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VORWORT. 

In den sehwersten Zeiten Ungarns, im Sommer des J ahres I9I9, 
beg ann ieh mit der Verfassung dieses Buehes, in jener traurigen 
Zeit, in welcher meinem tausendjahrigen Vaterlande die Gefahr 
drohte, auf ewig unterzugehen. Naehdem ieh lange Woehen hin­
dureh gezwungen war, naeh Sonnenuntergang die Abende in meinem 
Zimmer zuriiekgezogen zu verbringen, hatte ieh geniigend Zeit, in 
meiner Bibliothek naehzuforsehen. 

Ieh bin mir dessen bewuBt, daB ieh mit der Publikation dieser 
Arbeit keine vollstandige Gesehiehte der Padiatrie gebe; ieh traeh­
tete jedoeh Daten zusammenzutragen, welche vielleieht in der 
Zukunft anderen, hierzu mehr berufenen, als ich es sein kann, bei 
der Verfassung einer vollstandigen Gesehiehte der Kinderheilkunde 
gute Dienste leisten konnen. 

Seit vier J ahrzehnten betatige ieh mieh als Arbeiter auf dem 
Gebiete der Padiatrie und stand mit den hervorragenden Faeh­
genossen des Auslandes stets in reg em Verkehr. Dies diene zur 
Erklarung dessen, daB bei der Bearbeitung des II. und III. Kapitels 
meine subjektiven Eindriieke in den Vordergrund treten. 

Mein Bueh will eine Erganzung der diesbeziigliehen Arbeiten 
HENN1GS, BRUN1NGS, WOLF-BECKERS sein, die die Gesehiehte 
unseres Faehes mehr oder weniger ausfiihrlieh behandelten. 

Mogen meine Faehgenossen dieses Bueh mit ebensolchem 
Wohlwollen empfangen, als mit welcher Liebe zum Faehe eine 
jede Zeile niedergeschrieben wurde. 

Budapest, im August 1922. JOHANN v. BOKAY. 
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,,1m gro13en Geschichtsbuche der mensch­
lichen Kultur sind wenige Kapitel von so all­
gemeinem Interesse, wie das der Entwicklung 
der arztlichen Kunst und der medizinischen 
Wissenschaft. " 

(K. F. WENCKEBACH, I920.) 

Erstes Kapitel. 

Das Kindersanitatswesen in der attesten Zeit und im 
Mitte1alter und die Morgenrote der Padiatrie im 18. Jahr­

hundert im Ausland und in unserem Vaterland. 

VerlaBliche Spuren der Kinderheilkunde lassen sich auf die 
Hippokratische Epoche zuriickverfolgen. DaB sich erste An­
zeichen der Entwicklung der Kinderheilkunde schon bei den alten 
Indern finden, erhellt aus der interessanten Studie von H. JOACHIM 
(Berlin), die 1891 im XII. Band des Arch. f. Kinderheilkunde unter 
dem Titel: Die Diatetik und die Krankheiten des kind­
lichen Alters bei den alten Indern, erschienen ist. Die 
primitiven Kenntnisse der alten Agypter auf diesem Gebiet finden 
wir im Papyrus EBERS. Schon in den altesten medizinischen 
Werken taucht namlich die Idee auf, daB die einzelnen Lebensalter 
ihre charakteristischen Krankheiten haben und man beginnt den 
verschiedenen krankhaften Zustanden der Kinder Aufmerksamkeit 
zu schenken. In der Zeit nach Christi Geburtl) beschaftigen sich 
CELSUS (79), SORANOS (100), GALENOS (129-199), ORIBASIOS 
(325-403), AETIOS (550), PAULUS AIGENETES (660), ferner zwei 
hervorragende arabische Arzte: RAZES (850-923.) und ALI IBN 
AL-ABBAS (994) bereits eingehender besonders mit einigen 

1) Aus der Zeit v. Chr. blieb uns nur eine schriftliche Arbeit erhalten, die selb­
standig tiber die Krankheiten der Kinder hande1t, die Arbeit des DEMETRIUS VON 
ApOMEA unter dem Titel: "De morbis puerorum", die aus dem Jahr 260 v. Chr. 
stammt und die von HENNIG in dem GERHARDTschen Handbuch d. Kinderkrank­
heiten (Bd. I, I877) als die iilteste Reliquie der Padiatrie bezeichnet wird. 

v. B 6 kay, Kinderheilkunde. 



2 Geschichte der Piidiatrie 

Leiden des Sauglingsalters, und zwar mit den Entwicklungs­
anomalien (Atresia ani), mit den Nabelerkrankungen, einzelnen 
Mundkrankheiten (Soot, Aphthen), den Hautkrankheiten der 
Sauglinge, ja sogar mit einzelnen Erkrankungen des Nervensystems 
(Tetanus, Hydrocephalus), schlieBlich mit den tierischen Darm­

Abb. I. 

parasiten und der Lithiasis des 
Kindesalters usw. Besonders wert­
voU fur uns sind die Aufzeich­
nungen des Enzyklopadisten Au­
LUS CORNELIUS CELSUS, spezieU 
aber des SORANOS aus Ephesos, 
dieses hervorragenden Geburts­
heifers des Altertums, eines Zeit­
genossen GALENOS 1), die uber die 
Pflege von N euge borenen und 
Sauglingen, Stillen, Ammenwahl, 
also uber die Sauglingshygiene 
zahlreiche wertvoUe, steUenweise 
auch heute noch gultige Angaben 
enthalten, wiedas aus dem r894 er­
schienenen Werk TROITZKYS 2) her­
vorgeht. Schon CELSUS (Abb. r) 
hatte festgesteUt, daB die Saug­
lingsatrophie nicht nur als Folge 
von Nahrungsmange1, sondern 
auch infolge von Dberernahrung 
auftreten kann und SORANOS 
wuBte, daB die naturliche Er­

nahrung dem Saugling eine erh6hte Widerstandskraft sichert; er 
beschreibt die rhachitischen Verkrummungen der Extremitaten, 
als deren Ursache er annimmt, daB die Mutter ihre Kinder unrichtig 

1) eHR. HACK, Zur Geschichte d. Siiuglingskrankheiten im Altertum. lnaug.­
Diss. Jena 1913. FR. KRONER, Uber pfiege und Krankheiten der Kinder (aus 
griechischen Quellen). Jahrb. f. Kinderheilk. 10 u. II. SORANUS D' EPHESE, 
Trait6 des maladies des femmes. Traduit et annot6 par FR. J OS. HERRGOTT. 
Nancy 1895. 

2) 1. W. TROITZKY, SORANUS EPHESIUS als erster Piidiater der Ewigen Stadt. 
Arch. f. Kinderheilk. 17. JOHN FOOTE (Washington), An infant hygiene 
campaign of the second century. Arch. of ped., Vol. 37, NO.3. March 1920. 
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pflegen 1), und bereits GALENOS lehrte, daB die iiberernahrten Sauglinge 
zu Krampfen mehrdisponiertsind und daB bei alteren Kindern die Irre­
gularitat des Pulses von katastrophaler Bedeutung ist. Interessant ist, 
daB AETIOS und SORANOS das gleichzeitige Halten von zwei oder mehr 
saugendenAmmenraten, was zu jener Zeit in Rom in den Patrizier­
familien auch Mode wurde. SORANOS empfahl iibrigens bei kiinstlicher 
Ernahrung nicht die Kuhmilch, sondern gemolkene Ziegenmilch2 ). 

Die auf unser Spezialfach beziiglichen Notizen der angefiihrten 
medizinischen Schriftsteller und besonders ihre einschlagigen thera­
peutischen Verfahren dominierten viele J ahrhunderte lang in der 
arztlichen Praxis. Den iiberzeugendsten Beweis hierfiir bildet der 
Umstand, daB wir in dem r60I in Venedig erschienenen Buche: 
"De morbis puerorum" von HIERONYMUS MERCURIALE, den 
wir spater wiirdigen wollen, noch auf Schritt und Tritt, auf nahezu 
jeder Seite seines Werkes den Namen der erwahnten medizinischen 
Schriftsteller begegnen. Als interessanten Beitrag wollen wir hier 
anfiihren, daB die sog. "Zahnungskrankheiten", die selbst 
in den 60er Jahren des I9. Jahrhunderts in der Padiatrie noch 
ihr Unwesen trieben und erst nach leidenschaftlichen literarischen 
Fehden (POLITZER, KASSOWITZ usw.) in den 70er Jahren aus der 
Reihe der Krankheiten verschwanden, von HIPPOKRATES als 
Krankheitsbegriff in unser Wissensmaterial eingefiihrt wurden. 

Die Arzte der nachhippokratischen Zeit haben sich, vor der ein­
gebildeten schweren Zahnung und vor den Zahnungskrankheiten 
fiirchtend, nie gerne den Zahndurchbruch abgewartet, sondern 
waren bestrebt, auf verschiedenen, oft wahrhaft romantischen 
Wegen das Zahnen zu erleichtern. Sie empfahlen, das Zahnfleisch 
systematisch mit Hasenmark zu bestreichen, und zur Verminderung 
der Schmerzen beim Zahnen, Amulette zu tragen. Der Arzt des 
Kaisers JULIAN lieB zum Bestreichen des Zahnfleisches an Stelle 
von Hasenmark Butter von Cyprus und Lilienol anwenden, 
andere empfahlen in Silber gefaBte Vip ern- oder Delphinzahne und 
grauen J aspis als Amulette. Wieder andere lie Ben die Kinder die 
auch heute noch iiblichen Korallenschniire wahrend des Zahnens 

1) EBSTEIN, ti"ber das Vorkommen rachitischer Skelettveranderungen im 
Altertum. Virchows Archiv, I93. I908. . 

2) R. TEMESVARY, A tejelvalaszhis es szoptatas elet-es k6rtananak kezikonyve. 
Budapest I901. 
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tragen, und sie beniitzten das Hasenmark nicht zum Bestreichen 
des Zahnfleisches, sondern sie verabreichten es innerlich in Wein, 
ebenso wie auch die Asche von Delphinzahnen (PLINIUS), es gab 
sogar Debatten iiber die Frage, ob das Hasenmark den Kindern 
gekocht oder gebraten verabreicht werde 1). Iriswurzeln zum Kauen 
fiir Kinder, deren Zahne durchbrechen, wurden zuerst von PAULUS 
AIGINETES empfohlen. 

DaB die Entwicklung der Kinderheilkunde in dies en altesten Zeiten 
erheblicheren Aufschwung nicht nehmen konnte, ist damit zu 
erklaren, daB das Kindermaterial damals keineswegs hochgeschatzt 
wurde. Bei den alten Persern wurde fiir die Behandlung von 
Mannern und Haustieren eine fixe Entlohnung in Naturalien ent­
richtet, fiir die Behandlung von Frauen war diese Entlohnung 
bereits von geringerem Wert, fUr die Behandlung von Kindern 
aber konnte der Arzt ein Honorar iiberhaupt nicht beanspruchen. 
Es bedurfte J ahrhunderte, bis der Ausspruch FRIEDRICH DES 
GROSSEN entstehen kOllllte: Ie nombre des peuples fait la 
richesse de l' Etat. Winvissen, daB LVKURGim Jahre 880 v. Chr. 
die Erhaltung und Erziehung von schwachen und kriippelhaften 
Kindern nicht im Interesse des Staates liegend betrachtete und das 
Gesetz SOLONS 594 v. Chr. war in dieser Beziehung nur wenig 
milder, auch die Wei sen des Altertums, wie PLATO, SOKRATES, 
ARISTOTELES, vertraten die gleiche Anschauung und sanktionierten 
sozusagen den Kindesmord. Bei den Romern des Altertums legte 
die Hebamme den Neugeborenen vor die FiiBe des Vaters, wenn 
das Familienhaupt das Kind emporhob und der Mutter iibergab, 
so wurde der Saugling Mitglied der Familie; lieB er es jedoch 
am Boden liegen und wandte er seinen Blick ab, so wurde das Kind 
ausgesetzt und fiel demnach dem Tod zum Opfer. Es ist 
altbekannt, daB in Lakedamonien die schwach oder mit 
korperlichen Fehlern geborenen Sauglinge vom Berg Taygetos in 
eine tiefe Schlucht geworfen, in Rom aber wurden die Sauglinge 
im XI. Stadtbezirk auf dem Forum olitorium, in der Umgebung 
der Colonna lactaria2) und in der Nahe des Aventinhiigels, in 

1) L. FLEISCHMANN, Klinik der Piidiatrik. II. Der erste Zahndurchbruch des 
Kindes nebst einer geschichtlichen Einleitung. Wien 1877. 

2) "Forum olitorium in eo est colonna lactaria, ad quam infantes lacte alendas 
deferunt." 
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Velabrum ausgesetzt und ihr Schicksal beweint nur OVIDIUS, der 
Dichter. Interessant ist, daB neb en den ausgesetzten Saugling in 
einem kleinen Krug wertvollere Gegenstande gelegt wurden, damit 
die Kosten der Erhaltung, resp. des Begrabnisses des Kindes 
gedeckt seien. Das ausgesetzte Kind wurde, wenn es am Leben 
blieb, nach dem Gesetz als Sklave betrachtet. 

Zu Beginn des Christentums, nahm die christliche Liebe, der wir ja 
auch die Errichtung von zahlreichen Spitalern verdanken, als erste 
diese ungliicklichen Geschopfe unter ihren Schutz und Erzbischof 
DARTHEUS griindete im Jahre 787 fUr sie das erste Findelhaus 1), 

das auch yom fachlichen Gesichtspunkt insofern interessant ist 2), 

als der griindende kirchliche Hochwiirdentrager anordnete, daB 
die bei der Hauptkirche ausgesetzten Sauglinge yom Kirchen­
vorstand nicht nur aufzunehmen, sondern auch von Ammen 
z usa u g en, bis zu ihrem achten Le bensj ahr zu erziehen und von 
der Sklaverei zu befreien sind. Dieser Institution folgte viel 
spater im Jahre lI80 das Findelhaus in Montpellier, das von den 
"Heiligen Geist"-Klosterbriidern versorgt wurde. Das Ertranken 
der zahlreichen. Sauglinge in dem Tiberis bewog endlich den 
Papst INNOZENZ III. in Rom nach dem Muster von Montpellier 
ein groBes Findelhaus zu errichten, in diesem wurde zuerst die 
"Drehlade" (Conservatorio della R uota) angebracht, die 
sodann selbst in der ersten Halfte des 19. J ahrhunderts ein unent­
behrliches Requisit der Findelhauser blieb3 ). Als NAPOLEON I. 
in seinem Dekret yom II. J anuar 1801 anordnete, daB in jedem 
einzelnen Arrondissement Frankreichs ein Findelhaus errichtet 
werde, und innerhalb kurzer Zeit 271 solche tatsachlich eroffnet 
wurden, war jede einzelne Anstalt mit Drehladen versehen. Ein 
Fachschriftsteller meinte treffend: "Die Drehlade war die an 

1) Die "Brephotrophien", die damals bereits bestanden, waren mit der In­
stitution der Findelhiiuser nicht identisch. 

2) HUGEL, Die Findelhiiuser und das Findelwesen Europas, ihre Geschichte, 
Gesetzgebung, Verwaltung, Statistik und Reform. Wien 1863. 

3) AnliiBlich der Griindung des Hamburger Findelhauses im Jahre 1709 
wurde iiber der Drehlade (Torno) folgender Vers als 1nschrift angebracht: 

"Auf daB die Kindsmordsucht kiinftig wird verhiitet, 
Der von tyrannscher Hand der Mutter oft geschieht, 
Die gleichsam Moloch's Wuth ihr Kindlein iibergiebt, 
1st diese Torno hier auf ewig aufgericht." 
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der Findelanstalt offensichtlich angebrachte Einla­
dung an gewissenlose Eltern, sich ihrer Kinder zu 
entau13ern 1)." 

Prufen wir nun, welches der Gesundheitszustand der Sauglinge 
in dieser altesten Zeit bei diesem Selektionsverfahren sein konnte. 

1m Altertum, in der Zeit v . Chr. Geburt, wurde anscheinend 
das Sti1len noch allgemein geubt. Wir lesen, daB alle Heldin­
nen HOMERS ihre Kinder selbst stillten (HEKUBA den HEKTOR, 
PENELOPE den TELEMACHOS usw.) und bei den Romern hatten 
die stillenden Mutter eine besondere Gottin, RUM ILIA, zu der sie 

beteten. Bei den Griechen machte es das 
Gesetz L YKURGOS' den Spartanerinnen zur 
Pflicht, ihre Sauglinge selbst zu sti1len und 
wie sehr stillende Mutter in Sparta geehrt 
wurden, beweist der Umstand, daB eines 
ihrer Gesetze jedermann verpflichtete, bei 
der Begegnung mit einer stillenden Mutter 
diese zu gruBen und ihr den Platz zu uber­
geben. Vor Christi Geburt war die kunst­

Abb.2. DieColonnalactaria 
auf einer r6mischen Miinze. liche Ernahrung in Rom noch kaum ge-

kannt, aber das Sti1len der Kinder durch 
Ammen war ebenso, wie im alten Agypten, schon im Schwung, 
und reiche Patrizier nahmen, falls ihnen Familienfreuden bevor­
standen, eine Sklavin-l'Iutter ins Haus, die sod ann den Patrizier­
saugling mit ihrem eigenen Kind zusammen nahrte (Milch­
geschwister!). Plebejermutter boten am Grunzeugmarkt, dem 
Forum olitorium urn die Colonna lactaria (Abb. 2) gruppiert, 
ihre uberflussige Milch zum Kauf fur die armeren Eltern, indem 
sie fremde Kinder fur Geld an ihre Brust legten. In der Zeit nach 
Christi griff jedoch die kunstliche Ernahrung immer mehr urn sich, 
darauf laBt wenigstens schlieBen, daB der bissige JUVENAL in 
seinen Satiren sich bereits mit den Dbergriffen des geschaftlichen 
Ammenwesens und den MiBbrauchen auf dem Gebiet der Sauglings­
ernahrung beschaftigt und der groBe CAESAR wirft den romischen 
Muttern vor, daB sie sich mehr mit ihren Hunden und Affen, 

1) H. REICHER, Der Schutz der unehe1ichen Kinder durch Findelanstalt und 
6ffentliche ArmenpfJege. Verhandl. d. 25. Versamml. d. Gesellsch. f . Kinderheilk. 
1908. 
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als mit ihren Kindern beschiiftigen, die sie den "assae nutrices" 
(Kinderfrauen) anvertrauen. TACITUS aber klagt, Rom habe des­
halb so wenige hervorragende S6hne, wei1 die Mutter ihre Kinder 
nicht se1bst niihren. 

DaB die kunstliche Erniihrung zur Zeit CLAUDIUS, F AUSTINUS, 
V ALERIANUS, FLORIANUS und CONSTANTINUS 
MAGNUS schon weit und breit ublich war, be­
weisen jene SauggefiiBe, die bei den Ausgrabungen 
von Pompeji in Kindersarkophagen gefunden 
wurden 1). 

Ahn1iche GefiiBe wurden auch in Frankreich 
im Jahre 1871 anliiBlich der im Departement 
Marne vorgenommenen archiio10gischen Ausgra­
bungen an den Tag gebracht und daB sie zweifel­
los aus der bezeichneten Periode stammen, das 

Abb. 3. Romisches 
SauggefiiB aus dem 

Altertum. 

be wei sen jene Munzen, die neben dies en Gegenstiinden in den Griibern 
gefunden wurden. Diese F1aschen wurden aus Glas oder Ton ge­
fertigt und waren zum groBen Tei1 bauchige aufrechte GefiiBe, deren 

Abb. 4. Fund in Aquincum. 

AusfluBrohr der die Form der Brustknospe nachahmende sog. 
"Gu tt us" war, durch den der Siiug1ing saugte (Abb. 3). Die H6he 

1) AUVARD et PINGAT, Hygiene infantile ancienne et moderne. Paris 1889. -
H. BRUNING, Geschichte der Methodik der kiinstlichen Siiuglingserniihrullg. 
Stuttgart 1908. - L. D UFOUR, Le biberon a travers les ages dans Ie pays de Caux 
Normalldie medicale. 1897. - G. I. WITKOWSKI, Curiosites medicales, litter aires 
et artistiques sur Ie seins et l'attaitement. Paris 1898. 
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der Saugflaschen war ungefahr 10 cm, ihre Breite 8 cm. In der ar­
chaologischen Sammiung des ungarischen Nationalmuseums konnte 
ich aus der reichen Sammlung der Funde in Aguincum vor J ahren 
zwei Glassaugflaschen eruieren (Abb. 4); die eine derselben wurde 
in einem Bleikindersarg (Ab. 5) zwischen den Knochen gefunden; 
jede dieser Saugflaschen zeigt ganz die namliche Form, wie die in 

Pompeji usw. gefundenen 
GefaBe, und daB ahnliche 
aus Ton hergestellte GefaBe, 
wie die beschriebenen, auch 
noch in den spateren J ahr­
hunderten m Gebrauch 
standen, das beweisen wieder 
jene archaologischen For­
schungen, die von Abbe 
COCHE in der bei Rouen 
ge1egenen Festung der im 
II. J ahrhundert Iebenden 
normandischen Fiirsten und 
des von der Geschichte mit 
dem Namen "Robert der 
Te ufel" bezeichneten HeI­
den vorgenommen wurden. 
In den spateren J ahrhun­
derten kamen nach dem 
Zeugnis der Geschichte be-

Abb. 5. Fund in Aquincum. reits Holz- und Blech-
flaschen und GefaBe (Abb. 6, 

7, 8), spater emaillierte SauggefaBe, weiterhin das Saughorn 
(Abb. 9) in Anwendung (siehe weiter unten) und die Saugflasche 
kehrt erst Ende des 18. J ahrhunderts zuriick, indem der Italiener 
BALDINI im Jahre 1795 die Ernahrung mit der Saugflasche als 
eine ganz neue Methode der kiinstlichen Ernahrung beschreibt. 
Wenn wir diese Daten beriicksichtigen, erscheint es ais wahr­
scheinlich, daB in den Zeiten vor Christi der Gesundheitszustand 
der Sauglinge ziemlich giinstig war, daB dagegen in den Zeiten 
nach Christi Geburt dieser mit der Ausbreitung der kiinstlichen 
Ernahrung sich zweifellos erheblich verschlechterte und die 
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Sauglinge boten den Arzten jener Epoche ein reiches Kranken­
material. 

Was das Mitte1alter betrifft, so konnte in diesem von einem 
Fortschritt der Kinderheilkunde keine Rede sein. Mit dem Tod 
GALENOS trat in der ganzen medizinischen Wissenschaft eine ein 
und ein halbes J ahrtausend dauernde Verlangsamung des Fort­
schrittes ein. Das System GALENOS wurde von den meisten Arzten 
als die hochste Vollendung der medizinischen Wissenschaft be­
trachtet, wenn auch von einer absoluten Stagnierung nicht ge­
sprochen werden kann. SUDHOFF hat uns ungemein viel uner-

Abb. 6. BlechsauggeHiC Abb. 7.. auggefa/3e aus Holz Ab . 9. 
au dem Mittelalter. aus dem Mittelalter. Saughorn. 

wartetes Licht in das zu unrecht verschrieene Mittelalter hinein­
gebracht, wenn auch die Volkerwanderungen, das jugendliche 
Christentum, das sich mit der Pflege der seelischen Welt befaBte, 
die Kreuzziige und spater die Religionsfehden das Interesse der 
Menschheit anderen, den Naturwissenschaften fernliegenden Ge­
bieten zulenkten. Wir konnen ferner nicht auBer acht lassen, daB 
der Verfall der medizinischen Wissenschaften eine Teilerscheinung 
des Absterbens der antiken Welt war und daB derselbe auch 
abgesehen von den ungiinstigen Zustanden im Mittelalter einge­
treten ware. 

Mit dem Christentum vereint hielt auch der Wunder-Glaube 
seinen Einzug, der den Mystizismus des Mittelalters erklart 
und jene unvoreingenommene Naturbeobachtung, die das 5. vor­
christliche J ahrhundert und die Hippokratische Schule so hoch­
gehoben, ungiinstig beeinflussen muBte. 
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Die im 16. J ahrhundert anbrechende groBe Reformation und 
Renaissance, die gleichzeitig auf den Gebieten der Religion, ner 
Kiinste und der Wissenschaft auftrat, ist dennoch nur vom Mittel­
alter vorbereitet worden, weil es die Traditionen der antiken Welt 
bewahrt hatte. 1m 6. J ahrhundert siedelten sich die vor JUSTINIANUS 
fliehenden hochgebildeten Nestorianer in Byzanz an, sie wurden 
und blieben die Depositare der griechischen Kultur, deren treu 
bewahrtes Material sie 1453, nach dem Fall Konstantinopels, nach 
dem Westen zuriickbrachten und damit dort deren Fortbildung 
resp. die Renaissance der griechischen Wissenschaft ermoglichten. 
Inzwischen aber wurde wahrend des Mittelalters in den Klostern 
eifrig gearbeitet, und die Monche kopierten fleiBig die alten Klas­
siker. Am lebendigsten wurden jedoch die alten Traditionen, 
besonders GALENOS, von den Arabern bewahrt; sie waren bestrebt, 
in die sich beinahe versteinernden Dogmen Leben zu hauchen. 

Der freiere Geist, der sich zu entfalten anschickte, taucht bereits 
im 13. J ahrhundert auf. Das groBe Trifolium: PETRARCA, ARNALDUS 
DE VILLANOVA und ROGERIUS BACO bekampft den blinden Autori­
tatenglauben, die Astrologie, die Uroskopie und den Mystizismus, 
und sie bereiten das Fe1d fiir die Schopfungen der groBen Refor­
matoren des 16. J ahrhunderts vor. 

Die Irrtiimer GALENOS, die von den II25 bereits ihre Tatigkeit 
beginnenden Universitaten (Bologna, Paris) noch mehr bestatigt 
werden, finden erst durch die grundlegenden anatomischen Studien 
ANDREAS VESALIUS (1515-1564) und durch die Arbeiten PARA­
CELSUS (1493-1571), AMBROISE PARE (1510-1590) und spater 
WILLIAM HARVEY (1578-1657) langsam Klarung, und diese 
gaben erst den eigentlichen AnstoB zum realen Ausbau der modernen 
medizinischen Wissenschaft. 

Bis zum 16. J ahrhundert verblieb die Kinderheilkunde auf dem 
alten (CELSUS, SORANOS, GALENOS usw.) Niveau. 

Erst vor einigen J ahren entdeckte Prof. LANDOUZY in Paris ein 
handschriftliches Werk des ALDEBRANDIN von Siena, Hofarzt 
LUDWIGS XII!., das iiber die Korperpflege handelt; in diesem 
beschaftigt sich der Autor nebst der Pflege der graviden Frau 
eingehend mit der Pflege und der Ernahrung des Neuge­
borenen sowie mit der Ammenwahl. Er schildert genau das da­
mals iibliche Einbinden der Sauglinge (Abb. 10, II), das mit dem 
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bis zum Hals reichenden unbarmherzigen Einwickeln der romischen 
Sauglinge im Altertum vollkommen identisch ist, wodurch sowohl 
die oberen, wie auch die unteren 
Extremitaten immobilisiert wurden 1), 

angeblich, um deren Verkriimmung 
oder ~ falsche, fehlerhafte Stellung zu 

Abb. 10 U . II. Einbinden im Mittelalter. 

verhindern . Es ist zu verwundern, daB dieses brut ale 
Einwickeln sich in der Praxis so lange hartnackig er­
halten hat und von den Romern auch in das Mittel­
alter iibernommen wurde, wo doch bereits die Spartaner 
das Einbinden verurteilten und die freie Bewegung der 
Extremitaten der Sauglinge in keiner Weise beschrank­
ten, wie wir das in dem Buche eines alten Schriftstellers 
(Th. BARTHOLIN, r6. Jahrhundert) lesen: "Sparta­
norum autem infantes in lucem editi fasciis 
non illigabantur sed sol uti et nudi fereban­
tur: arte tamen quadam membra eorum ad 
concinnitatem et decus conformabantur 2). 

Abb. 12. 

Einbinden im 
Altertum bei 
den Romern. 

1) AUVARD et PINGAT, I. c. - G. SPIRA, Le vetement de l'enfant en bas age, 
son histoire, son hygiene. Bebe, 1905, 15. Jan. 

2) Die spartanischen Siinglinge wurden nach ihrer Geburt nicht eingewickelt, 
sondern nackt und frei getragen, ihre Extremitiiten aber mit gewissen Hand­
griffen schon und ebenmiillig geformt. 
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Der am Findelhaus zu Florenz sichtbare weltberiihmte Bambino 
des hervorragenden Bildhauers des 15. J ahrhunderts LUCA DELLA 
ROBBIA, sowie das Gemiilde des Versailler Museums, das LUD­
WIG XIV. als einige Monate alten Siiugling mit seiner Amme, ferner 

Abb. 13. 
Die Hofhebamme iiberreicht den neu­
geborenen LUDWIG XIV. dem Konig. 

das auf Abb. 13 reproduzierte 
Bild, das LUDWIG XIV. als 
Neugeborenen darstellt, fiihrt 
diese Einwickelung in modi­
fizierter Form vor, indem hier 
die oberen Extremitiiten frei­
ge1assen sind, was iibrigens bei 
ihren iilteren Siiuglingen auch 
die Romer getan haben. 

1m 15. J ahrhundert beschiif­
tigten sich bereits drei Ink u­
nabeln mit unserem Spezial­
fach; es sind das das aus 1472 
stammende kleine W erkP A ULUS 
BAGELLARDI A FLUMINE, das in 
Padua unter dem Titel "Libel­
Ius de aegritudinibus in­
fan ti urn ac re mediis" ge­
druckt wurde, ferner das in 
deutscher Sprache geschriebene 
kleine Heft BARTHOL. MET­
LINGERS, "E yn vast niitz­
Iich regiment der jungen 
Ki nder", das in Augsburg in 
den J ahren 1473 und 1476 er­
schienen ist, und schIieBlich 
das Werk CORNELIUS ROELANS 
von Mecheln aus dem Jahre 

1483, das von SUDHOFF erst vor wenigen J ahren entdeckt und 
eingehend besprochen wurde 1). Alle drei Biichlein besitzen als 
Reliquien Wert. Das Biichlein METLINGERS besitzt als die iiIteste 

1) K . SUDHOFF, Die Schrift des CORN. ROELANS von Mecheln: Uber Kinder­
krankheiten. Janus, Jahrg. 13 , 19 09. SUDHOFF bezeichnet das Werk ROEI,ANS 

als "eine schwergelehrte Sammelarbeit". 
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gedruckte padiatrische Arbeit der deutschen Literatur geschicht­
lichen Wert. RICHARD LANDAU bespricht 1904 detailliert dieses 
kleine Werk1). 

Die Einleitung und die letzte Seite des Buches von BAGELLARDI 
reproduziert Abb. 14. Das ungarische Nationalmuseum ver­
schaffte mir auf Intervention meines Professorenkollegen und 
Freundes T. V. GVORV das bereitwilligst von der Miinchener Hof-

f\D lllV')TR1S:;1 MYM·Pfl,l.N 
CIPEM POMINVM NICOLA 
VM·TRVNO·PIGNI551 MYM. 
DVCEM VENUIARVM .DO 
M INV M·SV VM PR EC I PVVM. 
IlIBELLVS.OE EGRITVDINI 
BVS·INEANTIYM'PER MAGI 
STRV MPAVLV M· BAp EIIAlt 
bVM,A EI VMINE'EQ TVS·IN 
ClPIT FOELlC1TER. O Vamllm domul ruR dIu. 

(I"IT,,; pnn"p' d,b ... mc 
LillI! nu: ClctfUn.", lingua 
aut d09l1~n('J cxprimerc: 
nee 9UIl,IIs aIH.'> fell(l {hlo 

..... --- (omprcht"ndc:rr poITt:1 N,i 
eu puto m( 10 daTU lIIfli ol.m ('ualdTc: du-' 
l.lXJ,( bent'fICII'3 dltu ... prt'dllfi ~t'nlwflslul 

atrtcu hondlllTlffil 9111 mt' illnat.1 fib. hu, 
manlt.~H'- ad mt'du~:ln~le. ffde l'UC\.H In 9ua 
o{\u& ulglnU folare',) (lfeulOt! hOllrl1f mill 
LHII.lngratuud1nl'!lo no(amef .. ~d( fllbHU~ 
faale Inlt'I!~t1.\m ~ nlf, cP wnbus tnJl\'f,r 
altqwJ Cal .. In ,ita (Ye (.l,e".,1S .phrudmc 
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Abb. 14. Die Einleitung und die letzte Seite des Buches von PAUI,US BAGELLARDl. 

und Staatsbibliothek zur Einsichtnahme zur Verfiigung gestellte 
Buch, und die obenstehende Abbildung ist die Reproduktion des 
von dem Buche hergestellten Photogramms. 

1) Das Werk wurde von L. UNGER nach dem in der Wiener k. Hofbibliothek 
gefundenen Exemplar publiziert. SUDHOF teilt den Titel des Buches von METLINGER 
folgendermaJ3en mit: "Ein Regiment, wie man junge Kinder halten soll von 
mutterleyb bis in sieben jaren mit essen, trinken, paden und in allen Krankheytten, 
die inen zusten miigen." Das Heft UNGERS erschien unter folgendem Titel: Das 
Kinderbuch des BARTH. METLINGER, 1457-1476. Ein Beitrag der Kinderheil­
kunde im Mittelalter. Wien 1904. Der Artikel R. LANDAUS erschien 1904 in Nr. 20 
der Wiener Med. Presse unter dem Titel: "Zur Geschichte der Kinderheil­
kunde". 
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Diesen drei Inkunabeln folgte das Werk LEONELLUS FAVENTINUS 
DE VICTORIIS: "De aegritudinibus infantium tractatus" 
(Ingolstadt 1544), und vor dem Erscheinen der gedruckten Literatur 
findet sich noch ein Manuskript, das in der Universitatsbibliothek 
von Breslau aufbewahrt wird und aus dem 14. J ahrhundert stammt. 

Abb. 15. GIROL. MERCURIALE. 

Das Werk fiihrt den Titel: "De aegritudinibus puerorum 
secundum Barbatum" und beschaftigt sich in 60 Kapiteln 
mit den Kinderkrankheiten, besonders mit deren Therapie. 

Der erste wirkliche Druck der Kinderheilkunde ist das schon um­
fangreichere Buch des Italieners GIROLAMO MERCURIALE (Abb. IS), 
Professor in Bologna, spater in Padua, eines Zeitgenossen VESALIUS, 
das in Venedig 1513 unter dem Titel "De morbis p ueroru m" 
gedruckt wurde. Das im Besitz der Budapester padiatrischen 
Universitatsklinik befindliche Werk ist aus dem Jahre 1601 datiert 
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(Abb. I6) und ist eine Kompilation des Polen JOHANNES CHROS­
CZIEYOLOSKIY, wie das der Autor am Titelblatt ankiindigt: "e x 
ore e xcellentissimi Hieronymi Mercurialis Forolinien. 
Me d i c i c1 a r iss i m i eli 1 i g e n t ere xc e p t i , at que i n I, i hr 0 s 
tres digesti." Das 
Vorwort dieser Aus~ 

gabe stammt von Jo­
HANNES GROSCESIUS, 
diesem folgt im Druck 
ein zwei Seiten langes 
Epigramm von FRAN­
CISCUS HUNNIADENSIS 
TRANSILVANUS, also 
von einem Ungarn. 
Die sog. drei Biicher 
(Teile) des Werkes 
fiihren folgende Titel: 
I. Qui et quos sunt 
morbi pneriles et 
an sint curandi a 
Medico. II. De 
feb rep u e r 0 rum, 
und schliel31ich der 
III. Teil: De I umbri-
corum. Der Gesamt­
umfang. des Werkes 
betragt 232 Seiten 
in Quartformat; das 
Buch wird von einem 
22 Seiten umfassenden 

;' 
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Abb. r6. Das Titelblatt des Buches von :\IERCURIAI.E. 

reichhaltigen alphabetischen Index eingeleitet. Das Werk MER­
CURIALE ist vom fachlichen Standpunkt unbedeutend und dennoch 
wertvoll, denn es war nahezu anderthalb J ahrhunderte hindurch 
das einzige umfangreichere Buch iiber Kinderheilkunde in der 
Gesamtliteratur. [HENNIG1) sagt: "dies unbedeutende Buch 
galt lange als ma13gebend"J. Das Werk von MERCURIALE 
ist iibrigens nicht das einzige dieser Epoche. 1m Jahre I549 

1) 1. C. 
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erschien das \Verk von SEBAS'I'IANUS AUS'I'RIUS: "De morbis 
puerorum tractatus (Basileae). MARTINEZ VARGAS erwahnt 
19021) aus Barcelona drei in spanischer Sprache verfaBte, bis 
dahin unbekannte Werke, die im 16. Jahrhundert auf den 
Biichermarkt gekommen sind; das wertvollste derse1ben ist das 
142 Seiten umfassende Buch des JERONIMO SORANE aus Venedig 
mit dem Titel: "Metodo y orden de curor 1es enfermedados 
de los ninos" 2); (Zaragossa par Angelo Tavano 1600 3). 
Das Werk wurde in ungarischer Sprache von TIBERIUS v. GYORY 
im Jahre 1902 in der Beilage: "Gyermekgyogyaszat" (Kinder­
hei1kunde) des medizinischen Fachb1attes "Orvosi Hetilap" ge­
schildert, und er hebt hervor, daB $ORIANO bei der Diarrhoe der 
Saug1inge bereits die !3og. "Hungerkur" inaugurierte. SORIANO 
konstatiert bei Masern eine giinstige Wirkung, wenn wir vor die 
Augen des Kranken rotgefarbte Gewebe oder Gegenstande stellen, 
welche B ehand1ungsmethode vor mehreren J ahren woh1 nicht bei 
Masern, aber bei Scharlach in der Form von Zimmern mit roten 
Fenstern und Tapeten an einigen Orten von Fachmannern in An­
wendung gebracht wurde. 

Die A.rzte dieser Epoche befo1gten im allgemeinen blind die 
Weisungen der beriihmten Autoritaten des Altertums; so suchten 
sie z. B. in derselben wildromantischen Weise den vor dem Zahn­
durchbruch befindlichen Kindern zu helfen wie ihre Vorganger, 
und WICHMANN (1800), der a1s erster die Zahnungskrankheiten 
bekampfte, bezeichnet in treffender Weise die beziigliche reiche 
Literatur wegen ihres romantischen Inha1tes a1s "p~tho10-

gischen Roman". 1m 16. Jahrhnndert taucht auf dem Gebiet 
der sog. Behand1ung des ersten Zahndurchbruches sogar eine neue 
therapeutische Methode auf, namlich die Skarifizierung des Zahn­
fleisches 4), welche Methode vom 16. Jahrhundert bis zur Mitte 

1) Revista de Medicina y Cirurgia Practicas. 7. Jan. 1902. 
2) Die Methodik und die Mittel der Behandlung von Kinderkrankheiten. 
3) FR. L. MEISSNER ziihlt in seinem iiberaus wertvollen Werke: "Grundlage 

der Literatur der Piidiatrik" (Leipzig 1850) noch die folgenden Werke auf: 
MICH. ANGEL. BLONDUS, De adfectionibus infantum et puerorum. Venetiis 1537. -
PETR. JAC. 'I'oLETuS, De morbis puerorum. Leyden 1538. - LEONELLI, De aegri­
tudinibus infantum. Veneto 1557. - JOH. KUEFFNER, De morbis puerorum. Veneto 
1557· - OMNIBONUS FERRARIUS, De arte medica infantum libri IV. Brixiae 1577. 

4) Nach KRONER (1. c.) wurde die Skarifikation der Gingiva schon zur Zeit 
SORANOS geiibt; SORANUS miJ3billigte jedoch das Verfahren. 



bis zum Ende des XVIII. J ahrhunderts. 17 

des I9. J ahrhunderts sich auch hartnackig erhalten hat, und mehr 
als 300 Jahre lang lebten die Arzte in der Dberzeugung, daB sie 
durch das Anlegen von Schnitten am Gaumen die Entwickelung 
der lVIilchzahne ford ern und dadurch die Kinder vor all jenen 
imaginaren Gefahren behuten, die den Arzten jener Epoche schwere 
Sorgen machten. AMBROISE PARE, der "premier chirurgien" 
KARL IX., war es, der im I6. J ahrhundert die ersten Zahnfleisch­
schnitte anlegte, und zwar nach VESALIUS, der den schweren 
Durchbruch des Weisheitszahnes bei Erwachsenen derart er­
leichtern wollte und diese Operation auch an sich selbst durch­
gefiihrt hat. Mit welchem Eifer, oft auch mit welcher Brutalitat, 
die folgende Arztegeneration, begeistert von dem Beispiel PARES, 
diese kleine Operation durchfiihrte, beweist der Umstand, daB 
Ende des I8. Jahrhunderts kein geringerer Arzt als JOHN HUNTER 
(I772) in einem seiner Falle das Zahnfleisch zwanzigmal skarifizierte, 
bis der Zahn endlich die Gingiva d urch brach 1). Hier will ich 
erwahnen, daB PARE, der sich auch mit anderen Gebieten der 
Kinderheilkunde eingehend beschaftigte 2), fiir den Nachweis der 
luetischen Infektion im Kindesalter wertvolle Beitrage geliefert 
hat. Sehr interessant ist seine folgende Beobachtung: Eine wohl­
habende Frau ersuchte ihren Gatten, ihr Kind selbst stillen zu 
durfen. Der Gatte gab seine Einwilligung, jedoch unter der Be­
dingung, daB sie auch eine Amme aufnimmt, die ihr im Stillen 
aushilft. Die Amme war syphilitisch und infizierte den Saugling, 
dieser die Mutter, die Mutter ihren Gemahl, der Mann aber seine 
zwei anderen Kinder. Dbrigens kannte TORELLA schon I497, also 
kurz nach dem Aufflackern der Syphilisliteratur (I496), die Moglich­
keit der Infizierung auf dies em Wege 3 ). 

In die erste Halfte des I7. J ahrhunderts fallt der Zeitpunkt der 
Grundung des beruhmten Pariser Findelhauses, das sein Ent­
stehen ursprunglich einer frommen \Vittwe verdankt, die, das 
traurige Schicksal der vielen ausgesetzten Sauglinge bedauernd, 
im Jahre I636 ihr in der Nachbarschaft des Maison de la Couche 

1) M. KASSOWITZ, Beitriige zur Kinderheilkunde. Vorlesungen liber Kinder­
krankheiten im Alter der Zahnung. Leipzig und Wien. DEUTICKE 1892. 

2) ELISABETH LEPINE, Essai sur AMBROISE PARE et la Medicine des Enfants. 
These de Paris I90r. 

3) A. B. MARFAN, Handbuch der Siiuglingserniihrung usw. Ubersetzung von 
FISCHL aus dem Franzosischen (1904)' 

v. B 6 kay, Kinderheilkunde~ 2 
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in der Landrygasse befindliches Haus und ihr ganzes Vermogen 
zur Rettung dieser ungliicklichen kleinen Kinder widmete (Abb. 17). 
Das Haus war alsbald bevolkert, binnen kurzer Zeit wurden jedoch 
in demse1ben infolge der Dberfiillung die sanitaren Verhaltnisse 
derart ungiinstig, daB der groBte Teil der Findlinge, die Aufnahme 
gefunden hatten, starb. Die begeisterte Agitation, und die Inter­
vention des aus der Provenc;e stammenden beriihmten lVIonches 

Abb. 17. Die Notre-Dame-Kirche in Paris im 17. Jahrhundert. 
Vor der Errichtung des Findelhauses wurden die Siiuglinge in der kleinen 

Kapelle vor dem Haupteingang ausgesetzt. 

VINCENT DE PAUL bei Hof, hatte zur Folge, daB das Findelhaus an 
einen anderen Ort versetzt, mit koniglicher Dotation und mit Hilfe 
wohltatiger Spenden reorganisiert (Abb. 18 u. 19), und damit 
die Grundlage des auch heute noch bestehenden Maison des enfants 
trouves, des gegenwartig in der Rue d'Enfer befindlichen Hospice 
des enfants assistes, gelegt wurde, dessen wissenschaftliche Be­
deutung fiir unser Fach zu Beginn des 19. J ahrhunderts infolge 
des Wirkens von BILLARD (s. Kap. II) in seiner wahren Bedeutung 
in Erscheinung zu treten beginnt. Hier wollen wir noch erwahnen, 
daB die beiden groBziigigen russischen Findelhauser, die in Moskau 



bis zum Ende des XVIII. J ahrhunderts. 19 

und in St. Petersburg, ungefahr ein J ahrhundert nach der Grtindung 
des Pariser Institutes eroffnet wurden (1763, 1770). Beide wurden 
auf Anordnung der Zarin KATHARINA DER GROSSEN geschaffen, 

Abb. IS. Eine Abteilung des Pariser Findelhauses Ende des 16. J ahrhunderts. 

besonders das Institut in Moskau hatte bereits bei seiner Grtindung 
riesige Dimensionen und bestand aus einem ftinf Hofe umfassenden 
Hauserblock im Stadt viertel Miessnitzkaja, in der unmittelbaren 

Abb. 19. Kiiniglicher Besuch im Findelhaus. 

Nachbarschaft des Kreml und am Ufer des kleinen Moskauflusses, 
und verftigte schon bei der Eroffnung tiber nahezu tausend Betten. 
Dber dem Eintrittstor des Findelhauses in St. Petersburg ist auf 
blauem Grunde ein Pelikan modelliert, der mit dem Schnabel 

2* 
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seine Brust aufschlitzt und seine Kleinen mit dem eigenen Blute 
nahrt, ein wahrhaft treffendes Symbol des philantrophischen 
Werkes der groBen Zarin. 

Ca. 1620 wurde das l\Iikroskop und 1638 von CORNEL. DREBBEL 
das Thermometer erfunden, wodurch auf den theoretischen wie 
auch auf den praktischen Gebieten der medizinischen Wissenschaft 
neue Forschungsgebiete sich 6ffneten. 

Bereits das 17. J ahrhundert weist eine lange Reihe von Kapa­
zitaten der medizinischen Wissenschaft auf, und VALSALVA, 
SANTORINI, W. HARVEY, MALPIGHI, VAN HELMONT, FRIEDRICH 
HOFFMANN, schlieBlich besonders THOMAS SYDENHAM, der englische 

HIPPOKRATES, der "medicus in 
omne aevum nobilis", undder 
in ganz Europa hochberiihmte 
HERMANN BOERHAAVE (1668 his 
1738), der "communis totius 
Europae praeceptor", haben 
durch ihre wissenschaftlichen Ar­
beiten die Therapie auf neue und 
sichere Grundlagen gestellt. Und 
das war auch dringend notwendig, 
denn es ist charakteristisch, daB 
noch im Jahre 1696 das Buch 
FRANZ PAILLINIS, "Heilsame 
Drec ka pothe ke", erscheinen 
konnte und sogar ernst gewiirdigt 
wurde, in welchem der Autor sehr 
ernsthaft die Anwendung der 
Fazes und des Urins zu Heil­
zwecken empfahl. 

Mitte des 17. Jahrhunderts 
schenkt GLISSON, der beriihmte 

Abb. 20. Professor der Universitat von 
Titelblatt des GLISsoNschen Bnches. Cambridge, unserem Spezialfach 

seine Arbeit iiber die englische 
Krankheit. Die erste Ausgabe dieses Werkes erschien 1650 in 
London (Abb. 20), seine zweite Ausgabe gelangte ebendaselbst 
1660 unter folgendem Titel auf den Biichermarkt: "De rachitide, 
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sive morbo puerili qui vulgo the rickets dicitur trac­
tatus; opera primo ac potissimum Francisci Glissoni 
conscriptus: adscitis in operis societatem Georgio 
Bate et Ahasvero Regemortero. Diese Krankheitsart 
kommt zuerst 1630 in den englischen Sterblichkeitstabe11en vor. 
Die britischen Arzte sahen die Rhachitis zu dieser Zeit so haufig, 
daB GLISSON auf Grund von Daten, die er durch Sammlung 
beschaffte, dieser seiner Ansicht nach bis dahin unbekannten 
Krankheit ein besonderes Studium widmete, da ihm die Schriften 
des SORANOS unbekannt waren, der, wie bereits friiher erwahnt, 
die rachitischen Verkriimmungen der Extremitaten bereits be­
schrieben hatte. Die Rhachitis sol1 nach der irrigen Ansicht GLISSONS 
von den Grafschaften Dorset und Sommerset ihren Ausgang ge­
nommen und sich von dort alsbald iiber ganz Europa verbreitet 
haben, welche Anschauung in der zweiten Halfte des 18. J ahr­
hunderts selbst von dem beriihmten vAN SWIETEN geteilt wurde. 
Interessant ist, daB GLISSON zu Beginn seiner Beobachtungen die 
Rhachitis besonders haufig in vornehmen und vermogenden Fa­
milien sah, und er brachte ihre Entwicklung mit der verweichlichen­
den Kinderpflege der Eltern in Zusammenhang. Die von GLISSON 
stammende Bezeichnung der Krankheit: "Rhachitis", verdankt 
ihren Ursprung dem Umstande, daB der Autor bei diesem Leiden, 
das er als konstitutione11e Dyskrasie betrachtete, der Verkriimmung 
der Wirbelsaule eine besondere Wichtigkeit zuschrieb, in der 
Meinung, daB das Wesen der Krankheit in der Herabsetzung des 
Tonus der durch die Riickenmarksnerven versorgten Korperteile 
bestehe (~ v6ao~ eaX;;u~ oder T1J~ §axcw~). 

1m 18. J ahrhundert beginnt, ausgehend von den Pariser Findel­
hausern, bei der kiinstlichen Ernahrung der Sauglinge die 
Ziege als "Amme" in Gebrauch zu kommen. Die Analogie dieser 
Sitte finden wir in der Mythologie des Altertums, denn wir wissen 
ja, daB nach der Legende JUPITER von der Ziege AMALTHEA als 
Amme genahrt wurde. Diese Art der Nahrung hatte jedoch nur 
kurzen Bestand und war Mitte des 19. J ahrhunderts bereits 
sozusagen vergessen. Die Pariser medizinische Fakultat hat Mitte 
des 18. J ahrhunderts die Ziegenmilch zum Nahren der Sauglinge 
empfohlen, und jene Nahrversuche, die damals in Paris, Lyon, Aix 
in ziemlich groBem MaBe, besonders bei luetischen Sauglingen, vor-
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genom men wurden, zeigten tatsachlich, daB die Ziege die Rolle 
der Amme wunderbar rasch erlernt, und daB das Tier in kurzer 
Zeit den ihm zugeteilten Saugling erkennen lernt, seine Stimme 
erkennt, zu diesem hineilt, und mit Zartheit sich mit dem­
selben beschaftigt, wogegen es die Nahrung eines fremden Saug­
lings nur schwer iibernimmt. In Paris wurden die zweijahrigen 
Ziegen als die geeignetsten betrachtet; besonders beliebt war die 
Kaschmirart. In Deutschland wurde diese Art der Ernahrung zu 
Beginn des 19. J ahrhunderts eine Zeitlang gleichfalls ziemlich 
haufig angewendet, und zwar auf Initiative eines Dorfarztes 
ZWIERLEIN, des "Brunnen-Medicus" des Eades Briickenau, der 
mit fanatischem Eifer und mittels popularer Schriften bestrebt 
war, die Ziege als Nahramme je allgemeiner dort einzufiihren, wo 
die 1futter das Kind selbst nicht nahren kann. Die beziigliche 
kleine Schrift ZWIERLEINS ist 1816 unter dem Titel: "Die Ziege 
als beste und wohlfeilste Saugeamme" erschienen. 

Fiir die kiinstliche Ernahrung ist schon im 18. J ahrhundert das 
Saughorn als SauggefaB in Gebrauch, das in dem spater noch 
zu wiirdigendem \Verk von ROSEN, 1764 bereits eingehend be­
schrieben wird. Die Rornspitze wurde mit der Raut eines Kuh­
euter oder mit einer anderen diinnen Raut iiberzogen, und 
diese sodann durchlochert. In dieser Epoche finden wir daher 
neben den Blech- und Rolzsaugflaschen auch noch das Saughorn; 
das Saugglas, also Saugflaschen aus Glas, werden von ROSEN noch 
nicht erwahnt. Die Saugflasche wurde 1769 von RAULIN zuerst 
empfohlen, nachdem sie in Paris und in Lyon stellenweise bereits 
in Gebrauch stand, dagegen beschrieb der Italiener BALDINI 1783 
die Ernahrung mit dem von ihm konstruierten Saugglas (Abb. 21) 

als ganz neue Ernahrungsmethode 1 ). ATTENHOFER schreibt 18172), 
daB im Gouvernement Samara die Kinder so sehr an das Saughorn 
gewohnt sind, daB sie selbst in dem spateren Kindesalter, wenn sie 
bereits sprechen konnen, ·das Rorn im Mund halt en und so herum­
tragen, wie Raucher die Zigarre, und daB in Astrachan in ver­
mogendenFamilien dieSauglinge an Stelle des Rinderhorns aus einem 
Silberhorn genahrt wurden. DaB das Saughorn - obwohl die 

1) BRUNING, L c. 
2) H. H. Pr,OSS, Das Kind in Brauch und Sitte der Volker. Anthropologische 

Studie. L Band. Stuttgart 1876. 
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Saugflasche inzwischen ganz allgemein wurde - in einigen Teilen 
RuBlands selbst noch in der zweiten Halfte des 19. J ahrhunderts 
in Gebrauch stand, beweist das montierte Horn, das unser hervor­
ragender Kollege FILATOW (Moskau) liebenswiirdigster Weise 
meiner Klinik schenkte. Auch an diesem Horn bildet die abge­
zogene und gegerbte Haut der Warze des Kuheuters das Mundstiick. 

1m 17. und im 18. J ahrhundert beginnen sich unsere Kenntnisse 
iiber die infektiosen ansteckenden Krankheiten weiter zu klaren. Der 

Abb. 21. Das Saugglas 
von BALDINI (1783). 

Anfang wurde eigentlich bereits im 14. J ahr­
hundert, nach der groBen Pestepidemie, ge­
macht. Aus der Variolagruppe, die damals 
noch samtliche ansteckenden Exantheme um-

Abb.22. 
Saugfiaschen von Anfang des XIX. J ahrhundert. 

faBte 1), griff SVDENHAM, dieser hervorragende Epidemiologe des 
17· J ahrhunderts, die Morbilli heraus 2) (1675), spater, Mitte des 
18. Jahrhunderts, werden die "morbilli ignei" oder "febris 
rubra" von den Masern gesondert, und JOHN F. FOTHERGILL 
(Abb. 23) fiihrt fiir sie in die Nomenklatur mit dem Namen 
Skarlatina ein. Wir erwahnen ferner, daB PLENCIZ 1762 bereits 
ahnte, daB der Scharlach von Mikroorganismen verursacht wird, 
und 1786 bestritt bereits SELLE, daB Rubeola eine selbstandige 
Krankheit sei, HEBERDEN (1767) aber halt die Varizella von der 

1) In den Urzeiten gehiirte auch die Variola zum Sammelbegriff der "Pest". 
2) CHARLES HERRMAN (N. Y.) , THOMAS SYDENHAM description of measles etc. 

Arch. of Pediatr. Vol. XXXV, Nr. 9, September 1918. 
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Variola auseinander, und begriindet die dualistische Auffassung. 
Es ist vielleicht iiberfliissig an dieser Stelle darzulegen, daB die 
von EDWARD JENNER am 14. Mai r796 durchgefiihrte erste erfolg­
reiche Vakzination, die einen fundamentalen Beweis fiir die 
Schutzkraft der Vakzine bildete 1), einen immensen EinfluB auf 
die ganze medizinische Wissenschaft ausiibte. Bei uns in Ungarn 

Abb. 23 . J . FOTHERGILL. 

wurden bereits r 799 Pocken -Schutzimpfungsversuche vorgenommen; 
die erste offentliche Schutzimpfung in Pest wurde am 27. August 
r80r von FRANZ V. BENE durchgefiihrt, und der Statthaltereirat 
erlieB bereits r804 eine Verordnung, die berufen war, die Sache 
der Schutzimpfung zu rege1n. 

1m r8. J ahrhundert wird die wissenschaftliche Physiologie von 
ALBRECHT V. HALLER (r708-r777) systematisch ausgearbeitet, von 
MORGAGNI (r682-r77r) in Padua werden die Grundlagen der 
pathologischen Anatomie gelegt, dieser hatte auch an 1-Gndern 

1) An inquiry into the causes and effects of the variolae vaccinae. 1798. 
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Obduktionen vorgenommen; er klagt jedoch, daB er solche infolge 
des Widerstandes der Eltern nur selten durchfiihren konnte, und 
in dieser Epoche der tiefen Garung der wissenschaftlichen Geister 
erscheint in Schweden der erste wirkliche Vertreter der Kinder­
heilkunde, der die eigentlichen Grundlagen dieses Faches legte: 
NIL ROSEN [Abb. 24J1). 

ROSEN wurde I706 neb en Gothenburg geboren. Sein Meister 
war BOERHAAVE, und es verb and ihn mit ALB. V. HALLER und mit 
dem groBen Botaniker LINNE, der sein 
Professorenkollege in Upsala war, die 
engste Freundschaft. 1m Jahre I739, 
anlaBlich der Griindung der schwe­
dischen Akademie der Wissenschaften, 
wurde er eines der ersten Mi tglieder und 
war wiederholt deren Prasident. Bei 
Hof stand er hoch in Gunst und der 
Herrscher erhob ihn mit dem Pradikat 
"VON ROSENSTEIN" in den Adelstand. 
Ein Beweis fUr die Achtung, die man 
ihm zollte, ist, daB nach seinem Tode 
seine Reste im Dom von Upsala be­
stattet wurden, und daB auf Initiative 
der Konigin von Schweden Denkmiin-
zen mit der Umschrift: "saecli dec us Abb.24' ROSEN VON ROSENSTEIN. 
indelebile nostri" gepragt wurden. 

Das Werk ROSENS erschien urspriinglich in einzelnen Kapiteln in 
den schwedischen Kalendern. Er gab es sodann auf Ermunterung der 
Konigl. sch wedischen Akademie in einem s e 1 b s tan dig e n Ban d 
heraus (I764). Das 650 Seiten umfassende Werk, erzielte in kurzer 
Zeit sechs Auflagen und wurde alsbald in die deutsche 2), franzo­
sische, englische usw. Sprache iibersetzt und erschien I794 auch in 
ungarischer Sprache. ROSEN behandelt die Kinderheilkunde in 
28 Kapiteln. Er beschreibt eingehend die einzelnen pathologischen 

1) Als Pfadfinder kam WALTER HARRIS ROSEN nahezu urn zwei Jahrzehnte 
zuvor, indem sein Werk, "De morbis acutis infantum", das auf Ermunterung 
TH. SYDENHAMS verfaBt wurde, 1689 erschien (S. LANDAU, 1. c.). 

2) Die deutsche trbersetzung wurde von ANDR. MURRAY, Professor in Giittingen, 
vorgenommen. Die deutsche Ausgabe enthiilt eine eingehende Biographie ROSENS 
aus der Feder MURRAYS, und die angefiihrten Daten sind dieser entnommen. 
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Prozesse auf Grund eigener, zum Teil auf Grund von Beobachtungen 
anderer im AnschluB an Krankheitsgeschichten, und wir finden in 
seinem Buche die hervorragendsten Autoren seiner Zeit zitiert, 
was von seiner umfassenden medizinischen Bildung Zeugnis ablegt, 
die er zu erwerben reiche Gelegenheit hatte, indem er, sich bei 
BOERHAAVE ausbildend, die beriihmtesten Universitaten Europas 
der Reihe nach aufsuchte und mit den hervorragendsten Gelehiten 
seiner Zeit in Verbindung trat. In pathologischer Hinsicht befolgt 
er keines der medizinischen Systeme seiner Zeit, sondern er wahlt 
mit niichternem Urteil die ihm am meisten entsprechenden An­
schauungen. Er behandelt eingehend das Stillen, die kiinstliche, 
so wie die Ernahrung durch die Amme, und betont wiederholt die 
groBe Wichtigkeit des Stillens durch die eigene Mutter. Seine 
Lehren decken sich an vie len Stellen vollkommen mit unseren 
heutigen Anschauungen. Dber die Pocken handelt er auf nahe­
zu 80 Seiten, und er beschaftigt sich in einem besonderen 
Kapitel sehr ausfiihrlich mit dem von Lady MARY WORTLEY 
MONTAGUE aus Konstantinopel gebrachten und alsbald einge­
biirgerten, in Ungarn auch von dem Soproner Arzt ADAM RAYMANN 
geiibten, griechischen Inokulationsverfahren, er behandelt jedoch 
auch eingehend die in Westgotland zu jener Zeit gebrauchlich 
gewordene Methode, den sog. "Kauf". Diese bestand darin, daB 
das zu impfende Kind zum Krankenbett eines an Pocken mit 
mildem Verlauf lei den den Individuums gebracht wurde, vom 
Kranken wurden 5-7 Pocken gekauft, die Geldstiicke, die dem 
vereinbarten Kaufpreis entsprachen, wurden mit den reifen, auf­
gebrochenen Variolapusteln in Beriihrung gebracht, damit deren 
Inhalt an den Miinzen hafte, diese Miinzen wurden sodann auf die 
Unterschenkel des zu impfenden Kindes gebunden. Auf achtund­
vierzig Seiten behande1t er den Morbus strangulatorius nach dem 
schottischen Arzt HOMEI), ferner beschaftigt er sich auf roo Seiten 
mit den Darmparasiten, die er auch sonst eingehend studiert hat; 
seine einschlagige Arbeit wurde von der schwedischen konigl. 
Akademie mit der goldenen Medaille ausgezeichnet. Bemerkens-

1) FRANCIS HOME, An inquiry into the nature, cause and cure of the croup. 
Edinburgh 1765. Nachdem die erste Auflage des ROSENschen Werkes 1764 
erschienen ist, konnte er die Arbeit HOMES erst in der II. oder III. Auflage ver­
werten. 
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wert ist, daB er fiir arme und fiir wohlhabende Eltern verschiedene 
Medikamente empfiehlt. Hausmittel zu empfehlen vermeidet er 
wegen des mit diesen verkniipften Aberglaubens, der Aberglaube 
beeinfluBt aber oft auch ihn, so empfiehlt er die Abtreibung von 
Darmwiirmern gegen Ende 
des letzten Mondviertels, 
oder am Anfang des Neu­
mondes zu versuchen. Bei 
Erkrankung von Saug­
lingen 13.Bt er das Medi­
kament von der stillenden 
Mutter oder Amme ein­
nehmen, bei Syphilis congo 
unterwirft er die stillende 
Frau einer Inunktionskur, 
bei kiinstlicher Ernahrung 
aber laBt er die Inunktion 
an der geschorenen Ziege 
durchfiihren und das Kind 
an den Euter derselben 
legen. Den Kreis der 
Zahnungskrankheiten be­
schrankt er, aber auch er 
respektiert das "schwere 
Zahnen" und zieht zur Be-
kampfung desselben mit 
groBem Apparat zu Feld. 
Bei schwerem Zahnen 
schrickt auch er vom 
Anlegen von Egeln, j a 
sogar vom AderlaB nicht 

OR VOSI T ANIT As 
A 

GYERMEKEK' 
NY A V AL yAIKNAK 

meg - esmen!sekrol, es Orvoslasokrol. 

MELLYET 

Svt?ciai nyelven irt 

ROSENSTEINl R.OSEN MIKL6s, 
A' Fels. Sveciai Kir. Haznak Fo.orvosa. az EfzakJ 

T,'Uagos Rendn.k V,teze. 

MOJl p,dig 

MAGYAR NYELVRE FOROITOTT 

az q81-dik efztendi5befi Gottingai negyedik: 
neme[ ki-adas [zeT-inc 

G. DOMBY SAMUEL, 
Az Orvo,i Tudomanynak Doil:ora, es Tek . .Nemes 

Borsod Varmegyenek erdem-penzt Vt:!vo 
ORVOSA. 

PES TEN, 

FUSKuTI LANDERHR MIHALY 
botUivel, es ko!tsegevel, '794. 

Abb. 25. 

zuriick und iibt die Gingivaskarifikation haufig aus. 
Sein ungarischer Dbersetzer war SAMUEL G. DOMBY, sein Werk 

wurde I794 in Pest gedruckt (Abb. 25). Die Dbersetzung wurde 
aus der vierten deutschen, in Gottingen erschienenen Ausgabe 
angefertigt. Fiir uns U ngarn ist diese Dbersetzung infolge des 
Umstandes iiberaus wertvoll, wei! DOMBY an mehreren Stellen auf 
die ungarischen Verhaltnisse beziigliche interessante Bemerkungen 
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einflicht; diese zeugen von einer, im Vergleich zu den damaligen 
Zeiten mehr als mittelmiiBigen iirztlichen Intelligenz des Dber­
setzers. 

DOMBY widmEt seine Dbersetzung der Griifin LUDMILLA FORGACR 
DE GRYMES, der Kreuzdame des kaiserl. und konigl. Hofes, "deren 
Edelenyer Kastell die Herberge fiir viele verlassene 
Kinder, ihrer Eltern beraubten Waisen ist, und die, wenn 
sie krank werden, den Arzt herbeiholt, sie behandeln 

Abb. 26. RorssE.H~S Huldigung 
yor der stillenden ~Iutter. 

liiBt, auch selbst Tag und 
Nachtbei ihnen weilt, sich 
bemuht undfur sie sorgt." 
Es ist unmoglich, aus diesen 
Zeilen das Erwachen der Sorge 
fur die kranken und hilflosen 
Kinder in unserem Vaterlande 
nicht herauszulesen und in der 
edeldenkenden Aristokratin 
DOMBYS vielleicht die erste 
jener begeisterten ungarischen 
Damen zu finden, die mit 
ihrem, wenn auch 111 engem 
Kreise entfalteten Wirken 
auch ihrerseits die Entwick­
lung der Puerikultur in unse­
rem ungarischen Vaterland 
vorbereitet haben. Wiihrend 

bei uns die Puerikultur erst ihre Embryonalzeit durchmacht, 
liiBt die im Ungliick gestorbene Konigin MARIE ANTOINETTE 
schon im ganzen Land die "Societe de charite maternelle"-Vereine 
organisieren; daB aber diese in Frankreich schon damals sehr von 
Noten waren, das erhellt aus dem reformatorisch wirkenden Werk 
J. J. ROUSSEAUS: "Emile", in welchem der beruhmte Sozial­
philosoph 1764 mit Nachdruck betont: ,,l'enfant, a t'il moins 
besoin des soins d'une mere, que de sa mamelle", und er 
beklagt sich bitter, daB die franzosischen Mutter, "nich t ge n ug, 
daB sie ihre Kinder nicht stillen, wollen sie auch nicht 
mehr gebiiren". Welch riesigen EinfluB "Emile" damals auf 
die franzosischen Frauen ausubte, beweist der Umstand, daB die 
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Huldigung ROUSSEAUS vor der stillenden Mutter (Abb. 26) bei den 
jungen franzosischen Muttern eine wahre "Stillwut" ausgelost 
hat, und wahrend bis dahin die Mutter der vornehmeren Kreise 
allerlei Mittel benutzt hatten, damit ihre Milch ja rascher versiege, 
konnte sie jetzt nichts vom Stillen zuruckhalten; infolge der 
Agitation ROUSSEAUS kam daher die Anwendung von Ammen fur 
das Stillen fur geraume Zeit auGer Gebrauch 1). Aus dieser Zeit 

Abb . 27. Die Befreiung der stillenden Ammen (Bild von BOIRET) . 

stammt das glanzend gezeichnete symbolische Bild von BorRET, 
das die Befreiung der Nahrammen in Frankreich wunderschon zur 
Darstellung bringt2) (Abb. 27). 

Ungefahr aus derselben Zeit stammt das erste, in ungarischer 
Sprache erschienene Werk uber Kinderheilkunde (1771): das 
kleine Buch von JOSEF CSAP6 DE TAGv6s, Physikus der Stadt 
Debreczen, das in Nagykaroly bei STEFAN PAPP in Druck gelegt 
wurde, das unter dem Titel: "kis gyermekek isputalja" 
(Spital fur kleine Kinder) erschienen ist (Abb. 28 und 29). Zur Zeit 
CSAP6s war die Absolvierung der medizinischen Studien fUr die 
ungarischen Junglinge noch schwierig und teuer; wir wissen ja, 

1) Ammenplacierungsanstalten gab es in Frankreich bereits im 12. J ahrhundert. 
2) Das Bild wurde vor einigen J ahren in der Dtsch. med. Wochenschr. als 

Kunstbeilage mit dem erkliirenden Text von TUGENDRE1CH reproduziert. 
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daB eine medizinische Fakultat in Ungarn erst 1770 an der Uni­
versitat in Nagyszombat wieder errichtet wurde, eine geraume Zeit 
lang aber konnte die ungarische J ugend das arztliche Diplom nur im 
Ausland erwerben. Eine solche Wanderfahrt hatte auch CSAPO unter­
nommen. Er absolvierte seine Universitatsstudien in Deutschland 

KIS GYERMEKEK. 

ISPUT AL JA, 
MELLYBEN 

Killbmbfele Nevezete[sebb Nya­
v31yai, es kuls6 Hibai a' kis Gyermekek· 
oek, 's ezek eraot lchela on·o5Iasnak. m6d. 

"pi husegefen meg· iratlak. 

CSAPO JOSEF 
Mediciore DOCtor, es Nemes Szab\ld 

KJ"lyi DEBRICZEN VaroCsanak 
Phyfikufsa ma\. 

N. K A R 0 L Y BAN. 

~~~~~oc~ccc~~oe~coc~c.~O~O 
Sz.N. PAP lSTV AN Typotraph. altal 

I 7 7 I Efztendobcc. 

Abb.28. 

und in der Schweiz, errang sein Diplom in Basel, bereiste zu 
Studienzwecken auch Frankreich und war annehmbar einer der 
bestgebildeten Arzte Ungarns in de.r zweiten Halfte des 18. J ahr­
hunderts. In dem kleinen, II9 Seiten umfassenden Werk beschreibt 
er kurz hundert Krankheiten und bietet stellenweise wirklich sehr 
klare Krankheitsbilder; am Schlusse des Werkes gibt er "ei ne 
kurze Unterweisung": "wie Sauglinge gleich nach ihrer 
Geburt zu behandeln sind, wie sie anfangs gestillt, und 
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wie sie entwohnt werden 
solle n". Besonders inter­
essant sind die am SchluB 
angefiihrten: "N ii tzliche n 
Regeln", die er "im Inter­
esse der Erzieh ung klei­
ner Kinder" zu veroffent­
lichen wiinschte, welche 
Regeln die Kinderhygiene 
erschopfend umfassen und 
stellenweise selbst nach den 
modernen Anschauungen 
iiberraschend richtig konzi­
piert sind. 

Vom ungarischen Stand­
punkt mag ferner erwahnt 
werden, daB der aus Bohmen 
gebiirtige Professor der Pester 
Universitat, VENZEL TRNKA 
(Abb. 30), ein SchUler VAN 
SW1ETENS, im Jahre 1787 ein 
ziemlich umfangreiches Werk 

Abb . 30. VENZEL TRNKA. 

Abb.29· 

iiber die Rhachitis herausgab, das 
eine keineswegs wertlose Erganzung 
der bis dahin nahezu 70 Werke um­
fassenden Literatur (siehe MEISSNER, 
Grundlagen der Literatur d. Pad­
iatrie. Leipzig 1850) bildet. Das 
Werk ist in Wien unter dem Titel: 
"Historia rachitidis omnis 
aevi observata medica conti­
ne ns" erschienen, umfaBt in Oktav­
form 339 Seiten und enthalt zum 
SchluB ein reichhaltiges alpha­
betisches Register und einen drei 
Seiten umfassenden Syllabus der 
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Autoren (Abb. 31). 1m SchluBteil des Werkes beschaftigt er sich auf 
acht Seiten mit der orthopadischen Behandlung der rhachitis chen 

1)-. Betonice -~- -- Verkrummungen (machinae, lori-
Rut" cae, brachialia, ocreae, cothurni) 
S.h·i" 
Stcechad. und bietet eine Zusammenfas-
Rormar. 
Abfinth. aa M. j. sung der einschlagigen Verfahren 
Balauilior. unc iij von PETIT, PLATNER, STORCH, DE 
Myrtillor. Dnc. j 
Sangu. dracon. VACHER, HEISTER, DE LA MOTTE, 
Bali Artnen. V. SWIETEN USW. 
Acaci.e 
Spudii 1m Jahre 1769 grundet G. ARM-
Rorarum 
Gallar. 8a une. i STRONG in London die erste 
Melitf" Ordinationsanstalt fur Kinder 
hz arthrit. 8a M. rem. 
Scori" ferri IImati r.libr. [Dispensary for sick children 1)], 
Alumin pull'erif. Iibr. iij und 1784 erscheint die beruhmte 
Salis libr. j 
Sulphuris unc. ij Kinderheilkunde des Englanders 
Hypocifiid. drachm ij 
Cart. median. callane .. ·• ~L UNDERWOOD: "Treatise on 
-- arbor. glandlum the diseases of children", das 
Sumach 
Terne figill. I von den Englandern mit Recht 
Fol. proni IiIv. II als das "standard work" der 
Rad. bifiort. as drachJ!t. iij 
MaRicb. draeb. ij I Padiatrie bezeichnet wird. Da-
Sorbor. ficcor. UDe. j 
Nue. cupreffi Nro jv. 
Rad. cbelidon. UDe. ij. 

" Coque in fufficiente vinl ftyptici quantita­
" te. quousque remaneant libr. jv. ColJI t 

" ferva. &: cum una libra decom .au cali­
,. eli finguli' noaibus pedes ablue t &: rege 
.. tinteo maRiche '" roremarino prius fufl'u­
" migato. 

, mit setzt nun die Separation der 
Kinderheilkunde aus dem Laby­

I rinth der allgemeinen medi­
I zinischen Wissenschaft ein, und 
. als die l\Iorgenri:ite des 19. J ahr­
: hunderts die Schaffung von 
I Kinderspitalern bringt, womit 

wissenschaftliche Arbeitsstatten Abb. 3I. Rezept aus dem Werk TRNKAS 
(Bad hir ein rhachitisches Kind). 

sich entwickeln, beginnt die er­
folgreiche Arbeit fur die Grundlegung, spater fur den Ausbau 
unseres Spezialfaches. 

1) 1788 erscheint ill London folgendes Werk G. ARlIISTRONGS: "An essay of 
the diseases most fatal to infants." 



Zwei tes Ka pi tel. 

Die Griindung der ersten Kinderspita1er in der ersten 
Ha1fte des 19. Jahrhunderts und die KinderheHkunde bis 
Bnde des 19. Jahrhunderts. Die Griindung der unga= 

rischen padiatrischen Schu1e. 

Wenn wir in der Entwicklungsgeschichte der Krankenhauser auf 
das Ende des 18. J ahrhunderts zuriickblicken, so finden wir in den 
Spitalern die klaglichsten Zustande, Zustande, die in der Gegenwart 
jedermann konsternieren und mit tiefem Entsetzen erfiillen wiirden. 
Einen Beweis, daB diese traurigen Zustande bereits die leitenden Per­
sonen der damaligen Zeiten beschaftigten, bildet der Umstand, daB 
LUDWIG XVI. die Pariser Akademie derWissenschaften beauftragte, 
dringend eine Denkschrift iiber die Umgestaltung des Hotel Dieu 
auszuarbeiten und den beziiglichen Entwurf von POYET griindlich 
zu studieren. Die Denkschrift wurde auf Grund der Verhandlungen 
einer Kommission, an deren Beratungen auBer den hervorragendsten 
Professoren der medizinischen Fakultat (TENON u. a.) auch die 
beiden beriihmten N aturforscher LAPLACE und LAVOISIER teil­
nahmen, im Jahre 1785 von BAILLY ausgearbeitet. Den besten 
Beweis, wie jammervoll damals die Zustande im Hotel Dieu 
waren, bildet die Tatsache, daB in je einem Krankensaal bis 
roo Kranke eng zusammengepfercht, ev. auch mehrere, oft auch 
8-9 Kinder, in einem groBen Bett, lagen, zusammen Erwachsene 
mit Kindern, und die Masern-, Blattern- und Dysenteriekranken 
lagen mit den nichtinfektiosen Kranken nebeneinander. Diese 
Zustande bewogen LAVOISIER, im Interesse der griindlichen Besse­
rung der Spitalsverhaltnisse zur Sicherung der Salubritat der 
Spitaler folgende, auch heute noch in voller Geltung stehende 
Thesen aufzustellen: 

1. "Da13 ein Spital ungesund ist, a u13ert sich in erster 
Reihe darin, da13 es die Reil ung der Kranken verzogert; 

v. B 6 kay. Kinderheilkunde. 3 
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in letzter Reihe aber, da13 sich deren Krankheiten solche 
Leiden anschlie13en, an denen sie bis dahin nicht ge­
litten hatten." 

2. "Jedes Spital, das heute, in unserem aufgekUirten 
J ahrh undert (Ende des 18. J ahrh underts!) erba ut wird, 
hat notwendigerweise sozusagen das Ergebnis der er­
worbenen Kenntnisse zu bilden, und in sich all jene 
Hilfsmittel zu vereinigen, die von der sich vervoll­
kommnenden Wissenschaft zur Linderung des Zustan­
des derKranken geboten werden konnen." 

Die von der entsendeten Kommission angefertigte umfangreiche 
Denkschrift wies zwei Kardinalpunkte auf, der eine: da13 jeder 
Kranke ein eigenes Bett erhalte, der zweite: da13 die 
Kinder von den erwachsenen Kranken abzusondern 
selen. 

Ein trauriges Interesse besitzt der Umstand, daB zur Zeit des 
Terrors im Jahre 1794 LAVOISIER, dem sein Vaterland so viel ver­
dankte, gleichfalls auf der Guillotine verblutete. 

Die Denkschrift von POYBT hat daher bereits die Frage der 
Errichtung von Kinderspitalern aufgeworfen, trotzdem verflossen 
noch Jahre, bis die Idee Verwirklichung fand und die Tore des 
Pariser Hopital des enfants malades, dieses ersten Kinder­
spitales, sich den leidenden Kindem offnen konnten. 

Bis 1802 beschaftigten sich speziell mit Kindem nur die hie und 
da entstandenen Ordinationsanstalten, deren erste 1769 in London 
von G. ARMSTRONG gegriindet wurde (dispensary for sick 
children); nach zweijahrigem Bestehen stellte jedoch diese An­
stalt ihre Tatigkeit mit dem Tode des Griinders ein. Dieser folgte 
die von dem hochangesehenen osterreichischen Arzt MASTALIER 
1787 auf gesellschaftlichem Weg ins Leben gerufene Wiener 
Ordinationsanstalt, die als "Erstes offentliches Kinder­
krankeninstitut" auch heute noch besteht und sich derart 
einer 135jahrigen Vergangenheit riihmen kann. Das groBe Schop­
fungen aufweisende "tempus j osephinicum" in Osterreich, der 
1784 das Wiener Allgemeine Krankenhaus und die Gebar­
anstalt sowie auch die Landes-Findelanstalt ihr Entstehen 
verdankten, ermoglichte die Schaffung dieser segensreichen sozialen 
Institution. Diese bescheidene kleine Anstalt im obersten Stock-
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werk eines schmalen Hauses auf der Wollzeile war die Wiege der 
osterreichischen Kinderheilkunde und in dieser sich immer mehr 
entwickelnden Ordinationsanstalt waltete der beriihmte LEOPOLD 
GOLlS!) (Abb. 32), Hofarzt des Herzogs VON REICHSTADT2), ferner 
LOBISCH und LIHARZIK, spater aber, von 1853 angefangen, der 
in Arad geborene L. M. POLlTZER, von 1882 aber ebenfalls einer 
unserer Kompatrioten, der aus Pozsony stammende M. KASSOWITZ; 
alle hervorragende Autori­
tat en unseres Faches. Das 

Werk von LIHARZIK: "Das 
Gesetz des menschlichen 

Wachstums usw.", das 1858 
in Wi en erschien, bildet ein 
auchheutegeschatztes Werk 
unserer Fachliteratur. 

Das erste Kinderspital 
in Europa, das Hopital 
des enfants malades, 
entstand 1802, im 10. J ahr 
der Republik, und zwar in 
der Weise, daB auf Grund 
eines Konsilbeschlusses das 
in der Rue de Sevre befind­
liche Waisenhaus M ai son 
de l'enfant Jesus in ein 
Spital mit 300 Betten zur Abb. 32. L. GOLlS. 
Aufnahme von Kindern im 
Alter von 2-15 Jahren umgewandelt wurde. "Faire des hommes 
uti I e s a I a pat r i e" war die Devise des Konsil anlaJ31ich der Er-

1) LEOPOLD ANTON GilLIS, Prakt. Abhandlungen iiber die vorziigl. Krankh. 
d. kindl. Alters. Zwei Biinde. Wien 1815, 1818. 

2) Der Sohn NAPOI,EONS gelangte 1814, im Alter von drei J ahren aus Paris 
nach Wien. ENGEL beschreibt unter dem Titel: "Die Amme des Konigs von 
Ro m" in i11teressanter Weise, daB, als die Schwangerschaft der Kaiserin MARIE 
LUISE veroffentlicht wurde, 1200 Miitter sich 11m die Stelle als Amme bewarben; 
die Arzte DUBOIS, BOURDIER, BOURDOIS, AUVITY und IVON designierten aus der 
Reihe von 28 ausgewiihlten Frauen die Niihramme; diese war 231/2 Jahre alt, 
hatte 41/2 Monate vorher geboren, sie durfte neben dem kaiserlichen SproB auch 
das eigene Kind nahezu drei Monate lang an die Brust legen (Zeitschr. f. Siiuglings­
fiirsorge, 5, 275. 1911.) . 
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offnung; unter dieser Devise wurden die Tore des Spitals fUr das 
Reer der lei den den kranken Kinder geoffnet, und damit begann 
die ernste wissenschaftliche Arbeit zur Begrundung unseres wissen­
schaftlichen Faches (Abb. 33). 

Diese Anstalt, die unter der Direktion von J ADELOT (1802-1818) 
zu wirken beg ann 1), und in der mit diesem gleichzeitig ihre Tatig­
keit entfalteten: MONGE NOT (1802-1816), spater NVSTEN (1806 
bis 1818), und als Chirurgen PETIT BEAU (1802-1810) und BAFFOS 
(1810-1840), war lange Zeit hindurch die einzige Ausbildungs­
statte der Arzte fur die sich entwickelnde Kinderheilkunde; 
GUERSANT PERE (1818-1841) (Abb. 34), BLACHE (1845-1863), 
TROUSSEAU (1845-1853), ROGER (1853-1874), BOUCHUT (1863 

Abb. 33. Das Pariser Hopital des enfants malades im Jahre 1802. 

bis 1883) u. a., diese hervorragend prazisen und scharfsichtigen 
Beobachter ubten auch auf das Ausland eine von J ahr zu J ahr 
zunehmende Anziehungskraft aus, so, daB das Pariser Ropital 
des enfants malades fUr all' jene Kollegen, die sich in unserem 
Fach grundlicher auszubilden wunschten, das Mekka war und 
lange":"Zeit hindurch blieb. RUTINEL, der gegenwartige Fuhrer der 
Padiatrie in Frankreich, konnte im Vorwort seines 1909 erschiene­
nen ~groBen Randbuches stolz darauf hinweisen: "pe ndan t pI us 
que cinquante ans la pediatrie fran<,;aise occupa glo­
rieusement Ie premier rang", und "c'etait chez nous que 
l' Europe venait apprendre la pediatrie". In den Raumen 
dieses Spitals sammelten mit BienenfleiB ihre Erfahrungen: 
ERNEST DE BARTHEZ und sein Freund und Mitarbeiter, der aus 
Genf stammende FREDERIK RILUET; die fachgemaBe Bearbeitung 

1) J ADELOT, Description topographique de l'hopital des enfants malades. 
Paris 1805. 
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dieser Erfahrungen ist in der 1843 erschienenen dreibandigen Kinder­
heilkunde 1) der beiden Autoren niedergelegt; dieses Werk wurde 
alsbald durch C. R . RAGEN auch in die deutsche Sprache iiber­
tragen. D'EsPINE (Genf) bezeichnet dieses Werk in einer Fest­
rede als "ouvrage monumental", und mit Recht, denn es 

Abb. 34. Guersant pere, der Nachfolger J ADELOTS 
im Jahre 1818 im Hopital des enfants malades in Paris. 

war lange Zeit hindurch die Bibel der Arzte, und wird fUr aIle 
Zeiten ein Quellenwerk fUr jene bilden, die die altere Epoche fach­
gemaB studieren wollen. 

Das war tatsachlich die erste Phase der wissenschaftlichen Ent­
wicklung der Kinderheilkullde, die von RUTINEL treffend als "la 
phase de l'observation pure" bezeichnet wird. Die groBe 
frallzosische Schule begann namlich bereits gleich zu Beginn des 

1) E. BARTHEZ et FR. RILLIET, Traite clinique et pratique des maladies des 
enfants. 1843. 
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19. J ahrhunderts die klinischen Symptome mit den bei der Sektion 
gefundenen pathologischen Organveriinderungen zu vergleichen, 
diese Bestrebungen fan den in der Piidiatrie ihren ersten Vertreter 
nicht erst in BARTHEZ und RILLIET, sondern in dem, diesen urn 
zwei Jahrzehnte vorausgegangenen C. BILLARDl), dessen priizise 
Beobachtungen am Krankenbett und Sektionsbeobachtungen im 

Abb. 35 . Aneurysma duct. art. Botalli. I 

Nach - dem eigenhiindig"gezeichneten 
und kolorierten Bild ' BILLARDS. 

Pariser Findelhaus, dem Hop ita 1 
des enfants trouves, ihn in­
stand setzten, 1828 sein ausge­
zeichnetes Werk, das 655 Seiten 
umfaf3t und das von BILLARD 
dem Direktor des Findelhauses, 
BARON (meciecin des enfants de 
France), gewidmet wurde, zu ver­
offentlichen. 

Das umfangreiche Werk enthiilt 
17 Kapitel, und jedes Krankheits­
bild ist durch knapp beschriebene 
Krankheitsfiille illustriert. Das 
"epigraphe" des Werkes ist 
MORGAGNI entnommen, dessen 
Werke anscheinend die Lieb­
lingslektiire des Autors bildeten. 
Dem Schluf3 des Buches sind 
elmge kolorierte Illustrationen 
angefiigt, die von BILLARD eigen­
hiindig gezeichnet und koloriert 
waren (Abb. 35). 

Es bildet ferner den Ruhm der franzosischen medizinischen 
Wissenschaft, daf3 im ersten Drittel des 19. J ahrhunderts (1826) 
der beriihmte Kliniker P. BRETONNEAU2) als erster die Diphtherie 
meritorisch beschrieben hat (Abb. 36); bekanntlich stammt auch 

1) C. Bn,LARD, Traite des maladies des enfants nouveaux-nes et a la mamelle, 
fonde sur de nouvelles observations cliniques et d'ana tomie pathalogique, faites 
a l'h6pital des enfants trouves de Paris dans Ie service de M. BARON. Paris 1828. 
BAILUERE, Deutsche Ubersetzung von F . L. MEISSEN im Jahre 1829 (Weimar) . 

2) P. BRETONNEAU, Des inflammations speciales du tissu muqueuse et en 
particulier de la diphtherie, ou inflammation pelliculaire, connue sous Ie nom de 
croup, d'angine maligne, d 'angine gangreneuse etc. Paris 1828. 
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die Benennung der Krankheit von ihm, und wir finden es fUr wichtig, 
zu betonen, daB BRETONNEAU und sein Schiiler A. T. TROUSSEAU 
(Abb. 37) die Atiologie der Rachendiphtherie und des Kehl­
kopfkrupps als identisch betrachteten und derart die 1784 publi­
zierte, aber in Vergessenheit geratene, gleichlautende Auffassung 
des New Yorker Arztes SAMUEL BARD gleichsam wieder erneuerten. 
Betont sei ferner, daB 
TROUSSEAU es war, der 
bei der Kruppbehandlung 
den Kehlkopfschnitt in 
die Praxis einfiihrte und 
auf diesem Gebiet eine 
derart intensive Tiitigkeit 
entfaltete, daB seine Zeit­
genossen ihn als den 
" Paten" des Kehlkopf­
schnittes bezeichneten 1). 

Aber es war derselbe 
TROUSSEAU, dessen hohes 
Ansehen zum groBen Teil 
die U rsache war, daB die 
Tubage von BOUCHUT, 
einen Vorliiufer des Ver­
fahrens von 0' DWYER, 
in der Pariser iirztlichen 
Akademie 1858, nach 
bewegten Debatten, die 
von BOUILLAUD treffend 

Abb. 36. P . BRETONNEAU . 

als "te m pete scie n ti fi que" bezeichnet wurden, mit einem iiber­
trieben strengen Verdikt abge1ehnt wurde, trotzdem der Chirurg 
MALGAIGNE gleichsam prophetisch bei SchluB der Debatte er­
kliirte: "wer weiB, vielleicht wird die Tubage bei der 
Kruppbehandlung einst eine ebenso groBe Bedeutung 
erlangen, wie die Lithotrypsie bei Blasensteinen ". 

Wir erachten es fUr die Geschichte unseres Spezialfaches be­
deutungsvoll, hier zu konstatieren, daB zwei franzosische Arzte, 

1) A. T. TROUSSEAU, Nouvelles recherches sur la tracheotomie, pratique dans 
la periode extreme du croup. I85!. 
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COLLES und BAUMES, 1837 resp. 1840 das Erfahrungsgesetz auf­
stellten, daB die Mutter, die ein luetisches Kind zur Welt bringt, 
ohne selbst Lues sichtlich iiberstanden zu haben, der Syphilis 
gegeniiber immun ist. Wir wissen, daB diese sog. The se von 
COLLES-BAUMES mit einer anderen Erklarung auch heute noch 
vollauf in Geltung steht. 

Das zweite Kinderspital entstand in RuBland im Jahre 1834, 
also drei J ahrzehnte nach der Eroffnung des Pariser Kinderspitals. 

Abb. 37. TROUSSEAU im Kreise seiner Schuler. 

Die Anstalt (NIKOLAlsches Kinderspital) kam dank den Be­
miihungen Dr. FRIEDEBURGS zustande und begann ihre Tatigkeit 
mit 60 Betten; diese Ziffer erhohte sich bald auf 100. Die Anstalt 
verdankte der offentlichen W ohltatigkeit ihr Entstehen und war 
anfangs ineinemMiethaus untergebracht, bis sie nach achtjahrigem 
Bestehen in ihr eigenes Gebaude iibersiedeln konnte. In den 
40er Jahrenbesteht ein Kinderspital auch schon in Moskau, und 
in St. Petersburg wird bereits das zweite, das Elisabetha-Spital, 
eroffnet. Das groBe Findelhaus in St. Petersburg, das 1770 ent­
stand, sowie das riesige Dimensionen aufweisende Findelhaus in 
Moskau, das seine Tatigkeit 1763 begann und das wir bereits in 
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Kapitel I dieser Arbeit erwahnt haben, hatten zu jener Zeit kaum 
einigen EinfluB auf die wissenschaftliche Entwicklung der Kinder­
heilkunde. 

In Deutschland falit der Beginn der wissenschaftlichen Ent­
wicklung der Padiatrie auf das J ahr 1830. Zwanzig Jahre nach 
der Grundung der Berliner Universitat wurde namlich im Charite­
ge ba ude eine Kinderabteilung errichtet, die mit klinischem 
Charakter versehen wurde. Der erste Leiter dieser kleinen Ab­
teilung war BAREZ, dessen literarische Tatigkeit wohl gering war, 
als Lehrer und Kliniker jedoch besaB er so hervorragende Eigen­
schaften, daB die Arzte jener Zeit ihn als Didakten an die Seite 
SCHONLEINS stellten. Ein groBes Verdienst BAREZ ist, daB er mit 
ROMBERG zusammen das Journal fur Kinderkrankheiten 
grundete, das die erste padiatrische Fachzeitschrift der ganzen 
We1tliteratur bildet und von 1843 bis 1872 bestand und insgesamt 
50 Bande umfaBt. Der erste Band beweist, daB auch die fran­
zosischen und englischen Fachkollegen als Mitarbeitergewonnen 
waren. In diesem ersten Band finden wir eine ausfiihrliche Be­
sprechung der grundlegenden Arbeit C. L. ELSASSERS uber die 
Kraniotabes1). Der Nachfolger BAREZ' im Lehrstuhl war EBERT, 
dessen Tatigkeit jedoch in der Literatur kaum irgendwelche Spuren 
hinterlieB2). 

Hier erwahnen wir, daB 1860 die beruhmte grundlegende Mono­
graphie JACOB v. HEINES uber die spinale Kinderlahmung erschien, 
welche Benennung ebenfalls von ihm stammt. Er behandelt in 
seiner Arbeit in AnschluB an sehr prazis beschriebene Krankheits­
falle das klinische Bild der Paralysis infantilis in wahrhaft klas­
sischer Weise, und wir mussen staunen, daB er mit den primitiven 
therapeutischen Mitteln der damaligen Zeit so hervorragende Heil­
result ate erzielte (Abb. 38). Seine erste kleine Mitteilung uber 
diesen Gegenstand: "Beobachtungen uber Lahmungs­
zustande der unteren E xtremitaten und deren Be­
handl ung", erschien 1840. Sein Name ist in der im 20. Jahr-

1) Der weiche Hinterkopf, ein Beitrag zur Physiologie und Pathologie der 
ersten Kindheit. Stuttgart 1843. 

2) O. HJ;:UBNER, Die Mitarbeit der Berliner medizinischen Fakultiit an der 
Entwickelung der Kinderheilkunde im ersten J ahrhundert der Berliner Universitiit 
Med. Klinik. Nr. 41. 1910. 
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hundert geschaffenen Benennung des Leidens: HEINE-MEDINsche 
Krankheit, in un serer Wissenschaft verewigt worden. 

Zu Beginn des vorigen J ahrhunderts gibt es in Deutschland noch 
kein Kinderspital. Die Anstalten in Hamburg, Stuttgart, Berlin, 
Frankfurt a. M. und Munchen usw. entstehen erst spater, zwischen 
I840 und I850. Wahrend Deutschland noch kein selbstandiges Heim 
fur kranke Kinder besitzt, wird in Wien infolge des Eifers des aus 
Gyor stammenden, also in Ungarn geborenen, hochangesehenen 
Dr. MAUTHNER (K. W. MAUTHNER RITTER VON MAUTSTEIN) 

Abb. 38. Illustrationen aus dem \Verk von HEINE (Abb. sa und 6a vor 
der Behandlung. Abb. Sb und 6b nach der Behandlung). 

(Abb.39) das St.-Annen-Kinderspital mit I2 Betten eroffnet. Die 
Personlichkeit und Denkweise MAUTHNERS charakterisiert treffend 
das Zitat aus GOETHES Faust, mit dem er das Vorwort seiner 
auch ins Franzosische ubersetzten Kinderdiatetik 1) schmuckte: 
"Nie werdet ihr Herz zu Herzen schaffen, wenn es euch 
nicht von Herzen geht", und seine philanthropische Gesinnung 
beweisen die Worte, mit denen er sein trefflich gelungenes Portrat 
in Kupferstich unterzeichnete: "Es gibt nichts angenehmeres, 
als Kindern Gutes zu tun." Das St.-Annen-Kinderspital in 
Wien ist daher die zweite Heimstatte der osterreichischen Padiatrie 

1) Kinderdiiitetik. Wi en 18S2. 
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und das dritte Kinderspital der zivilisierten Welt. r858, nach dem 
Tod MAUTHNERS, ubernimmt FR. MAYR den Lehrstuhl (Abb.40). 
Seine Tatigkeit faUt bereits in die Glanzperiode der Wiener Schule 
und sein didaktisches und literarisches Wirken fugt sich glanzend 
in den Rahmen der groJ3en Schule ein, so, daJ3 lernbegierige junge 
Arzte aus dem Ausland das sich mehr und mehr erweiternde 

Abb. 39. K. W. MAUTHNER, der Griinder des St.-Annen-Spitals in Wien. 

Institut MAYRS, das aUjahrlich ein groJ3eres Krankenmaterial 
konzentriert, immer haufiger aufsuchen. Er starb, erst 49 Jahre 
alt, am 3. August r863 . Obgleich seine Lehrtatigkeit nur eine 
kurze war, ist er doch als der Grunder der klinischen Padiatrie in 
Wien zu betrachten. Die auch heute noch wertvoUe Semiotik 
und seine Arbeit uber die Lues congenita beweisen, mit welcher 
Exaktheit die Krankenbeobachtung in diesem Institut betrieben 
wurde. Auf Initiative MAYRS setzte r858 das Erscheinen der sehr 
bedeutsamen und auch heute noch bedeutendsten Zeitschrift 
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unseres Spezialfaches: "J ahrbuch fur Kinderheilkunde", 
ein, in dessen Redaktion er den in Ungarn geburtigen L. M. Po­
LITZER aus Wien und den emeritierten Arzt des Wiener kaiserlichen 
Findelhauses, M. SCHULLER, neb en sich aufnahm. Die Grundung 
des J ahrb. f. Kinderheilk. verdanken wir eigentlich Prof. CLAR 
(Graz), der diese Frage in der 32.Wanderversammlung der deutschen 

Abb. 40. FR. MAYR. 

Arzte und Naturforscher aufgeworfen hat. In dem Redaktions­
komite war ursprunglich auch BEDNAR Mitglied, aber er trat zu­
ruck. Die Zeitschrift erschien anfangs in Vierteljahrsheften. Die 
Mitarbeiter des ersten Bandes waren: ALFR. VOGEL, HENNIG, CLAR, 
ARLT, POLITZER; SCHULLER besprach in diesem Band eingehend 
die II. Auflage des Werkes von BARTHEZ und RILLIET, das von 
E. R. HAGEN in die deutsche Sprache ubertragen wurde. Der 
erste Band dieser Zeitschrift hat fur uns Ungarn insofern Be­
deutung, daB in diesem der erste Artike1 von BOKAI sen. uber 
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die retropharyngealen Abszesse erschien, der im AnschluB an 
12 Falle auf 30 Seiten diesen bis dahin kaum gekannten Krank­
heitsprozeB beschreibt. 

In Osterreich setzte daher die Entwicklung der Padiatrie ziemlich 
fruh ein; nicht nur im St.-Annen-Kinderspital und in dem 
fruher gewurdigten Offentlichen Ki n der - Kranke ni nsti tut 

Abb. 41. AUGUST SCHOPF-MEREI. 

wurde wissenschaftlich gearbeitet, sondern an dieser Arbeit nahm 
auch das kaiserliche Findelhaus teil. Das beweist der umfangreiche 
Band, der zu jener Zeit aus der Feder ALOIS BBDNARS uber die 
Krankheiten der Neugeborenen und Sauglinge 1) erschienen ist; 
dieses Werk war damals neben dem des FranzosenBILLARD mit 
ahnlichem Inhalt das alleinige Werk auf diesem Gebiet. 

In Ungarn finden wir bei Anbruch des 19. J ahrhunderts sozu­
sagen nur Spuren padiatrischer Fachtatigkeit. An der Universitat 
wurde wohl die Padiatrie mit der Gynakologie zusammen schon 

1) A. BEDNAR, Die Krankheiten der Neugeborenen und Siiuglinge. Wien 1850. 
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in den 30er J ahren vorgetragen, von den damals wirkenden GEORG 
WEKERLE und JOSEF BRAuER blieb uns jedoch nichts erhalten, 
was ihre wissenschaftliche Tatigkeit beweisen konnte. Die unga­
rische Kinderheilkunde findet in SCHOPF-MEREI ihren ersten 

A' Pes t i 

orthopaedi Privat. Intezet 
at lPJirigykor ·6 ElgiJrbiilesek 

gyog-yilasara, 

8:£ emberi teste" 's lagokoft. 

(Il\al" '. iga1.,. Schoepr .4 •• orv. scb. <lr .. rend!. .• k. orvo •. prof., 87. orvQu 

1<Ar' tagja, a'· mag)', too. .ars. Icv. tagja '. gyakorlo orV08 Pesten.) 

--=o=--
Abb. 42. Die Pester orthopiidische Privatanstalt, gegriindet von A. SCHOPF. 

wahren Vertreter, der auf Grund seiner hohen Bildung und seines 
hervorragenden arztlichen Wissens sozusagen pradestiniert war, 
dieses Fach in Ungarn mit gliicklicher Hand zu begriinden 
(Abb. 41). SCHOPF erhielt seine Ausbildung an auslandischen, 
besonders an italienischen Universitaten; er beabsichtigte ur-
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spriinglich als Chirurg zu wirken und schafft bereits 1837 eine 
orthopadische Anstalt in der Dohanygasse in der Gegend des 
heutigen israelitischen Tempels; als dann die groBe Donauiiber­
schwemmung des J ahres 1838 seine schone Schopfung zerstort, 
beginnt er sich mit der Idee der Schaffung eines Kinderspitals zu 

Abb. 43. Das Krankenprotokoll tiber den ersten Patienten des Spitals 
(Handschrift SCHOPFS). 

beschaftigen. Mit Hilfe seiner groBen Verbindungen und seines 
Ansehens gelingt ihm auch alsbald die Schaffung der Anstalt im 
Vereinswege, so daB 1839 in der damaligen Otpacsirta-Gasse, der 
heutigen Esterhazygasse, im Stockwerk eines Miethauses das 
Pesther Kleinkinderspital (spater Pesther Armenkinder­
spital, sodann: Stefanie - Kinderspital) mit 12 Betten 
eroffnet werden konnte (Abb. 43); es begann daher seine Tatigkeit 
zwei Jahre nach der Griindung des St.-Annen-Spitals und war der 
Reihe nach das vierte Kinderspital der ganzen Welt. 
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SCHOPF veroffentlicht bereits 1842 eine kurze Schilderung der 
31/2 jahrigen Tatigkeit des Spitals, und welch hervorragende An­
erkennung die in bescheidenem Rahmen wirkende Anstalt schon 
in diesen J ahren des Beginnes genoB, beweist der Umstand, daB 
in der Kongregation des Pester Komitates 1844 auf Antrag LUDWIG 
KOSSUTHS beschlossen wurde, bei der Besetzung der Komitatsarzte­
stellen jene, die " ... ein Zeugnis iiber die in der Pester 
Kinderheilanstalt mit arztlich - chirurgischen Ordi­
nationen verbundenen pathologischen und thera­
peutischen Vortrage aufweisen , besonders beriick-

Abb·44· 

sichtigt werden sollen, und daB dieser BeschluB im 
ganzen Lande der Aufmerksamkeit der Komitate em­
pfohlen werde." 

Die stufenweise Entwicklung des Spitals brachte bald die Frage 
der Schaffung eines selbstandigen Heimes aufs Tapet, und als die 
von LUDWIG KOSSUTH und MORITZ SZENTKIRALYI initiierte Lotterie 
den Verein in den Besitz einer zu den damaligen Zeiten erheblicheren 
Summe brachte, beschloB der AusschuB, "in der konigl. Frei­
stadt Pest, zwis,chen de m Roch us - S pi tal und der konigl. 
Universitat, moglichst nahe zu der Anst a lt in der 
Otpacsirtagasse, ein Anstaltsspital zu errichten." Derart 
entstand das Armenkinderspital in der Oszgasse, dessen SchluBstein 
in der Anwesenheit der Gattin des Palatins, MARIE DOROTHEA, 
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am 14. Juni 1845 gelegt wurde (Abb.44). Das immer mehr an­
wachsende Krankenmaterial brachte den gewissenhaft beobachten­
den SCHOPF in den Besitz von umfangreichen Erfahrungen; das 
Ergebnis dieser Erfahrungen wiinschte er in seinem, sich auf 8700 
Krankheitsfalle stiitzenden, ungarischen Lehrbuch der Kinderheil­
kunde (1847) niederzulegen, das als dreibandiges Werk geplant war; 
leider konnte nur der erste, 279 Seiten umfassende Band erscheinen 1). 
Dieses vortreffliche Werk bildete gleichsam die Fortsetzung j ener Zeit­
schrift, die von SCHOPF mit groBen materiellen Opfern seit 1845 unter 
demTitel: "Magyar orvossebeszi evkonyvek a gyermek­
gyogyaszat korebol" (Ungarische medikochirurgische Jahr­
biicher iiber Kinderheilkunde) herausgegeben wurde. Wie wissen­
schaftlich SCHOPF dachte, dessen arztliche Individualitat sich auf 
Grund derLehren vonA UTHENRIET undScHoNLEIN, fernerCoRvIsART, 
LAitNNEC, BARTHEZ und RILLIET und schlieBlich von SKODA ent­
wickelt hat, beweist die Devise, unter welcher er die erwahnte 
Zeitschrift begann und die er BACO VON VERULAM entnommen 
hatte: "Non fingendum, aut excogitandum, sed in­
veniendum, quid natura ferat, vel faciat." 

Der Freiheitskrieg der Jahre 1848/49 entzog SCHOPF, der wahrend 
der Revolution den Namen MEREI annimmt, dem Institut, weil 
SCHOPF - MEREI als vorziiglicher Chirurg sich begeistert dem unga­
rischen Heer anschloB. Das erheblich reduzierte Spital wurde vom Se­
kundararzt Dr. JOHANN BOCK geleitet (AbbAS), der mit seinem alteren 
Bruder, der als Pionier-Oberleutnant in der Honvedarmee diente 
und unter dem Kommando des Obersten v. MARI.ASSY 1849 an der 
Belagerung der Ofner Festung teilgenommen, den Namen BOKAI 
angenommen hatte. In den J ahren 1848 und 1849 entfaltete das 
Spital kaum irgendwelche Tatigkeit. Als die ungarische Armee 
am 3. Mai 1849 auf dem Blocksberg vor der Ofner Festung erschien, 
und zum Teil von dort, zum Teil vom Naphegy aus Angriffe gegen 
die Festung richtete, lieB bekanntlich der osterreichische General 
HENTZI die friedliche und wehrlose Stadt Pest unaufhorlich be­
schieBen und zwailg einen Teil der Bewohner zur Flucht. N ach­
dem die Bomben bis zur KerepeserstraBe (der heutigen Rakoczy-lit) 
fielen und auch das Ecke der Oszgasse befindliche stockhohe 

1) Manuskript und Biirstenabzug einiger Bogen des zweiten Bandes werden 
in der Bibliothek der Budapester piidiatrischen Universitiitsklinik aufbewahrt. 

v. B 6 kay, Kinderheilkunde. 4 
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Gebaude des beriihmten :Vlatyas-Kaffeehauses von einigen Bomben 
getroffen wurde, iibersiedelte der junge Sekundarius BOKAI die 
im Spital gepflegten betthigerigen Kranken mit den Pflegerinnen 
in ein von Garten umgebenes Haus im Stadtwaldchen; hier blieben 
dann die Kranken, bis der Oberbefehlshaber der ungarischen Armee 
GORGEY die Ofner Festung am 21. Mai eingenommen hatte. 

A;~~ 
~~ 

Abb. 45. Das von SCHOPF fUr den Studenten der Medizin B6KAI sen. 
ausgestellte Zeugnis. 

SCHOPF-MEREI emigriert nach der Niederringung des Freiheits­
kampfes mit LUDWIG KOSSUTH in die Tiirkei, von dort begibt er 
sich auf Einladung seiner englischen Kollegen und Freunde JAMES 
CLARK und CHARLES WEST nach London und lieG sich dann end­
giiltig in Manchester nieder, wo er sodann 1858 gestorben ist. 

Aus den ersten J ahrzehnten des 19. J ahrhunderts bis zur Revo­
lution kann ich auGer SCHOPF-MEREI aus Ungarn nur zwei Autoren 
nennen, die sich in unserem Fach nachdriicklicher literarisch be­
tatigten. Der erste ist GEORG HAISZLER, der verdienstvolle Ko­
mitatsphysiker in Veszprem, aus dessen Feder 1837 ein ziemlich 
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umfangreiches Werk unter dem Titel: "A gyermekkor es nonem 
betegs egeirol" (Dber die Krankheiten des Kindesalters und des 
weiblichen Geschlechts) erschien, welches eigentlich den dritten Band 
seines 1800 begonnenen, 1802 fortgesetzten zweibandigen medizini­
schen Buches bildete. Der zweite Autor ist MICHAEL KATONA, der 
iiber die von ihm 1842 auf dem Gebiet des Komitates Borsod massen­
haft durchgefiihrten Maserniiberimpfungen referiert. Dieses Referat 
wurde in ungarischer Sprache in Miskolcz herausgegeben und in 
Wien in der vornehmen Zeitschrift "Medizi n. J ahrbiicher des 
osterr. Staates" publiziert. Wahrend das Werk HAISZLERS 
kaum irgendwelchen wissenschaftlichen Wert besaB und mehr 
den unermiidlichen FleiB des wackeren Provinzkollegen beweist, 
besitzt das Werk von MICHAEI< KATONA hervorragende Be­
deutung und fand auf Grund des zwei Oktavseiten umfassenden 
deutschen Auszuges Aufnahme in die Weltliteratur, so daB der 
Name KATONAS in den auslandischen Sammelwerken bei der 
Besprechung der Pathogenese der Masern auch heute noch erwahnt 
wird. 

KAToNAreferiert in dieser seiner kurzen Publikation iiber das 
Resultat seiner in 26 Gemeinden des Komitates Borsod an II22 Per­
sonen durchgefiihrten Impfungen. Die Impfung fiihrte er genau 
so durch, wie die Pockenschutzimpfung. Als Impfstoff dienten 
entweder die Tranen oder, im Stadium des floriden Exanthems, 
das Blut der Masernkranken. 

Wir konnen diesem ziemlich kurzgefaBten Referat KATONAS einen 
urn so bedeutenderen Wert beimessen, als bis dahin die Patho­
genese und Atiologie der Masern in vollkommenes Dunkel gehiillt 
waren undjene 1758 aufgestellte Behauptung des Edinburgher Arztes 
FR. Hmm, wonach die Masern mit dem Blut iiberimpfbar seien, 
war von anderer Seite durch erfolgreiche Impfungen nicht bestatigt 
worden, und so massenhafte Impfungen, wie sie eben KATONA durch­
fiihrte, sind von anderen auch seither nicht gemacht worden. Die 
Mitteilung von FR. MAYR (Wien), wonach die Ansteckung durch 
das Nasensekret und durch die Tranen iibertragbar sei, ist 1852 
erschienen 1). Hier wollen wir erwahnen, daB die iiberaus wert­
volle Publikation PANUMS, deren Material die zu Danemark 

1) Beobachtungen liber Masern. Zeitschr. d. k. k. Gesellsch. d. Arzte zu Wien 
8. Jahrg., 2. Heft. 1852. 

4* 
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gehorende Faroer Inse1gruppe lieferte, und in welcher der Autor 
auf Grund seiner Massenbeobachtungen die Inkubationsdauer der 
Masern genau feststellen konnte, 1846 im ersten Band des VIRCHOW­
schen Archives erschienen ist. PANUM bereiste als amtlicher 
Delegierter der danischen Regierung innerhalb vier Monate 17 der 
20 Inse1n, und studierte die dort in groBen Dimensionen auf­

Abb·46. Das Portriit von J. BOKA1 sen. 
Ende der 60er Jahre. 

tretende Masernepidemie 
mit fiir alle Zeiten muster­
giiltigen Aufzeichnungen. 

Mit dem 1848 erfolgten 
Abgang SCHOPF-MEREIS 
iibernahm die Leitung des 
Pester Armenkinder­
spitals Sekundararzt Jo­
HANN BOKAI sen., vor­
maliger Operationszogling 
BAr,ASSAS, und leitete die 
Anstalt inmitten der 
schwersten Zeiten. Die 
bewegte Epoche, und die 
driickende finanzielle Lage 
drohten wiederholt mit der 
vollstandigen Stockung des 
Anstaltsbetriebes. Diese 
kritische Zeit des Spitals 
dauerte bis 18521), als end­
lich das finanzielle Gleich-
gewicht des Vereins in Ord­

nung kam und im Spital die ungestorte wissenschaftliche Arbeit 
neuerlich einsetzen konnte. Zu dieser Zeit wurden in kurzen Inter­
vallen die Publikationen von BOKAI sen. iiber die retropharyngealen 
Abszesse, die Adhaesio cellularis ad glandem, die Atresia cellularis 
vaginae und iiber die Mastdarmpolypen, welche Arbeiten, nachdem 
sie auch in deutscher Sprache erschienen, das Pester Armen­
kinderspital vor dem Ausland abermals bekannt machten, und 
BOKAI trat damit in engeren Konnex mit den auslandischen 

1) JOHANN V. BOKAY, A Pesti szegenygyermek-k6rhaz 1848-t61 185z-ig (Das 
Pester Armenkinderspital von 1848-185z). Orvosi Retilap 1915, Nr.47. 
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Padiatern (Abb. 46). BOKAI redigierte ferner im Verein mit dem 
beriihmten SEMMELWEIS r864 eine Beilage der medizinischen 
Wochenschrift "Orvosi Hetilap" unter dem Titel: "No - es 
gyermekgy6gyaszat" (Frauen- und Kinderheilkunde), die 
aber nach dem r865 eingetretenen Tod SEMMELWEIS' zu erscheinen 
aufhorte. 

Es ist interessant, daB geraume Zeit, J ahrzehnte vor der Ent­
deckung KOCHS, also noch bevor wir r882 den Tuberkulosebazillus 
kennen gelernt haben, die Frage des Schutzes der tuberkulosen 
resp. skrophulosen Kinder die Aufmerks~mkeit der Gesellschaft 
auf sich lenkte und daB durch Beniitzung der Meereskiisten und 
des Seewassers als Heilfaktoren eine erfolgreiche Aktion zur Be­
handlung dieser ungliicklichen Kinder eingeleitet wurde. Als die 
Pariser medizinische Akademie r786 einen Preis zur Erorterung 
der Frage der Skrophulose ausschrieb, befand sich unter den 
Preisbewerbern auch HUFELAND (r765-r836) aus Deutschland, 
der illustre Autor der "Makrobiotik", und er entwarf mit be­
wundernswerter "claire - voyance" das ausfiihrliche Programm1) 

der hygienischen Skrofulosebehandlung, und all das, was seit mehr 
als hundert J ahren bis zur neuesten Zeit auf diesem Gebiet ge­
schieht, ist eigentlich nur die Verwirklichung der einzelnen von 
HUFELAND aufgestellten Programmpunkte. 

Aus ziemlich primitivem Beginn entwickelten sich stufenweise 
jene machtigen Anstalten, die unter dem Namen von "See­
hospizen" bekannt sind. Der englische Arzt RICHARD RUSSELL 
war der erste, der die hervorragende Heilwirkung des Meeres bei 
der Behandlung dieser Leiden erkannte und in seinen literarischen 
Arbeiten, die Ende des r8. J ahrhunderts erschienen sind, die 
Notwendigkeit betonte, das Seewasser als Heilfaktor bei den 
skrofulotischen Knochen- und Gelenksleiden, der sog. lokalen 
Tuberkulose, moglichst ausgiebig zn verwenden2) (MrcHELET sagt 
von ihm treffend: "il inventa la mer"). Vierzig Jahre spater 
konstituierte sich das englische Margate - Hos pice, und die 
primitive kleine Anstalt konnte r796 ihre Tatigkeit mit r6 Kranken­
betten beginnen. Aus diesem wahrhaft bescheidenen Beginn 

1) S. NEUBURGER- PAGEL, Handh. d. Geschichte d. Medizin III, 993. Jena 1905. 
2) R. RUSSELL, A dissertation concerning the use of sea water in diseases of 

the glands etc. Oxford 1750. On the use of sea water etc. London. 
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entwiekelte sieh an derselben Stelle das gegen wartige groBe Seespital, 
dessen Zustandekommen seiner zeit dureh die 30000 Pfund be­
tragende Stiftung des illustren englisehen Dermatologen Sir 
ERASMUS WILSON erheblieh gefordert wurde. Die franzosisehe 

Abb. -l7. Berek sur Mer in den 50er J ahren . 

Anstalt in Berek sur Mer, das Hopital maritime a Berek 
sur Mer, das in der Kaiserzeit Hopital Napoleon genannt 
wurde, und das in der ganzen Welt nieht seinesgleiehen hat, ent-

Abb. 48. Das H6pital national in Berek sur Mer. 

wiekelte sieh gleiehfalls aus den primitivsten Anfangen. Die Idee 
der Sehaffung dieser Institution bildet das Verdienst von Dr. PAUL 
PERROCHAUD. Als er sieh von der vorziigliehen Wirkung der See­
bader fiir die Behandlung der Skrofulose iiberzeugte, unterbraehte 
er im Sommer 1857 mit Hilfe einer mittellosen Witwe, Madame 
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DUHAMEL, elmge kranke Kinder, die in dem Pariser Findelhaus 
ausgewahlt wurden, in der Gemeinde Grosfliers, von wo sie durch 
Frau DUHAMEL selbst zweimal taglich in einem Schubkarren zur 
Meereskiiste gebracht wurden (Abb. 47); sie pflegte die Kinder, 
badete sie und wusch ihre Wunden. Die derart gewonnenen 
therapeutischen Erfahrungen gaben den Impuls, an dieser Meeres­
kiiste jenes monument ale Institut zu errichten (Abb.48), in 
welches von der Verwaltung der Pariser Spitaler schon bisher 
mehrere Millionen Franken investiert wurden, und an der Stelle, 
wo Ende der 50er Jahre an der Meereskiiste kaum einige wenige 

Abb. 49. Berek sur Mer in der Gegenwart. 

kleine Hiitten standen, dort stehen heute infolge des Eifers von 
H. CAZIN1), MENARD, CALOT2), ROTHSCHILD u. a. auBer dem 
Hopital national eine ganze Reihe von Hospizen (Abb. 49), 
und es entstand ein ganzes Stadtchen mit Villen, eine schoner 
als die andere, und zur Aufnahme von kranken Kindern trefflich 
eingerichtet. Ein ganzer Schwarm der kleinen, schlanken, von 
Maultieren gezogenen karrenformigen Kutschen befordert die 
kranken Kinder zum herrlichen sandigen Meeresstrand, damit sie 
dort die unendlich reine salzige Luft und die kraftigen Strahlen 
der Sonne genie Ben konnen. 

In Halien entstanden die Seehospize auf die begeisternde Auf­
forderung und den unermiidlichen apostolischen Eifer des Florenzer 

1) H. CAZIN, De l'influenee des bains de mer sur la serofule des enfants. Paris 1885. 
2) CAr.OT, Les maladies qu'on soigne a Berek. Pa:is 1885. 
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Arztes Dr. GIUSEPPE BARELLAI. Die erste Anstalt entstand 1862 
in Viareggio, und nun wirken bereits mehr als 40 Anstalten mit 
iiber 7000 Krankenbetten. Die gr6Bten Dimensionen unter diesen 
weist das Hos picio marino provinciale Bolognese in 
Rimini auf. 

All diesen Anstalten reihen sich wiirdig an: das deutsche 
Kaiserin-Friedrich-Seehospitz in Norderney und das 6ster­
reichische Marie-Theresia-Seespital an der Kiiste von Istrien 
in San Pelagio. Die Errichtung der erstgenannten Anstalt ging 
von der padiatrischen Sektion der Gesellschaft fiir Heilkunde 
in Berlin aus - BENEKE (Marburg) stellte am 16. April 1880 seinen 
hierauf beziiglichen Antrag. Das Zustandekommen des 6ster­
reichischen Institutes in San Pelagio bildet das unvergangliche 
Verdienst MONTIS. 

Bis zu den 60er Jahren dominierte in der Kinderheilkunde, 
ebenso wie im allgemeinen in den praktischen medizinischen 
Fachern, die anatomische Richtung; ESCHERICH bemerkte hieriiber 
treffend: "es galt zunachst die Semiotik und Klinik der 
Erkrankungen des Kindesalters durchzuarbeiten und 
die chara kteristische n Kran khei ts bilder a bz ustec ke n 1)". 
Von den 70 er J ahren angefangen bereicherten j edoch die machtige 
EntWicklung der Physiologie, Pathologie und experimentellen 
Pathologie sowie die Ausgestaltung der physikalischen Unter­
suchungsmethoden stufenweise unsere klinischen Kenntnisse, und 
auch die Padiatrie entfaltete sich in immer gr6Beren Dimensionen 
aus ihrem verhaltnismaBig bescheidenen Rahmen, sie wird sogar 
selbstandig und h6rt auf, das Stiefkind der inneren Medizin zu sein. 

Ende der 60er Jahre nimmt die Kinderheilkunde in Deutschland 
einen starken Aufschwung. Das J ahrbuch f. Kinderheilkunde, 
das, wie erwahnt, von dem Wiener MAYR gegriindet wurde, erhielt 
in der Person des energischen Direktors des kleinen Kinderspitals 
in Stettin, A. STEFFEN (Abb. 50), einen neuen Leiter, der die Fach­
kollegen aus Deutschland, Osterreich und der Schweiz urn sich 
sammelte (aus Ungarn Iud er auch BOKAI sen. in den Redaktions­
ausschuB ein), das J ahrbuch in eine Monatsschrift und in eine 
Fundgrube der inhaltsreichen und wertvollen Publikationen 

1) Wien. med. Wochen;chr. Nr. 7. S. 316. 1904. 



im XIX. J ahrhundert. 57 
--------------------------------~----------------------

umwandelte 1). 1m 1. Band dieser sog. "Neuen Folge" (1868) 
teilte STEFFEN in seiner einleitenden Publikation "Dber Studium 
der Kinderkrankheiten und iiber Kinderspitaler" sein ganzes 
Programm mit, er bezeichnet die Richtung, in welcher unser Fach­
wissen entwickelt werden muB, und stelltals Vorbedingung der 
exakten wissellschaftlichen Entwicklung der Padiatrie die For­
de rung auf, daB Professuren und Kliniken errichtet werden, damit 
dieses Fach seinen gebiihren-
den Platz in dem Hochschul-
unterricht einnehme: "d a 13 
man denselben nicht 
mehr als nebensachlich 
und ich mochte beinahe 
sagen, n ur als ged ulde­
tesansieht, sondernda13 
man das Studium der 
Physiologie und Patho­
logie des ki ndliche n 
Alters zu einem obli-
gatorischen machte." 

Die Bewegung, die von 
STEFFEN mit seinem hohen 
Ansehen und groBen EinfluB 
und mit kraftiger Hand ein­
geleitet wurde, fand ziemlich 
rasch ihren Weg nach Un­
gam. Am 23. J anuar 1872 
spricht namlich der stan-

Abb. 50. A . STEFFEN. 

dige FinanzausschuB des ungarischen Reichstages unter dem Vor­
sitz ANTON v. CSENGERYS aus, daB die Systemisierung des Lehr­
stuhles fiir Kinderheilkunde an der Budapester Universitat un­
bedingt notwendig ist und der Minister anzuweisen sei, diesen zu 
errichten. Bemerkenswert ist die Feststellung, daB der Referent 
des Finanzausschusses der am Begilln seiner Laufbahn stehende 
KOLOMAN v. SZELL war, der dreiBig Jahre spater, im Zenit seiner 

1) Das engere Redaktionskollegium bildetcn an der Seite von STEFFEN: WIDER­
HOFER, POLITZER und SCHULLER, di " eigentlichen Agenden des R edakteurs aber 
erledigte B. WAGNER (Leipzig) . 
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politischen Karriere, die mit Recht bertihmten Gesetzartikel VIII. 
und XXI.: 1901 schuf, mit welchen, allen Kulturstaaten voraus­
eilend, in unserem Vaterland die verlassenen Kinder vollen Schutz 
erhielten. 

Das Professorenkollegium der Budapester medizinischen Fa­
kultat schloB sich jedoch der Auffassung des Finanzausschusses 
des Reichstages nicht an und als sie trotzdem JOHANN B6KAl, 
der damals bereits a. o. Titularprofessor war, zur Ernennung zum 
ordentlichen Professor vorschlug, kntipfte sie den Vorschlag an 
die Person BOKAIS, so daB dieser "ad personam" erfolgte, was dann 
zur Folge hatte, daB nach dem 1884 erfolgten Ableben Prof. B6KAIS 
der padiatrische Unterricht an der Budapester Universitat gleich­
falls aus dem Leben geschaffen wurde,urn aber unter dem Zwang 
der kommenden Zeiten von neuem aufzuerstehen, urn nie wieder 
aus dem Rahmen des Universitatsunterrichts zu verschwinden. 

Prtifen wir nun, welche Stellung das Fach in der Zeit zwischen 
den 60 er und 80 er J ahren in Osterreich innenahm. Der N achfolger 
MA YRS in der Professur wurde 1863 H. WIDERHOFER, das Findel­
haus in Prag leitete RITTER v. RITTERSHAIN, das Franz-Josef 
Kinderspital in Prag aber LosCHNER, dann sein N achfolger J OH. 
STEINER. Direktor des Kinderspitals in Graz war ZINI, Direktor 
des Kinderspitals in Krakau aber J ACUBOWSKY, sie alle trugen 
ihr Fach als auBerordentliche Universitatsprofessoren vor. Ihnen 
schlossen sich zwei hervorragende ungarische Kompatrioten, die 
Wiener J. POLITZER und M. KASSOWITZ an, ferner A. EpSTEIN, 
als N achfolger RITTERS im Prager Findelhaus, GANGHOFNER, der 
NachfolgerSTElNERS an derUniversitat inPrag, und L.FLEISCHER, 
der an der Wiener Poliklinik wirkte und schlieBlich A. HUTTEN­
BRENNER, der das Wiener Karolinen-Kinderspital leitete. 

WIDERHOFER (Abb.51) lenkte als hervorragender Didakt als­
bald die Aufmerksamkeit des Auslandes auf sich. Obwohl seine 
literarische Tatigkeit infolge auBerer Umstande wahrend der 
ganzen Dauer seiner Tatigkeit keinen bedeutenden Umfang 
erreichen konnte, stehen dennoch seine Publikationen, ftir welche 
das reiche Material des Wiener St. Annenspitals Stoff lieferte, 
auf einem hohen literarischen Niveau. So bleibt seine umfang­
reiche Monographie tiber die Magen- und Darmkrankheiten, in 
dem GERHARDTschen Han db u c h fUr alle Zeiten ein Meistersttick 
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un serer Fachliteratur. Das Ansehen WIDERHOFERS bei seinen 
Fachkollegen nahm immermehr zu und er erreichte alles, was ein 
Arzt uberhaupt erreichen kann. Leider konnte er den Tag nicht 
erleben, an welchem die Fachkollegen mit der groBten Verehrung 
seinen siebzigsten Geburtstag feiern wollten. Diese - man konnte 
sagen familiiire Feier der 
osterreichischen und unga- · 
rischen Piidiater war fUr 
Marz 1902 geplant, doch der 
Tod entriB ihn unseren 
Reihen, bevor wir ihm den 
Zoll unserer Anerkennung 
abtragen konnten. Er ruht 
in Hietzing, in seiner Fa­
miliengruft, neben seinem 
gewesenen Meister MA YR, 
und das Epitaph, das das 
Grab seines Meisters ziert, 
paBt auch fur seinen Grab­
stein: 

So reich der Geist! 
So treu das Herz! 
So schlicht der Mann! 

RITTER v. RITTERSHAIN 
war in Prag ein grund­
legender, kraftvoller Vor­
kampfer der bis dahin 
ziemlich stiefmutterlich be­
handelten Siiuglingskrank-

Abb. 5I. 
Jugendbildnis von H . v . WIDERHOFER. 

heiten, und er grundete 1888 fUr die einschlagigen Facharbeiten 
auch eine besondere Zeitschrift, das vorzuglich redigierte "J ahr­
buch f. Ph ysiologie und Pathologie des ersten Kindes­
alters", das aber leider nur einige wenige Jahrgange erreichte. 
Seine Arbeiten, sowie die seiner Schuler sind zum groBten Teil 
in diesem veroffentlicht worden. Seinen N amen verewigt die 
Dermatitis e xfoliativa neonatorum Ritter und an seiner 
Seite entwickelte sich A. EpSTEIN (Abb. 52), der sein Nachfolger 
als Direktor des Findelhauses wurde. EpSTEIN hat durch seine 
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nahezu vier J ahrzehnte umfassende Tatigkeit den Ruf der Anstalt 
nur gehoben, so, daB das Prager Findelhaus den Fachkollegen der 
ganzen zivilisierten Welt bekannt wurde und EpSTEIN allgemein 
als erstklassiger Fachmann anerkannt war. 

Seine zahlreichen Arbeiten umfassen jedes Kapitel des von ihm 
vertretenen Faches und es bildet sein hervorragendes Verdienst, 
die Aufmerksamkeit der wissenschaftlichen Kreise fiir die Be­

handlung des Sauglings­
alters erregt zu haben, 

Abb. 52. A. EpSTEIN. 

u. zw. mit dem Resultat, 
daB das Prager Findelhaus 
geraume Zeit hindurch 
das Mekka jener Fach­
kollegen blieb, die ihre 
Kenntnisse iiber die Saug­
lingskrankheiten intensiver 
gestalten wollten. Ep­
STEIN fiihrte die Magen­
spiilung in die Praxis der 
Sauglingsbehandlung ein 
und es bildet sein Verdienst, 
daB die Mundreinigung bei 
der Sauglingsp£1ege end­
giiltig beseitigt wurde. Die 
septische Erkrankung der 
Mundschleimhartt von Neu­
geborenen wurde durch seine 
Publikationen bekannt und 

die Benennung des Leidens kniipft sich an seinen Namen 
(EpSTEINSche Pse udod i ph the ri a oris). Hervorragendes wissen­
schaftliches Verdienst erwarb er sich durch die Ausbildung einer 
ganzen Reihe von Fachmannern (RAUDNITZ, FISCHL usw.), und er 
konnte sich stolz darauf berufen, daB ADALBERT CZERNY seine an 
Erfolgen reiche Laufbahn an seiner Seite begann. 

RITTERS Zeitgenosse an der Prager Universitat war LOSCHNER, 
spater J. STEINER, diesen folgte spater GANGHOFNER. Die von 
LOSCHNER im Verein mit LAMBL publizierten Arbeiten: "Beob­
achtungen und Erfahrungen aus dem Franz-Josef-
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Kinderspital in Prag" werden von HENNIG mit Recht als 
klassisch bezeichnet, das Lehrbuch STEINERS aber war damals 
neben HENOCHS "Vorlesungen" und VOGELS "Lehrbuch" 
nicht nur an den osterreichischen Universitaten, sondern auch in 
Deutschland am meisten beliebt, es bildete lange Zeit hindurch 
das einzige Lehrbuchin Osterreich, indem das Lehrbuch von 
L. UNGER (Wien) viel spater erschien. GANGHOFNER, der erst vor 
kurzem starb, erwarb sich hervorragende Verdienste um die Auf­
klarung der Pathogenese der Tetanie; sein Hauptverdienst aber 
dtirfte sein, daB er mit v. RANKE (Mtinchen) der erste war, der in die 
Praxis der Krupp das O'DWYER-Verfahren einfiihrte und dasselbe 
gegentiber dem Chirurgieprofessor THIERSCH (Leipzig) in Schutz 
nahm. Seine einschlagigen Arbeiten sind durchwegs grundlegend. 
Von den Arbeiten POLITZERS war seine umfangreiche Publikation, 
die die Zahndurchbruchskrankheiten kritisch behandelte, von 
groBter Wirkung auf die Praxis, denn ihr war es zumeist zu ver­
danken, daB endlich die "dentitio difficilis" und die "Zahnungs­
krankheiten" als Krankheitsbilder endgUltig beseitigt wurden. 
KASSOWITZ erwarb sich hervorragende Verdienste durch das 
Studium der Pathologie der Rhachitis und die Inaugurierung 
der Phosphortherapie derselben und seine Kinderheilkunde, die 
er an seinem Lebensabend erscheinen lieB, wurde durch die viel­
seitige Offenbarung der SUbjektivitat dieses anerkannten Fach­
mannes fUr die Fachkollegen besonders wertvoll. Es bildet sein 
besonderes Verdienst, daB sich an seiner Seite als SchUler C. HOCH­
SINGER entwickelte, dessen Arbeiten tiber die Syphilis congenita 
und die angeborenen Herzleiden zu den hervorragendsten Produkten 
der Literatur zahlen. SchlieBlich sicherte sich L. FLEISCHMANN, 
der friih verstorbene hervorragende junge osterreichische Fach­
kollege mit seinen grtindlich verfaBten beiden Monographien tiber 
die Sauglingsernahrung und tiber die Zahnung einen vornehmen 
Platz in der Geschichte unseres Faches; die erste dieser Arbeiten 
bildet eines der grtindlichsten Produkte der alteren Literatur tiber 
die Sauglingsdiatetik. 

Die Entwicklung der Padiatrie in Deutschland erhielt einen 
machtigen Ansporn durch jene Jahresversammlungen, die an­
laBlich der Wanderversammlungen der deutschen Arzte und 
N aturforscher in der padiatrischen Abteilung stattfanden. 
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Besonders wichtig fiir unser Fach war die Wanderversammlung in 
Graz, denn hier tauchte die Idee auf, daB nach dem Muster des 
ZIEMSSENschen groBen "H and b u c he 5" ein padiatrisches Sammel­
werk verfaBt werden 5011. Die Idee wurde von dem namhaften 
Berliner Internisten C. GERHARDT aufgeworfen (Abb. 53), der zu 
Beginn seiner Professorenlaufbahn in Wiirzburg der Kinderheil­
kunde intensive Pflege angedeihen lieB und der auf Grund dessen 

auch spater mit seinen padi­
atrischen Ko11egen eine enge 
und innige Verbindung auf­
rechthielt. Die Idee reifte 
beim wei Ben Tisch und an 
die Spitze dieses schwierigen 
Unternehmens ste11te sich 
neb en GERHARDT A. STEF­
FEN, und die Frucht deruner­
miidlichen Arbeit der beiden 
bildet das 1877 begonnene 
machtige "Handbuch der 
Kinderkrankhei ten", das 
fiir a11e Zeit en das wert­
vo11ste Que11enwerk fiir die 
Padiatrie und einen wiir­
digen Genossen des unge­
fahr aus der gleichen Zeit 
stammendenZIEMSSENschen 

Abb. 53· C. GERHARDT. groBen Werkes bildet. An 
der Vo11endung des Werkes 

nahmen teil: von den deutschen Padiatern VIERORDT, BAGINSKY, 
BOHN, DUSCH, FORSTER, KOHTS, SOLTMANN, HEUBNER und STEFFEN, 
aus den Vereinigten Staaten ABR. JACOBI, aus Osterreich: WIDER­
HOFER, MONTI, ausderSchweiz WySS, HAGENBACH und DEMME, ferner 
BOKAI sen., der dem inti men Kreis der deutschen, osterreichischen 
und Schweizer Kinderarzte angehorte, und der die Lithiasis des 
Kindesalters, die Krankheiten der Sexualorgane der Knaben und 
des Mastdarmes auf breiter Grundlage beschrieb. · Ungefahr zur 
selben Zeit (1881) erschien das beriihmte Werk des wahren Alt­
meisters unseres Faches E. HENOCH: "Vorlesungen iiber 
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Kinderkrankheiten", welchem schon 1860 die Kinderheilkunde 
A. VOGELS (Dorpat) vorausgegangen war. Beide Werke erzielten 
eine ganze Reihe von Auflagen, die 12. Auflage des VOGELSchen 
Werkes erschien 1902 in der wohlgelungenen Umarbeitung von 
PH. BIEDERT undFISCHL (Prag). Das "Lehrbuch" von BAGINSKY 
folgte dem Werke HENOCHS nach einem J ahr; die Trefflichkeit des 
Werkes be weist, daB es zehn Auflagen erzielte und in fremde 
Sprachen iibersetzt wurde 1). 

Das Werk HENOCHS bildet 
eine reiche Fundgrube der 
immensen Erfahrungen des 
Klinikers. Wie sehr HENOCH 
nicht nur von seinem eigenen 
Vaterland, sondern auch 
vom Ausland hochgeschatzt 
wurde, beweist der U mstand, 
daB, als er seinen 70. Ge­
burtstag beging (Abb.54), 
sich von seiner Professur 
zuriickzog tlnd HEUBNER an 
seine Stelle trat, die eifrige 
Begeisterung BAGINSKYS die 
umfangreiche HENocHsche 
F est s c h r if t zustande­
brachte, welches Werk die 
Publikationen einer langen 
Reihe von deutschen und 
auslandischen Padiatern ent-

Abb. 54. E. H ENOCH. 

halt und eine wahre Huldigung der Fachkollegen der zivilisierten 
Welt bildete. 

\Veitgehenden EinfluB auf die Fortentwicklung unseres Faches 
iibte die Schaffung der "Gesellschaft fiir Kinderheilkunde" 
aus, die 1883 in Freiburg i. B. inauguriert wurde und deren Prasi-

1) In Ergiinzung der Reihe der erwiihnten Lehrbiicher sind anzufiihr2n die 
Kinderheilkunde von UFFELMANN, deren spiitere Auflagen b ereits in der sorg­
fiiltigen Umarbeitung und unter dem Namen von BENDIX erschienen sind, ferner 
das in der Form von Briden geschriebene Lehrbuch von H . NEUMANN (Berlin), 
das besonders durch seine diiitetischen und therapeutischen Anmerkungen fUr uns 
alle wertvoll wurde. 
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dent lange Jahre hindurch, bis 1909, ebenfalls STEFFEN war. Das 
Ansehen, dessen sich dieser uberaus agile Gelehrte allgemein er­
freute, sicherte im vorhinein das erfolgreiche Wirken dieser wissen­
schaftlichen Gesellschaft. Die allj iihrlichen Zusammenkunfte der "Ge­
sellschaft" bildeten die beliebten Rendezvousorte der Fachkollegen 
des Kontinents. Zu den fleiBigen Besuchern dieser Sitzungen 
gehorten aus dem Auslande: HAROLD HIRSCHSPRUNG, der nam­

Abb. 55. H. V. RANKE. 

hafte diinische Kollege, der 
angesehene und kenntnis­
reiche russische Kinderarzt 
C. RAUCHFUSS, der hervor­
ragende Vertreter der nor­
wegischen Padiater AXEL 
JOHANNESSEN, sowie Fach­
kollegen aus der Schweiz; bei 
diesen Sitzungen wurde die 
wissenschaftliche Diskussion 
nicht nur beim grunen Tisch 
gepflogen, sondern auch bei 
den Bierhumpen des "Fruh­
schoppen" und am wei Ben 
Tisch fortgesetzt, und es 
reifte bei solchen Gelegen­
heiten gar manche gesunde 
wissenschaftliche Idee. 

Ich erinnere mich recht 
wohl an die Zusammenkunft 
der "Gesellschaft" in 

StraBburg, Mitte der 80er Jahre, wo nach SchluB de! bis spat 
Mittag sich hinziehenden Sitzungen im Separe des altertumlichen 
Hotels Maiso n ro uge die zwanglose, geistvolle und inhalts­
reiche Debatte am wei Ben Tisch, im Rauch der trefflichen danischen 
Zigarren HIRSCHSPRUNGS uber einzelne Fachfragen fortgesetzt 
wurde. In dieser Gesellschaft konnte ich auBer HIRSCHSPRUNG, 
STEFFEN, RAUCHFUSS, - DEMME, BIEDERT, SOLTMANN, KASSO­
WITZ und UNRUH, ferner v. RANKE (Abb. 55) und die interessante 
Gestalt von KOHTS, diese leider alle bereits dahingegangenen 
Leuchten unseres Faches beisammen sehen. 
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Die "Gesellschaft" hat wahrend ihres mehr a1sviertelhundert­
jahrigen Bestehens nach dem p1astischen Beweis einer Festrede des 
Prof. SOLTMANN1) sozusagen samtliche schwebende Fragen der 
Kimierhei1kunde in Beratung gezogen und jene umfangreichen 
Bande, die in der Ausgbbe von BERGMANN das Material der 
J ahresversamm1ungen und die Diskussionen veroffentlichten, 
enthie1ten die wertvollsten Arbeiten der padiatrie. Ich registriere 
nur ganz kurz, daB PH. 
B1EDERT (Hagenau 1m 
E1saB) 1887 hier seine 
Untersuchungen uber den 
Unterschied zwischen Kuh­
milch und Frauenmilch 
und tiber den sog. "schad­
lichen Nahrungsrest" 
vorlegte und obwoh1 die 
Hypothese BmDERTS fal­
len ge1assen wurde und 
die moderne deutsche 
Schule den Kaseinschaden 
a1s Ursache der Verdau­
ungsstorungen der Saug­
linge mit Recht beseitigte, 
mussen wir dennoch an:" 
erkennen, daB B1EDERT es 
war, der mit seinen Ar-
beiten den Boden zur Abb. 56. O. SOI,TMANN. 
Feststellung der richtigen 
Prinzipien der modemen Saug1ingsernahrung fUr die heutige 
genia1e deutsche padiatrische Schu1e vorber~itete. 

BAGINSKY (Abb. 57) begrundete 1877 mit dem Wiener MONTI 
die "Centra1zeitung fur Kinderhei1kunde", die zwei Jahr­
gange erlebte und 1879 . in das auch heute noch bestehende 
Archiv fur Kinderhei1kunde uberging, das bisher 80 Bande 
zahlt und nach dem J ahrbuch\ fur Kinderhei1kunde eine der 

1) SOI,T:l<IANN, Die Geschichte d. Ge,ellschaft f. Kinderheilkunde in Beziehung 
zur Entwicklung der Kinderheilkunde in den letzten 25 Jahren. Verhandl. d. 
Gesellsch. f. Kinderheilk. in CoIn 1908. 

v. B 6 kay, Kinderheilkunde. 5 
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Abb. 57. A. BAGINSKY. 

Abb. 58. SOXHLET. 

angesehensten Zei tschriften 
der Kinderheilkunde und 
eine reiche Fundgrube der 
wissenschaftlichen Arbeiten 
bleibt. Es bildet ferner ein 
un vergangliches Verdienst 
BAGINSKYS, daB er mit 
Unterstiitzung VIR CHOWS 
eine erfolgreiche Aktion zur 
Schaffung eines groBziigig 
angelegten Kinderspitals in 
der preuBischen Kapitale 
eingeleitet hat. Das Spital, 
damals das schonste Kinder­
spital des Kontinents und 
auch in seiner heutigen An­
lage eine der groBten und 
schonsten derartigen An­
stalten Deutschlands, wurde 
am 5. J uli 1890 unter dem 
Protektorat der Kaiserin 
FRIEDRICH mit der Festrede 
VIR CHOWS eroffnet. 

Es erscheint ferner wich­
tig, zu registrieren, daB 
die Grundlagen der Schul­
hygiene in Deutschland 
von BAGINSKY, der Sozial­
hygiene des Kindesalters 
aber von H. NEUMANN 
(Berlin) zuerst niedergelegt 
wurden. 

Zu dieser Zeit (1886) geht 
von Deutschland das vom 
Professor der Technik in 
Miinchen SOXHLET mit 
gliicklicher Hand inaugu­
rierte Milchsterilisierungs-
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verfahren aus, womit wir fur die kunstliche Ernahrung ein solches 
Verfahren gewannen, das uns gestattete, deren Chancen erheblich 
gunstiger zu gestalten (Abb. 58). Und wenn BmDERTin einem seiner 
Artikel schreibt: "das Soxhlet- Verfahren ist an der Sa ug­
Ii ngssterblich kei t ei n dr uc ks los voru be rgega nge n", so 
mussen wir diese Erklarung des verdienstvollen Kollegen als u b e r­
trieben bezeichnen, dennwenn das Verfahren auch kein "Ar-

Abb. 59. Eselil1nenstall d . Hospice des enfants assistes in Paris. 

kanum" ist, so bildete es dennoch einen riesigen Fortschritt auf 
dem Gebiet der kunstlichen Ernahrung. Die Dbertreibungen der 
Milchsterilisierung haben wahl unleugbar dazu beigetragen, daJ3 in 
einzelnen Orten FaIle von infantilem Skorbut in auffalligeren Zahlen 
auftraten. Mit dem Soxhletverfahren wurde aber die Aufmerk­
samkeit der Fachkreise in erhohtem MaJ3e auf die Hygiene der 
Stallung, der Melkung der Kuhe und der Milchbehandlung gelenkt, 
damit durch eine moglichst intensive Applikation derselben eine 
womoglichst "sterile" Milchnahrung in den Verkehr gelange. Wir 
wissen, daJ3 PARROT in Paris vom namlichen Bestreben geleitet 

5* 
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Abb. 60. PARROT. 

wurde, als er zu Beginn der 
80er Jahre indem Hospice 
des enfants assistes in 
Verbindung mit der lueti­
schen Abteilung einen 
Ese1innenstall schuf und 
die ktinstlich erniihrten lu­
etischen Siiuglinge direkt an 
den Euter der Eselinnen an­
legen lieD, nnd mit dieser Er­
niihrungsmethode die Mor­
talitat erheblich herabsetzte 
(Abb. 59). PARROT prakti­
zierte dort diese Erniihrungs­
methode jahrelang und 
stellte sie erst nach dem Auf­
tauchen des Soxhletver-
fahrens ein, weil die Erniih­

rung der Siiuglinge im Hospice der Leitung der Pariser Spitiiler infolge 
der hohen Kosten des Betriebes betriichtliche Lasten aufbtirdete. 

Abb. 61. H. ROGER. 

Nicht nur in Osterreich und 
in Deutschland, sondern auch 
in allen tibrigen Kulturstaaten 
konnte die Piidiatrie in dieser 
Epoche auf eine reiche Ernte 
blicken, tiberall erschienen, wie 
aus einem Fiillhorn die wert­
vollsten wissen schaftlichen Bei­
triige. 

In Frankreich erschien da­
mals da:s groDe \Verk von 
PARROT (Abb. 60) tiber die 
Athrepsie und tiber die Syphilis 
congenita, ferner der bertihmte 
Vortragszyklus von H. ROGER 
(Abb. 61) und das Handbuch 
von BOUCHUT (Abb. 62), ein 
umfangreicher Band. Diesem 
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folgte die mit dem Mon­
thio n- Pre is ausgezeich­
nete dreibiindige klinische 
V ortragsserie von CADET DE 
GASSICOURT (Abb.63). Diese 
kann mit Recht den ge­
nuBreichen Vortriigen von 
TROUSSEAU an die Seite ge­
stellt werden und als Gipfel­
punkt all dessen erscheint 
1897 unter der Redaktion 
von GRANCHER - COM BY -

StVESTRE das fiinf Biinde 
und mehr als 5000 Druck­
seiten umfassende miichtige 
Werk: "Traite des ma­
ladies de l'enfance", das 
besonders die franzosische 
Literatur in ihrer Totalitiit 
umfaBt. Unter den Mit­
arbeitern finden wir die 
Piidiater sozusagen siimt­
licher franzosischen Uni­
versitiiten (Paris, Marseille, 
Lille, Montpellier, Tou­
louse, Nancy, Bordeaux, 
Lyon)!), ferner auch die 
Vertreter der Piidiatrie von 
Europa, der Vereinigten 
Staaten und Siidamerika. 
Ich mochte nur nebenbei be­
merken, daB zur Abfassung 
der Kapitel iiber die Lithiasis 

1) Auiler GRANCHER, COMBY 

und S EVESTRE : D'ASTROS, AUSSET, 

BAUMEL, BE;ZY, BRUN, RAUS­

HALTER, RUTINEL, M E;RY, Mous­
SOUS, NETTER, SAINT-PHILIPPE, 

WEI!.!. u. a. 

Abb. 62. BOUCHUT. 

Abb. 63. CADET DE GASSICOURT. 

69 
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und der retropharyngealen Abszesse im Kindesalter im Rahmen 
dieses Werkes GRANCHER seinerzeit meine Wenigkeit aufforderte. 

In Frankreich nimmt zu jener Zeit auch die soziale Hygiene fUr 
das Sauglingsalter einen kraftigen Aufschwung und ich gehe wohl 
nicht irre, wenn ich annehme, daB als Triebfeder dieses machtigen 
Aufschwunges jene schweren Blutopfer figurierten, die von der 
franzosischen Nation im preuBisch-franzosischen Krieg gebracht 
werden muBten. Der Deputierte, Arzt TH. RouSSEL, legt am 
IS. April 1873 der Pariser medizinischen Akademie einen Gesetz­
entwurf vor, dessen Geg('nstand der Sauglingsschutz bildet und 
am 23. Dezember 1874 wurde der Gesetzentwurf im Parlament 
bereits votiert und das Gesetz schon am 8. J anuar 1875 promulgiert. 

Diese sozial hochbedeutsame, fundamentale Schopfung, die unter 
dem Namen "loi ROUSSEL" in der ganzen zivilisierten Welt be­
kannt ist, bestimmte die Bedingungen, unter welchen Sauglinge in 
Ammenpflege gegeben werden diirfen, die Pflichten der Ammen, 
die gegen Bezahlung Sauglinge in Pflege iibernehmen, regelte die 
Ammenvermittlung und organisierte den Kontakt zwischen Amme 
und behordlichen Arzt, wodurch fiir die Gesundheit von in Pflege 
gegebenen Sauglingen eine Aufsicht systemisiert wurde. Besonders 
wichtig war § 8 des Gesetzes, der imperativ bestimmte, daB jede 
Mutter, die als stillende Amme dienen will, verpflichtet ist, ein 
behordliches Zeugnis aus ihrem Zustandigkeitsort vorzuweisen, 
in welchem bestatigt wird, daB ihr an der Brust genahrtes Kind 
den siebenten Lebensmonat bereits erreicht hat, oder, wenn es 
diese Altersgrenze noch nicht erreichte, ihr Kind von einer solchen 
fremden Frau gestillt wird, deren Saugling gestorben ist. 

Dieses Gesetz leistete wohl Frankreich einen immensen Dienst, 
doch klagten die Franzosen selbst, daB es niemals streng durch­
gefiihrt wurde. Zu Beginn der 90er Jahre besuchten HENRY 
MONOD und Prof. PINARD, der hervorragende Professor der Ge­
burtshilfe an der Pariser Fakultat, in Begleitung eines behordlichen 
Organs der Reihe nach die Ammenvermittlungsinstitute der groBen 
Weltstadt und konstatierten betriibt, daB das alteste Kind einer 
Amme, das sie zu sehen bekamen, drei Monate alt war, es gab unter 
diesen aber auch wenige Wochen alte Sauglinge. Diese Erfahrungen 
bewogen MONOD, 1894 eine Unterbreitung an die Regierung zu 
richten, in welcher die strenge Durchfiihrung des § 8 gefordert wird. 
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Wie hoch zu dieser Zeit das Menschenleben in Frankreich ge­
schatzt wurde, beweist, daB in den 80er Jahlen von hier das sehr 
ene1"gische Bestreben ausging, die Mortalitat der Friihgeborenen 
nach Moglichkeit herabzusetzen. Es bildet das Verdienst de:; 
beriihmten Professors der Geburtshilfe, TARNIER, und seines Mit­
arbeiters AUVARD (Abb. 64), daB dieses Streben vollen Erfolg 
erzielte, und es gelang der 
Pariser "M ate r nit e" mit 
Hilfe der Couveusen von 
TARNIER-AuVARD die ur­
spriinglich in ihrer primi­
tiven Form von der Pariser 
Firma GALANTHE herge­
stellt wurden, die Sterb­
lichkeitsziffer der Friih­
geborenen mit weniger als 
2 Kilogramm Gewicht auf 
die Halfte (von 66% auf 
38%) herabzusetzen (Abb. 
65), und es bildet einen 
Sieg un serer Wissenschaft, 
daB wir mit Hilfe der heu­
tigen modernen Warme­
kisten oft auch den kaum 
I Kilogramm schwer en un­
reifen Neugeborenen am 
Leben zu erhalten und 
aufzuziehen imstande sind. 

Abb. 6+ AUVARD. 

Die Vorlaufer der Couveuse sind bekanntlich die Wanne mit Doppel­
wand nach CRImE und das Permanenzbad nach WINCKEL, die in 
den 70er Jahren in Deutschland in Gebrauch kamen. Die sog. 
"Chambre couveuse" die gleichzeitig mehrere Friihgeborene 
mit niedrigem Gewicht aufzunehmen vermag, wurde meines Wissens 
zuerst in Lyon in der Abteilung von CALVAT konstruiertl}, sie 
wurde sod ann auch an anderen Orten, so in Miinchen, ja auch 
bei uns im Budapester staatlichen Kinderasyl und im Wei Ben-

1) J. GIGNOUX, La chambre couvense installee a la Charite de Lyon. These. 
18g8. 
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Kreuz-Kinderspital installiert, erwies sich jedoch nirgends zweck­
entsprechend und fand auch keine weiteren Nachfolger. 

Abb. 65. Die ersten Couveusen in der Pariser Maternite. 

In den 90 er J ahren konsti tuiert sich in Paris die So ci et e de 
Pediatrie, die regelmaBige Bulletins ausgab und in I897 er­
scheinen, unter der gemeinsamen Redaktion von BRUN, COM BY , 

Abb. 66. Chambre couveuse. 

GRANCHER, HUTlNEL, LANNELONGUE, MARFAN, MOlZARD und 
SEVESTRE die auf hohem Niveau stehenden "Archives de 
l\fedicine des Enfants". Nebstbei verfiigen die FranzosenEnde 
des I9. J ahrhunderts iiber weitere vier Fachzeitschriften: die von 



im XIX. J ahrhundert. 73 

AUSSET (Lille) ins Leben gerufene La pediatrie pratique, 
VARIOTS La clinique infantile und die La medecine infan­
tile; all diesen ging voran die von CADET DE GASSICOURT und 
DE SAINT GERMAIN 1881 gegriindete und von A. BROCA und 
L. GUINON redigierte Revue mensuelle des maladies de 
l'enfance. Ein hervorragendes Erzeugnis der franzosischen 
padiatrischen Literatur Ende des Ig. Jahrhunderts (I8g8) ist 
schlieBlich das griindliche und schone Werk von MARFAN iiber die 
Sauglingsernahrung, das den Preis der franzosischen Akademie 
der Wissenschaften errang und das von FISCHL (Prag) Ig02 in die 
deutsche Sprache iibersetzt wurde. 

Die Englander hatten Anspruch auf den Ruhm, zu den ersten 
Arbeitern unseres Faches zu gehoren, wir haben ja erwahnt, daB 
in GroBbritannien schon 1769 das erste Dispensary errichtet wurde. 
Die Kinderheilkunde von UNDERWOOD erschien gleich zu Beginn 
des 19. Jahrhunderts und die beriihmten Vortrage von CH. WEST, 
die kein Geringeret als HENOCH in die deutsche Literatur eingefiihrt 
hat, gelangten bereits anfangs der 50er Jahre auf den Biicher­
markt. Das erste Kinderspital in England, das Great Ormond­
street hospital for sick children wurde 1852 gegriindet, 
verfiigte jedoch damals nur iiber 10 und 14 Jahre spater iiber 
75 Betten (Abb. 67). Diesem heute bereits groBe Dimensionen 
aufweisenden und eine vornehme Position behauptenden Institut 
(Abb.68) folgte das zweite beriihmte Kinderspital der englischen 
Kapitale, das Evelina - hospital. Hier sei die interessante Tat­
sache vermerkt, daB die Anstalt in Manchester: Clinical 
hospital and dispensary for children im Jahre 1854 von dem 
Geburtshelfer WHITEHEAD in Gemeinschaft mit dem emigrierten 
SCHOPF-MEREY gegriindet wurde. Hier hielt SCHOPF bis zu seinem 
1858 eingetretenen Tod systematische klinische Vortrage und 
erteilte auch Miittern und Ammen Unterricht iiber Kinder­
erziehung und Kinderpflege, wie das der 1856 erschienene umfang­
reiche englische Bericht beweist. Wir wollen noch bemerken, daB 
das obenerwahnte Werk UNDERWOODS, das, wie erwahnt, von den 
Englandern mit Recht als "standard work" bezeichnet wird, 
und dessen 9 Auflage von MARSHALL HALL umgearbeitet er­
schienen ist, im Jahre 1848 auch in deutscher Dbersetzung erschien, 
was den hervorragenden Charakter des Werkes nur bestatigt. In 



74 Geschichte der P iidiatrie 

den 80er und 90er J ahren entfalteten in England iiberaus zahlreiche 
Padiater hervorragende literarische Wirksamkeit, und die Namen 
von ASHBY, BALLANTYNE, FORDICE, FINLAYSON, OWEN, B. LEES, 

Abb. 67. Das Great Ormondstreet hospital in London in den 60 er J ahren. 

PENROSE, FOWLER, THOMSON, E. SMITH, STILL u. a. sind in Fach­
kreisen allgemein bekannt. Wir wissen, daB BARLOW durch die 

Abb.68. Das Great Ormondstreet hospital in I,ondon Ende des 19. Jahrhunderts. 

klassische Beschreibung des Krankheitsbildes des infantilen Skorbut 
und durch die Klarung des Wesens der Krankheit, STILL mit der 
Beschreibung des nach ihm ben ann ten Leidens ihre N amen in der 
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Literatur verewigten, und daB das groBe und alleinstehende Werk 
von J. W. BALLANTYNE tiber die antenatale Pathologie und Hygiene 
(Band I, The foetus, Band II, The embr yo) iiir immer ein 
Meisterwerk der padiatrischen Weltliteratur bleibt. SchlieBlich 
bildet es ein hervorragendes Verdienst der Englander, daB sie durch 
Errichtung von Nurse-Bildungsschulen (Princess Christian 
training College Manchester und Norland Institute, 
Cambridge Square, London) die Ausbildung von Pflegerinnen 
(ba by - nurse) ermoglichten. 

In dieser Epoche waren die meisten Kulturstaaten Europas 
bestrebt, mit den groBen Nationen Deutschland, Frankreich und 
England in der Forderung der Kinderheilkunde Schritt zu halten, 
und wir finden tiberall intensive und erfolgreiche Arbeit. 

In RuBland, wo, wie bereits erwahnt, FRIEDEBURG bereits I834 
das erste russische Kinderspital grtindete, war der am 5. Dezember 
I9I5 im Alter von 80 J ahren gestorbene C. RAUCHFUSS der erste ver­
dienstvolle Arbeiter in unserem Fach (Abb.69). Er schuf I867 das 
Prinz Peter v. Olden burg- Kindersp i tal in St. Petersburg, 
das lange Zeit hindurch das groBte und modernste Kinderspital 
der zivilisierten Welt war. In diesem kam zuerst die strikteste 
Isolierung der ansteckenden Infektionskrankheiten durch die Er­
richtung von Isolier-Pavillons zur Geltung. Er war es auch, der das 
Bauprogramm des St. Wladimir-Kinderspitals in Moskau1 ) 

entwarf, das anlaBlich des Baues des Budapester Stefanie-Kinder~ 
spitals BOKAI SEN. als Muster diente. RAUCHFUSS organisierte 
tiberhaupt in ganz RuBland die wissenschaftliche Padiatrie und die 
Besetzung der Professuren, sowie die Ernennung der leitenden Arzte 
wurde von seinem maBgebenden Gutachten abhangig gemacht. 
DaB die Padiatrie in RuBland ein hohes Niveau erreichte und eine 
imposante Reihe von angesehenen Fachmannern in den letzten 
J ahrzehnten entstand, bildet indirekt das Verdienst RAUCHFUSS', 
der mit den von ihm ausgewahlten Fachkollegen in beiden Zentren 
RuBlands, in St. Petersburg sowohl wie in Moskau, ein lebhaft 
pulsierendes wissenschaftliches Leben schuf. Die Arbeiten von 
RAUCHFUSS, FILATOW (Abb.70), KORSAKOV, GUNDOBIN u. a. 

1) RAUCHFUSS, Notices sur l'hopital de S. A. J. Ie Prince Pierre d'Oldenbourg 
pour enfants a St. Petersbourg et sur l'hopital Saint Wladimir pour enfants a 
Moscou. Exposition etc. a Bruxelles 1876. 
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bleiben in unserer Fachwissenschaft fiir alle Zeiten unvergeBlich. 
Die glanzend geschriebene Semiotik von NIL FILATOW, die auch 
ins Deutsche, Franzosische und Ungarische iibersetzt wurde, seine 
Vortrage tiber die Infektionskrankheiten, ferner die einen umfang­
reichen Band fiillende Arbeit des Professors der medizinischen 
Militarakademie in St. Petersburg N. P. GUNDOBIN, die in deutscher 

Abb. 69. C. RAUCHFUSS 1). 

Sprache unter dem Titel "Die Besonderheiten des Kindes­
alters" erschienen ist, sicherten beiden Fachkollegen einen vor­
nehmen Platz in der padiatrischen Literatur. Ein kleines Lehrbuch 
von FILATOW, das er fiir rigorosierende Mediziner schrieb, war seiner-

1) Dieses Portriit RAl7CHFUSS, ist eine Reproduktion eines nicht beendigten 
Gemiildes. Prof. JOHAN;\fESSEN, dem ich die Reproduktion verdanke, schildert die 
Geschichte des unvollendeten Portriits in einem an mich gerichteten Schreiben 
folgendermaBen: "Das Bild R.s hat seine eigene Geschichte. Es wurde gemalt 
flir die Kaiserliche Galerie in St. Petersburg. Aber als der Kopf fertig war und 
wiihrend R. gemalt wurde, stiirzte der Maler tot zu Boden. Der Zar hat doch be­
schlossen, das Bild in der Galerie aufzuhangen, wie es war." 
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zeit das Muster fur derartige Kompendien. Dieses Werk wurde I9I4 
von H. LEHNDORFF, dem Schuler von KNOPFELMACHER (Wien) 
den modernen Anforderungen entsprechend mit glucklicher Hand 
umgearbeitet und neuerlich auf den Buchelmarkt gebracht. 

Das letztemal spielte RAUCHFUSS anlaBlich des unverge13lichen 
internationalen Arztekongresses in Moskau (I897) eine hervor-

Abb. 70. N. Frr,ATow. 

ragende Rolle, als er in der padiatrischen Sektion die vollkommen 
aufgearbeitete Diphtheriestatistik RuBlands im Rahmen eines 
glanzenden Vortrages vorlegte. Seine hohe Bildung und sein Poly­
glottismus gestattete ihm, in dieser fur uns allen anwesenden 
denkwurdigen Sitzung, auBer dem russischen in gleicher Voll­
kommenheit in deutscher, franzosischer sowie in englischer 
Sprache zum Gegenstand zu sprechen. Ais er am 25. November 
I907 in St. Petersburg anlaBlich des Jubilaums seiner 50jahrigen 
kinderarztlichen Tatigkeit begruBt wurde, gestaltete sich diese 
Begebenheit zu einer umfangreichen Feier, die im Stadthaus zu 
St. Petersburg stattfand. Der Stadtrat erschien in voller Gala vor 
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dem J ubilar und 58 Delegierte gaben ihrer Huldigung fUr den 
greisen Gelehrten Ausdruck. RAUCHPUSS horte 31/2 Stunden lang 
stehend die Festreden an und beantwortete unermiidlich jede 
einze1ne BegriiBung. In der padiatrischen Sektion des Kongresses 
in Moskau bildete auBer der Frage der Antidiphtherie-Serum­
therapie auch die O'DWYERSche Intubation (BAYEUX, TSAKIRIS, 

Abb. 71. BRUDZINSKY. 

J. BOKAY) und die Punktion nach QUINCKE (v. RANKE, F ALKENHEIM, 
RAZYNSKI) Gegenstand eingehender Diskussionen. 

In Erganzung dieser AusfUhrungen erwahnen wir ferner, daB die 
eifrige Begeisterung FILATOWS die padiatrische Gesellschaft in 
Moskau geschaffen hat, die fiir die russischen Fachkollegen ein 
noch engeres Band fUr die gemeinsame wissenschaftliche Arbeit 
bildete. 

Die intensive Tatigkeit der russischen Padiatrie iibte auch auf 
Finnland (PIPPING, He1singfors) und auf Russisch-Polen eine giinstige 
Wirkung aus. Besonders wollen wir hier die wissenschaftlichen 
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Verdienste des im Wirbel der polnischen Revolution fruh, 1918 
verstorbenen hervorragenden Kollegen, des Polen BRUDZINSKY 
(Abb. 71) hervorheben, dessen Namen durch das auf Grund seines 
Programms errichteten prachtigen Kinderspitals in Lodz und die 
Kinderklinik in Warschau fur lange Zeit en verewigt wird. 

Abb. 72. H. HIRSCHSPRUNG. 

AuBer in RuBland sehen wir die Entwicklung ausgezeichneter 
kinderarztlichen Schulen in Danemark, Schweden und Norwegen; 
die Grunder und Forderer dieser Schulen: HAROLD HIRSCH­
SPRUNG (Abb. 72), ABELIN, O.MEDIN (Abb. 73), AXEL JOHANESSEN 
(Abb.74), werden immerdar zu den hervorragendsten Leuchten 
unseres Faches zahlen und ihre Namen sind mit den Megacolon con­
ganitum (1880), die Pylorusstenose des Sauglingsalters (1887), die 
HElNE-MEDINsche Krankheit und die Invagination des Sauglings­
alters (HIRSCHSPRUNG, Intern. mediz. KongreB in Kopenhagen) 
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unverloschlich in un sere Literatur eingepragt. Besonders zu betonen 
ist, daB Schweden, das Vaterland ROSENS, der im 18. Jahr­
hundert lebte, bereits 1845 eine padiatrische Klinik besaB, und 
die Studenten hatten die Pflicht, diese Klinik vier Monate hindurch 
zu be such en 1). Schweden ist auch das gltickliche, beneidenswerte 
Land, wo zweifellos nicht durch Zufall, sondern infolge plan-

Abb. 73 . O. MEDIN. Abb. 74. A. JOHANESSEN. 

maBiger Arbeit, ebenso wie in Norwegen, die Sauglingssterblichkeit 
8% kaum tibersteigt. Wir erwahnen ferner, daB der Dane W. MEyER 
(Kopenhagen) 1868 seine erste Publikation tiber die Hyperplasie 
der Rachenmandeln veroffentlichte. Sein groBes \Verk tiber diesen 
Gegenstand erschien 1873 in dem Archiv ftir Ohrel1heilkunde, und 
es bildete nur eine gerechte Wtirdigung seiner erfolgreichen Tatigkeit, 
daB seine Zeitgenossen ihm in seiner Geburtsstadt durch eine inter­
nation ale Sammlung ein Denkmal errichteten. 

1) O. MEDIN, Die Piidiatrie als Uuterrichts- uud Priifuugsfach au dem Karoliu­
scheu medico-chirurgischeu Institute zu Stockholm. III. Interuat. KongreJ3 fiir 
Siiugliugsschntz. Berlin 191 I. 
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Die Schweiz, das Vaterland von RILLIET und J. J. RouSSEAU, 

nahm an dem wissenschaftlichen Wettbewerb gleichfalls wackeren 

Abb. 75. Das Kinderspital in Basel anliil3lich seiner Grundung. 

Anteil, und die Eleonorastiftung in Zurich, die Kinderspitaler 
in Basel (Abb. 75 u. 76) und in Bern sowie die Anstalt in Genf 

Abb. 76. Das gegenwiirtige Kinderspital in Basel. 
v. B 6 kay; Kinderheilkullde. 6 
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entwickelten eine intensive Tatigkeit. Die Namen von DEMME 
(Abb. 77), HAGENBACH (Abb. 78), Wy,ss, D'EsPINE und COMBE 
werden ivon uns allen hochgeschatzt. Ihr keineswegs gering zu 
wertendes Verdienst bildet ferner, daB sie so hervorragende Nach­
folger, wie FEER (Ziirich), WIELA.ND (Basel) und STOOSS (Bern) 
erzogen haben. Ich erinnere mich an die 80er Jahre, als die vom 

Abb. 77. DEMME. Abb. 78. HAGENBACH. 

hervorragenden DEMME redigierten Jahrbiicher des JENNER­
Kinderspitals infolge ihres abwechslungsreichen wissenschaftlichen 
Inhaltes zur lehrreichsten und wahrhaft genuJ3vollen Lektiire der 
Fachkollegen gehorte, und das in franzosischer Sprache abgefaJ3te 
Genfer Lehrbuch der Kinderheilkunde, das von PICOT mit D'EsPINE 
zusammen verfaBt wurde, bildete in deutscher Dbersetzung ein ge­
suchtes Werk im Kreise der Horer der deutschen und osterreichischen 
Universitaten. Gegen Ende des Jahrhunderts vereinigt die Schwei­
zer kinderarztliche Gesellschaft die Fachkollegen des I..-andes. 

In Italien findet unser Fach eben falls fruchtbaren Boden, und 
das geistige Triumvirat CONCETTI (Abb. 79), MYA (Abb.80) und 
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FR. FEDE (Abb. 81), die Piidiater der Universitiiten in Rom, 
Neapel und Florenz, waren zu jener Zeit hervorragende Vertreter 
unseres Faches. AuBer diesen sei besonders das intensive Wirken 
von V. TEDESCHI (Padua), D. PACCHIONI (Genua), CESARE CATTANEO 
(Mailand), G. B. ALLARIA (Turin), G. BERTI (Bologna), C. COMB A 
(Florenz), JEMMA (Palermo) u. a. hervorgehoben, deren Arbeiten 

Abb. 79. L . C ONCETTI. Abb. 80. l\'IYA. 

zum Teil in der von FR. FEDE redigierten LaP e d i at ri a, zum 
Teil in der von COMB A, CONCETTI und TEDESCHI gegriindeten und 
von C. FRANCIONI redigierten Rivista di Clinica Pediatrica 
erschienen. Diese Zeitschriften bestanden nach jeder Hinsicht den 
Vergleich mit den kontinentalen Zeitschriften iihnlichen Inhaltes. 
Die einen miichtigen Band fiillenden klinischen Berichte von 
CONCETTI, die unter dem Titel Insegnomento della Pediatria 
in Rom erschienen sind, beweisen die griindliche und intensive 
Arbeit, die zu jener Zeit in der romischen Kinderklinik geleistet 
wurde, und jene Studien der italienischen Piidiater, wie z. B. iiber 
die Anaemia splenica infantilis (SOMMA, JEMMA), die Rigasche 

6* 
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Krankheit (RIGA, PANDOLFI, FE DE u. a.) und iiber die Leisch­
maniasis (JEMMA) sicherten schon allein den italienischen Fach­
kollegen einen wiirdigen Platz. Die auf Initiative von MYA und 
CONCETTIEnde des 19. Jahrhundertsgegriindete Societa italiana 
di Pedi a tri a brachte die italienischenPadiater miteinanderinengen 
Konnex und belebte noch mehr deren wissenschaftliche Tatigkeit. 

Abb. 81. FR. PEDE. 

In Spanien entfaltete in der zweiten Halfte des 19. J ahrhunderts 
eine ganze Reihe unserer Fachkollegen regen Eifer zur Forderung 
un seres Faches (ALVAREZ GONZALES, GOMEZ-FERRER RAMON, 
TOLOSA-LATOUR, AMALIO GIMENO, FRANCISCO CRIADO Y AQILLAR, 
BOROBIO Y DIAZ, MARTINEZ Y VARGAS u. a. m.). Das vereinigende 
Band bildete die Arztegesellschaft in Madrid. Gegen Ende des 
J ahrhunderts verfiigen sie auch iiber eine padiatrische Zeitschrift, 
die von MARTINEZ Y VARGAS in Barcelona sorgfaltig redigiert wird 
und die ebenfalls zur Konzentration der Krafte beitrug. 

Es ist interessant, daB das O'DwYERSche Verfahren in Europa 
zuerst von spanischen Arzten 1887 versucht wird, namentlich von 



im XIX. J ahrhundert. 

RAMON DE LA SOTA Y LASTRA in Sevilla und von GOMEZ DE LA 
MATA in Madrid. 

SchlieBlich haben wir aus Griechenland CARDAMATIS (Athen) 
zu erwahnen, der durch die Beschreibung der Malaria des Sauglings­
alters sich einen anerkannten N amen in unserer Literatur erwarb. 

Aber nicht nur das alte Europa, auch die Arzte der Neuen Welt, 
der Vereinigten Staaten, trugen zum Ausbau der padiatrischen 
Wissenschaft bei, obwohl dort bis Mitte des I9. J ahrhunderts kaum 
irgendwelche nennenswerte wissenschaftliche padiatrische Tatigkeit 
geboten wurde1). Nach I848, wahrend der deutschen Revolution, 
als auch RICHARD WAGNER, der groBe musikalische Dichter, 
gezwungen ist, aus seinem Vaterland zu emigrieren, wanderte 
ABRAHAM JACOBI, ein Zogling deutscher Universitaten, nach 
Amerika aus, laBt sich in New-York nieder und wird mit seiner 
hervorragenden Fachbildung, die er sich an der Bonner Universitat 
erworben hat, sowie mit seinem hervorragenden organisatorischen 
Talent der Begriinder der padiatrischen Schule in den Vereinigten 
Staaten, die sich innerhalb weniger J ahrzehnte den vornehmsten 
Platz erringt und solche Fachkrafte aufweist wie L. SMITH, 
E. HOLT, KOPLIK, M. ROTCH, J. M. TAYLOR, CHAPIN, KERLEY, 
NORTHRUP, E. ROSENTHAL, CROZER GRIFFITH, BLACKADER, 
ADAMS, BOOKER, FORCHHEIMER, L. STARR u. a. m., deren Namen, 
mit dem J ACOBIS an der Spitze, den Fachmannern der ganzen 
gebildeten Welt bekannt sind, und JACOBI (Abb. 82), der vor kaum 
drei Jahren (Juni I9I9) im Alter von 90 Jahren gestorben ist2), 

konnte in seinem Alter mit Stolz die Friichte seiner titanenhaften 
Arbeit iiberschauen. Denn all das, was in den Vereinigten Staaten 
in der zweiten Haifte des 19. J ahrhunderts im Interesse unseres 
Faches geschah, all das ist sozusagen das Werk J ACOBIS. 1m 
Jahre 1860 iibernimmt er die erste Professur, die in New-York 

1) JACOBI teilt im VIII. Jahrgang derZeitschriftJanus (1902) unter dem Titel 
"History of american pediatrics before 1800" detailliert samtliche litera­
rischen Momente mit, die bis 1800 in Amerika mit unserem Fach in Verbindung 
stehen. 

2) SAYRE wiirdigte in seiner Leichenrede die Verdienste J ACOBIS in folgenden 
Worten: "He rose to the highest pinnac1ewhichcanbeattainedbyamembreofthe 
profession he chose." Die letzte Arbeit J ACOBIS ist eine Artikelserie unter dem 
Titel "History of Pediatrics in New York", welche in den Archives of Pediatrics 
(Vol. XXIV. 1917) kurz vor seinem Tode erschienen ist. 
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Medical College fUr unser Fach geschaffen wurde 1), im Jahre 
1890 erschien eine machtige, vier Bande umfassende padriatrische 
"C yclopaedia" unter der Redaktion von KEATING, in welcher 
zum geringen Teil auch Beitrage von englischen Fachmannern ent­
halten sind, der gro/3te Teil der Arbeit stammt jedoch von JACOBI 
und den amerikanischen Padiatern, zum gro/3ten Teil seinen 
Schiilern, und besteht aus Arbeiten von so hohem Niveau, da/3 die 

Abb. 82. A. JACOBI. 

"Cyclopaedia" wiirdig an die Seite von GERHARDTS "Hand­
buch" und des franzosischen "Traite" von GRANCHER-COMBY ge­
stellt werden kann. JACOBI griindet im Jahre 1880 die padiatrische 
Sektion der Americ. Medic. Association, organisiert 1885 die 
kinderarztliche Sektion der Academy of Medecine in New­
York und griindet schliel3lich 1888 die American Pediatric 
Societ y, deren Organisation und wissenschaftliche Tatigkeit mit 

1) In diesem Jahr wurde im New - York Medic. CoJlege die erste selb­
standige Kinder-Poliklinik gegriindet. diese wurde spater. 1865. in das U ni ve rsi t y 
Medic. CoJlege, dann 1870 in das College of Physicians and Surgeons 
verlegt. 
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der Gesellschaft fUr Kinderheilkunde iibereinstimmt. Die am 
2. Juni 1887 stattgehabte Sitzung der Academy of Medecine 
hatte eine besondere historische Bedeutung, denn in dieser legte der 
geniale J . O'DWYER (Abb. 83) im Verein mit seinen Mitarbeitern 
FRANCIS HUBER, DILLON BROWN, W. P. NORTHRUP, J. H. HANCE 
und A. CAILLE seine Intubationslehre vor (Abb. 84), von welcher 
seine Arztekollegen schon damals erkliirten, daB diese: ,,0 ne 0 f 

Abb. 83. J. O'DWYER. 

the great advances in this age of medical discoveries" 
ist, und mit welcher O'DWYER seinem Vaterland zweifellos Ruhm 
erworben hat (Abb.85). JACOBI hie1t mit den europiiischen Fach­
kollegen enge Beriihrung aufrecht, und dieses innige Band hatte 
zur Folge, daB, als seine amerikanischen Kollegen ihn anliiB1ich 
seines 70. Geburtstages mit einer groBangelegten "Festschrift" 
beehrten, unter den Mitarbeitern die Vertreter nahezu aller pii­
diatrischen Schulen der Welt erscheinen. Es sei nur erwiihnt, 
daB der "Chairman" des Arrangierungskomitees dieses groB­
angelegten Festes der in Ungarn gebiirtige ARPAD GERSTER war 
und daB in der Festschrift unter den einzelnen Nationen auch 
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die ungarische Schule durch einen wissenschaftlichen Beitrag ver­
treten war. SchlieBlich sei erwahnt, daB die Vereinigten Staaten 
nach dem Beispiel Englands die Ausbildung von Nurses kraftig 
forderten; als Beweis hierfiir seien angefiihrt: das B a by - H 0 s pi -

INTUBATION OF LARYNX 

PAPEU 

!lEAD BEFORE THE NEW YORK ACADEM'i OF 

MEDICISE. IN THE STilTED MEETING 

OF JUNE,. I88j. 

A. JACOBI. M. D. PRESIDENT. IN THE CHAIR 

In.' 

A. JACOBI. JOSEPH O·DWYER. FRANCIS HUBER. 

DILLON BROWN. W. P. NORTHRUP, 

I. H. HANCE. AND A. CAILLE 

Rt'p",jnlul from THE MEDICAL RECORD, Jllnt 1'13, z5, and July 

'J, 1887 

NEW YORK 

TROW'S PRINTING AND BOOKBINDING CO. 

101.213 EAST TWELfTH STIlEIT 

r887 

Abb. 84. Der erste Vortrag von O'DwYER iiber die Intubation. 

tal in New-York und das unter der trefflichen Leitung des Kollegen 
SHAW stehende St. Margarethshouse in Albany. 

Ende des I9. J ahrhunderts findet die Kinderheilkunde nicht 
nur in den Vereinigten Staaten, sondern auch in Siidamerika 
fruchtbaren Boden, und die dortigen Fachkollegen (ARAOZ ALFARO, 
ARRAGO, CENTENO, MONCORVO, VINNOS, AVENDANO, LYNCH) sind 
hervorragende Lehrer unseres Faches, was die von ihnen hera us­
gegebene Fachzeitschrift, sowie auch das lebhafte wissellschaftliche 
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Leben beweist, das in ihrem wissenschaftlichen Verein, der Societa 
Argentina di Pediatria herrscht. 

Priifen wir nun schlieBlich die Tiitigkeit Ungarns in der zweiten 
Hiilfte des 19. J ahrhunderts. 

Das Kinderspital in der Oszgasse wurde am 17. September 
1883 geschlossen, als sein Nachfolger wurde das "Stefanie"­
Kinderspital in der G6lyagasse eroffnet. Diese schone, den 
Fachkreisen der ganzen Welt bekannte Anstalt wurde weder vom 

Abb. 85. Das Foundling-Asylum in New-York, in dem O'DWYER sein 
Intubationsverfahren nach langen Studien ausgearbeitet hat. 

Staat noch von der Hauptstadt errichtet, sondern dieses Spital 
ist aus den von der W ohltiitigkeit zusammengelegten Hellern 
erbaut worden, und der Verein, der dasselbe erhiilt und fordert, 
darf wohl stolz auf seine Schopfung sein. Die Eroffnung dieser An­
stalt bedeutete eine neue Epoche in der En twickelung der ungarischen 
Piidiatrie, weil mit ihrer Ausriistung und ihrem reichen, abwechs­
lungsreichen Krankenmaterial fUr wissenschaftliche Forschungen 
reiche Gelegenheiten bot, und sozusagen danach angelegt war, 
mit der Zeit den Charakter einer Klinik zu erhalten. 1m Jahre 
1884 legte das neue Spital bereits Trauer an: ihr Schopfer, 
BOKA1 SEN., dessen Energie und unermiidlicher Eifer sie ge­
schaffen hat, starb am 20. Oktober. Sein Tod bedeutete einen 
schweren Verlust fiir die ganze piidiatrische Wissenschaft, weil 



90 Geschichte der Piidiatrie 

mit ihm ein erprobter klassischer Arbeiter der Kinderheilkunde 
dahingegangen war. Mit seinem Ableben verwaiste in Ungarn 
auch der padiatrische Hochschulunterricht. Wahrend im benach­
barten Osterreich, in Wien, Prag, Graz, Krakau, die Padiatrie bereits 
Lehrkanzeln an der Universitat besaB, und auch der klinische 
Unterricht systemisiert war, harte bei uns die ad personam 
geschaffene Professur mit dem Tod von BOKAI sen. auf, und ge­
raume Zeit hindurch wurde das Fach durch einen einzigen Uni­
versitatsdozenten reprasentiert und die ungarische J ugend erhielt 
ihre kinderarztliche Ausbildung im Spital eines Wohltatigkeits­
vereins. Zum Gluck haben es die Statuten dieses Vereins yom 
Anbeginn, also seit 1839, dem dirigierenden Chefarzt zur Pflicht 
gemacht, das Fach zu lehren. Trotz dieser ungunstigen Ver­
haltnisse erleidet die weitere Entfaltung der Padiatrie in Ungarn 
keine Stockung. Anfangs arbeitete nur eine kleine, bescheidene 
Gruppe von Fachmannern unter wirklich schweren Verhaltnissen, 
ihr Streben ging aber dahin, sich dem Weltkonzert einzufiigen. 
Wir trugen die Resultate unserer Tatigkeit in das Ausland, in 
deutsche, franzasische, italienische und amerikanische Zeitschriften, 
und wir nahmen an den deutschen Naturforscher- und A.rztever­
sammlungen in Lubeck, Halle und Hamburg sowie an den inter­
nationalen Kongressen in Moskau und Paris, ferner an der 5I. 
(1900) Jahresversammlung der American Medical Associa­
tion (Atlantic City N. Y.) mit wissenschaftlichen Beitragen teil. 
Wir strebten dahin, unsere auslandischen Verbindungen zu ver­
mehren, wir traten allmahlich mit den Fachmannern und pa­
diatrischen Schulen der ganzen Welt in Beriihrung, und dieses Band 
wurde von J ahr zu J ahr inniger. Ein Ergebnis dieser kollegialen 
Verbindung war, daB 1894, als der hervorragende Leiter des 
Pasteurinstitutes und Spitals in Paris, Roux, anlaBlich des in 
Budapest stattgehabten denkwiirdigen internationalen hygienischen 
Kongresses seinen aufsehenerregenden, unvergeBlichen Vortrag 
uber die Serumtherapie der Diphtherie hie1t, womit fur 
die Behandlung der Infektionskrankheiten ein neuer Horizont 
geschaffen wurde, ich als Leiter des Stefanie-Kinderspitals SChOll 
wenige Wochen spater, infolge der herzlichen Zuvorkommenheit 
des Professors BEHRING und der Freigebigkeit des Ministers des 
Inneren HIERONYMI mit meinen Heilversuchen beginnen und 
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bereits am 27.0ktober 1894 vor dem Plenum der Budapester 
koniglichen Arztegesellschaft iiber deren Ergebnisse Bericht 
erstatten konnte, zu einer Zeit also, wo kaum einige in Paris, 
Berlin, Leipzig und Miinchen in der bevorzugten Lage waren, 
iiber sehr beschrankte Mengen des Heilserums verfiigen zu konnen. 
Das war eine denkwiirdige Sitzung, nicht nur, wei! der Vortrags­
saal mit der immensen Zahl des Auditoriums bis zum letzten 
Platz gefi.illt war, sondern auch deshalb, weil in den Reihen der 
Zuhorer, mit Riicksicht auf die hervorragende volkswirtschaftliche 
Bedeutung der Frage, auch die Fiihrer unseres politischen Lebens 
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Abb. 86. Marmorgedenktafel am Diphtheriepavillon des Stefanie-Kinderspitals. 

anwesend waren. Die ungarische padiatrische Schule befolgte mit 
ihren Arbeiten auf diesem Gebiet einen parallelen Weg mit den 
deutschen, franzosischen usw. Fachkollegen, und kann mit Recht 
auf ihren Anteil Anspruch erheben, wie eine unserer Kapazitaten 
diesbeziiglich erklarte: "Die Kinderheilkunde kann den 
vollen Ruhmestitel beanspruchen, den Wert und die 
Wirkungsgrenzen des neuen Heilmittels sofort erkannt 
und der Welt das betriibende Schauspiel erspart zu 
haben, das sich bei dem Einfiihren des Tuberkulins in 
der therapeutischen Praxis abgespielt hat." Das enge 
kollegiale Band mit den Vereinigten Staaten ermoglichte es ferner 
dem Stefanie - Kinderspital, das geniale Verfahren O'DWYERS 
als eines der ersten an seinemreichen Material von Diphtherie­
kranken verwerten zu konnen, und die auf Jahre sich erstreckende 
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wissenschaftliche Tatigkeit der Anstalt auf diesem Gebiet sowie ihre 
mehr als 2000 Falle umfassende Intubationsstatistik (Abb. 86) resul­
tierte, daB nach dem Ableben von O'DWYER der Depositar der Intu­
bationslehre neben den Vereinigten Staaten Ungarn geworden ist. 

Unserem Fach entstanden allmahlich auBer dem Stefanie­
spital auch neue Statten: junge, strebsame Fachkollegen betreten 
in immer groBerer Zahl die wissenschaftliche Arena und die vor­
ziigliche junge Garde des 20. J ahrhunderts gelangt zur Entfaltung. 
Ein alter verdienstvoller Arbeiter unseres Faches, EROSS, der aus 
der Schule von BOKAI SEN. hervorgegangen war, widmete, als er 
von seiner auslandischen Studienreise aus dem unter der hervor­
ragenden Leitung EpSTEINS stehenden Findelhaus in Prag im 
Jahre 1885 heimkehrte, seine ganze Zeit und volle Kraft dem 
Studium der Neugeborenen, und er beobachtete mit seltener 
Sorgfalt das Neugeborenenmaterial in der Klinik des Professors 
KEZMARSZKY. Seine Arbeiten, die er zu dieser Zeit im krchiv 
fiir Kinderheilkunde und im Archiv fUr Gynakologie 
publizierte, erregten auch im Ausland berechtigtes Aufsehen und 
hatten zur Folge, daB das Neugeborenenmaterial der Gebaranstalten 
der fachgemaBen Beobachtung von Kinderarzten unterstellt wurde, 
wodurch dieses Material, das bis dahin nahezu ausschlieBlich von 
den Geburtshelfern beherrscht wurde, immer enger mit der Kinder­
heilkunde in Verbindung gelangte. Was EROSS Ende der 80er Jahre 
beg ann, bildet heutzutage bereits eine Forderung, wie sie von ESCHE­
RICH 1908 in der deutschen Naturforscher- und Arzteversammlung 
in KOln in der J ubilaumssitzung der Gesellschaft fUr Kinderheilkunde 
anlaBlich ihres 25jahrigen Bestehens vom Prasidium aus prazisierte: 
"Der Kinderarzt m u13 nicht n ur vom praktischen, sondern 
insbesondere vom physiologischen Standpunkt a us 
unbedingt beanspruchen, da13 das Kind von vo11endeter 
Entbindung ab in sein Beobachtungs - und Arbeits­
gebiet £a11t, da ja gerade die Akklimatisation des Neu­
geborenen an die extrauterine Existenz und die damit 
verbundenen Krankheitserschein ungen, die Besiede­
lung des j ungfra ulichen Korpers mit Bakterien die 
wichtigsten und erregendsten Probleme bieten"l). 

1) T. ESCHERICH, Entwicklung nnd Leistungen der Kinderheilkunde in den 
letzten 25 Jahren. Verhandl. d. Gesellsch. f. Kinderheilk. in CoIn 1908. 
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Indem ich diese wissenschaftlichen Verdienste EROSS' apo­

strophiere, muB ich andererseits' anerkennen, daB das Neuge­
borenenmaterial in den Gebaranstalten stellenweise auch bis dahin 
Gegenstand von hervorragenden fachlichen Studien bildete. 
Ein glanzendes Beispiel hierfiir ist das 1885 erschienene Werk 
des Professors der Geburtshilfe in Gottingen M. RUNGE iiber die 
Krankheiten der Neugeborenen; das Material flir diese Arbeit lie­
ferten die wahrend seiner Tatigkeit als Assistent an der GUSSEROW­
Klinik in Berlin vorgenommenen exakten Beobachtungen. Zur 
Illustrierung der Tatsache, daB die Geburtshelfer die Kenntnis der 
Pathologie der Sepsis neonatorum in der Vergangenheit durch ihre 
Studien erheblich gefordert haben, will ich hier nur anflihren, daB 
wir dem Professor der Geburtshilfe in Miinchen, WINCKEL, die Kennt­
nis des interessanten Krankheitsbildes der "C yanosis afe brilis 
icterica- perniciosa cum h ae moglo bi n uri a" verdanken 1). 

Wenn wir schlieBlich auch die ungarische Fachtatigkeit dieser 
Epoche erwahnen, so konnen wir es nicht unterlassen, eines 
wackeren, verblichenen ungarischen Arbeiters der Sozialhygiene, 
SZALARDI, zu erwahnen, der zu dieser Zeit die Sache der Findel­
kinder mit hartnackiger Ausdauer auf dem Tapet hielt, er agitierte in 
ihrem Interesse urbi et orbi, er sprach flir sie bei einer ganzen Reihe 
von Ministern vor und bereitete mit dieser seiner agitatorischen 
Tatigkeit die Schaffung des beriihmten Gesetzes von KOLOMAN 
SZELL vor. Wir alle wissen, daB die von SZALARDI gegriindete 
schone soziale Institution, die Anstalt vom WeiBen Kreuz in 
der Tiizolt6gasse tatsachlich die Wiege des ungarischen staatlichen 
Kinderasyls war und daB die heutige Generation den Begriff der 
"Engelmacher" in seiner vollen Bedeutung kaum mehr kennt, und 
die schmachvolle Kaste der "Engelmacher" in unserem Vaterland 
im Aussterben begriffen ist, ist unleugbar das Verdienst SZALARDIS. 

Wenn wirnachalldemaufdieEntwicklungunseresFachesimLaufe 
des 19. J ahrhunderts zuriickblicken, so konstatieren wir mit Freude, 
daB die Padiatrie mit der schwindelerregenden Entwicklung der 
internen Medizin und der Chirurgie Schritt haltend, sich staunenswert 
aus ihrem bescheidenen Rahmen heraus entwickelt hat, wie das 

1) WINCKEI,. tiber cine bisher nicht beschriebene endemisch aufgetretene Er­
krankung der Neugeborenen. Veroffentlichungen der Gesellsch. f. Heilkunde . 

. Piiruatrische Sektion. 1879. 
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ESCHE RICH im Jahre 1904 in de~ padiatrischen Sektion des anlaBlich 
der Weltausstellung in Saint Louis veranstalteten internationalen 
Kongresses so treffend sagte 1): "A n Stelle der rela ti v ge ri nge n 
Zahl vorwiegend d urch sinnfallige Merkmale kindlicher 
Krankheitsbilder, welche den Inhalt der ersten Lehr­
biicher a usmachten, stellt die moderne Piidiatrie ein alle 

Storungen der Lebens­
vorgange umfassendes, 
nach wissenschaftlichen 
Grundsa tzen geordnetes 
und in seiner Uni versali­
tatvon keinem anderen 
Spezialgebiete der Me­
dizi n erreichtes Lehr­
gebaude dar." 

Die Tatigkeit un seres 
Faches im 19. J ahrhundert 
wurde in dem Pariser Kon­
greB 1900 durch einen 
liebenswiirdigen Akkord ge­
schlossen : als namlich der 
illustre Sektionsprasident 
J. GRANCHER (Abb. 87) in 
seiner SchluBrede von den in 

Abb. 87 . J. GRANCHER. groBer Anzahl versammelten 
auslandischen padiatrischen 

Fachkollegen Abschied nahm, gab er dem Wunsche Ausdruck, daB das 
herzliche kollegiale Band, welches die Mitglieder aus allen Teilen 
der Welt verbunden hatte, in der Zukunft noch enger werde 2). 

Diese Faden sind leider durch die blutigen Ereignisse des Welt­
krieges 1914-1918 zerrissen worden und die Frage ist, wann wir 
in der Zukunft, nach Eintritt des endgiiltigen Weltfriedens 
diese Faden irgendwie verkniipfen konnen, ob diese Bande wieder 
vollkommen innig werden oder nicht. 

1) TH. ESCHERICH, Die Grundlagen und Ziele der modernen Piidiatrie. Jahrb. 
f. Kinderheilk. 61. 1905. 

2) De resserrer encore les lie ns affect ue ux qui no us u nisse nt. 
XIII. Congre3 internat. de Medecine Paris 1900. Section de Medecine de l'Enfance. 
Publies par M. MARFAN. 



Drittes Kapitel. 

Die Kinderheifkunde im 20. Jahrhundert. 

Das 20. J ahrhundert setzt im Zeichen des Sauglingsschutzes ein, 
gleichsam, als ob es von bosen Ahnungen angeeifert worden. ware, 
und heute, nachdem wir flinf bittere Kriegsjahre uberstanden 
haben, wahrend der Webstuhl des Schicksals gar vielen Nationen 
den Trauerschleier webte und es den Anschein hatte, als ob das 
ganze Menschengeschlecht im alten Europa vom Erdboden ver­
schwinden solite, arbeiten auf dem von der Vorsehung wohl vor­
bereiteten Boden Wissenschaft, Staatsgewalt und soziale Philan­
thropie immer eifriger daran, die Mutter und Sauglinge zu retten, 
denn jedermann flihlt, daB die tiefen, durch den blutigen Weltkrieg 
und diese Pandemie der Leidenschaften geschlagenen Wunden 
nur durch gemeinsame patriotische Arbeit repariert werden konnen. 
Es ist keine Phrase, wenn der Akademiker BR!EUX fUr Frankreich 
urn Mutter und Kinder fleht und wenn samtliche, in den Wirbel 
des Weltkrieges geratenen Nationen dasselbe flir ihr eigenes Vater­
land erflehen. BERTILLON berechnete Frankreichs Verlust an 
Menschenmaterial vom Beginn des Weltkrieges bis 1920 undge­
langte zu dem traurigen Ergebnis: wenn in seinem Vaterland die 
Geburtsziffer die Vorkriegshohe erreichen wurde, so mussen 
50 Jahre vergehen, bis Frankreich abermals die Populationsziffer 
des J ahres 19II erreichen wird. 

Die Entwicklung der modernen Padiatrie wurde allgemein 
durch die veranderten Verhaltnisse erzwungen. Die immer mehr 
urn sich greifende kunstliche Ernahrung, besonders in den groBen 
Industriezentren, die hieraus folgende verhaltnismaBig hohe 
Sauglingssterblichkeit und dem gegenuber der stufenweise Ruck­
gang der Geburtenziffer in den meisten Kulturstaaten: all das 
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waren Umstande, welche die Fachmanner immer mehr an­
eiferten, diesen, in der Vergangenheit ziemlich stiefmiitterlich 
behandelten Teil der Padiatrie genauer zu studieren. 

Hier setzte nun die beziigliche wissenschaftliche Arbeit ein und 
ergab auch alsbald reiche Erute. Die wissenschaftlichen Pub Ii­
kationen der Padiatrie beschaftigten sich voruehmlich mit der 

Abb. 88. O. HEUBNER. Abb. 89. A. CZERNY. 

Pathologie und Therapie des Sauglingsalters und das Laboratorium 
nimmt in der klinischen Arbeit einen immer breiteren Raum ein. 
Nach dieser Richtung gebiihrt unstreitig den deutschen Kinder­
arzten die fiihrende Rolle, die sie auch heute behaupten; mit den 
Namen des hochverdienten, nunmehr in Ruhestand getretenen 
Meisters der Berliner Lehrkanzel, O. HEUBNER (Abb.88), des 
AD. CZERNY, Professor in Berlin (Abb. 89), des aus der Schule von 
HEUBNER und BAGINSKY hervorgegangenen H. FINKELSTEIN 
(Abb. 90) sind in erster Reihe jene schonen Leistungen verkniipft, 
mit deren Hilfe CZERNY, sowie FINKELSTEIN auf exakt-wissen­
schaftlicher Grundlage imstande waren, ein System in das Labyrinth 
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der Siiuglingserniihrungsstorungen zu bringen. Den Ausgangs­
punkt all dieser iiberaus erfolgreichen Arbeiten bildeten die bahn­
brechenden bakteriologischen Untersuchungen unseres friihver­
storbenen Ko11egen ESCHERICH (Abb.9I), sowie jene grund­
legenden Stoffwechselstudien, die von dem vor wenigen J ahren 
verstorbenen verdienstvo11en deutschen Kollegen CAMMERER SEN. 

Abb. 90. H. FINKEI,STEIN. Abb. 91. TH. ESCHERICH. 

(Abb.92) im Verein mit dem Chemiker SOLDNER durchgefiihrt, 
noch im Jahre I894 publiziert und mit dem STIEGEL-Preis aus­
gezeichnet wurden. 

Der Fortschritt auf diesem Gebiet war in dieser letzten, kaum 
zwei Dezennien umfassenden Periode ein wahrhaft rapider, so, 
daB jener Arzt, der die Literatur iiber die Erniihrungsstorungen 
der Siiuglinge in den letzten J ahren auBer acht lieB und in einem 
jiingst erschienenen Lehrbuch die beziiglichen Kapitel durchliest, 
diese selbst nach wiederholtem Lesen kaum verstehen und das 
Werk verzweifelt weglegen wird. Diese nur scheinbare babylonische 
Verwirrungwird durch neue Begriffe und neue Prinzipien herbei-

v. B 6 kay, Kinderheilkunde. 7 
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gefiihrt, die un sere alten Anschauungen und therapeutischen 
iVlethoden vollkommen umgestaltet haben. J ene, die unter der 
Fiihrung von HEUBNER, CZERNY und FINKELSTEIN diese Lehre 
so erfolgreich ausgebaut haben, machten sich manchmal vielleicht 
auch Dbertreibungen schuldig, doch hab~n sie zweifellos das tiefe 
Dunkel, das auf dem Gebiet der Pathogenese und der Atiologie der 

Abb. 92. CAMMERER SEN. 

Ernahrungsstorungen der Sauglinge herrschte, mit gliicklicher 
Hand beseitigt, und sie haben die Behandlung durch Zuriickstellen 
der medikamentosen Therapie und Bevorzugung der diatetischen 
Behandlung auf richtige Grundlagen gestellt. Mit Genugtuung 
konstatiere ich, daB zu dem Ausbau dieser Lehre meine jiingeren 
ungarischen Fachkollegen (N. BEREND, P. HElM usw.) gar manchen 
wertvollen Baustein beigetragen haben. 

Wir miissen jedoch gestehen, daB, obwohl umfangreiche klinische 
Beobachtungen und groBziigige Laboratoriumsuntersuchungen die 
friiheren Anschauungen vollkommen geandert haben und der 
Fortschritt wahrhaft rapid ist, dennoch eine ganze Reihe von 
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Problemen noch der Losung hartt. AuBer der Lehre von den Er­
nahrungsstorungen im Sauglingsalter zeigt auch die Klarung 
von zahlreichen, im Sauglingsalter wenig bekannten, oder unge­
niigend geklarten Krankheitsbildern groBe Fortschritte. So sei 
nur auf den Ausbau der Konstitutionslehre verwiesen (CZERNY), 
auf Grund der beziiglichen Studien sehen wir nunmehr klar, einen 
",i.e machtigen Faktor die Konstitution fUr den Verlauf der ein­
zelnen pathologischen Prozesse bedeutet, wir verzeichnen ferner 
bedeutende Fortschritte unserer Kenntnisse auf dem Gebiet der 
Krampfe des Sauglingsalters, der Klarstellung des Krankheits­
bildes der Pyelocystitis usw. usw. 

Die namentlich in Deutschland erschienenen wissenschaftlichen 
Publikationen erweckten beinahe den Anschein, als ob sich die Padia­
trie nur auf die Pathologie und Therapie von Kindern bis zum Alter 
von zwei J ahren erstrecken wiirde; diese Auffassung wurde durch 
die Propagierung der Idee der "Kleinkinder-Klinik" und durch 
die Erklarung des damals noch in Kiel wirkenden Internisten, 
Prof. QUINCKE anscheinend bestatigt, daB nach dem dritten 
Lebensjahr "die Krankheiten der Kinder die gleichen sind wie die 
der Erwachsenen". Die seit langer Zeit geschaffene Definition der 
Kinderheilkunde schien erschiittert und es bestand Gefahr, daB 
im Sinne der Auffassung von QUINCKE die das dritte Lebensjahr 
iiberschrittenen kranken Kinder in die Spitaler fUr Erwachsene 
zuriickwandern. Das ware mit einem groBen Riickschritt gleich­
bedeutend und wir wiirden damit zuriicksinken in die Epoche 
LUDWIGS XVI. Die Gefahr war aber nur eine scheinbare; 
in kinderarztlichen Kreisen wurde die bezeichnete Auffassung 
nicht geteilt - vielleicht mit der Ausnahme von CZERNY, der, 
wahrend er in Breslau als Professor wirkte (1905), noch die Ansicht 
von QU1NCKE teilte - und ein alter Vertreter unseres Faches, 
BAGINSKY, fUhrte in Beantwortung der Darlegungen von QUINCKE 
mit iiberzeugender Motivierung aus, daB die friihere Definition der 
Padiatrie uneingeschrankt auch weiterhin bestehen bleibt, was 
auch durch das in der gemeinsamen Redigierung von PFAUNDLER 
und SCHLOSSMANN 1906, spater 1910 erschienene vierbandige 
glanzende Werk demonstriert wird. 

Wir teilen keineswegs jene Anschauung unseres illustren Kollegen 
CZERNY: "eine Kinderklinik muB so eingerichtet sein, 

7* 
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daB sie in erster Linie Kinder der ersten zwei Lebens­
jahre a ufnehmen kann", und "daB die alteren den medi­
zinischen Kliniken zugewiesen werden sollen", ferner 
daB "fiir die Entwicklung der Kinderheilkunde erscheint 
es mir geradezu notwendig, die Orthopadie und Chirurgie 
aus den Kinderkliniken auszuschlieBen"l). 

Meine Dberzeugung geht dahin, daB jede einzelne Kinder­
klinik, resp. jedes Kinderspital gerade im Interesse 
unserer Fachwissenschaft derart eingerichtet und a us­
geriistet sei, daB dort jedes Kind, von den Neugeborenen 
bis zur Grenze des Jugendalters, das an einer beliebigen 
Krankheit leidet, Unterkunft, fachgemaBe Pflege und 
Behandlung finde. Eben deshalb ist es unbedingt notwendig, 
daB der Chirurg, der Orthopade, der Kehlkopf-, Augen- und Ohren­
spezialist jederzeit in engem Kontakt mit dem leitenden 
Padiater stehe, denn wie anders ware sonst die fachgemaBe 
Behandlung durchzufiihren, wenn bei dem an Influenza oder 
Scharlach erkrankten Kinde Mastoiditis auf tritt, die qringend eine 
Trepanation erfordert, wohin sollen wir das kleine Kind schicken, 
das einenFremdkorper verschluckte und Suffokation aufgetreten 
ist, oder das Kind mit Stridor, das eine Strumektomie benotigt, 
oder aber die jungen Sauglinge mit Pes varus, oder die an Pylorus­
hypertrophie leiden und eine Pylorotomie benotigen, die an 
Meningokele, oder Sakraltumoren leidenden Kleinen, oder die 
Kinder mit Invagination, Appendicitis, oder aber die an Diplo­
kokkus-Peritonitis leiden, wo operative Eingriffe dringend notig 
sind usw. usw. Wiirden wir die Ansicht von CZERNY akzeptieren, 
so wiirde der Padiater das prachtige und reiche Krankenmaterial 
des "Gre nzge bietes" vollkommen aus den Randen geben, 
was unserem Fachwissen auch vom Standpunkt des 
Unterrichtswesens kaum zum Vorteil gereichen wiirde. 

Die Ausgestaltung der Sauglingsdiatetik und der Pathologie und 
Therapie des Sauglingsalters auf modernen Grundlagen hatte 
naturgemaB auch eine griindliche hygienische Umgestaltung der 
alten Sauglingsspitaler und Abteilungen, sowie der Findelhauser 
zur Folge und die richtige Losung wurde durch J. GRANCHER 

1) AD. CZERNY, Zum IOjiihrigen Bestande der Univers.-Kinderklinik zn Breslau. 
Jahrb. f. Kinderheilk. 61. 1905. 
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machtig gefordert, der in der padiatrischen Sektion des inter­
nationalen Arztekongresses in Paris 1900 eine geniale Idee fUr die 
Verhiitung der Spitalsinfektion gab, welche Kontaktinfektionen 
die Tatigkeit der Sauglingsspitaler, Abteilungen und der Findel­
hauser aus friiheren Zeiten so traurig beeinfluBt haben, ebenso, 
wie sie auch die erfolgreiche Tatigkeit so mancher Masern-, 
Diphtherie- und Scharlachabteilungen sehr oft dauernd und fiir 
langere Zeit gelahmt haben. 

Bekanntlich waren insbesondere die Masern- und Diphtherie­
abteilungen solchen Infektionen ausgesetzt. Diese traurigen Er­
fahrungen bewogen den hervorragenden Pariser Kliniker, die 
Bekampfung solcher Kontaktinfektionen zum Gegenstand griind­
licher Studien zu machen. Das bedeutsame Resultat dieser Studien 
bildete die Einrichtung, die von GRANCHER im Pariser "Hopital 
des enfants malades" geschaffen wurde, mit welcher Ein­
richtung GRANCHER das Prinzip des "Isolement dans l'isole­
me n t" durchgefUhrt hat, indem er fUr jedes Kind ein abgeson­
dertes Box errichtete. Mit dieser Einrichtung und mit der moglichst 
strengen DurchfUhrung der "a n tis e psi e medicale" erzielte er 
das Resultat, daB er z. B. in der Masernabteilung, wo die Mor­
talitat wahrend der Tatigkeit seiner Vorganger ARCHAMBAULT und 
PARROT oft auch 25 % iiberstieg, die Sterblichkeit auf 5---':"'6% 
herabdriicken konnte, und zwar ausschlieBlich durch die Verhinde­
rung der Kontaktinfektionen (Nasendiphtherie, katarrhalische 
Lungenentziindung usw.)1). 

Das von GRANCHER aufgestellte Prinzip wurde auf Grund der 
Erfahrungen in Paris stufenweise auch in anderen neuerrich­
teten Infektionsspitalern und Abteilungen durchgefUhrt und 
die sog. "demibo x" - Einrichtung in solchen Abteilungen ist im 
Ausland bereits allgemein gekannt und gewiirdigt. Wie kiihn 
einzelne Fachleute auf Grund der vorziiglichen Resultate dieses 
sog. "isolement cellulaire" vorzugehen wagen, beweist das 
Pariser Hopital Herold. In einem Pavillon dieses Spitals besaB 
LESAGE auf Grund seiner Annahme, daB Infektionen immer im 
Wege der Tropfcheninfektion nach FLUGGE zustande kommen, 
den Mut, in den beiden groBen Krankensalen des Pavillons, die 

1) GRANCHER, Un service antiseptique de medicine. Statistique de dix annees. 
XIII. Congres international de Medicine. Paris I900. 
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reehts und links mit Reihen von Demibox versehen sind, die Tiiren 
haben und in der oberen Halfte frei kommunizieren, dabei eine 
spezielle Ventilation besitzen, auf die LESAGE groBes Gewieht legt -
die Betten ohne Auswahl mit infektiosen und nieht infektions­
kranken Kindern zu belegen, ebenso, wie der Hotelbesitzer die 
Zimmer ohne Wahl seinen Gasten vermietet. 

Das Verfahren von LESAGE, dessen Neuartigkeit die Retorten 
der Kritik noeh nieht passiert hat, ist meiner Ansieht naeh nieht 
naehahmenswert, dagegen erseheint es notwendig, daB das von 
GRANCHER inaugurierte Box-System, vielleieht in der Form der 
sog. "Paravent - Bo x" in den Infektionsabteilungen, sowie .aueh 
bei Sehaffung von Sauglingsspitalern eingefiihrt werde. 
Diesbeziiglieh bemerkt HUTINEL treffend: "Ie type de l'hopital 
d'enfants devoit etre pour les infeetes et les fievreux 
un hopital eellulaire". 

SCHLOSSMAN fiihrte vor kurzem in einem Aufsatz iiber die 
Isjahrige Tatigkeit der in seiner Anstalt in Coln befindliehen 
Beobaehtungsstation folgendes aus: "Legt man die Kranken so 
weit auseinander, daB sie sieh nieht beriihren konnen, daB ihre 
Ausseheidungsprodukte aueh beim Husten, Niesen, Erbreehen uSW. 
die anderen Mitbewohner des Raumes nieht treffen konnen, ver­
meidet es der Arzt und die Pflegerin, direkt, oder indirekt infektioses 
Material von einem Bett zum anderen zu iibertragen, so kommt 
eine Ansteekung aueh nieht zustande." Wir leugnen keineswegs, 
daB SCHLOSSMAN reeht haben mag, wenn diesen Bedingungen 
exakt entsproehen wird, das ist aber nur dort moglieh, wo das 
Krankenmaterial g e r i n gist und die Abteilung sich in einer so 
giinstigen Lage befindet, daB ein bedeutender finanzieller Aufwand 
ertragen werden kann. 

Mit dem LESAGE-Verfahren ist die von ESCHERICH in der Wiener 
Kinderklinik gesehaffene Boxstation 1) nicht zu verweehseln. Die 
sog. "ne u trale n" Isolierzimmer dieser Station bilden voll­
kommene Boxes mit kompletten Glaswanden, sie dienen zur Unter­
bringung von Kranken mit verdaehtigen, oder gemisehten In­
fektionen. In dieser Station ist die Frage des Krankenbesuehes 
besonders genial gelost, indem ein "neutraler Mittelgang" 

1) C. V. P1RQUET, Die Boxstation der neuen Wiener Kinderklinik. KASSOW1TZ. 
Festschrift 1912. 
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errichtet wurde, der es den Eltern ermoglicht, ihr Kind zu sehen, 
ohne mit dem Kranken in Beriihrung zu kommen. 

DaB die Umgestaltung der Sauglingsspitaler und Abteilungen, 
sowie der Findelhauser auch noch zu Beginn des 20. J ahrhunderts 
dringend notwendig war, geht aus dem Umstand hervor, daB 
selbst bei dem Sauglingsmaterial der Berliner Chari t e 1896 die 
Mortalitat zwischen 70 und 80% schwankte. SCHLOSSMANN, ein 
hervorragender Vertreter unseres Faches, zitiert in seiner 1902 

erschienenen griindlichen Studie "Uber Errichtung und Ein­
richtung von Sa uglingskrankenanstalten" zur Charak­
terisierung dieser Spitaler die treffende Fabel AESOPS: als der 
kranke Lowe die Tiere in seine Hohle einlud, sie der Einladung 
unbedacht Folge leisteten und ihrer naiven Leichtglaubigkeit zum 
Opfer fielen, iiberschritt der schlaue Fuchs die Schwelle der 
Hohle nicht, weil: "nulla vestigia retrorsum" (hinaus fiihrt 
keine Spur). 

Die modernen Sauglingsabteilungen und Sauglingsspitaler wurden 
unter der nach allen Richtungen hin durchgefiihrten Reinlichkeit 
im arztlichen Sinne bei exakter Beobachtung der Prinzipien der 
zweckmaBigen Ernahrung und mit hochgradiger Entwicklung 
sorgfaltiger Pflege umgestaltet und sie entfalten heute - obwohl 
die iiberwiegende Mehrzahl der zur Aufnahme gelangenden Saug­
linge aus kiinstlich ernahrten Kindern in ziemlich herabgekommenen 
Zustand besteht - eine so erfolgreiche Tatigkeit, von der wir vor 
kaum wenigen J ahren nicht zu traumen wagten. Und wenn heute 
jemand ein solches modernes Sauglingsspital, oder eine Abteilung 
aufmerksam besichtigt und dort bei peinlichster Reinlichkeit die 
pedanteste Ordnung in der Versorgung der Sauglinge findet -
besonders aber, wenn er das unter dem Protektorat und aus der 
Munifizenz der friiheren Kaiserin von Deutschland errichtete 
groBziigige Augusta - Vi ktoria - Ha us in Charlottenburg be­
sichtigt, das unter der fachgemaBen arztlichen Leitung von LANG­
STEIN steht und erst vor kurzem das Jubilaum seines zehnjahrigen 
Bestandes feierte - so wird er jedenfalls mit Wohlgefiihl die 
segensreiche praktische Geltendmachung der Fortschritte unserer 
Wissenschaft im praktischen Leben konstatieren. 

Die modernen Sauglingsspitaler brachten die Vervollkommnung in 
der Behandlung der Kuhmilch mit sich und auf diesem Gebiet hat 
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unser 1917 verstorbener amerikanischer Fachkollege L. COIT 
(Abb. 93) hervorragende Verdienste erworben, mit seinem Namen 
ist die Schaffung und Organisierung der "C e r t if i e d - mil k" -
Institution in den Vereinigten Staaten verkniipft. 

Die von den Kinderarzten so erfolgreich entwickelte Kinder­
schutz-Institution wurde organisatorisch derart ausgebaut, daB 
als Fortsetzung der franzosischen "Gouttes de lait" - Kongresse 

Abb . 93.. L. COlT. 

(Paris 1905, Briissel 1907) im Jahre 19II in Berlin der glanzend 
gelungene III. internationale Sauglingsschutz- KongreB 
zustande kam und es gehort zu den schonsten Erinnerungen meines 
Lebens, daB ich im Auf trag unserer Regierung eine ansehnliche 
Gruppe unserer ungarischen Kinderarzte dorthin fiihren und im 
deutschen Reichstagsgebaude anlaBlich der Eroffnungssitzung 
die glanzende und zahlreiche Versammlung im N amen unseres 
Vaterlandes begriiBen konnte. Den Beweis, daB das Ungartum 
hier die ihm zukommende Position innehatte, liefert die Tatsache, 
daB anlaBlich der Plenar-Eroffnungssitzung einer der hervor-
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ragendsten Arbeiter des ungarischen sozialen Kinderschutzes, 
PAUL RUFFY auf Grund der amtlichen Betrauung einen Vortrag 
uber den ungarischen staatlichen Kinderschutz hielt. 

Diesem KongreB schloB sich eine ganze Reihe von segensreichen 
sozialen Bewegungen an, deren EinfluB auf die Besserung der Lage 
nicht gering geschatzt werden darf, besonders, wenn wir uns 
erinnern, daB, wie wir bereits im ersten Kapitel dargelegt haben, 
unter dem EinfluB von ROUSSEAUS "E mile" die franzosischen 
Mutter Ende des 18. J ahrhunderts von einer wahren "Stillwut" 
ergriffen werden, und als vor mehreren J ahren das beriihmte Stuck 
von BRIEUX "Les remplac;:antes" aufgefiihrt wurde, sank die 
Zahl der stillenden Ammen bei den wohlhabenden Pariser Familien 
innerhalb kurzer Zeit von 8000 auf 5000 und in den vornehmen 
Pariser Hausern wurde das Stillen durch die Mutter, wenigstens 
fur einige Zeit wieder Mode. 

Das stufenweise Sinken der Natalitatsziffer in den meisten 
Kulturstaaten und die berechtigte Furcht vor der Depo­
pulation hatte naturgemaB die moglichst intensive Durchfiihrung 
der Bekampfung der Infektionskrankheiten zur Folge. Welch 
intensive Tatigkeit unser Spezialfach im 20. J ahrhundert auf 
diesem Gebiet mit Hilfe der Kooperation der Fachkrafte zu ent­
falten imstande war, wird durch das auf breiter Grundlage durch­
gefuhrte Studium der Kinderlahmung treffend illustriert, hierfur 
bot sich leider nahezu tiberall reiche Gelegenheit. 

Das haufig gruppenweise erfolgende Auftreten der Kinder­
lahmung in einzelnen Gegenden war manchen Arzten schon vor 
J ahrzehnten aufgefallen (BERGENHOLTZ 1868) und bekanntlich 
waren seit 1876 auf der skandinavischen Halbinsel in Schweden 
und in Norwegen wiederholt Epidemien von geringerem Umfang 
beobachtet worden (MEDIN), daB aber Erkrankungen auch massen­
haft auftreten konnen und daB die Krankheit ausgesprochen in 
der Form von ausgebreiteten Epidemi.en in Erscheinung treten 
kann, ist eine interessante Erfahrung, die erst in den letzten 
J ahren gewonnen wurde. 

1m Jahre 1905 haben besonders die in Schweden und in Norwegen 
ausgebrochenen, umfangreichen und hohe Erkrankungsziffern auf­
weisenden Epidemien, die anscheinend aus Goteburg ihren Ausgang 
nahmen, das an der Grenze der beiden Staaten liegt, die Aufmerk-
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samkeit der Fachkreise besonders auf die HEINE-MEDIN-Krankheit 
gelenkt; die meisterhaften Studien der schwedischen und nor­
wegischen Fachkollegen tiber diese beiden Epidemien (die Arbeiten 
von WICKMANN, HARBITZ und SCHEEL, JOHANESSEN usw.) haben 
tiberall das groBte Aufsehen erregt und die Aufmerksamkeit der 
Fachkreise darauf gelenkt, zu beobachten, ob die KinderHihmung 
nicht auch auf dem Gebiet ihres Wirkens gruppenweise, oder 
epidemisch auftritt. 

Die auf dem Gebiet der Vereinigten Staaten, im Staate New­
York und in New-York selbst I907 aufgetretene Poliomyelitis­
Epidemie, der bald die auf dem Gebiet des Staates Massachusets 
auftretende Epidemie folgte, zeigte bereits erschreckend hohe 
Erkrankungsziffern und lenkte die Aufmerksamkeit noch mehr 
auf dieses Leiden und die Arzte der Vereinigten Staaten begannen 
sofort mit vereinigten Kraften die Sammlung von statistischen 
Daten und das ernste, 'nach allen Richtungen hin gefiihrte Studium 
der Falle, urn eine Erklarung ftir dieses unter ratselhaften Um­
standen auftretende Aufflammen der ausgedehnten Epidemie 
bieten zu konnen. Zu erwahnen ist, daB die in den Vereinigten 
Staaten durchgefiihrte Datensammlung von der neurologischen 
Gesellschaft in New-York, von der padiatrischen Sektion der 
arztlichen Akademie in New-York, von der Leitung des Rockefeller­
Instituts unter der Leitung von FLEXNER und von dem New­
Yorker Sanitatsamt mit dem bekannten Neurologen B. SACHS an 
der Spitze eingeleitet wurde, sie haben auch die Daten aufgearbeitet; 
das Ergebnis dieser Arbeit ist der vollendete Bericht, der I9IO in 
einem selbstandigen Band, mit den erganzenden Bemerkungen 
von V. KRAUSE auch in deutscher Sprache erschienen ist. 

Das Studium dieser sog. Poliomyelitisepidemien bildete keine 
ausschlieBlich wissenschaftliche, sondern mit Rticksicht auf die 
nach dem Dberstehen der Krankheit zurtickbleibenden Lahmungen 
auch eine volkswirtschaftliche Frage. Das erhellt auch aus dem 
Umstand, daB I905 in Norwegen die Zahl der Erkrankungen 9I8, 

in Schweden aber im selben Jahre mehr als IOOO war; im Staate 
New- York und zwar in New-York selbst und in dessen unmittel­
barer Umgebung wurden I907 insgesamt 2500 Falle konstatiert, 
in den folgenden J ahren mehrten sich die Erkrankungen derart, 
daB I9IO auf dem Gebiet der Vereinigten Staaten bereits nahezu 
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9000 Erkrankungen zur Kenntnis der Behorden gelangten, mit 
einer Mortalitatsziffer von 13,75% und mit der Riesenzahl der 
standigen Lahmungen (s. Abb. 94). 

Die Epidemien in Deutschland (Epidemien in Westfalen, Hessen­
Nassau, Hannover, Schlesien, Pomeranien), die der Epidemie in 
Schweden und Norwegen folgten, ferner die auf dem Gebiet von 
Osterreich auftauchenden Epidemien (Niederosterreich, Steier­
mark), ferner die in Paris sowie in Frank­
reich auch an anderen Orten beobachteten 
Epidemien geringeren Umfanges, sowie die 
aus Holland, Schweiz, England, Spanien, 
Italien und RuBland (Finnland) sowie aus 
Cuba, Australien usw. stammenden Publi­
kationen haben bei uns allen, die wir die in 
den letzten J ahren immer mehr zunehmende 
und einen wahren Schatz von klinischen, 
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Abb. 94. Die Morbiditatsstatistik der Paralysis infantum 
in den Vereinigten Staaten von 1894-1910. 

pathologischen, sowie epidemiologischen Daten enthaltende Lite­
ratur mit Aufmerksamkeit verfolgten, die Dberzeugung erweckt, 
daB das 20. J ahrhundert die traurige Charakteristik aufweist, daB 
die Kinderlahmung, die wir seit 1840, also seit dem Erscheinen der 
klassischen Arbeit des hochbertihmten Arztes in Stuttgart, JACOB 
v. HEINE, bis nun sozusagen nur sporadisch auftauchen sahen, 
infolge des Zusammenwirkens unbekannter Ursachen tiberall mehr 
oder weniger in epidemischer Form aufzutreten beginnt. 

Das Studium dieser Epidemien war zum groBten Teil den Kinder­
arzten zu verdanken; an dieser internationalen Arbeit konnte auch 
ich mit der Bearbeitung der ungarischen Epidemie im Jahre I9II 
teilnehmen. Die Ergebnisse dieser Arbeit habe ich dem kinder-
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arztlichen KongreB in Paris I9I2 unterbreitet, und ich konnte es 
bei uns in Ungarn durchfiihren, daB unser Ministerium des 
Inneren bereits I9I2 die obligatorische Meldepflicht fiir die Falle 
von Kinderlahmung angeordnet hat, mit welcher Regierungs­
verfiigung wir den meisten Kulturstaaten vorauseilten. 

Die in der ganzen Welt durchgefiihrten prazisen und zahlreichen 
Beobachtungen haben auch das von HEINE I840 klassisch be­
schriebene klinische Bild wesentlich umgeformt, dieser Umstand 
zwang uns, die von CHARCOT empfohlene Bezeichnung: Poliomyelitis 
anterior acuta aufzugeben und auf Empfehlung des friih ver­
storbenen Schweden, IVAR WICKMAN beniitzen wir seit I907 zur 
praziseren Bezeichnung des Leidens den Namen: HEINE-ME DIN­
Krankheit, der es ermoglichte, der urspriinglichen Krankheitsform 
die von MEDIN und WICKMAN plastisch gezeichneten Krankheits­
formen anzuschlieBen. Die vollstandige Klarstellung dieses patho­
logischen Prozesses steht heute bereits dem AbschluB nahe, indem 
die hervorragenden Mitarbeiter des Rockefeller-Instituts FLEXNER 
und sein japanischer Mitarbeiter NOGUCHI das infizierende Agens 
in Reinkultur dargestellt haben und so den Weg zur Annaherung 
der Prophylaxe gebahnt haben. 

AuBer der HEINE-MEDIN-Krankheit fesselten zu Beginn des 
20. J ahrhunderts zwei weitere epidemische Krankheiten die Auf­
merksamkeit der Padiater in erhohtem MaBe: die epidemische 
Genickstarre und jene eigenartige Form der Influenza, die 
jiingst in der Literatur allgemein unter der Bezeichnung: spanische 
Krankheit registriert wurde. 

Die Meningitis cerebrospinalis hat bekanntlich gleich zu Beginn 
des I9. J ahrhunderts die Arzte stark beschaftigt, als I805 in der 
Schweiz auf dem Gebiet von Genf eine sehr ausgedehnte und 
schwere Epidemie herrschte. Zu Beginn des gegenwartigen 20. J ahr­
hunderts (I904-I907) trat die Krankheit in Europa, wie auch in 
Amerika, namentlich in den Vereinigten Staaten so vehement auf, 
daB die Cerebrospinal-Meningitis-Epidemien des I9. Jahrhunderts 
durch diese in Schatten gestellt wurden. Die publizierten Daten 
waren namentlich im Staate New-York, in Oberschlesien und im 
Osten von Russisch-Polen geradezu erschreckend. Das Studium 
dieser Epidemie eiferte die Pathologen und die Padiater der ver­
schiedene!C Sta<itea zu eingehender wissenschaftlicher Arbeit an 
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und diese intensive Arbeit resultierte den nahezu vollendeten Aus­
bau der Pathologie der Meningitis cerebrospinalis und die Be­
griindung ihrer Serumtherapie (FLEXNER, KOLLE-WASSERMANN, 
JOCHMANN, RUPPEL, PALTAUF). AnlaBlich der Epidemie in 
PreuBisch-Schlesien fiel besonders der Umstand auf, daB die 
Krankheit speziell bei den Familien und den Kindern der 
Kohlengrubenarbeiter verhaltnismaBig sehr haufig beobachtet 
wurde, diese Beobachtung fiihrte sodann zu der wichtigen wissen­
schaftlichen Frage, inwieweit die Kohlengruben die epidemische 
Verbreitung der Krankheit fordern konnen. Es bildet das Verdienst 
von JEHLE und LINGELSHEIM, daB sie in Verbindung mit diesen 
Erfahrungen auf die hervorragende epidemiologische Bedeutung 
der Meningokokkentrager verwiesen haben. Die QUINcKEsche 
Lumbalpunktion, die von ihrem Erfinder 1891 anlaBlich des 
Internistenkongresses in Wiesbaden publiziert wurde, und die 
seither in die Praxis eingefiihrt ist, hat wahrend der wiederholt 
auftretenden Zerebrospinal-Meningitis-Epidemien des 20. J ahr­
hunderts (19°5-19°6-1915) ihre hervorragende praktische Be­
deutung vollauf bestatigt. 

Hier wollen wir erwahnen, daB der Meningokokkus intracellularis 
J AGER-WEICHSELBAUM (1886-1887) bei lebenden Menschen in 
der durch Lumbalpunktion gewonnenen Cerebrospinalfliissigkeit 
1896 von HEUBNER zuerst nachgewiesen wurde. 

Die I nfl ue nzae pi de mie des J ahres 1918, die sog. ,,5 pa nische 
Kran khei t" fegte geradeztl als Pandemie iiber ganz Europa 
hinweg und zeigte in Ausbreitung und Malignitat groBe Ahnlichkeit 
zu den beriichtigten Pandemien des 18. J ahrhunderts 1); sie befiel 
neben Erwachsenen besonders im mittleren Alter befindliche 
Kinder. Die charakteristische N atur der Erkrankungen wahrend 
dieser Epidemie wurde auch in der Kinderpraxis in auffallender 
Weise beobachtet und trat nicht nur in der FOlm von eigenartigen, 
Lungenentziindungen malignen Charakters in Erscheinung, sondern 
dokumentierte sich besonders in schweren Symptomen, die seitens 
des Kehlkopfes und der Luftrohre auftraten, durch welche das 
Bild des diphtheritischen Krupp nicht nur symptomatisch, sondern 
auch in seiner pathologisch-anatomischen Erscheinung tauschend 

1) L. E. KORMAN, Influenza. GERHARD1'S Handb. d. Kinderkrankh. Nachtrag 1. 
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ahnlich nachgeahmt wurde. Auf diese Komplikation lenkten 
STETTNER (Erlangen) und SIMMONDS aus dem St. Georgs-Spital 
in Hamburg zuerst die Aufmerksamkeit der Kinderarzte, gleich­
zeitig mit diesen veroffentlichte auch das Stefanie-Kinderspital 
in Budapest eine Publikation iiber ahnliche interessante Erfah­
rungen. Die Encephalitis lethargica und Encephalitis choreiformis, 
mit welchen Krankheitsbildern sich die Nervenarzte und Inter­
nisten als aus Influenza sich entwickelnden Erkrankungen erst in 
jiingster Zeit zu beschaftigen beginnen, haben auch die Aufmerk­
samkeit der Padiater in hohem MaJ3 gefesselt. 

Das erste J ahr des 20. J ahrhunderts hat die Zahl der akut 
infektiosen Exantheme um eine vermehrt, und nach der Rubeola, 
die anlal3lich des internationalen Arztekongresses in London 1881 
endgiiltig aus der Morbilligruppe ausgeschieden wurde, folgte nun 
1900 die Differenzierung der aus dem Krankheitsbild der Scarlatina 
resp. der Rubeola ausscheidenden "vierten Krankheit". Mit 
dem Ausdruck "die vierte Krankheit" (fourth disease) begegnen 
wir zuerst 1900 in der Literatur, in der Nummer des Lancet vom 
14. Juli. Diese Nummer veroffentlicht namlich die Publikation 
des Senior Physician des Rugby-Hospitals und Arztes der Rugby­
School CLEMENT DUKES unter dem Titel "On the confusion 
of two di Here n t dise ases u nde r the na me of rubeola", in 
dieser kommt zuerst die Benennung "fourth diseases" vor und 
wenn wir un sere Fachliteratur von diesem Zeitpunkt angefangen 
durchblattern, so finden wir, daJ3 sich mit dem Studium der 
vierten Krankheit besonders englische Fachmanner beschaftigt 
haben und die beziigliche Literatur nahezu ausschliel3lich in den 
Spalten des Lancet, British Med. Journal und des in London 
erscheinenden The Journ. of State - Medicine (1. 1. WEAWER) 
zu finden ist. Es handelt sich um dasselbe Krankheitsbild, das von 
dem verdienstvollen russischen Kinderarzt NIL FILATOW bereits 
1885 beschrieben und in seinen 1896 erschienenen Vortragen unter 
dem Namen Rubeola scarlatinosa als selbstandiges Krankheits­
bild aufgestellt worden ist. Deshalb figuriert auch die vierte 
Krankheit heute in der Literatur auf meine Anregung unter der 
Bezeichnung: FILATOW-DUKEs-Krankheit. Wir miissen jedoch 
gestehen, daJ3 hier noch weitere genaue Beobachtungen erforderlich 
sind, ebenso wie auch bei dem sog. "Megalerythema infec-
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tiosum", urn dasselbe als fiinftes akut-infektioses Exanthem in 
die Pathologie einzufiihren. 

Auf dem Gebiet der Scharlachbehandlung entwickelt sich zu 
Beginn des 20. J ahrhunderts eine neue Richtung. In der Wander­
versammlung der deutschen N aturforscher und Arzte zu Karlsbad 
1902 veroffentlichte namlich Dozent P. MOSER seine Erfahrungen, 
die er an der Wiener Kinderklinik unter der Leitung von ESCHER1CH 
mit dem sog. "polyvalenten" Scharlach-Streptokokkenserum ge­
macht hat. Diese Veroffentlichung erregte berechtigtes Aufsehen, 
sie entfesselte jedoch schon in der Karlsbader Versammlung lebhafte 
Diskussion und viele beurteilten die Resultate von ESCHER1CH­
MOSER von Anbeginn sehr skeptisch. Das polyvalente Scharlach­
serum hat seither in der Praxis FuB gefaBt, obwohl es auch heute 
entschiedene Gegner besitzt. Die spezifische Wirkung des MOSER­
PALTAuF-Serums wurde besonders durch jene zahlreichen Heil­
versuche bestatigt, die in erster Reihe durch russische Kinderarzte 
durchgefUhrt wurden. In der Sitzung der Moskauer padiatrischen 
Gesellschaft vom 14. April 1904 referierte W. KOLLY iiber die 
ersten russischen therapeutischen Versuche die im Morosow­
Kinderspital in Moskau durchgefiihrt wurden, ihm folgte alsbald 
die Publikation von N. WLASSJEWSKY gleichfalls in Moskau; 
seither wurde eine ganze Reihe von Publikationen iiber diesen 
Gegenstand veroffentlicht, unter den ersten derse1ben meine zwei 
Vortrage, in welchen ich auf Grund meiner Erfahrungen eben so 
wie ESCHER1CH-MoSER und meine russischen Kollegen, das be­
treffende Serum als spezifisches fiir die Scharlachbehandlung 
bezeichnete. Die therapeutischen Versuche, die in der jiingsten 
Zeit mit dem Serum von Scharlachrekonvaleszenten durchgefiihrt 
wurden, bieten uns hoffnungsvolle Perspektive nicht nur fiir die 
Therapie, sondern mit Hinsicht auf die bei Masern, mit Masern­
Rekonvaleszentenserum erzielten iiberaus erfolgreichen prophy­
laktischen Schutzimpfungen (PFAUNDLER-R. DEGKW1TZ 1920) auch 
fUr die Prophylaxe. 

Die Heilserumtherapie der Diphtherie setzte auch im 20. J ahr­
hundert ihren Siegeszug fort und das aufsehenerregende Werk von 
BINGEL!), der dem Normalserum von Pferdeblut die gleiche Heil-

1) A. BINGEL (Braunschweig), Uber Behandlung der Diphtherie mit gewiihn­
lichem Pferdeserum. VOGEL, Leipzig 1918. 
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wirkung zuschreibt, wie dem Diphtherieserum, hat unser Ver­
trauen in die Wirksamkeit des Heilserums keineswegs erschiittert 
und die These, daB bei Diphtherie der Arzt die Pflicht hat, das 
Heilserum anzuwenden, besteht auch heute uneingeschrankt zu 
Recht. Gewisse Nachteile der Heilserumtherapie waren bereits 
seit Beginn derselben (September 1894) bekannt, die Gesamtheit 
der Schadigungen, die durch Heilserum evt1. verursacht werden 
konnen, wurden von PIRQUET und SCHICK 1905 mit dem Namen 
Serumkrankheit bezeichnet. Ihre Publikationen unterschieden 
zuerst zwischen normaler, beschleunigter und sofortiger Reaktion, 
und die Studien von RICHET, ARTHUS, R. OTTO, ferner von PIRQUET 
und SCHICK wiesen nach, daB die beschleunigte, resp. sofortige 
Reaktion in solchen Fallen auf tritt, wo derOrganismus 3-6 Wochen 
vorher, ev. vor Monaten, oder J ahren mit dem Blut derselben 
Tierspezies einmal bereits geimpft worden ist. Diesen Zustand 
bezeichnete CH. RICHET (190Z) als "anaphylaktischen" Zu­
stand. Zur Eliminierung der Anaphylaxie schlugen WOLF-EISNER 
bei nach Verlauf langerer Zeit notwendigen neuerlichen Serum­
darreichungen das Serum von anderen Tierarten, z. B. des Maul­
tieres, der Kuh usw. vor und einzelne Serumproduktionsanstalten 
beschaftigen sich heute bereits eingehend mit der Herstellung von 
sog. "anallergischen" Serum. 

Seit einigen Jahren befaBt sich F. v. SZONTAGH (Budapest) ein­
gehend mit dem schwierigem Problem der Disposition 1). Ich 
registriere dies ohne jedwede kritische Bemerkung, da v. SZONTAGH 
selbst noch zu keinem entgiiltigen AbschluB seiner bisher ziemlich . 
isolierten Au££assung gelangt ist. 

Die von P. EHRLICH eingefiihrte Salvarsantherapie hat auch die 
Behandlung der Lues des Kindesalters erheblich umgestaltet. 
Bei der Behandlung der Lues congenita hat jedoch EHRLICH in der 
beriihmten Sitzung in Frankfurt a. M. im Jahre 1910 die praktisch 
wichtige Frage aufgeworfen, ob die intraglutaeale Anwendung von 
Salvarsan bei Sauglingen infolge des evt1. in groBen Mengen 
erfolgenden Freiwerdens von Endotoxinen nicht schadlich wirken 
wird und ob es nicht geraten ware, vorerst die stillende Mutter mit 
Salvarsan zu behandeln, worauf die mit der Milch in den Sauglings-

1) Uber Disposition. Berlin 1918. Karger. 
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organismus eingefiihrten Antikorper info1ge ihrer giftbindenden 
Wirkung die evtl. schadliche Wirkung der spateren Injektion bei 
dem Saugling, dessen Zustand durch die indirekte Behand1ung 
bereits gebessert wurde, para1ysieren, resp. vollkommen verhindern 
konnen. Die Versuche in der Kinderpraxis setzten daher ein, mit 
welcher Skepsis jedoch die Sa1varsanbehand1ung stellenweise auf­
genommen wurde, beweist, daB in der Pariser "La C1i ni que 
infantile" in der Nummer vom November 1910 (Nr.22) unter 
dem Titel "Une juste revendication a propos du 606" 
anonym ein kurzer po1emischer Artike1 publiziert wurde, der a1s 
Anmerkung fo1gende Bemerkung enthalt: "D'a pres 1es reseigne­
ments que nous avons pu recueillier, 1e 606 serait un 
remede des plus dangereux a manier dans 1a syphilis de 
l' enfance. On a urait observe p1 usieurs accidents morte1s 
apres son emp10i chez 1es nourrissons." Das "Stefanie"­
Kinderspita1 in Budapest konnte seine einschliigigen Erfahrungen 
bereits zu Beginn 19II publizieren und ich war in der Lage, a1s einer 
der ersten zu der von EHRLICH aufgeworfenen Frage das Wort zu 
ergreifen. In der Konk1usion meines Artike1s konnte ich 19II 
erk1aren, daB Sauglinge, deren Befinden zufriedenstellend ist und 
die an der Mutterbrust genahrt werden, das Sa1varsan, I Centi­
gramm auf das kg Korpergewicht intrag1utaa1 ohne Schaden gut 
vertragen und daB unser behande1tes Sauglingsmateria1 sehr 
geeignet ist, bei meinen Kinderarzte-Kollegen jene Bedenken zu 
zerstreuen, denen - hinsicht1ich der primaren direkten Sa1varsan­
darreichung bei Sauglingen - EHRLICH se1bst in der Versamm1ung 
zu Frankfurt so nachdriick1ich Ausdruck gab. An dieser Stelle 
will ich nur kurz registrieren, daB die Anwendung des Neo-Sa1varsan 
auch in der padiatrischen Praxis an die Stelle des Sa1varsan ge­
treten ist, denn es bi1dete fUr uns alle eine Beruhigung, daB die 
Anwendung der Neosa1varsanlOsung das Auftreten von Gewebs­
nekrosen geradezu aussch1ieBt. 

Die am Krankenbett gewonnenen Erfahrungen haben uns gar 
bald be1ehrt, daB die von EHRLICH zu Beginn erhoffte Sterilisatio 
magna von der urspriing1ich empfoh1enen einmaligen Injektion 
kaum zu erwarten ist und dieser Umstand hat unsere Syphi1is­
therapie a1sbald wesentlich abgeandert. Ausnahmsweise kann 
aber die einmalige intrag1utaa1e Anwendung des Sa1varsan m 

v. B 6 kay, Kinderheilkunde. 8 
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entsprechender Dosis auch bei Lues congenita die Sterilisatio magna 
herbeifuhren. Das beweist unser auch literarisch gewurdigter Fall, 
der 1910 mit schwerer Lues des Sauglingsalters in unsere Behandlung 
kam und seither, also seit II J ahren symptomatisch als total geheilt 
bezeichnet werden kann und die erst vor wenigen Monaten durch­
gefuhrte Wassermannreaktion war ebenfalls vollkommen negativ. 

Abb . 95. CL. V. PIRQUET. 

Auch das Kapitel der Tuberkulose des Kindesalters erfuhr in den 
ersten J ahren des 20. J ahrhunderts eine Bereicherung: die Kutan­
reaktion von CL.v. PIRQUET brachte uns in den Besitz eines diagno­
stischen Zeichens, das am Krankenbett Wichtigkeit erlangen kann 
und die sehr wertvollen Publikationen von PIRQUET (Abb.95) 
haben das Bild der Pathologie der Tuberkulose noch scharfer 
herausmodelliert. Die Vervollkommnung des Rontgenverfahrens 
hat die Diagnostik der Tuberknlose der Lungen und der peri­
bronchialen Drusen erheblich erleichtert und die bedeutende Ver­
voUkommnung der Diagnose der von LALOUETTE (1780), LEBLOND 
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(r824), spater von BARTHEZ und RILLIET (r840 und r842) bereits 
gekannten peribronchialen Driisentuberkulose ermoglicht es nun­
mehr, daB bei Driisentuberkulose, die dem Durchbruch nahe ist, 
der DriisenabszeB mit Hilfe der KILLIANschen Bronchoskopie 
endobronchial eroffnet und entleert werde, wie das durch einige 
schone Falle des "Stefanie" -Kinderspitals demonstriert wird (P A UNZ). 
Wahrend bei der infantilen Tuberkulosebehandlung die Tuber-

Abb. 96. V. RUTINEL. 

kulintherapie im 20. Jahrhundert .keinen besonderen Fortschritt 
aufweist, ja in ihrer Bedeutung sogar zuriickgegangen ist, zeigt die 
von ROLLIER eingefiihrte Heliotherapie und die kiinstliche Hohen­
sonnenbchandlung besonders bei der Therapie der lokalen Tuber­
kulose stufenweise Vervollkommung und wird immer segensreicher. 

Wir beobachten in diesem Zeitabschnitt den rapiden Fortschritt 
der Padiatrie nicht nur auf dem Gebiet der Infektionskrankheiten. 
Nahezu alle Kapitel der Kinderheilkunde zeigen rasch Bereicherung, 
so daB HUTINEL (Abb.94) im VOlwort seines 1909 erschienenen 
fiinfbandigen Samme1werkes mit Recht schreiben konnte: "la 

8* 
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Medecine infantile . .. se transforme avec une rapidite 
i m me nse". Die zahlreichen literarischen Produkte haben das 
Erscheinen neuer Fachzeitschriften zur Folge, wie z. B. die Zei t -
schrift f. Kinderheilk. und Monatsschrift f. Kinderheilk., 
die Publikation der zusammenfassenden umfangreicheren Arbeiten 
aber ermoglicht seitI908die Ergebnisse der Inneren Medizin 
u. Kinderheilkunde, die bisher 18 Bande umfaJ3t und in der 

Abb. 97. 
P. BUDIN. Grunder der " Gouttes de lait" . 

schon bisher eine stattliche Reihe von auf hohem Niveau stehenden 
padiatrischen Monographien veroffentlicht wurde. Nebstbei zeigt 
auch unsere Rand- und Lehrbiicherliteratur eine erhebliche Be­
reicherung. Neben dem bereits erwahnten umfangreichen Werk 
von RUTINEL, das er im Verein mit seinen hervorragenden Schiilern 
angefertigt hat und das eine wiirdige Fortsetzung des machtigen 
Werkes von GRANCHER-COMBY bildet, erschienen die grundstein­
legenden Werke von CZERNY und KELLER, und FINKELSTEIN, ferner 
das groBe Werk von PFAUNDLER und SCHLOSSMANN, das noch 
nicht abgeschlossene wert volle Sammelwerk von BRUNING und 
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SCHWALBE!), die zwei Bande umfassende klassische Kinderheil­
kunde von HEUBNER, die anlat31ich der Eroffnung der von ihm 
geschaffenen neuen Berliner Kinderklinik erschienen ist, ferner 
find en wir das unter Mitwirkung zahlreicher Mitarbeiter zustande­
gekommene hervorragende deutsche Lehrbuch des Ziiricher Pro­
fessors FEER, das innerhalb weniger Jahre nunmehr seine sechste 
Auflage erreicht hat. Wir find en ferner auf dem Biichermarkt das 

Abb. 98. E. Hor:f. 

Werk von PIERRE BUDIN (Abb. 97), E. WEILL und LESAGE in 
Frankreich, das Werk von THOMSON in England, ferner die Werke 
von E. HOLT (Abb.98), H. KOPLIK, M. ROTCH, CHAPIN, TAYLOl< 
und WELLS in den Vereinigten Staaten, sowie das bereits erwahnte 
hervorragende Werk von GUNDOBIN in Rut31and, das in deutscher 
Sprache unter dem Titel: Die Besonderheiten des Kindes­
alters erschienen ist. Auf all diese Werke konnen wir stolz sein. 
Das umfangreiche Werk von GUNDOBIN, das eine reiche Fundgrube 
der russischen Fachpublikationen bildet, ist eine Arbeit, die kein 
Padiater missen kann und wir schulden LANGSTEIN, der die Dber. 

1) Handb. d . aUg. Pathologic und pathol. Anatomie des Kindesalters. 1914. 
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setzung durchfUhren lieB, aufrichtigen Dank. Erganzend sei noch 
erwahnt, daB das griindliche Werk des Professors fUr Geburtshilfe in 
GieBen RUD. TH. v. J ASCHKE iiber die Physiologie, Ernahrung und 
Pflege der Neugeborenen sowie die Arbeit von v. REUSS (Wien) iiber 
die Krankheiten der Neugeborenen eine wirklich wertvolle Ergan­
zung der angefUhrten Serie bilden. 1m AnschluB hieran will ich nur 
erwahnen, daB I9I3 unter meiner Redaktion auch auf dem unga­
rischen Biichermarkt eine 700 Seiten umfassende Kinderheilkunde 
erschienen ist, die nun nach kaum sechs J ahren bereits die dritte 
Auflage erreicht hat. 

Die engere Beriihrung der Fachkollegen der verschiedenen N ationen 
wurde durch die wissenschaftlichen Zusammenkiinfte erheblich ge­
fordert, und zwar, auBer den jahrlichen Fachsitzungen der G esell­
schaft f. Kinderheilkunde durch die internationalen medizi­
nischen und hygienischen Kongresse (Budapest, Lissabon, London 
usw.). Von diesen war fiir uns besonders der internationale Arzte­
kongreB in Budapest wichtig, nicht nur weil dieser auch fachlich eine 
wiirdige Fortsetzung des iiberaus glanzend gelungenen Kongresses 
in Moskau bildete, sondern speziell deshalb, weil in unserer Fach­
sektion zuerst die Idee zur Reife gelangte, daB die Padiater der 
einzelnen Staaten, die eine wissenschaftliche Tatigkeit entfalten, 
in eine internationale Gesellschaft zusammengefaBt werden sollen. 
In der SchluBsitzung der Fachsektion des Kongresses wurde der 
hochwichtige Antrag von dem allseits hochgeschatzten HUTlNEL 
aus Paris gestellt und ich konnte vom Prasidentensitz enunziieren, 
daB die Fachsektion die Idee der internationalen Vereinigung mit 
Begeisterung akzeptiert und es fiir wiinschenswert halt, daB die 
beziiglichen Vorarbeiten auf Grund des Entwurfes je friiher in 
Angriff genommen werden. Nachdem HUTINEL die Sache in 
die Hand genommen hatte, war bereits im vorhinein die 
Sicherheit gegeben, daB der Wunsch alsbald erfiillt wird. Der 
Wunsch ging auch in ErfUllung, wie HUTINEL sagte: "le voe u, 
je pourrais presque dire Ie reve" und die konstituierte 
Association internationale de Pediatrie konnte bereits 
am 6. Oktober I9I2 in Paris zur ersten Beratung zusammentreten, 
die aus den Mitgliedern der in den einzelnen Landern, so auch in 
unserem Vaterland entstandenen Association nationale be­
stand. Dies waren denkwiirdig schone Beratungen in der fran-
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zosischen Hauptstadt und die beiden Referatsthemen, die auf der 
Tagesordnung standen: die Poliomyelitis und die Anamien des 
Kindesalters wurden eingehend erortert und die Beratungen boten 
dem Auditorium echten wissenschaftlichen GenuB. Aber es schien, 
als ob schon Vorboten des zerstorenden We1tkriegssturmes vor­
handen waren: die deutschen Padiater waren in dieser Zusammen­
kunft verhaltnismaBig sparlich vertreten und die Designierung des 
Ortes des folgenden, fUr 1915 geplanten II. Kongresses, der in 
Briissel in Aussicht genommen war, entfesselte eine heftige Debatte. 

Die Association internationale de Pediatrie wurde durch 
den Krieg gelahmt, wir hoff en jedoch, daB diese schone, fUr unser 
Fach hochbedeutsame Schopfung in der Zukunft, wenn der Welt­
friede die Nationen wieder vereinigt, die Padiater der Welt aber­
mals zu gemeinsamer wissenschaftlicher Arbeit versammeln wird. 

Die ungarische padiatrische Schule und mit ihr die ungarischen 
Kinderarzte waren auch im 20. J ahrhundert bestrebt, einen 
moglichst engen Kontakt mit den auslandischen Fachkollegen auf­
rechtzuhalten. Eben deshalb waren wir bestrebt, das kollegiale 
Verhaltnis, das mit unseren osterreichischen Kollegen in der Ver­
gangenheit zwischen MAYR, WIDERHOFER und BOKAI SEN. be­
stand, zu kraftigen. So haben anlaJ31ich des 1909 in Budapest 
stattgehabten XVI. internationalen Arztekongresses, welchem 
un sere osterreichischen Kollegen sehr zahlreich anwohnten, die 
osterreichischen und die ungarischen Padiater auf Initiative von 
weil. ESCHERICH und meiner Wenigkeit beschlossen, einmal 
jahrlich abwechselnd in Wien und in Budapest zur gemeinsamen 
Erorterung von wissenschaftlichen Fachfragen zusammenzu­
kommen. Die erste Zusammenkunft fand am 30. April 1910 in 
Wien statt, wo unsere osterreichischen Kollegen uns mit der 
liebenswiirdigsten Gastfreundschaft und groBten Zuvorkommenheit 
empfingen, im prachtvollen Festsaal der kais. Arztegesellschaft 
wurden wir yom Prasidenten der Gesellschaft, dem Gynakologie­
professor CHROBAK und von ESCHERICH herzlichst begriiBt. Die 
zur Diskussion gestellten drei Referatsthemen: a) Tuberkulose des 
Kindesalters (Referenten: ESCHERICH, PREISICH), b) die Rolle der 
Kohlehydrate bei den Ernahrungsstorungen der Sauglinge (Re­
ferent: v. REUSS) und c) operative Behandlung des chronischen 
Hydrocephalus (Referent: J. v. BOKAY) wurden eingehend erortert 
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und die sich an die Vortrage anschlieBenden Diskussionen waren 
lebhaft und lehrreich. AuBer diesen Themen gelangte noch eine 
ganze Reihe von Vortragen und Demonstrationen auf die Tages­
ordnung. Der erste Versuch hatte also Erfolg und wir Ungarn 
verabschiedeten uns von unseren osterreichischen Fachkollegen 
in der Dberzeugung, daB wir sie nach einem J ahr in Budapest 
wiedersehen werden. Dieser Besuch war jedoch leider unterblieben, 
weil der unerwartete Tod von ESCHERICH die osterreichische Pa­
diatrie im folgenden J ahr in Trauer versetzte, die darauffolgenden 
zwei Jahre aber fUr so1che gemeinsame Sitzungen nicht geeignet 
waren, weil der wiirdige Nachfolger von ESCHERICH, v. PIRQUET, 
als Generalsekretar der nach Wien einberufenen deutschen Wander­
versammlung mit der Vorbereitung und Veranstaltung derselben 
vollkommen in Anspruch genommen war. Die ungarischen Padiater 
haben jedoch die Verbindung aufrechterhalten und begaben sich 
1912, als die osterreichischen Padiater am 20. Oktober den 70. Ge­
burtstag unseres illustren, in Pozsony geborenen Fachkollegen 
KASSOWITZ feierten, unter meiner Leitung korporativ in die 
Kaiserstadt, urn an der Ehrung des hervorragenden Gelehrten teil­
zunehmen. Gleichsam als Erwiderung hierfiir unternahmen die 
Padiater, die an der 1913 in Wien stattgehabten Wanderversamm­
lung teilnahmen, nach der Beendigung der Fachsitzung der Gesell­
schaft f. Kinderheilkunde, im Verein mit den Wiener Fachkollegen 
unter der Leitung von HOCHSINGER, KNOPFELMACHER und des erst 
vor kurzem verstorbenen hervorragenden Kollegen THIEMICH 
einen Aus£1ug nach Budapest, urn unsere neueren sanitaren Insti­
tutionen, und das mit dem "Stefanie"-Kinderspital in Verbindung 
stehende neue Gebaude der Universitats-Kinderklinik zu be­
sichtigen. Bei diesem AnlaB legten sie als Zeichen pietatvollen 
Gedenkens auf den Sockel der Statue von BOKAI SEN. einen 
machtigen, mit rot-weiB-griinem Band geschmiickten Palmenkranz 
nieder (Abb. 99). 

* * * 

Es ist ein blasses, liickenhaftes Bild, das ich von der Entwicklung 
und dem heutigen Stand der Kinderheilkunde in der ganzen Welt 
und in unserem Vaterlande gezeichnet habe. Die Entwicklung der 
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Abb. 99. Die Statue von BOKAI SEN. im Vorgarten des Stefanie-Kinderspitals 
in Budapest mit dem Kranz der Gesellschaft f. Kinderheilkunde. 



I22 Geschichte der Piidiatrie im XX. J ahrhuudert. 

Piidiatrie fand zu Beginn nirgends rosenbestreute, glatte Pfade, 
sondern hatte einen schweren dornigen Weg zu beschreiten und sie 
konnte nur langsam, von Schritt zu Schritt vorwartskommen. 
SchlieBlich hat sie es erreicht, daB heute bereits tiberall in der 
zivilisierten Welt Staatsgewalt und Gesellschaft Hand in Hand mit 
den Fachmiinnern dahin streben, die kommende Generation dem 
Leben zu retten, damit diese aus den Trtimmern das gliicklichere 
neue Zeitalter schaffe. 

Die Kinderheilkunde ist heute bereits tiberall in der zivilisierten 
Welt in den Rahmen des Universitiitsunterrichtes eingefiigtl). 

Bei uns in Ungarn ist der Besuch des piidiatrischen Kollegs ftir 
ein Semester obligatorisch und die Piidiatrie ist Gegenstand der 
III. medizinischen Prtifung. 

') E. PEER. Die Kinderheilkunde im Universitiitsunterrichte Deutschlands. 
Verh. d. Ges. f. Kinderh. 1909. - O. HEUBNER. Physiologie u. Pathologie des 
SiiuglingsaIters im Universitiitsunterricht. III. Intern. Kongr. f. Siiuglingsschutz, 
Berlin 1911. - O. HEuBNER. Uber die Notwendigkeit der Errichtung von 
Kinderkliniken an den preuJ3ischen Universitiiten. Klin. Jahrb. 1913. - M. 
PFAUNDLER. Der Universitiitsunterricht in der Kinderheilkunde. Bliitter f. 
Siiuglingsfiirsorge. - H. BRUNING. Uber die Entwicklung der Kinderheilkunde 
als Unterrichtsfach an den deutschen Universitiiten. Geschichte der Medizin 
und der Naturwissenschaften 1920 Bd. XIX. 
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Bibliographie der gesamten Kinderheilkunde fur das 
Jahr 1920. Herausgegeben von der Redaktion des Zentralblattes 
fiir die gesamte Kinderheilkunde (Dr. H. Pu tzig). 1922. 

Preis M. 420.-

Zur hundert;ahrigen Gesmimte der Chirurgismen Uni= 
versitatsklinik zu Konigsberg i. Pr. Von Professor Dr. Martin 
Kirsdmer, Direktor der Klinik. Mit 37 Textabbildungen, darunter 
3 BaupUinen. 1922. Preis M. 57.-

Arzte=Briefe aus vier Jahrhunderten. Von Dr. med. Erich Eb= 
stein. Mit Bildern und Schriftproben. 1920. 

Preis M. 14.-; gebunden M. 17.60 

Deutsme Irrenarzte. Einzel bilder ihres Lebens und Wir­
kens. Herausgegeben mit Unterstiitzung der Deutschen Forschungs­
anstalt fiir Psychiatrie in Miinchen, sowie zahlreichen Mitarbeitern 
von Professor Dr. Theodor Kirchhoff in Schleswig. 
Erster Band. Mit 44 Bildnissen. 1921. 

Gebunden Preis M. 180.- (einschl. Vedagsteuerungszuschlag) 
Zweiter B and. Mit zahlreichen Bildnissen. 

Erscheint inl Herbst 1922 

Psymo=pathologismeDokumente. Selbstbekenntnisse und Fremd­
zeugnisse aus dem seelischen Grenzlande. Von Karl Bimbaum. 1920. 

Preis M. 42.-; gebunden M. 49.-

Leben und Arbeit, Gedanken und Erfahrungen iiber Schaffen in der 
Medizin. Von Professor Dr. W. A. Freund. Mit IO Abbildungen und 
dem Bildnis des Verfassers. 1913. Preis M. 5.-; gebunden M. 5.80 

Verlag von J. F. Bergmann in Miinchen 

Kurze ObersimtstabeHe zur Gesmimte der Medizin. Von 
Geh.-Rat Professor Dr. L. Aschoff und Privatdozent Dr. P. Diepgen 
in Freiburg. Zwei te, vermehrte Auflage. 1920. Preis M. 5.-

Erinnerungen eines deutsmen Arztes und Homsmul= 
lehrers 1858-1914. Von Professor Dr. O. Korner in Rostock. 
Mit 9 Bildnissen. 1920. Preis M. 21.-; gebunden M. 28.-

Hierzu Teuerungszuschliige 
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Lehrbum der Sauglingskrankheiten. Von Professor Dr. H. Fin= 
kelstein in Berlin. Dr itt e, vermehrte und verbesserte Auflage. Mit 
etwa 175 zum Teil farbigen Textabbildungen. ErscheintimHerbst 1922 

Die Krankheiten des Neugeborenen. Von Dr. August Ritter 
von ReuB, Assistent an der Universitats-Kinderklinik, Leiter der Neu­
geborenenstation an der 1. Universitats-Frauenklinik zu Wien. Mit 
90 Textabbildungen. (Aus "Enzyklopadie der klinischen 
Medizin ", Spezieller Teil.) 1914. Preis M. 22.-

Hautkrankheiten und Syphilis im Sauglings= und Kindes= 
alter. Ein A tl as. Herausgegeben von Professor Dr. H. Finkelstein in 
Berlin, Professor Dr. E. Galewsky in Dresden, Dr. L. Hafberstaedter in 
Berlin. Mit 123 farbigen Abbildungen auf 56 Tafeln nach Moulagen von 
F. Kolbow, A. Tempelhoff und M. Landsberg. 1922. 

Gebunden Preis M. 800.-

Atlas der Hygiene des Sauglings und Kleinkindes. Von Pro­
fessor Dr. Langstein, Direktor des Kaiserin Auguste Viktoria-Hauses, 
Reichsanstalt zur Bekampfung der Sauglings- und Kleinkindersterb­
lichkeit und Professor Dr. Rott, Direktor des Organisationsamtes fUr 
Sauglings- und Kleinkinderschutz im Kaiserin Auguste Viktoria-Haus. 
Fiir Unterrichts- und Belehrungszwecke. Zwei te Auflage. Mit 
100 Tafeln und 12 Seiten. In Mappe Preis M. 1800.-

Diagnostik der Kinderkrankheiten mit besonderer Beriicksichti­
gung des Sauglings. Eine Wegleitung fiir praktische Arzte und Stu­
dierende. Von Professor Dr. E. Feer, Direktor der Universitats­
Kinderklinik in Ziirich. (Aus "Enzyklopadie der klinischen 
Me d i z ill", Allgemeiner Teil.) Z wei t e, vermehrte und verbesserte 
Auflage. Mit 240 Textabbild. 1922. Preis M. 270.-; geb. M. 360.-

Einfiihrung in die Kinderheilkunde. Ein Lehrbuch fiir Studie­
rende und Arzte. Von Dr. B. SaJge, o. o. Professor der Kinder­
heilkunde, zur Zeit in Marburg a. d. L. Vierte, erweiterte Auflage. 
Mit 1 5 Textabbildungen. 1920. Gebunden Preis M. 22.-

Prophylaxe und Therapie der Kinderkrankheiten mit beson­
derer Beriicksichtigung der Ernahrung, Pflege und Erzieh ung des 
gesunden und kranken Kindes nebst therapeutischer Technik, 
Arzneimittellehre und Heilstattenverzeichnis. Von Professor 
Dr. F. Goppert, Direktor der Universitats-Kinderklinik in Gottingen 
und Professor Dr. L. Langstein, Direktor des Kaiserin Auguste Viktoria­
Hauses in Berlin-Charlottenburg. Mit 37 Textabbildungen. 1920. 

Preis M. 36.-; gebunden M. 42.-

Die Nasen=, Ramen= und Ohr=Erkrankungen des Kindes 
in der taglimen Praxis. Von Professor Dr. F. Goppert, Direktor 
der Universitats-Kinderklinik zu Gottingen. Mit 21 Textabbildungen. 
(Aus "Enzyklopadie der klinischen Medizin", Spezieller 
Teil.) 1914. Preis M. 9.-

Hierzu Teuerungszuschlage 



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Gray Gamma 2.2)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (ISO Coated v2 300% \050ECI\051)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Off
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Perceptual
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.1000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails true
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams true
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts false
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 150
  /ColorImageMinResolutionPolicy /Warning
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 150
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.40
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.76
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 150
  /GrayImageMinResolutionPolicy /Warning
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 150
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.40
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.76
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /Warning
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 600
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /PDFA1B:2005
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<


    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e55464e1a65876863768467e5770b548c62535370300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200036002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc666e901a554652d965874ef6768467e5770b548c52175370300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200036002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>



    /HUN <>
    /ITA (Utilizzare queste impostazioni per creare documenti Adobe PDF adatti per visualizzare e stampare documenti aziendali in modo affidabile. I documenti PDF creati possono essere aperti con Acrobat e Adobe Reader 6.0 e versioni successive.)
    /JPN <>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020be44c988b2c8c2a40020bb38c11cb97c0020c548c815c801c73cb85c0020bcf4ace00020c778c1c4d558b2940020b3700020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200036002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken waarmee zakelijke documenten betrouwbaar kunnen worden weergegeven en afgedrukt. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 6.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>


    /SKY <>

    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>

    /ENU <FEFF004a006f0062006f007000740069006f006e007300200066006f00720020004100630072006f006200610074002000440069007300740069006c006c0065007200200039002000280039002e0034002e00350032003600330029002e000d00500072006f006400750063006500730020005000440046002000660069006c0065007300200077006800690063006800200061007200650020007500730065006400200066006f00720020006f006e006c0069006e0065002e000d0028006300290020003200300031003100200053007000720069006e006700650072002d005600650072006c0061006700200047006d006200480020>
  >>
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [595.276 841.890]
>> setpagedevice




