orkammern des Herzens und 
libel' den Einflufi der Kontraktionskraft der Lunge und der 
Respirationsbewegungen auf die Blutzirkulation. Sitzber. d. 
k. Ak. d. Wiss., 1852, Bd. 9, S. 788, u. Zeitschr. d. k. k. 
G. d. A., 9. Jahrg., I. Bd., S. 193. 

Diskussionsbemerkung '(Narkose). Zeitschr. d. G. d. A., 
10. Jahrg., 1. Bd., 1854, S. 189. 

Diskussionsbemerkung. Ibid., 11. Jahrg., II. Bd., 1854 
S.556. 

Demonstration eines Falles von Obliteration del' Aorta. 
Sektion f. Physiol. u. Pathol. d. G. d. A. am 19. Okt. 1855. 
Wochenbl. d. Zeitschr. d. k. k. G. d. A zu Wien, 1. Jahrg., 
1855, S. 720. 

Nachtrag zu den Fallen von Lungenbrand. Sekt. f. 
Physiol. u. Patholog. d. G. d. A, 15. Juni 1855. Ibid., S. 438. 

Diskussionsbemerkung (Ikterus). Sekt. f. Physiol. u. 
Pathol., 16. Novemb. 1855. Ibid., S. 803. 

Ein Fall von Blutung aus Lunge, Magen und Darm, 
bedingt durch ausgebreitete Schwielen in der Substanz des 
linken Herzventrikels. Vortrag i. d. G. d. A, 17. Dez. 1855. 
Ibid., 2. Jahrg., 1856, S. 133. 

Skoda und Endlicher, tJber die Zweckwidrigkeit des 
Desinfektions-Verfahrens inWien. Sektion d. G. d. A. f. 
Staats-Arzneikunde 15. FebI'. 1856. Ibid., S. 162. 

Diskussionsbemerkung (Cholera). Sekt. f. Therapie. 
25. April 1856. Ibid., S. 338. 

Diskussionsbemerkung (Ikterus). Sekt. f. Physiol. u. 
Pathologie. 26. Juni 1857. Ibid., 3. Jahrg., 1857, S. 556. 

Perisystolisches Gerausch. V ortrag i. d. G. d. A., 30. Okt. 
1857. Ibid., S. 765. 

Diskussionsbemerkung (Obliteration der Aorta). G. d. A 
13. Juni 1862. Ibid., 1862, S. 206. 
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Diskussionsbemerkung (Bericht tiber den Ausgang 
des 1843 von Menich beschriebenen Falles). G. d. A., 1. Juli 
1864. Ibid., 1864, S. 308. 

Diskussionebemerkung (MetaUklang bei Pneumonie). 
G. d. A., 23. Dezember 1870. Anzeiger der k. k. Ges. d. A.; 
1870, S. 3. 

Gutachten tiber das Projekt einer Wientalwasser­
leitung. Beilage zu Nr. 23 des Anzeigers der k. k. G. d. A., 
1881, S. 9. 

Schreiben an die GeseUschaft d. A. tiber das Projekt 
einer Wien-TaI-Wasserleitung. Anzeiger der k. k. G. d. A. in 
Wien, 1881, S. 210. 

Klinische Vortriige Skodas. 

Pathologie und Therapie der epidemischen Cholera. 
Wiener med. Wochenschr., 1854, S.657. 

Vorubergehende Klappeninsuffizienz. AUg. Wiener med. 
Zeitg. 1863, S. 6, 11. 

Doppelter Puls und doppelte Herztone. Ibid., S. 22, 28. 
Bemerkungen tiber die Hypertrophie des Herzens. 

AUg. Wiener med. Zeitg., 1870, S. 347, 363, 387. 
Bemerkungen tiber Geschwtilste im Mediastinum. Ibid., 

Nr. 20 bis 24. 
Das Verhaltnis der Hamoptoe zur Lungentuberkulose. 

Wiener med. Presse, 1870, S. 222. 
Klinische Vorlesungen tiber Magenkrankheiten. Ibid. 

S.398. 
Dber das perforierende Magengeschwtir. AUg. Wiener 

med. Zeitg., 1871, S. 97, 107, 116. 
Dber Stuhlverstopfung bei Pneumonie. Ibid., 1873. 

S. 516, 529. 
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Arb e it e nun t e r d e m E i n fi u sse S k 0 d a s, in s­
besondere aus seiner Abteilung und Klinik. 

F. S c huh, fiber den Einflufi der Perkussion und 
Auskultation auf chirurgische Praxis, nebst einigen Ver­
suchen libel' das Eindringen von Luft in die BrusthOhle. 
Med. Jahrb. d. k. k. osterr. Staates. Bd. 26 (N. F. 17), 

. 1838, S. 373 u. 538; Bd. 27 (N. F. 18), 1839, S. 218 u. 483. 
- Erfahrungen liber die Parazentese der Brust und 

des Herzbeutels. Ibid., Bd.33 (N. F. 24), 1841, S. 199, 388; 
Bd. 34 (N. F. 25), 1841, S. 34, 197. 

G. Lob I, Bericht liber' die auf Primararzt Dr. 
Skodas Abteilung flir Brustkranke im K. k. allgemeinen 
Krankenhause in Wien in den Monaten Jull, August und 
September 1841 behandelten Kranken. Ibid., Bd. 38 (N. F, 
29), 1842, S. 296; Bd. 39 (N. F. 30), S. 27, 189, 296; 
Bd. 40 (N. F. 31) S. 74, 164; Bd. 41 (N. F. 32), 1842. 
S. 56, 190, 358. 

- Bericht libel' die unter der Leitung des Prim. 
Dr. Skoda stehende Abteilung flir Brustkranke im Wiener 
Allgemeinen Krankenhause in den Monaten Oktober, No­
vember und Dezember 1841. Ibid., Bd. 42 (N. F. 33), 1843. 
S. 103, 208, 336; Bd. 43 (N. F. 34), S. 82, 214. 

- Cannstatts und Eisenmanns J ahresbericht liber 
die Fortschritte im !IeI' Heilkunde im Jahre 1848. Erlangen 
1849, III., S. 194. (Verschlufi der Brustaorta.) 

A. P f I' an g, Beobachtungen libel' die im K. k. allg. 
Krankenhause in Wien auf del' Abteilung des Herrn 
Primararztes Dr. Skoda in den Monaten Janner, Feber und 
Marz d. J. an Typhus behandelten Kranken. Ibid., Bd. 41 
(N. F. 32), 1842. S. 69. 

- Bruchstlicke aus dem Berichte liber die im Jahre 
1842 auf del' Abteilung des Herrn Primararztes Dr. Skoda 
behandelten Kranken. Ibid., Bd. 44 (N. F. 35), 1843, S. 350; 
Ed. 45 (N. F. 36) 1843. S. 222, 323. 
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J. .M e n i c h, Dureh Exostose bedingte Lahmung 
samtlicher Extremitaten; Heilung mittels der groUen 
Inunktionskur. osterr. medizin. Wochenschr. 1843, S. 113. 

Dr a z i c , Partielle Lahmung des Rtickenmarkes. 
Ibid., S. 85. 

- Tuberculosis meningum pUlmonum et glandularum 
ly~phaticarum. Ibid., S. 1261. 

A. P f l' a n g, Beobachtungen tiber Tuberculosis acuta, 
gemacht auf del' Abteilung des ehemaligen Herrn Primar­
arztes, dermalen Professors Dr. Skoda. osterr. medizin. 
\Vochenschr. 1846, S. ] 378 u. 1412. 

W. Red ten b a c her, Beobaehtungen am Harne bei 
Lungenentzlindungen. Zeltschr. d. Ges. d. A. G. Jahrg., 
1850, S. 373. 

A do If M. W er th e im bel', Fragmente zur LeIwe 
vom Ikterus. Inaug. Diss. Mtinchen 1854. 

M. A. K 0 r n e 1', Casuist. Beitrilge zur Lehre del' 
Erseheinungen del' Verwachsung des Herzens mit dem 
Herzbeutel. Wochenbl. d. Zeitschr. d. k. k. Ges. d. A. zu 
Wien. 1. Jahrg., 1855, S. 17. 

- Dber den Perkussionsschall, Zeitschr. d. k. k. 
Ges. d. A. 11. Jahrg., Bd. 1, 1855, S. 307, 385. 

L. v. S chI' 0 t tel', Heilung von Pneumothorax bei 
Tuberkulose. ohne pleur. Exsudat. Wochenbl. d. Zeitschr. 
d. k. k. Ges. d. A. 1865. S. 33.-

- und S c h e u t h a u e r, Echinokokkus del' Lunge. 
Sitz. d. G. d. A. 31. Marz 1865. Ibidem, S .. 118. 

Aus del' Abteilung Skodas von Ferdinand 
Hebra. 

F. He bra, Jahresbericht tiber die vom 1. Janner 
bis letzten Dezember 1841 an der unter der Leitung des 
Primararztes Dr. Skodas stehenden Abteilung flir chroni­
sche Hautausschlage im k. k. aUg. Krankenhause zu Wien 
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behandelten Hautkrankheiten. Med. Jalu'b. d. k. k. osterr. 
Staates. Bd. 39 (N. F. 30), 1842, S. 310; Bd. 40 (N. F. 31), 
S. 83, 177, 322; Bd. 41 (N. F. 32) S. 203, 345. 

- Jahresbericht der unter der Leitung des Herrn 
Prim. Dr. Skoda stehenden Ausschlags-Abteilung des 
k. k. allgem. Krankenhauses zu Wien. Ibid., Bd. 43 (N. F. 
34), 1843, S. 348; Bd. 44 (N. F. 3f)) S. S3. 

- J ahresbericht del' unter der Leitullg des Herrn 
Primarius Dr. Skoda stehellden Ausschlagsabteilung des 
k. k. aUg. Krankenhauses zu Wien. Ibid., Bd. 48 (N. F. 39) 
1844, S. 99, 238, 353. 

Aufierdem zahlreiche Abhandlungen tiber dermato­
logische Themen in derselben Zeitschrift. 
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Material zur Biographie. 

A II gem e i neD e u t s c h e B i 0 g rap hie. Bd. 34, S. 4~6. 

A II gem e i n e m e d i z i n i s c h e Zen t r a I z e it u n g. Berlin 1846. 

H. B 0 e r h a v e s lrurze Lehr-Slitze tiber Erkennung und Heilung der 
Krankheiten. Gotha 1828. 

J. Dietl, Der Aderlall in der Lungenentziindung. Wien 1848. 
A. Dr a s c he, Skoda. Wien 1881 (enthlilt einige kleine Unrichtig­

keiten). 
F. D r a Z ie, Reise von Wien dUTCh die Schweiz nach Paris, durch 

Belgien und Deutschland und zuriick, 455 Meilen in 50 Tagen 
mit 116 fl. 32 kr. C. M. Reisekosten. Wien 1847. 

J. F i s c her, Medizinisc~e Lyzeen. Wien u. Leipzig 1915. 
E. v. G 0 r u p - B e san e z, Die Scepsis in der Medizin und die junge 

Wienerschule. Archiv ftir physiologische Heilkunde.III., 1844, S. 302. 
A. G r 0 s chI, De percussione et anscultationc. Vindobonae 1841 

(Text deutsch). 
S. H a j e k, Geschichte der K. k. Gesellschaft der Arzte in Wien von 

1837 bis 1888. Wien 1889. 
M. He i tIe r, Josef Skoda, Wiener Klinik 1881 (Heft 12). S. 289. 
H. H elm hoi t z, Das Denken in der Medizin. Berlin 1877. 
F. Ed 1 e r v. Hi Ide n bra n d. Cholera. Med. Jahrbticher des k. k. 

osterr. Staates. Bd. 27 (N. F. 18), 1839. . 
H irs c h und G urI t, Biographisches Lexikon hervorragender Arzte. 

Bd. 5, S. 429. 
M. v. Kat 0 n a, Bey trag zur Erkenntnis der Brustkrankheiten mittelst 

des Stethoscops und des Piessimeters und mehrerer physikalischer 
Kennzeichen. Wien 1837. 

A. K u ssm a uI, Jugenderinnerungen eines alten Arztes. Stuttgart 1900. 
P. M. L at ham. Vorlesungen tiber die Symptome als Zeichen, beson­

ders tiber Diagnostik durch das GebOr bei Krankheiten der Brust. 
tlbers. unter Redaktion von F. J. Behrend. Leipzig 1837. 

L. Lev ie, Deutsch-Lateinisches Worterbuch ftir Medizin-Studierende 
Mit Vorrede von F. Nasse. Bonn nnd Wien 1833. 
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C. J. Lor ins e r, Die Lebre von den Lungenkrankheiten. Berlin 1823. 

R. H. Lot z e, Allg. Pathologie und Therapie als mechanische Natur­
wissenschaft. Leipzig 1.'142. 

J. M. Moo s, Geschichte eines pleurit. Exsudats. Med. Jahrb. d. k. k. 
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