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Die Ausbildung der MiIitararzte im 
Deutschen Reiche. 

Von 

Dr. P. Sperling, 
Oberstabsarzt z. Oisp., Berlin. 

1. Histol'ische Entwickelung des milititriil'ztlichen Unte1'l'ichts. 

Die Griindnng der chirnrgischen Pepiniere VOl' nnnmehr baldG<!lldup.gder 
O J h il · kt fii d B'ld . d ehlrnrgJllcheu lOa ren b det emen Wendepnn "r as 1 nngswesen mcht nm er Pepini6re. 

prenssischen Militararzte, sondern alier dentschen Arzte iiberhanpt. Wie 
mangelhaft es in jener Zeit nm die Leistnngsfahigkeit del' Arzte, vornehm-
lich infolge der seit dem Mittelalter alimiililich erfolgten Trennnng der 
Chirnrgie von der Medizin, bestelit war, ist aligemein bekannt. Ganz be-
sonders machte die Unznlanglichkeit des arztlichen Konnens sich in der 
Armee fiihlbar. Die fiir die Ansbildnng der Arzte wahrend des ersten 
Drittels des 18. Jahrhnnderts in Berlin gegriindeten Anstalten, das ana­
tomische Theater (1713), das Collegiummedico-chirnrgicum (1724) und 
die Charite (1727) kamen nm vereinzelten Militarchirnrgen zu gute, die 
grosse Mehrzahl blieb in der bisherigen Unwissenheit. Da war es wahrend 
del' Rheinfeldziige der Jahre 1792-1795, dass die Not des Krieges, das 
Elend . der Verwnndeten dem damals in leitender Steliung befindlichen 
Generalchirnrgus Goercke den Gedanken eingab, das militararztliche Bil­
dnngswesen von Grnnd aus zu reformieren. Bedeutsame Anregungen hatte 
er knrz vorher anf einer zweijahrigen Stndienreise ins Ansland erfahren, 
wo er besonders die Einrichtungen der etwa zehn Jahre vorher nen ge­
griindeten militararztlichen Josephs-Akademie in Wien mit Eifer studiert 
hatte. Er fasste eine allseitige, griindliche Ausbildnng, sowohl in der 
Chirnrgie, als in der Medizin, fiir seine Militararzte ins Ange nnd wusste 
fiir diesen Zweck die Griindung' einer besonderen Anstalt, der chirnrgi-
schen Pepiniere, durchznsetzen. Die Moglichkeit einer derartigen Ver­
einigung der Chirnrgie nnd Medizin wurde damals von den angesehensten 
Arzten, n. a. von Hnfeland, bestritten: der Erfolg hat Goercke Recht 

1* 
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gegeben, und es ist zum Theil sein Verdienst, wenn auch an den Universi­
taten das medizinische Studium spater in diesem Sinne umgestaltet wurde. 

Die neue Anstalt trat am 2. August 1795 ins Leben und hatte die 
Aufgabe, teils neue tiichtige Medico - Chirurgen fiir das Heer auszubilden, 
teils in der Armee bereits vorhandene weiter zu vervollkommnen. 

Ihr Personal bestand ausser dem Kurator, einem hOheren General, in 
der Folge meist dem jedesmaligell Kriegsnrinister, aus dem Direktor, all~ 

fiinglich Generalchirurgus Goercke selbst, spater regelmassig dem General­
stabsarzt der. Armee, einem Oberstabschirurgen (spater Generalarzt) als 
Subdirektor, welchem die eigentliche Verwaltung oblag, 4 Stabschirurgen, 
9 Oberchirurgen und anfanglich 50 Zoglingen, welche Zahl schon 1797 
erheblich vermehrt wurde und in der Folge nicht bestandig blieb. Ausser­
dem wurde eine Anzahl Volontare zum Studium angenommen, welche der 
Anstalt attachiert wurden. 

Die "Eleven", welche eine moglichst gute Schulbildung haben mussten, 
erhielten llllgemein -wissenschaftlichen und sprachlichen Unterricht, hOrten 
die Vorlesungen am Collegium medico-chirurgicum und wurden in der Charite, 
dem Invalidenhause und den Militarlazarethen praktisch ausgebildet j das 
anatomische Theater und Museum, der botanische Garten standen ihnen zur 
VerfUgung. Ihre Studien wurden von den Stabs- und Oberarzten iiberwacht, 
die auch Wiederholungskurse mit ihnen abhielten. Anfangs mussten die 
Studierenden in Privatquartieren wohnenj seit 1797 wurden sie in einem 
Fliigel der "reitenden Artilleriekaseme" untergebrachtj im Jahre 1825 
wurde das noch jetzt bewohnte Gebiiude in der Friedrichstrasse bezogen, 
dessen Erwerbung zu diesem Zweck Goercke noch kurz vor seinem Tode 
durchsetzte, die letzte Wohlthat, welche der edle Mann seiner SchOpfung 
erweisen konnte. 

Griindungder Eine emste Krise machte das junge Institut durch, als nach Griin­
A::d'.::n1fe'f.f: dung der Berliner Universitat das Collegium medico - chirurgicum aufgelost 
lIilitii.r. 1811. wurde, und dadurch den Studierenden nicht allein der akademische Lehr-

korper, sondem auch die bisherige PriifungsbehOrde verloren ging. Beides 
konnte die Universitat nicht ersetzen,' weil damals von den Studierenden 
der Pepiniere noch nicht wie an der Universitat die Gymnasialreife verlangt 
werden konnte, und dieselben daher weder berechtigt waren, Vorlesungen 
an der Universitiit zu hOren, noch auch das vorgeschriebene Staatsexamen 
abzulegenj andererseits bot damals die Universitat noch keine Garantie fUr 
die erstrebte Ausbildung der angehenden Militararzte in beiden Disziplinen, 
del' Medizin und Chirurgie. 

Diese Verlegenheit beseitigte Goercke durch Griindung der medi­
zinisch-chirurgischen Akademie fiir das Militar im Jahre 1811, 
welche neben del' Pepiniere - seit 1818 medizinisch-chirurgisches 
Friedrich-Wilhelms-Institut genannt - von nun an bestand.Die 
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Professoren des aufgelosten Collegium medico - chirurgicum gingen zum 
grossten Teil an die neue Akademie iiber; die Studierenden beider Anstalten 
wurden fortan von dem Dekan del' Akademie immatrikuliert, hOrten bei den 
Professoren derselben die Vorlesungen - von derUniversitat waren vor­
erst nur zwei Lehrer fUr die Akademie gewonnen - und legten VOl' einer 
besonderen PriifungsbehOrde nach wie VOl' den sogenannten Kursus auf die 
Armee ab. 

Das wissenschaftliche Leben an den Anstalten war ein flberaus reges, 
und del' Erfolg del' Ausbildung entsprach vollkommen den Erwal'tungen 
Goel'ckes: das zeigte sich bald genug in den Kriegen gegen Fl'ankreich, 
besonders in den Freiheitskriegen. 

Fiir die allmahliche Steigernng del' wissenschaftlichen Leistungen ~~~:!~:de~ 
sprieht es, dass es naeh und naeh Sitte wurde, auf dem Institut zu pro - seit 1820. 

movieren. Zuerst, seit 1815, gesehah dies von seiten del' Pensionar­
Chirurgen, welehe als Oberarzte bezw. Erzieher zum Institut kommandiert 
wurden und hier Gelegenheit fanden, sieh weiter fortzubilden, bald abel', 
von 1820 ab, waren es aueh sehon einzelne Eleven, welehe naeh vier-
jiihrigem Studium promoviert wurden, was bald allgemein, seit 1825 
obligatol'iseh geschah. 

Als namlich in dies em Jahre an den Universitiiten das medizinisehe ~ymnasial­
relfe f. d. Auf-

Studium, zum Teil auf Grund del' auf den militararztliehen Bildungsanstalten nahme in das 
Fr.-W.-Inst. 

gewonnenen Erfahrungen, neu organisiert, das Quadriennium eingefiihrt und erforderlich. 

bald darauf neue Vorsehriften fiir die Priifung del' Ante erlassen wurden, 1825. 

gingen aueh die militararztliehell Bildullgsanstalten mit entsprechenden 
Anderungen VOl'. Von jetzt ab wurde fiir die Aufnahme in das Friedrieh­
Wilhelms-Institut Gymnasialreife verlangt, del' Lehl'plall dem del' Uni-
versitat angepasst, und es hOrte del' Kursus auf die Armee auf: die 
Studierenden des Instituts wurden fortan von del' offentliehen Priifnngs­
kommission gepriift, maehten das Staatsexamen. Nieht so war es bei del' 
Akademie. Zwar wurden bald aueh auf diesel' mogliehst Abiturienten auf­
genommen, welehe danll dellselbell Studiengang durehmaehten, wie die Eleven 
des Instituts, allgemein war dies abel' bis zum Jahre 1852 noeh nieht del' 
Fall. Es gab hier immer noeh wie friiher Studierende mit geringerer Vor-
bildung, welehe bestimmungsgemass nieht die Staatspriifung machen konnten, 
sondern naeh beendetem Studium als Wundarzte gepriift wurden; haufig 
wurden aueh die auf den seit 1822 an mehreren Orten ins Leben ge-
rufenen Provinzial-Chirurgenschulen gebildeten Wundiirzte 1. und II. Klasse, 
welche ihrer Dienstpflicht als Kompagnie-Chirurgen geniigten, zur Akademie 
kommalldiert, um sich hier weiter fortzubildel1. Seit jedoch vom Jahre 1852 Gymnasial­

ab staatlieherseits nul' noeh Vollarzte gepriift wurden, die Ausbildung von :~;._a~!: 
blossen Wundarzten aufhOrte, nahm man auch in die Akademie nur noeh A~~~:{~h~r-
Gyumasial-Abiturienten auf, und seitdom ist die Ausbildung beider militar- 1852. 
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arztliehen Bildungsanstalten ganz die gleiehe, steht das gesamte mili­
tararztliehe Personal durehweg auf dem Boden der Universitats­
bildung. 

Naehdem die Universitaten naeh der im Jahre 1825 erfolgten Reor­
ganisation des medizinisehen Studiums unter Hebung der Chirurgie mehr 
und mehr den urspriinglieh fiir die militararztliehen Bildungsanstalten ins 
.A.uge gefassten, eine allseitige mediziniseh - ehirurgisehe Ausbildung be-' 
zweekenden Lehrplan sich zu eigen gemaeht hatten, sehwanden die Griinde 
fiir die Isolierung der letzteren von der Universitat mehr und mehr. Zwar 
blieb der Lehrkorper der Akademie mit einem Dekan an der Spitze naeh 
wie vor bestehen, allein in dem Zeitraum von 1825-1852 vollzog sieh 
eine immer innigere Annaherung der militararztliehen Bildlmgsanstalten an 
die Universitat, fast ausnahmslos wurden Professoren der letzteren die 
Lehrer an del' Akademie, und wenn diese aueh organisatoriseh vollkommen 
getrennt und unabhangig von del' Universitat blieb, so wurde doch das 
Lehrpersonal, die Ausbildung, die Priifungen bei beiden schliesslich iden­
tisch. In regem wissenschaftlichem Streben wetteiferten die militararztlichen 
Bildungs~stalten mit der Universitat und an der Umgestaltung, dem glan­
zenden Aufschwung, welche die gesamten Naturwissenschaften, insbesondere 
die Medizin, seit den vierziger J ahren eriuhren, haben sie ihren reichlich 
bemessenen Anteil; eine grosse Zahl del' bedeutendsten, bahnbrechendsten 
Gelehrten in jenem und den folgenden Dezennien sind aus ihnen hervor­
gegangen .. 

Entwickelung Wesentliche Veranderungen erfuhren die militiirarztlichen Bildungs-
d.militirarzt- t It d h d' E .. d J h 1866 W' . d 't . lichen Bil- ans a en urc Ie reIgmsse es a res . Ie ill em sel Jener 
t~~n~s:~!~~~ Zeit verfl.ossenen Vierteljahrhundert das gesamte preussische und deutsche 

Zeit. Militarsanitiitswesen einen ungeahnten Aufschwung genommen hat, als dessen 
erste bedeutendere Etappe die Aller110chste Verordnung iiber die Organi­
sation des Sanitiitskorps yom Jahre 1868 anzusehen ist, so blieb in diesem 
Zeitraum auch das militararztliche Bildungswesen in seiner Entwickelung 
nicht zuriick. Schon im Laufe des Jahres 1867 war, der Vermehrung des 
norddeutschen Heeres um drei Armeekorps entsprechend, die Zahl der Zog­
linge des Instituts wesentlich (von 72 auf 100) er110ht worden; dazu 
kamen bald noch acht Stellen fiir die Marine. Fiir die medizinisch-chirur­
gische Akademie bestand anfangs kein bestimmter Etat an Zoglingen, doch 
wurden aueh diese in jener Zeit erheblich vermehrt. SpateI' ging die Zahl 
del' Akademiker wieder zuriiek; seit 1875 ist dieselbe festgestellt, zuerst auf 
50, seit dem Jahre 1888 auf 57. Del' Etat des Friedrieh-WiThelms­
Instituts erfuhr im Jahre 1875 eine ErhOhung urn 35 Zoglinge; spater 
wurde derselbe weiter vermehrt, zuletzt im Jahre 1888. In diesem Jahre 
wurde infolge der Verordnung des Reichskanzlers yom 2. Juni 1883, 
welehe das medizinisehe Studium auf neun Halbjahre verlangerte, aueh bei 
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den militariirztlichen Bildungsanstalten ein neuntes Semester gebildet, wo­
durch sich die Zahl der Studierenden beider Anstalten um 30 erhOhte. 

Die Konkurrenz fiir die militararztlichen Bildungsanstalten, welche 
frillier auf die preussischen Landesteile beschrankt war, dehnte man im 
Jahre 1888 auf die AngehOrigen des norddeutschen Bundes und des 
Grossherzogtums Hessen aus, demniichst auf diejenigen des Deutschen 
Reiches mit Ausnahme von Bayern, welches keine· Aufnahmeberech­
tigung hat. 

Der Unterrlcht an den militararztlichen Bildungsanstalten wurde er­
weitert. Je umfangreicher das Gebiet der Medizin wurde, je mehr sich 
einzelne Zweige derselben, z. B. die Gesundheitsp:O.ege, zu eigenen Diszi­
plinen entwickelten und vor allem in dem Masse, als sich nach und nach 
eine eigentliche Milit~rmedizin herausbildete, um so mehr machte sich das 
Bediirfnis geltend, den angehenden Militararzten auch eine spezifisch militar­
arztliche Ausbildung zu geben. In anderen Landern waren schon friiher 
zu diesem Zweck besondere Anstalten ins Leben getreten. So bestand in 
Frankreich seit 1850 die Ecole d'application de medecine et de pharmacie 
militaires am Val de grAce in Paris, in England seit 1860 die Army me­
dical school zu Netley, in welchen die jungen Militararzte nach Absolvierung 
des eigentlichen Studiums eine acht- bezw. viermonatliche spezifisch militar­
arztliche Ausbildung erhielten, ehe sie in die Armee oder Flotte traten. 
Auch fiir uns kam die Griindung einer ahnlichen Anstalt in Frage und 
wurde von der im Jahre 1867 tagenden Militar-Sanitats-Konferenz, welche 
iiber die Reorganisation des gesamten Militarsanitatswesens zu beraten 
hatte, ernstlich ins Auge gefasst. Man ~ntschied sich jedoch dafiir, den 
Studierenden die notigste spezifisch militararztliche Ausbildung wahrend 
des allgemeinen akademischen Studiums Zu gewahren, soweit dies ohne zu 
grosse Uberbiirdung thunlich erschien. Zu diesem Zwecke wurde an del' 
militararztlichen Akademie die Professur fiir Kriegsheilkunde, welche 
zwar von jeher, aber seit lange eigentlich nur auf dem Papier bestanden 
hatte, neu besetzt. Seit Ostern 1868 wurde ein dreimonatlicher Sommer­
und ein viermonatlicher Winterkursus in militarischer Gymnastik 
(Turnen, Hieb- und Stossfechten) eingefiihrt, zu welchem seit 1873 noch 
ein vierwochentlicher Reituuterricht hinzutrat, doch ging der Turn- und 
Fechtkursus im Jahre 1879 wieder ein, weil wegen des Baues der Stadt­
bahn das so lange fiir diesen Zweck benutzte Gebiiude abgebrochen werden 
musste. Die schon lange bestehenden Sammlungen wurden vermehrt, und 
besonders erfuhr die kriegschirurgische durch die Feldziige von 1864, 1866 
und demnachst von 1870/71 wesentliche Bereicherung. Von hervorragen­
dem Nutzen fiir die praktische Ausbildung der Studierenden war von jeher 
das J ahr gewesen, welches del' grosste Teil derselben nach Beendigung 
ihres vierjiihrigen Studiums als Unterarzte in der Charite zubrachte. 
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Man war der Meinung, dass dieser Nutzen sich noch steigern lassen wiirde, 
wenn diese Kommandierung in die Charite erst spater nach beendigter 
Staatspriifung erfolgte, und die Reorganisationsverordnung vom 20. Februar 
1868 enthielt deshalb eine entsprechende Bestimmung, welche am 1. Ok­
tober 1871 in Kraft treten solite. Aus gewissen okonomischen Griinden, 
welche auf den OrganisationsverhaItnissen der Charite beruhen , ist 
diese Anderung bisher jedoch nicht erfolgt: es werden nach wie vor die 
Stndierenden nach Beendigung ihres Studiums vor Ablegung der Staats­
prUfung auf ein Jahr als Unterarzte in die Charite kommandiert: die An­
zahl der beziiglichen Stellen, welche im Jahre 1868 19 betrug, ist seitdem 
wesentlich vermehrt. 

Die bedeutendste Veranderung erfuhr die Ausbildung der Stndierenden 
durch die Bestimmung, nach welcher die Mediziner ein halbes Jahr 
ihrer Dienstverpflichtung mit der Waffe geniig-en miissen. Infolge­
dessen wurde die Einrichtung getroifen, dass die Studierenden wahrend des 
ersten Sommerhalbjahres dienen: dies geht dadurch dem Studium zwar zum 
grossten Teil verloren, indem die Studierenden nebenbei nur eine Vorlesung 
(iiber Knochen- und Banderlehre) hOren, ausser dem entsprechenden 
Wiederholungsunterricht, dennoch ist dieses Halbjahr rein militarischer 
Ausbildung fiir die kiinftigen Militararzte von allergrosstem Wert, nicht 
allein fiir ihre korperliche Entwickelung, die Forderung der militarischen 
Haltung, Disziplin u. s. w., sondern auch durch Kennenlernen des praktischen 
Dienstes, der militarischen Einrichtungen u. s. w. Durch die AllerhOchste 
Kabinettsordre yom 6. Februar 1873 befohlen, trat diese Bestimmung 
zum erstenmale mit Beginll des Sommerhalbjahres 1874 in Kraft. Eine 
Folge davon war, dass fortan nur vollig felddienstfahige junge Leute 
Aufnahme in die militararztlichen Bildungsanstalten finden konnten; die 
Bedingungen fiir die Aufnahme wurden dahin abgeandert, dass, wahrend 
friiher die "Qualifikation fUr den militararztlichen Beruf" verlangt wurde, 
ein ziemlich dehnbarer Begriif, nunmehr schlechthin der Nachweis del' 
Militardiensttauglichkeit zu fUhren war. 

Die Bestimmungen yom Jahre 1876, welche dies vorschrieben, ent­
hielten auch sonst verschiedene Anderungen gegen die friiheren, vom Jahre 
1868 datierenden: so fielen z. B. die wissenschaftlichen Vor­
priifungen fort, welche fruher die Bewerber wahrend ihres letzten Gym­
nasialjahres vor einer besonderen Kommission abzulegen hatten, und an 
deren Stelle nunmehr die Einreichung der letzten Schulzeugnisse geniigte. 
Ferner wurden die von den AngehOrigen del' Studierenden zu leistenden 
Geldzuschiisse erhoht. Die Studierenden der Akademie, welche bisher 
ausser der Gewahrung kostenfreier Ausbildung keinerlei Vergiinstigungen (nul' 
ausnahmsweise freie W ohnung im Institnt) genossen hatten, erhielten von nun 
an jahrlich 180 Mark als Beihiilfe zur Beschaffung einer Wohnung. 
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2. Die milltttrU,rztlichen Bildungsanstalten in der Gegenwart. 

Das medizinisch-chirurgische Friedrich-Wilhelms-Institut befindet sich 
noch jetzt in dem im Jahre 1825 bezogenen Gebaude der Friedrichstrasse 
neben dem daselbst befindlichen Bahnhof. Das fmher auch noch ander­
weitig benutzte Hauptgebiiude dient jetzt ausschliesslich den Zwecken der 
Anstalt; die Erweitel1lng derselben machte in den Jahren 1874 und 1882 
ausserdem Neubauten erforderlich, 1874 das sogenannte Lehrgebiiude, welches 
den grossen Festsaal, das hygienisch-chemische Laboratorium, Versammlungs­
raume fiir die Studierenden und Stabsarzte, Sale fiir die Sammlungen, 
Repetitionszimmer, die Lesezimmer und einige Wohnungen enthalt, 1882 
das Bibliotheksgebiiude. 

Die Hierarchie der militararztlicben Bildungsanstalten bat sich seit 
der ersten Zeit ihres Bestebens nm wenig verandert. Kurator ist der 
jedesmalige Kriegsminister, Direktor der Cbef des Sanitatskorps. Die un­
mittelbare Leitung (Subdirektion) liegt in den Handen eines Generalarztes, 
welchem zur Fiihrung der Geschiifte ein Stabsarzt und ein Verwaltungs­
beamter zm Seite stehen. Die Zahl der S tab s a r z t e des Instituts betragt 
im Ganzen 29, von denen zwei der Marine angehOren und je einer aus 
Sachsen und aus Wiirttemberg kommandiert sind. In der Regel erfolgt die 
Versetzung bezw. Kommandiel1lng derselben gegenwartig erst, nachdem sie 
einige Zeit als Stabsarzte Truppendienst gethan haben; die Dauer ihrer 
ZugehOrigkeit zum Institut betragt meist zwei bis drei Jahre, und bringen 
sie die erste Halfte dieser Zeit gewohnlich im Institut selbst, die andere 
in der Chariie zu, doch erleidet diese Regel vielfach Ausnahmen. 1m In­
stitut, wo der grosste Teil der betreffenden Stabsarzte W ohnung hat, ist 
es ihre Aufgabe, die Erziehung und den Bildungsgang der Studierenden zu 
iiberwachen; sie besuchen mit ihnen die Vorlesungen, Kliniken und Kmse, 
unterstiitzen sie bei denselben mit Rat und That und geben ihnen "in den 
wichtigsten Lehrgegenstanden besonderen regelmassigen Wiederholungsunter­
richt. In der Chariie thun die Stabsarzte auf den verschiedenen Kliniken 
und Krankenabteilungen Dienst als Assistenten. Zwei von den Instituts­
stabsarzten sind iiberdies als AssisteI}ten zur chirurgischen und Augenklinik 
der Berliner Universitat, einer zur chirurgischen Klinik der Chariie als wissen­
schaftlicher Assistent kommandiert. Welche Fiille von Material zur wissen­
scbaftlichen Weiterbildung hierdurch den betreffenden Militararzten geboten 
wird, liegt auf der Hand: wahrend sie im Institut durch Lehren und Lemen ihr 
theoretisches Wissen nach allen Richtungen bin zu fordem im stande sind, 
bietet ihre Thiitigkeit als Assistenten ibnen dieselbe Gelegenheit zur Ver­
vollkommnung in allen Teilen der arztlichen Praxis, ganz allgemein und 
auf allen Specialgebieten. Eine grosse Zahl von hervorragenden Arzten, 
insbesondere aucb von Universitatslehrem, ist auf diesem Wege gebildet 

BauJieh­
keiten. 

Stabsarzte. 
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worden, und fiir die Armee ist naturgemass diese besondere A.usbildung 
eines wenn auch nul' kleinen Teils del' Militararzte von unleugbarem er­
heblichem Nutzen. 

Sammlnngen. Von hervorragender Bedeutung fiir die A.usbildung del' Studierenden 
sind die Sammlungen des Friedrich-Wilhelms-Instituts, welche grossten­
teils bereits aus iiltester Zeit herstammend fortwahrend erganzt und beson­
del'S neuerdings zeitgemass vermehrt, neu geordnet und allgemeiner zugang­
lich gemacbt worden sind. Die Verwaltung derselben, welcbe friiher in den 
Handen einzelner Stabsarzte lag, ist seit dem vorigen JabI' einem inaktiven 
Obermilitararztl) iibertragen. Es sind folgende Sammlungen vorbanden: 

PhysikaJische a) Die pbysikaliscbe Sammlung entbalt aIle Geriitschaften, soweit 
Sammlnng. 

sie fiir den N acbbilfeunterricht in del' Pbysik erforderlicb sind. Mit ihr 
verbunden sind eine mineralogiscbe und eine Sammlung chemischer 
Praparate. 

Anatomiscbe b) Die anatomische Sammlung bestebt aus Skeletten und einzelnen 
Sammlung. Knochen, aus Spirituspraparaten, aus Nacbbildungen von Korperteilen, Ein­

geweiden, Gliedmassen u. s. w. Sie solI den hauslicben Fleiss fordern und 
den Unterricbt in del' A.natomie, soweit dies nicht bei den Praparieriibungen 
gescbiebt, erleicbtern. Ausgewablte Knochenpraparate in hinreichender 
Menge werden an die Studierenden zur Beniitzung bei ibren hauslichen 
A.rbeiten leihweise ausgegeben. 

ArzneimitteI- c) Die A.rzneimittel-Sammlung umfasst Proben samtlicber Mittel 
Sammlnng. des Arzneibuchs und der wicbtigeren neueren A.rzneimittel, ein Herbarium u. <l. 

Kriegs- d) Die kriegschirurgiscbe Sammlung, von hoher wissenschaftlicber 
c=~~~ Bedeutung, entbalt hauptsachlich kriegschirurgische Knochenverletzungen, 

unter denen die gesondert aufgestellten von Geheimrat Professor Dr. von 
Volkmann und Generalarzt Dr. A. bel del' Sammlung iiberwiesenen Praparate 
besonders hervorzuheben sind. Eine Sammlung von Gewebrprojektilen alterer 
und neuerer Art, sowie die Objekte del' Regerschen Scbiessversuche, die 
dazu gebOrigen Tabellen etc. sind ausserdem zu erwahnen. 

Instrumen- e) Die Sammlung von Instrumenten, Verbandmitteln und ]\110-

t:-t~i:b~~~- dellen besteht aus chirurgischen Instrumenten, Geraten zur Krankenpfiege, 

SM0mjdeII- kiinstlichen Gliedern, Nacbbildungen von Transportmitteln, Modellen von Ba-am nng. • 
racken, Zelten, Gegenstanden del' Hygiene u. dergl. Einesteils wird die histo-
rische Entwickelung auf diesen Gebieten iibersichtllch zur A.nschauung gebracht, 
andererseits werden die Erfordernisse del' Sanitiitsverwaltullg im Frieden und irn 
Kriege nach den j etzt giltigen V orschriften iill U rbild oder im verkleillerten 
Massstabe vorgefiihrt, so dass del' angehende Sanitatsoffizier in del' Lage ist, 
einen Uberblick libel' das ganze Verwaltungsgebiet seines spiiteren dienst-

1) Die Sammlungen zu a - c wel'clen auch jetzt noeh von Stabsal'zten des 
Instituts verwaltet. 



Sperling, Die Ausbildung der Milititritrzte im Deutschen Reiche. 11 

lichen Wirkens zu gewinnen. Eine grosse Anzahl von Instrumenten, Appa­
raten, Verbandmitteln, Phantomen dient unmittelbar zum Unterricht del' 
Studierenden, besonders fiir die Repetitionen; fiir die verschiedenen Kurse 
sind chirurgische Bestecke, fiir histologische Untersuchungen 24, fiir bak­
teriologische 34 Mikroskope vorhanden. 

Aile Sammlungen sind iibersichtlich geordnet, jeder Gegenstand tragt 
eine genaue Bezeichnung und meist noch nahere Angaben iiber Bestim­
mung u. s. w. Praktisch ausgearbeitete Anweisungen ermoglichen eine selbstan­
dige Benutzung der Sammlungen. Diese ist nach der neuerdings erlassenen 
Benutzungsordnung den Studierenden wochentaglich von 9 Uhr friih bis 8 Uhr 
abends im Sommer, bis 4 Uhr im Winter in den Sammlungsraumen ge­
stattet; einzelne Gegenstande konnen auch zum hauslichen Studium verliehen 
werden. Zur ferneren Ausnutzung der Sammlungen finden regelmassig teils 
durch die Lehrer und Stabsarzte der Anstalten, teils seitens des Vorstandes 
der Sammlungen nach einem bestimmten Plane V ortrage fiir die einzelnen 
Studiensektionen statt,. dergestalt, dass jeder Studierende wahrend seines 
Studiums das ganze Gebiet der Sammlungen kennen lernt. 

Eine besondere BespreClhung erfordert die grossartige Biichersamm- Bucher-
sammlung. 

lung des Friedrich-Wilhelms-Instituts. Bald nach der Griindung des letz-
teren aus kleinen Anfangen entstanden, ist sie seitdem teils durch Schenk-
ungen, grossere Kauferwerbungen, dienstliche Uberweisungen, teils infolge 
der regelmassigen, durch die etatsmassigen Mittel ermoglichten Anschaffungen 
stetig gewachsen und zahlt jetzt annahernd 50000 Bande. Von diesen 
werden etwa 38000 in dem 1890 neu aufgestellten Katalog und seinen 
Nachtragen nachgewiesen, die iibrigen sind teils Dissertationen in latei-
nischer, franzosischer und deutscher Sprache, bandeweise vereinigt, teils 
Doubletten und Werke nicht medizinischen Inhalts, welche letzteren wegen 
ihres geringeren Interesses nicht in den Katalog aufgenommen wurden. 
Die Bibliothek umfasst aile Zweige der Medizin und Naturwissenschaften, 
unter besonderer Beriicksichtigung der Militarmedizin; die allgemeinen 
Wissenschaften und die schqngeistige Litteratur sind vielfach vertreten, und 
es ist eine systematische Vervoilstandigung der Biichersammlung auf diesem 
Gebiete im Werke. Friiher ausschliesslich den AngehOrigen der militar­
arztlichen Bildungsanstalten dienend, ist die Bibliothek durch eine VOl' 

einigen Jahren neu erlassene Benutzungsordnung auch weiteren Kreisen zu-
ganglich gemacht worden. Die Benutzung der Buchersammlung geschieht 
nicht nur innerhalb Berlins, sondern es werden auf Verlangen Bucher auch 
in aile auswartigen Garnisonen etc. versandt. 1m Jahre 1892 wurden im 
Ganzen etwa 6800 Bande ausgeliehen, von denen etwa 1100 nach aus-
warts verschickt wurden. 

Von sehr grossem Wert sind die neuerdings eingerichteten Lese- Lesezimmer. 

raume, welche den ganzen Tag geoffnet sind. In zwei geraumigen Zim-
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mern liegen ubersichtlich geordnet die neueren Zeitschriften (etwa 100) und 
aile neu beschafften Werke aus, und es ist ferner eine Handbibliothek auf­
gesteilt, bestehend aus den neneren Anflagen der Lehrbucher, den griisseren 
Sammelwerken, dem letzten Jahrgange der Zeitschriften nnd anderen viel 
gelesenen Werken: diese Bucher sind den Besnchern der Lesezinnner ohne 
weiteres zuganglich, die iibrigen Bestande der Sammlung kiinnen in die 
Lesezimmer zur Benutznng bestellt werden. Die Verwaltung der Bibliothek 
untersteht dem Vorstande der Sammlnngen, welcher die Studierenden und 
sonstigen Benutzer der Biichersammlung bei der Entnahme del' Bucher, 
insbesondere auch bei der Auswahl der Litteratnr fur bestimmte wissen­
schaftliche Arbeiten, Dissertationen, Priifungsaufgaben u. dergl., anch im 
schriftlichen Verkehr mit auswarts wohnenden Interessenten nach Kraften 
zn unterstutzen bemuht ist. 

Noch ist von Lehrmitteln der militiirarztlichen Bildnngsanstalten des 
hygienisch-chemischen Laboratoriums zn gedenken, welches, friiher 
im Garnisonlazarett I untergebracht, vor etwa 21/2 Jahren in das Lehr­
gebaude des Friedrich -Wilhelms - Instituts iibersiedelte nnd hinsichtlich del' 
Verwaltung dem letzeren unterstellt wnrde. Sein Personal besteht aus 
einem Stabsarzt (als Vorsteher), eineUl Chemiker, zwei einjahrig-freiwilligen 
Apothekern und zwei Unterbeamten. Abgesehen von anderen Zwecken -
vorwiegend Untersuchungen auf hygienisch-chemischem Gebiet infolge Auf­
trages der Medizinal-Abteilung des Kiiniglichen Kriegsministeriums - dient 
das Laboratorinm wesentlich zum Unterricht del' Studierenden nnd zur Forl­
bildung der Sanitatsoffiziere. Mit allen notwendigen, dem Standpunkte del' 
modernen Wissenschaft entsprechenden Erfordernissen ansgeriistet, bietet es 
den Stabsarzten und Studierenden der militararztlichen Bildungsanstalten 
Gelegenheit zu wissenschaftlichen Arbeiten; es finden Kurse in del' Unter­
suchung von Nahrongsmitteln, chemische nnd bakteriologische Kurse statt, 
sowohl fUr die Studierenden, als fUr kommandierle Sanitatsoffiziere. Vor­
geriicktere Stndierende sind in del' Lage, sich hier besonderen Arbeiten zu 
widmen und sich spezieller ausznbilden, wobei sie von Stabsarzten des In­
stituts, besonders von dem Vorsteher des Laboratoriums, bereitwillige Unter­
stiitzung finden. 

Samtliche Sammlungell des Friedrich -Wilhelms - Institnts, sowie das 
hygienisch - chemische Laboratorium haben eillell bestimmtell Etat, durch 
welchell ihllen nicht ullbetrachtliche Geldmittel znr Ullterhaltnng und fort­
danernden Vermehrong der Bestande zn Gebote stehen. 

Lehrpersonal. Das Lehrpersonal der militararztlichen Bildnngsanstalten besteht 
ans ordentlichen Professoren, ausserordentlichen Professoren und Lehrern. 
Die ordentlichen Professoren sind gegenwarlig folgende: Virchow, du 
Bois- Reymond, v. Bardeleben, Leyden, Gusserow, v. Bergmann, 
Waldeyer, Liebreich, Schweigger, Gerhardt, Olshausen, Knndt, 
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Koch, Hertwig, Hirsch, Jolly, Rubner, R. Koehler. Ausserordent­
licher Professor ist Generalarzt Fraentzel. Die Lehrer sind die Herren: 
Dilthey, Hartmann!), Schulze, Kossel, Salkowski, Gurlt, Lewin, 
Siemerling, Ewald, Schweninger, Strassmann, Fehleisen, He­
noch, Schultz, Oppenheim, Trautmann, Juergens, Goldscheider. 
B. Fraenkel. - Dekan der Akademie ist im laufenden Studienjahr Pro­
fessor Dr. Jolly. 

Die Zahl der Studierenden des Instituts betragt etatsmassig zur diDie 
Stu . ereudeu. 

Zeit 207, diejenige der Akademie 57, die Gesamtzahl an beiden Anstalten 
mithin 264, von denen 18 fUr die Marine, die iibrigen fUr die Armee be­
stimmt sind. 

Von den zur Zeit fUr die Aufnahme in die militararztlichen Bildnngs- bAd~fu .. hme-e mguugeu. 
anstalten giiltigen Bestimmungen, welche unter dem 10. Marz 1890 er-
lassen sind, seien nm einige hervorgehoben, welche wiederum Verande­
rungen gegen die friiheren ellthalten. Sie bekunden unverkellllbar das 
Bestreben, die allgemeine Qualitat des militariirztlichen Ersatzes zu heben. 
Bei der Auswahl der Studierendell solI mit besonderer Sorgfalt verfahren, 
ausser auf ihre korperlichen und geistigen Eigenschaften vornehmlich auch 
auf ihre hausliche Erziehung, auf die okonomische und sociale Lage ihrer 
Familien geachtet werden. Die Studierenden, welche nicht iiber 21 Jahre 
alt sein diirfen, sollen im allgemeinen Gardemass (170 bezw. 167 cm 
Grosse) haben, da sie bei den Garderegimentern dienen miissen. Die von 
den A.ugehOrigen der Studierellden wahrend ihrer Studienzeit zu gewahren­
den Zuschiisse sind wiederum gegen die friiheren Bestimmungen betracht­
lich erhOht. Auch wird jetzt fUr die Zeit nach der Anstellung als Unter­
arzt bezw. Assistenzarzt die Sicherung einer Zulage von mindestens 30 Mark 
monatlich verlangt. 

Die Studierenden beider Anstalten erhalten yom Staate ausser gewissen 
Erleichterungen des Lebensunterhalts vollkommen kostenfreie Ausbildung in 
allen Zweigell del' medizinischen Wissenschaften; sie nehmen teil an allen Samm-
lungen und sonstigen Studienhiilfsmitteln der Anstalten. Als Gegenleistung Gegeu­

gehen die Studierenden des Friedrich-Wilhelms-Instituts dem Staate gegen- ~e;:=-~~de:: 
iiber die Verpflichtung ein, doppelt so lange, als sie diese Anstalt besuchen, 
aktiv zu dienen; fiir die Studierenden der Akademie verringert sich diese 
Dienstverpflichtung auf die Halfte. 

Del' Ausbildungsgang der Studierenden gestaltet sich wie folgt. Ausbilduugs­

Jahrlich zweimal, im Monat Marz und Oktober werden durchschnittlich gaug. 

30 junge Leute in die beiden Anstalten unter den friiher bereits grossten-
teils wiedergegebenen Bedingungen aufgenommen. Die Studierellden beider 

1) Die Vorlesungen des inzwischen verstorbenen Prof. Hartmann hat im 
laufemlen Sommerhalbjahr Prof. Dr. Waldeyer iibernommen. 
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.Anstalten sind untereinander nur durch Geld- und Wohnungsverhiiltnisse 
verschieden, im iibrigen, insbesondere hinsichtlich ihrer Ausbildung vollig 
gleich gestellt. Sie werden aIle bei der militararztlichen Akademie durch 
den Dekan derselben immatrikuliert und studieren wie an der Universitat 
neun Semester. .Alle im gleichen Unterrichtshalbjahr sich befindenden Stu­
dierenden bilden eine Sektion, deren es mithin neun giebt. Jade Sektion 
wird von einem Stabsarzt des Instituts, als Sektionschef, geleitet. Seine 
Aufgabe ist es, den Studierenden seiner Sektion in jeder Hinsicht, beziig­
lich ihrer. wissenschaftlichen Ausbildung, ihrer Erziehung und in allen ihren 
sonstigen .Angelegenheiten mit Rat und That zur Seite zu stehen. 1m 
ersten Sommerhalbjahr ihres Studiums, immer vom 1. April bis 30. Sep­
tember, geniigen die Studierenden der ersten Halfte ihrer Dienstpflicht mit 
der Wafl'e: es sind mithin in jedem Sommer immer zwei Sektionen, welche 
dienen. Nach Ablauf dieser sechsmonatlichen Dienstzeit haben sie ein von 
den militarischen Vorgesetzten ausgestelltes Dienstzeugnis beizubringen, in 
welchem ausgesprochen wird, dass sie nach ihrer Fiihrung, Dienstapplikation, 
Charakter und Gesinnung fiir wiirdig, sowie auch nach dem Grade der er­
worbenen Dienstkenntnisse fiir geeignet erachtet werden, dereinst die Stellung 
eines militii.rischen Vorgesetzten im Sanitatsdienst zu bekleiden. Diejenigen 
Studierenden, welche dies Dienstzeugnis nicht erlangen, haben die Ent­
lassung zu gewartigen. Fiir jede Sektion wird vor Beginn jedes Unter­
richtshalbjahres ein Studienplan entworfen, welcher sich eng an den von 
der Universitat herausgegebenen anschliesst. Derselbe, dem jeweiligen 
Stande der Wissenschaft entsprechend und stets vervollkommnet, umfasst 
den Unterricht auf allen Gebieten der arztlichen Wissenschaft und ihrer 
Hilfszweige an der hiesigen Universitat. 

studienplan. Den Studienplan, wie er zur Zeit nach den in den beiden letzten 
Semestern an den militararztlichen Bildungsanstalten gehaltenen V orlesungen 
fiir die mit einem Sommerhalbjahr ihr Studium Beginnenden sich gestaltet, 
giebt die nachstehende Tabelle, auf welcher die zur besonderen Fachaus­
bildung gehOrigen Gegenstande, ebenso wie die Wiederholungsstunden durch 
besonderen Druck gekennzeichnet sind. 
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Studienplan 
fiir die mit einem Sommerhalbjahr beginnenden Stlldierenden der militar­

arztlichen Bildllngsanstalten. 
I. Halbjahr (Sommer). 

Wochentlich 1 Stunde Knochenlehre (Hartmann), 1 Stunde KnoohenJehre (Wiederholungs-Dnterricht). 

II. Halbjahr (Winter). 

Stnnde 1 Montag Dienstag Mittwoch 1 Donnerstag 1 Freitag Sonnabend 

9-10 

10-11 

12-1 1 

1-2 

2-3 

3-4 

4-5 

Anatomie des 
Menschen 

(Waldeyer) 

Psychologie 
(Dilthey)· 

Anatomie des Menschen (Waldeyer) 

Anatomie des Menschen (Waldeyer) 

Anatomie 
(W.-D.) 

Physik 
(W.-D.) 

Anatomle 
(W.-D.) . 

ExperimentaIchemie (Fischer) 

Experimentalphysik (Kundt) 

1 
Knochen- und 
BanderIebre 
(Hartmann) N ervenlebre 

(Waldeyer) 

Secieriibungen (Waldeyer) 

III. Hal bj ahr (Sommer). 

Psychologie (Dilthey) 

Physik 
(W.-D.) 

Knochen- und BanderIehre 
(Hartmann) 

Chemie 
(W."D.) 

7 -8 11Anatomie der I Anatomie der -I Sinnesorgane Sinnesorgane 

8-9 IJ (Waldeyer) I (Waldeyer) Histiogene se 
(Waldeyer) 

Eingeweide­
Jehre 

(W.-U.) 
1 

mer die Zelle 
(Hertwig) 

Allgemeine Anatomie (Hertwig) 

I Organische Physiologie 
9-10 Chemie I. Teil (duBois-

(Fischer) Reymond) 

Organische Chemie 
(Fiscber) 1 

Physiologie AUg. Physik des 
I. Teil (du Bois- ::;toffwecbsels 

Reymond) (duBois-Reymond) 

10-111 
1 1 

Physik 1 
Physik 1 
(W.-D.) 

12-1 1 Experimentalpbysik, II. Tbeil (Kundt) 

1-2 1 I --- .,., .. "'""""') 2-3 Anatomie Mikroskopiscbe 

--- Mikroskopische (Hartmann) Anatomie 

3-4 Anatomie (Waldeyer) 

--- (Waldeyer) 

j 4-5 
---
5-6 I Grundziige Ir'-'" } G=''',. der Butanik Bestimmen der Botauik 

1 I 
Physiologie J 

(Schwen- Physiologie I der Pfianzen (Schwendener) 6-7 (W.-U.) dener) (W.-D.) (Engler) 
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liontag 

IV. Halbjahr (Winter). 

Dienstag Mittwoch 

Chemie 
(w.-u.) 

Donnerstag I 

I I 
Freitag 

Physiologie 
(W.-U.) 

Sonnabend 

Physiologie II. Teil 

---+------::----.-, (du Bois-Rey-
Physik mond) 

VergleiChendel 
Anatomie . 

Physiologie II. Teil 

(du Bois-Rey­
mond) 

11-12 

12-1 

1-2 

2-3 

3- 4 

4-5 

5-6 

6-7 

8-9 t 
9-10 J 
10-11 

(W.-U.l 

Secier-

Allgemeine 
Zoologie 
(Schulze) 

1 N ervenlehre 

J (Waldeyer) 

Allgemeine Zoologie 
(Schulze) 

(Hertwig) 

Ubnngen (Waldeyer) 

Allgemeine Zoologie 
(Schulze) 

V. Halhjahr (Sommer). 

I Arzneimittel- I 
lehre 

(W-U) 

Chemisch - analytischer 
Kursus 
(Kossel) 

I Physiolog. und I LaryngOSkOPi-1 
patho!. Chemie scher Kursus 

(Salkowski) (Fraentzel) 

1 
J 

Chemisch - analytischer 
Kursus 

(Kossel) 

I Physiolog. und Laryngoskopi-
pathol. Chemie scher Kursus 

(Salkowskil (Fraentzel) 

11-121 

Krankheiten der 

12-1 1 

Speciene pathologische Anatomie (Virchow) 

I
Auskultation U'I 
Perknss.theoret. 

(Fraentzel) 
Abt A. u B 

Leber 
(Virchow) 

I Auskultation und 
Perkussion theo­

retisch (Fraentzel) 
Abt A und B 

1-2 1 
Auskultation und Perkussion I 

I 
Auskultation und Perkussion 

praktisch praktisch 
Abt. A (Fraentzel) Abt. B Abt. A (Fraent.el) Abt. B 

2-3 1 Histologi- I ) Histologischer Kursus scher Kursus J (Fritsch) Verbandleho'e (Fritscb) 
3-4 (Gurlt) 

4-5 Spezielle Pathologie und Tberapie (Hirsch) 

Arzneimittellebre 5-6 (Lie breich) 

I Pathologlsche I 
6-7 Anatomie 

(W.-U.) 

I FraUenkrank-1 Arzneimittellehre heiten (Lie breich) (Gusserow) 

Arbeiten in der Hofapotheke 

Magen-
krankheitell 

(Ewald) 
Frauenkrank-

heiten 
(Gusserow) . 
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VI. Halbjahr (Winter). 

Stunde Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag Sonnabend 

8-9 tl Medizinisehe Klinik (Gerhardt). Ausknltanten -
9-10 

} 2 Chirurgische Klinik (v. Bardeleben), Auskultanten 

10-11 

11-12 Chirurgie mit Demonstrationen (v. Bardeleben) 

Klinik fiir Feinere Anato- Klinik fIlr Syphilis Klinik fIlr 
12-1 Syphilis mie des Gehirns Syphilis 

(Lewin) (Siemerling) (Lewin) (Lewin) 

1 

Allgemeine pathologische Allgemeine pathologische 
1-2 Anatomie Anatomie 

(Virchow) (Virchow) 

2-3 
1 1 I Diagnostik d. 1 Diagnostik d. Arzneimittel 3-4 Erkrankung. I y~- Erkrnnknng. (W.-U.) des Nerven- mittel-Kursus des Nerven-J systems (A. Koehler) Geburtshiilfe 

J 
systems 

Ge burtshiilfe 4-5 (Gold- (Gold-
scheider) (Gusserow) scheider) (Gusserow) 

5-6 1 

Magen-
Spezielle Pathologie und Therapie (Hirsch) krankheiten 

(Ewald) 

VII. Hal bj ahr (Sommer). 

7-8 1 
1 1 

8-9 

("1. 
~redizinische Klinik, Praktikanten (Gerhardt) 

9-10 

10-11 J 
Chirurgische Klinik, Praktikanten (v. Bardeleben) 

Krantheiten des 
11-12 Medizinische Klinik, Auskultanten (Leyden) Riickenmarks 

(Oppenheim) 

12-1 1 
Nahrungs- '-

mittel-Unter-
suohung 

1 1 

Gerichtliche GeburtshUlfl'l Gerichtliche 

1 1-2 Medizin I Gerichtliche Operationen Medizin Gerichtliche 
(Strassmann) Obdnktionen (W.-U.) (Strassmann) Obduktionen 

2-3 
1 

J (Stra.smann) J (Strassmann) 

3-4 
1 I 1 1 

4-5 Geburtshiilflich- gyniikologische K1inik, Praktikanten (Gusserow) 

I Geburtshiilfl. 

) 
Geburtshiiltl. 

5-6 Operationen 
Operations-Kursus 

Operationen 
(Gusserow) (Gusserow) 

6-7 
1 

(Bardeleben) Kriegsheilkunde 
(R. Koehler) 

K1inisches J ahrbuch. V. 2 
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VIII. Halbjahr (Winter). 

Stnnde Montag 
! 

Dienstag 
! 

Mittwoch ! Donnerstag ! Freitag Sonnabend 

8-9 
--- Demonstrativer Kursus der pathologiechen Anatomie und praktischer Kursus 

9-10 
der pathologischen Histologie (Virchow) 

10-11 Geburtshiilf1ich-gynakologische Klinik (Olshausen), Praktikanten 

Psychiatriscbe I QehUriShUlfe! 
Psychiatrische 

11-12 und N ervenldinik (W.-U.) und N ervenldinik 
(Jolly) (Jolly) 

Ueber den 
12-1 Augenklinik (Schweigger) Augenspiegel 

(Schweigger) 

1-2 
I I ! ! 

2-3 
- Chirurgische Klinik (von Bergmann), Auslrnltanten 

3-4 

4-5 Geschichte der Heilkunde 

! 

! Gesc~ichte der!Augenheilkunde 
(Hirsch) HeIlkunde W) 

(Hirsch) ( .-u. 

5-6 Hygiene (Rubner) Augenheilkunde 
(W.-U.) 

6-7 
I 

IKrlegSheilkUndel 
(R. Koehler) 

I 

Kriegsheilkunde 
(R. Koehler) 

IX. Halbjahr (Sommer). 

7-8 I } W;"n- I .... " .... " •• holtn;'gs- Dlenstunterrloht 
kursus In pa-

Augenspiegel- Akiurgie Akiurgie 
thologischer 

8-9 kursus Anatomie 
(Schweigger) (Bardeleben) (Bardeleben) (Juergens) 

9-1°1 
191/. 11 Wie- 1 9'/. 11 derholungs- Wiederholungs-

kursus in pa- rusus in pa-
Ohrenheilkunde J thologischer o hrenheilkunde Klinik der Haut- J thologiecher 

10-11 (Klinik) Anatomie (Klinik) krankheiten .A.natomie 
(Trautmann) (Juergens) (Trautmann) (Schweninger) (Juergens) 

11-12 Medizinische Klinik (Leyden) Praktikanten Hygiene 
(W.-U.) 

12-1 Kinderklinik Kinderklinik 
(Henoch) (Henoch) 

1-2 
1 

2-3 1 
Chirurgische Klinik (von Bergmann), Praktikanten 

3-4 J 
Hygiene N euere Arznei- Hygiene 

4-5 mittel (Ruhner) (Liebreich) (Rubner) 

1 

Augenspiegel-
5-6 kursus 

(Schweigger) 

6-7 E1ektrotberapiel Elektrotherapie 
(Bernhardt) I (Bernhardt) 

Vor Beginn des 9. Semesters: Vierwochentlicher praktisch-hygienischer Kursus (Rubner) 
desgl. : Vlerwiiohentlloher Reltkursus 

Wahrend des 9. Semesters: Impfkursus, 
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Del' Stndienplan fUr die mit einem Winterhalbjahr Beginnenden zeigt 
die entsprechenden, hauptsachlich durch die Dienstzeit mit del' Waffe und 
di!) immer auf den Winter fallen den Secieriibungen bedingten Veranderungen; 
aus Raumriicksichten wird von einer Wiedergabe desselben abgesehen. 

Mit den Studierenden zusammen besuchen, wie bereits erwahnt, auch 
die Stabsarzte des Instituts die Vorlesungen. Bei del' Auswahl derselben 
sind dienstliche Interessen ebenso wie personliche Wiinsche massgebend, 
doch wird dabei del' Grundsatz festgehalten, dass die Stabsarzte die Vor­
lesungen del' von ihnen geleiteten Sektion mit besuchen und ferner rue­
jenigen, iiber welche sie im Verlaufe des Semesters Wiederholungs- Wieder-

holungs­
unterricht abhalten. Wie aus dem Studienplan ersichtlich ist, finden untemcht. 

solche Repetitionen regelmassig iiber die hauptsachlichsten Lehrgegenstande 
statt und bilden ein ausserordentlich wichtiges Hiilfsmittel fiir die Aus-
bildung der Studierenden. An den Vortrag des betreffenden Fachlehrers 
sich anlehnend bezweckt der Wiederholungsunterricht, fOrdernd da einzu-
greifen, wo das eigene Verstandnis den Studierenden im Stich lasst, et-
waige Liicken auszufiillen und Missverstandnisse zu beseitigen, den haus-
lichen Fleiss anzuregen und ausserdem Kenntnis zu gewinnen iiber den 
Fleiss, das Wissen und rue Fahigkeiten der einzelnen Studierenden. Ganz 
wesentlich unterstittzt wird der Wiederholungsunterricht durch ausgiebigste 
Benutzung der in den verschiedenen Sammlungen in reichlichstem Masse 
vorhandenen Hiilfsmittel, iiber welche oben berichtet ist. 

Die fiir das hausliche Studium erforderlichen geeignetsten Lehr-
biicher, die notwendigen Instrumente und sonstigen Stu dienh ii Us mi tte 1, Studi~nhiilfs-

Inlttel. 
so namentlich die wichtigsten Knochenpriiparate, beschaffen rue Anstalten 
fitr die Sturuerenden dergestalt, dass diese 1/3 del' Beschaffungskosten, rue 
Anstalten den Rest derselben tragen. Die Gegenstande werden Eigentum 
del' Studierendell. Einzelne hervorragende Studierende erhalten uberrues 
aus den fUr diesen Zweck besonders gestifteten Fonds an den beiden Fest-
tagen del' militararztlichen Bildungsanstalten, dem 2. August, dem Stif­
tungstage des Instituts, zugleich Geburtstage des hohen Stifters, K 0 n ig s 
Friedrich Wilhelm III., und am 3 . .l\'Iai, dem Geburtstage des urn die 
Anstalten so hochverdienten Goercke wertvolle Mikroskope, odeI' Kasten mit 
Instrnmenten als Pre i s B. Es sei bei rueser Gelegenheit erwahllt, dass 
auch zu aussergewohnlichen Unterstiitzungen del' Studierenden besondere 
Mittel vorhanden sind. 

Als specifisch militararztliche Ausbildung fiir ihren kiinftigen 
militararztlichen Bernf erhalten die Studierellden folgenden Unterricht: 

1. Vorlesungell in der Kriegschirurgie, welche sich auf 2 Unter­
richtshalbjahre (das 8. und 9.) erstrecken. Die kriegschirnrgische, die 
Instrnmenten -, Verbandmittel- und Modellsammlung dienen besonders zur 
Fordernng dieses Unterrichts. 

2* 

Specifisch­
militararzt­
licha Ans-

bildung. 



Priifungen. 

Cba,.ite­
Unterarzte. 
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2. Fiir das 9. Semester erteilt ein Stabsarzt des Instituts mili tiir­
iirztlichen Dienstunterricht, welcher sich u. a. auf die personlichen, 
Dienst- und Einkommensverhiiltnisse des angehenden Sanitatsofficiers er­
streckt. 

3. EbenfaHs die Studierenden des 9. Semesters erhalten Reitunter­
rich t bei einem bewahrten Lehrer. 

Neben der wissenschaftlichen, der freien geistigen Entwickelung keine 
Schranken ziehenden Ausbildung erstreben die Anstalten auf Grund voraus­
gegangener guter Erziehung in Familie und Schule die Pflege der fiir den 
Militiirstand notigen Charaktereigenschaften. Ein freies studentisches 
Leben wird den Studierenden nicht missgonnt; fUr ihre Erholung und ihr 
geselliges, kameradschaftliches Zusammenleben ist durch besondere, behaglich 
eingericMete Kasinoraume, in welchen sich u. a. auch ein 1'orziiglicher 
Fliigel befiudet, gesorgt, der parkartig gehaltene Garten des Instituts steM 
ihnen zur Verfiigung, die Hausordnung bringt iiber die natiirliche Riicksicht­
nahme hinaus keinerlei Zwang mit sich. Es unterscheiden sich die militar­
arztlichen Bildungsanstalten in diesel' Beziehung ganz wesentlich von den 
Verhiiltnissen in del' VOl' einigen J ahren gegriindeten militiirarztlichen Lehr­
anstalt in Lyon, welche ausgesprochen militarischen Charakter tragt, etwa 
nach Art un serer Kadettenhiiuser. Die W ohn ungen der Studierenden 
haben sich gegen friiher wesentlich freundlicher und bequemer gestaltet. 
Vor aHem sind die Raumverhiiltnisse giinstiger geworden. Sie sind jetzt 
derart normiert, dass in den ersten Semestem je 4 Studierende eine Wohn­
und eine daranstossende Schlafstube, in den spateren Semestem je 3 odeI' 2 
2 Zimmer benutzen, welche durch eine dazwischell liegende Schlafstube ge­
trellnt werden. Je zweien der Studierendell in den beiden letzten Semestern 
steM je ein Wohn- und Schlafzimmer zur Verfiigung. 

Am Ende des 4., spatestens im Beginn des 5. Unterrichtshalbjahres 
miissen die Studierenden die vorgeschriebene arztliche Vorpriifung im 
ganzen Umfange bestanden haben. Am Ende des 8. oder im Laufe des 
9. Semesters unterziehen sie fast ausnahmslos sich dem Examen rigorosum 
und werden demnachst promoviert auf Grund von Dissertationsschriften, 
die meist unter der Leitung von Professoren oder Stabsiirzten, besonders cler 
in den hiesigen AssistentensteHungen befindlichen, angefertigt werden. 

Nach Beendigung des Studiums werden die Studierenden im Heere 
bezw. in del' Marine als Unterarzte angestent, treten abel' nicht sofort 
zu ihren Truppenteilen iiber, sondern werden 1'orerst behufs Ablegung der 
Staatspriifungen zum Friedrich - Wilhelms - Institut kommandiert. Ein Teil 
derselbell wird ii.berdies, in 2 jiihrlichen Terminen nach Massgabe cler 1'01'­
handenen Stellen, in die Charite befehligt, wo sie zum Zweck cler erhOhten 
Ausbildung im praktischen Krankendienst ein ,Tabr lang Dienst als Ullter­
arzte thun. Leider kann dieses fiir die gauze arztliche Ausbilclung so iiber-
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aus wertvoile Kommando immer nul' etwa del' HaIRe ailer Studierenden zu 
Teil werden; die Zahl del' gegenwartig in del' Charite angesteilten Unter­
arzte betragt 31. Nach .Ablauf ihres Kommandos beginnen diese - die nicht 
zur Charite kommandierten Unterarzte sofort nach Beendigung des Studiums -
die arztliche Staatspriifung. Unmittelbar vor Beginn des Priifungs­
jahres werden sie nach Bediirfnis auf die Priifungsabschnitte der Ana­
tomie, Physiologie und Hygiene vorbereitet. Samtliche fiir diese Priifungs­
gegenstande durch die Priifungsordnung festgestellte .Aufgaben werden von 
Stabsarzten des Instituts erforderlichen Fails eingehend durchgesprochen 
und demnachst von den Kandidaten vorgetragen. 

Nach beendigter Staatspriifung treten die Unterarzte von ihrem Kom­
. mando zum Friedrich-Wilhelms-Institut zu ihren Truppenteilen bezw. 
zur Marine iiber, wo sie demnachst, nach erfolgter Wahl, zu Assistenz­
arzten befOrdert werden. 

Wie sich aus Vorstehendem ergiebt, ist die wissenschaftliche .Aus­
bildung an den militararztlichen Bildungsanstalten im wesent­
lichen die gleiche wie an den Universitaten. Was jene an be­
sonderen Erziehungsfaktoren bieten, wie die Feststeilung und Innehaltung 
£lines bestimmten Studienplanes, welchel' die Zersplitterung del' .Arbeit ver­
hindert, abel' einer Entwickelung del' Eigenart einzelner Studierender nicht 
im Wege steht, der Wiederholungsunterricht, die Sammlungen, das ein­
jahrige Kommando in die Charite, das Internat mit del' milden .Art del' 
Uberwachung u. s. w., diirfte zumal in .Ansehung des besonderen Zweckes 
del' militararztlichen Bildungsanstalten, als ebenso viele Vorziige gegeniiber 
den Universitaten zu betrachten sein. 

Der aus den militararztlichen Bildungsanstalten hervorgehende Nach­
wuchs an Militararzten kommt mit .Ausnahme der Koniglich bayerischen und 
sachsischen Truppen del' ganzen deutschen .Armee und Marine zu gute 
und bildet den weitaus grossten Teil des beziiglichen Ersatzes, nul' wenige 
.Assistenzarzte gehen aus iibertretenden Civilarzten hervor. Von samtlichen 
555 im Laufe del' letzten 10 Jahre beforderten Assistenzarzten del' Land­
armee gehOrten nul' 127 = 29,6 % del' letzteren Kategorie an. Der Be­
darf an Assistenzarzten kann schon seit Jahren nicht gedeckt werden; am 
1. .April 1891 fehlten in del' preussischen .Armee und in del' Marine 60,5 % , 

im wiirttembergischen Armeekorps 42,1 0/ 0 , 

In Sachsen hatte seit 1815 in Dresden eine medicinisch-chirurgischeAusbildungd. 
Ak d . b t d f I h di h d M'li Militararzte a ernIe es an en, au we c er e ange en en 1 tararzte ausgebildet in Sachsen 
wurden. Nachdem diese im Jahre 1861 aufgehoben worden war, entnahm und Bayern. 
man den Bedarf an Militararzten aus approbierten Arzten, welche auf den 
Ulliversitaten gebildet und auf diesen vielfach gegen bestimmte Dienst­
verpfiichtung mit "Militar-Stipendien" unterstiitzt waren, £line Einrichtung, 
die sich infolge del' damaligen Mangel del' militararztlichen Stellung bis 
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zum Jahre 1870 nicht bewahrte. Erst nach Einfiihrung del' in dem ge­
nannten Jahre ins Leben gerufenen Reformen nahm del' Andrang zur militar­
arztlichen Laufbahn in Sachsen zu; doch fehlten am 1. April 1891 36,7 % 

Assistenzarzte. Auch Bayern entnimmt seinen militararztlichen Bedarf von 
den Universitaten; besondere Einrichtungen bestehen nur hinsichtlich der 
militararztlichen Fortbildung, von welcher spater die Rede sein wird. Es 
fehlten in Bayem am 1. April 1891 nnr 19 % Assistenzarzte. 

3. Fortbildung der Sanitl1tsoffiziere. 
Del' Staat muss an seine Militararzte hohe Anforderungen stellen, 

um so hOhere mit Rilcksicht auf die allgemeine Wehrpflicht; das Heel', 
in welchem die Bliite der mannlichen Jugend aUer Stande sich befindet, 
muss von den besten Arzten versorgt werden. Es war dies del' leitende 
Gedanke, als im Jahre 1852 die Anstellung von nicht voU ausgebildeten 
Arzten fUr die Zukunft aufgehoben wurde. Die nunmehr durchgehends 
verlangte allgemein-arztliche Bildung geniigt indessen nicht; an den Militiir­
arzt tretenhiiufig und ganz unvermittelt die schwierigsten Aufgaben arzt­
lichen Konnens heran, denen er sich nicht, wie oft del' Civilarzt, entziehen 
kann; dazu kommen die mannigfachen Anforderungen an den Sanitatsofficier 
als solchen auf dem Gebiet del' Militargesundheitspflege, Epidemiologie, 
Kriegschirurgie, des Lazarettwesens u. dergL Wenn es danach klar ist, 
dass der Militararzt ebenso wie del' Civilarzt bestiindiger Weiterbildung' 
und Vervollkommnung hinsichtlich des allgemein-arztlichen, theore­
tischen und praktischen Wissens bedarf, so muss 81' femer eine FiiUe von 
Kenntnissen specifisch fachwissenschaftlicher Natur sich aneignen, 
die er wahrend seines Ausbildungsstudiums nicht odeI' nur unvollkommen 
erwerben kann. 

Dienst beider Die wichtigste und ergiebigste Quelle fUr die Weiterbildung bezw. die 
i!:Li:a~'::. specifisch fachwissenschaftliche Ausbildung des Militararztes ist natiirlich 

der Dienst bei del' Truppe und im Lazarett. Dies wird, wenn man 
als die vomehmste Aufgabe des Sanitatsofficiers seine Leistungsfahigkeit 
im Kriege ansieht, um so mehr del' Fall sein, je mehr sich die Organisation 
des Dienstes im Frieden den Kriegsverhaltnissen anpasst. In diesel' Hin­
sicht sind seit den letzten Jahrzehnten grosse Fortschritte gemacht worden. 
Hierher gehOrt besonders die Einfiihrung del' C h e far z t e in den F r i e den s­
lazaretten, del' Divisionsarzte, del' Stationsbehandlung in den 
Lazaretten u. a. m. Auch del' Dienst bei del' Truppe ist in mehrfacher 
Hinsicht kriegsmassiger gestaltet worden, sodass er mehr wie fruher den 
Sanitatsofficieren eine 'Libung fUr den Kriegsfall bietet: sie sind wah rend 
del' Herbstubungen beritten wie im Krieg'e, haben gewisse besondere 
ihnen gestellte arztlich-taktische Aufgaben zu losen, fung'ieren als 
Divisionsarzte u. dergl. Alljahrlich finden in jedem Armeekorps ein 
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oder mehrere Sanitatsdetachementsiibungen statt. Auch diese Ubungen, 
bei denen die Sanitatsofficiere ebenfalls beritten sind, gehen vollig kriegs­
gemass vor sich und bieten ihnen Gelegenheit, das Material der Sanitats­
detachements, den Dienst bei denselben, die .A.nfertigung von Notverbanden, 
das Verladen von Verwundeten auf Sanitatsziigen u. dergl. praktisch kennen 
zu lernen. Der Lazarettdienst wird sich fUr den jungen Militararzt um so 
lehrreicher gestalten, je grosser das Lazarett, je reicher das Krankenmaterial 
ist. Unsere grosseren Garnisonlazarette sind nach Anlage, Einrichtung, 
Ausstattung und Dienstbetrieb, dem modernen Stande der Wissenschaft sich 
anpassend, jetzt grosstenteils Musteranstaltenj sie sind insbesondere aufs 
reichste versehen mit allen Hiilfsmitteln fur die Untersuchung und Behand-
lung, fUr die chemische Wasseruntersuchung , mit guten Bakterienmikro-
skopen, Apparaten zum konstanten Strom, Instumentenbestecken u. s. w. Der 
regelmassige Dienst, der in den chefarztlichen, den der ordinierenden 
und Hiilfsarzte sich gliedert und demjenigen in den Feldlazaretten 
nahezu identisch ist, bildet direkt fur diesen aus. Fur die jiingeren 
Glieder des Sanitatsofficierkorps bietet sich hier reiche Gelegenheit, von der 
Erfahrung der alteren zu lemen, um so mehr, da diese, an sich durch­
schnittlich jetzt auf einer hohen Bildungsstufe stehend, fast in jeder grosseren 
Garnison Personlichkeiten unter sich aufweisen, welche durch besonders hohe 
Leistungsfahigkeit im allgemeinen oder in einzelnen Sonderfachern hervor-
ragen. Andererseits gewahren wieder die jiingeren, eben von der Univer-
sitiit gekommenen Elemente den alteren manche Anregung. Um das wissen­
schaftliche Material der Lazarette moglichst auszunutzen und allgemein 
zugiinglich zu machen, finden nach der Friedens-Sanitats-Ordnung wochent-
lich regelmiissige Konferenzen der Sanitatsofficiere statt zurVorstellung 
von Kranken, Besprechung wichtiger Falle u. dergl. Alle in den Lazaretten 
Verstorbenen werden, falls nicht die AngehOrigen Einspruch erheben, be­
stimmungsgemass obduciert, unter Abfassung eines Protokolls nach Form 
und Inhalt wie bei gerichtlichen Sektionen. Die kleineren Lazarette, welche 
natiirlich weniger Material hinsichtlich des Krankendienstes liefern, bieten 
andererseits wiederum oft auch den jiingeren Sanitatsofficieren Gelegenheit, 
die chefarztlichen Diensto bliegenhei ten durch eigene Erfahrung kennen 
zu lernen. 

Sanitate­
det&ehe­
meute-

iibungen. 

Das Krankenmaterial der Garnisonlazarette, zuerst in dem fUr jeden Stations-
• • berichte, 

emzelnen Fall zu fUhrenden K ran ken b I at t medergelegt, wird von den Sta~t!sche 

ordinierenden .Arzten der einzelnen Krankenstationen in den jahrlich ab- ~":!i.t 
zustattenden Berichten wissenschaftlich verwertet. Auf diese Stations- u. dergL 

berichte baut sich wiederum der seitens der obersten MilitarmedizinalbehOrde 
aufzustellende statistische Sanitiitsbericht fUr die ganze Armee auf, 
dieses fUr die Belehrung siimtlicher Militariirzte so wertvolle und unent-
behrliche Quellenwerk. 
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Besonders wichtige Gebiete erfahren iiberdies durch einzelne yon der 
obersten SanitatsbehOrde damit beauftragte Sanitatsofflciere eingehendere Be­
arbeitungen, welche als " VerOffentlich ungen ii ber Krankengeschichten 
und Leichenbefunde aus den Garnisonlazaretten" bekannt gegeben 
werden. 

Hierher gehOren ferner die in neuerer Zeit von der Medicinalabteilung 
des Koniglichen Kriegsministeriums herausgegebenen Veroffentlichungen 
aus dem Gebiete des Militarsanitatswesens, von denen bisher 
6 Hefte erschienen sind. 

Von grosser Bedeutung fUr die fachwissenschaftliche Weiterbildung 
Militil'- der Militararzte ist die Deutsche militararztliche Zeitschrift. Schon 
arztliche 

Zeitschrift. im Jahre 1867 von der Militarsanitatskonferenz als notwendiges Bildungs-
mittel fUr das Sanitatskorps in Aussicht genommen, trat dieselbe bald nach 
dem franzosischen Kriege im Jahre 1872 ins Leben. Ausser gediegenen 
Origlnalarbeiten, vorwiegend militararztlichen Inhalts, bringt sie Mitteilungen 
iiber alle Gebiete des einheimischen und fremden Militarsanitatswesens; eine 
Beilage enthiilt iiberdies' die samtlichen auf das Militarsanitatswesen beziig­
lichen amtlichen Verfiigungen. Zur Orientierung. in allen fachwissenschaft­
lichen Fragen ist die militararztliche Zeitschrift unentbehrlich: noch mehr 
gilt dies vielleicht von den W. Roth'schen Jahresberichten iiber die 
Leistungen und Fortschritte auf dem Gebiete des Militarsani­
tatswesens, welche seit dem Jahre 1873 iiberhaupt, seit 1881 als Ergan­
zungsband zur militar;:irztlichen Zeitschrift erscheinen. 

Militiriirzt- Den fUr die Erziehung namentlich der jiingeren Mitglieder des Sanitats­
li~~~~:~ll- korps so iiberaus fruchtbaren personlichen Verkehr vermitteln die militar­

arztlichen Gesellschaften. Vor allen die Berliner militaral'ztliche Ge-. 
sellschaft. Diese alteste, seit dem Jahre 1864 bestehende Vereinigung 
bezweckt fachwissenschaftliche Forderung, die Pflege kameradschaftlichen 
Verkehrs und bildet in gewissem Sinne den Mittelpunkt der milital'arztlichen 
Interessen ganz Deutschlands. Die in den Sitzungen der Gesellschaft ge­
haltenen yortrage werden teils auszugsweise, teils vollstandig, ebenso wie 
die sich daran kniipfenden Besprechungen veroffentlicht, grosstenteils in der 
militararztlichen Zeitschrift; sie bieten eine Fiille von wissenschaftlicher An­
regung besonders auf speciell militiirarztlichem Gebiet; ein Teil dieser Ar­
beiten ist als dauernd wertvolle Bereicherung der Fachlitteratur zu betrachten. 
Ahnliche Vereinigungen wie die Berliner, mit gleichen Zielen, bestehen in 
zahlreichen anderen grosseren Garnisonen der Armee und Marine; fiir 
Sachsen sind die Sanitatsofficiergesellschaften zu Dresden und Leipzig zu 
nennen. 

Von der dienstlichen Thatigkeit der Stabsarzte des Friedrich­
Wilhelms-Instituts und der durch sie bedingten bedeutungsvollen wissen­
schaftlichen Fortbildung der betreffenden Sanitatsofficiere war bereits ciben 
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die Rede; ebenso von der Kommandierung dieser Stabsarzte in die Chari te 
und zu einzelnen Kliniken. Alle 2-3 Jahre erhalt einer dieser Arzte 
aus besonders fiir diesen Zwack verfiigbaren Fonds ein grosseres Stipendium 
filr das Kommando zu einer langeren wissenschaftlichen Reise ins 
Au s 1 and. Die so kommandierten sind gehalten, nach ihrer Riickkehr iiber 
die ihnen gewordenen Eindriicke und Erfahrungen auf fachwissenschaftlichem 
Gebiet dienstlich zu berichten, halten dariiber auch meist Vortrage in der 
Berliner militararztlichen Gesellschaft, welche in del' militararztlichen Zeit­
schrift . veroffentlicht werden und so auch den iibrigen Sanitatsofficieren zu 
gute kommen und zur Belehrung dienen. 

Eine Anzahl von Sanitatsofficieren ist stets zum Kaiserlichen Ge- Besondere 

dh . t t B 1· h·· hIt· ttl t· t t wissenschaft-sun el sam, zum er Iner yglenlsc en ns 1 u , zum ns 1 U Jiche Kom-

fiir Infektionskrankheiten kommandiert, wo ihnen Gelegenheit zur be- mandos. 

ziiglichen specialistischen Ausbildung geboten wird. Es ist bekannt, wie 
ein grosser Teil der jiingeren Universitatslehrer der Hygiene aus ehemaligen 
Sanitatsofficieren besteht, welche auf diesem Wege sich ausgebildet haben. 
Auch sonst wird gerade fiir die hygienisch-bakteriologische Aus-
b i 1 dun g der Militararzte von seiten der 0 bersten BehOrde ganz besondere 
Fiirsorge getroffen; alljahrlich findet fiir Sanitatsofficiere, meist Assistenz-
arzte, ein vierwochentlicher bakteriologischer Kursus in Berlin 
statt, und ausser der bereits besprochenen Ausstattnng der grosseren Laza-
rette mit den wesentlichsten fiir die bakteriologische Untersuchung erforder-
lichen Geraten etc. giebt es am Sitz aller Sanitatsamter hygienisch-
chemis che U ntersuch ungs sta tionen, an einigen fiir besonders schwierig'e, 
eingehende Untersuchungen hygienisch-chemische Laboratorien, in 
welchen die hygienischen Arbeiten bestimmten Sanitatsofficieren, die che-
mischen den Stabsapothekern bezw. Chemikern obliegen; auch hier finden 
die Militararzte ein reiches Feld fiir ihre Fortbildung. Welche Rolle diese 
Untersuchungsstationen, sowie die zahlreichen bakteriologisch ausgebildeten 
Sanitatsofficiere in der jiingsten Choleracampagne gespielt haben, ist bekannt. 

Die ,yichtigste staatliche Leistung fiir die Fortbildung der Sanitats-
officiere bildet die Gewahrung von regelmassigen Fort b ild un g sku rs en. Fortbildungs. 

1m Jahre 1873 wurden dieselben zuerst fiir je 30 Oberstabs- und Stabs- knrs •. 

arzte ins Leben gerufen; 1876 wurden auch Kurse fiir Assistenzarzte des 
aktiven Dienststandes eingerichtet. Seitdem finden in jedem Jahre 3 Fort­
bildungskurse in Berlin statt, 2 im Friihjahr fiir Assistenz- und Oberstabs-
arzte, 1 im Herbst fiir Stabsarzte. Zu jedem werden ungefahr 35 Teil-
nehmer aus del' preussischen Armee, dem Koniglich wiirttembergischen 
Al1neekorps und der Marine kommandiert. Jeder Kursus dauert 3 Wochen. 
In den erst en J ahren waren die Lehrgegenstande folgende: Operations-
iibungen an der Leiche, Secieriibungen unter besonderer Beriicksichtigung 
cler topographischen Anatomie, diagnostische Ubungen hinsichtlich einiger 
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den Militiirarzt vorzugsweise interessierender innerer Krankheitsformen, 
Augenuntersuchungen, gerichtliche Obduktionen. Spater wurde das Pro­
gramm etwas geanderl, seit 1876 traten dazu praktische Ubungen im 
hygienischen Institut (nur fUr Assistenz- und Stabsarzte) und hygienische 
Vorlrage und seit dem Jahre 1890 wurden die Kurse dahin erweiterl, dass 
auch praktische Chirnrgie geiibt wird und zu dem Zwecke in den beziig­
lichen chirnrgischen Kliniken unter Leitung der klinischen Lehrer Opera­
tionen und Verbande an Kranken und Verletzten geiibt werden. Von deli 
fUr Assistenzarzte eingerichteten besonderen bakteriologischen Kursen war 
bereits oben die Rede; eine erhebliche Anzahl von Assistenziirzten wird 
iiberdies auch zu den fiir die Arzte des Beurlaubtenstandes an den Pro­
vinzial-Universitaten stattfindenden Kursen mit herangezogen (vergl. unten). 

In Sachsen und Bayern werden ebenfalls Forlbildungskurse fUr 
Sanitiitsofficiere seit 1871 bezw. seit 1860 alljahrlich im Winter ab­
gehalten; dieselben finden in Dresden und Miinchen statt. 

Militariirzt- Die Beforderung in die hOheren militararztlichen Stellen, vom Obe]"­
lichePriifung. stabsarzt aufwarts, war in friiherer Zeit in der preussischen Armee auf 

diejenigen Stabsiirzte beschrankt, welche ihre Laufbahn als Oberiirzte dureh 
das Friedrich-Wilhelms-Institut genommen hatten. Seit 1852 wurde das 
A vaneement grundsiitzlich allen Militararzteneroffnet, doell sah man sich 
bald genotigt, gewisse Garantien fUr eine geniigende Vorbildung zu diesen 
hOheren Stellen zu verlangen. 1m Jahre 1857 wurde deshalb die Ablegung' 
der Physikats-Priifung zur Bedingung fUr die Befordernng gemaeht. 
In dem Masse, als der Begriff der besonderen militiirarztlichen Qualifikation 
sich erweiterte, konnte die durch dieses Examen gebotene Biirgsehaft fUr 
letztere nicht mehr geniigen: durch die Sanitatsverordnung' vom Jahre 1868 
wurde daher die Ablegung einer speeifisch-militiirarztlichen Priifung 
fUr die Beforderung zum Oberstabsarzt obligatorisch. Die anfangs fUr diese 
Priifung gegebenen Vorschriften sind in der Folge mehrfach abgeandert 
worden, zuletzt im Jahre 1881. Sie wird VOl' einer besonderen Kommission 
unter dem Vorsitz des Generalstabsarztes der Armee abgelegt und besteht 
aus einem schriftlichen und einem miindlieh-praktischen Teil. Ersterer wird 
in der Regel VOl' del' Beforderung zum Stabsarzt, letzterer naeh Ablauf des 
ersten Dienstjahres als solcher abgelegt. Fiir die schriftliche Priifung ist 
eine wissenschaftliche Arbeit aus dem Gebiet del' Kriegsheilkunde, des Feld­
sanitiitswesens, der lVIilitiir- bezw. Schiffshygiene und Sanitatspolizei, del' 
Militiir-, Sanitats - und Rekrntiernngsstatistik, aus der Vel'waltung des 
Militiil'-Sanitatswesens zu liefern. Die Ablegung des Physikatsexamens ent­
bindet von der schl'iftlichen Arbeit, etwaige sonstige littel'arisehe Leistullgen 
Mnnen statt derselben angereehnet werden. Die miindlich-praktische Prii­
fnng erstreckt sich auf etwa dieselbell Gebiete, wie die schriftliche; aussel'­
dem hat der Examinand 3 grossere Operationen an der Leiche auszufiihren. 
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Dass die Vorbereitung zu diesem Examen wesentlich zur specifisch milital'­
arztlichen Fortbildung der Sanitatsofficiere beitragen muss, liegt auf der Hand. 

Mit wenigen Worten ist noch del' Ausbildung bezw. Fortbildung Fortb~~ung 
d M·l·t···· t d B I bt t d d k D·· der Militar-er 1 1 ararz e es eur au ens an es zu ge en en. Ie elll-arzte des Be-
jahrig-freiwilligen und Unterarzte erhalten regelmassig militararztlichen u:!:~!~~­
Dienstunterricht durch einen dazu befehligten Sanitatsofficier, den praktischen 
Dienst lernen sie im Lazarett und bei der Truppe kennen, die Fortbildungs-
mittel der aktiven Sanitatsofficiere stehen ilmen wahrend ihrer Dienstzeit 
zu Gebote. Die Assistenzarzte des Beurlaubtenstandes werden vor mrer 
Beforderung zum Stabsarzt seit dem Jahre 1880 zu dreiwochentlichen Fort­
bildungskursen eingezogen. Hauptsachlich erstreckt sich der Unterricht 
auf chirurgische Anatomie, Operationsiibungen, Kriegssanitatsdienst, Hygiene. 
Derartige Kurse, zu denen regelmassig auch eine Anzahl aktiver Assistenz-
iirzte hinzugezogen wird, finclen unter Leitung eines Obermilitiirarztes all-
jahrlich im lhiihjahr statt und zwar in nachstehenden Universitatsstiidten: 
Konigsberg, Greifswald, Breslau, Halle, Rostock, Gottingen, Marburg, Giessen, 
Bonn, Freiburg, Strassburg, seit diesem Jahre auch in Kiel. Die Anzahl 
der Teilnehmer der einzelnen Kurse ist verschieden: so schwankte sie z. B. 
illl Jahre 1890 zwischen 6 und 20 inaktiven, zwischen 4 und 10 aktiven 
Assistenzarzten an den einzelnen Universitaten. Als Lehrer fungieren die 
beziiglichen Universitatsprofessoren. In Sachsen und Bayern werden die 
Assistenzarzte des Beurlaubtenstandes zu den Kursen der aktiven Sanitats­
officiere in Dresden und Miinchen herangezogen. Auch die Stabsarzte des 
Beurlaubtenstandes haben vor ihrer Beforderung zu Oberstabsarzten die 
specifisch militararztliche Prilfung und zwar in derselben Weise wie die ak­
tiven Stabsiirzte abzulegen, doch geschieht dies im ganzen nur selten. 
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Die N otwendigkeit der Laboratorien bei 
klinischen Instituten. 

Von 

Prof. Dr. Siemerling und Priv.-Doc. Stabsarzt Dr. Goldscheider. 

Die schnelle Entwickelung der Naturwissenschaften, namentlich in 
unserem J ahrhundert, hat die Lehren und Institutionen der gesamten 
Medizin . von Grund aus umgewandelt. Die fruher herrschende empirisch­
dogmatische Methode des Forschens und des Unterrichts hat mehr und mehr 
der naturwissenschaftlichen Forschungsmethode weichen mussen. Die Ge­
schichte lehrt, dass aIle Facher der Medizin, und nicht zum wenigsten die 
klinischen, an dieser lnderung Teil genommen haben. Neben dem Studium 
des blossen Ablaufes der Lebensvorgange unter krankhaften Bedingungen 
ist heute das Streb en auf Ergrundung der letzten Ursachen gerichtet. Die 
Anderungen, welche sich in der Auffassung uber die krankhaften Vorgange 
und in der Untersuchungsmethode dieser vollzogen haben, spiegeln sich in 
den ausseren EinrichtUllgen wieder. Schon lange reicht die blosse Beobach­
tung am Krankenbett nicht mehr aus. 

In dem letzten Jahrzehnt des vorigen und im Anfang dieses Jabr­
hunderts haben die pathologisch-anatomischen Errungenschaften Morgagni's 
und die physikalischen Forschungen Auenbrugger's und Laennec's die 
Klinik in neue Wege geleitet. In kurzer Zeit wurde eine vollkommen ent­
wickelte "pathologisch-anatomische Klinik mit umfassender methodisch-phy­
sikalischer Organuntersuchung" geschaffen. In einer bedeutungsvollen Schrift 
Peter Frank's: "Plan d'ecole clinique ou methode d'enseigner la pratique 
de la medicine dans un Mpital academique. Vienne 1790" giebt dieser 
Epoche machende Lehrer Anleitung zu der Errichtung neuer Kliniken. Be­
reits hier sehen wir, wie auf die pathologische Anatomie Bedacht genommen 
wird. Frank verlangte bei der KIinik fUr Aufbewahrung und Untersuchung 
pathologischer Praparate ein eigenes Zimmer. 

Zu gleicher Zeit mit Einflihrung der experimentellen Physiologie und 
Pathologie in die Probleme der praktischen Medizin und Therapie durch 
Bichat und Magendie eroffnete sich ein ungeahnter Ausblick auf ein bis 
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dahin brach gelegenes Gebiet. Geniale Kliniker, wie Skoda, Traube und 
Frerichs schufen mit streng wissenschaftlicher Konsequenz auf Grund der 
exakten fundamentalen Naturwissenschaften eine neue Basis der intern en 
lVledizin. Die N otwendigkeit, Laboratoriumsarbeiten auszufiihren, veranlasste 
Schonlein bereits zur Anstellung wissenschaftlicher Assistenten, welche 
ihre Untersuchungen zum Teil ill Krankensaal, zum Teil in anderen Insti­
tuten ausfUhren mussten. 

Hier in Berlin waren es in den sechziger Jahren Traube und 
Frerichs, welche das schon lange gehegte Bedurfnis nach Einrichtung 
besonderer Raumlichkeiten fur vorbereitende Untersuchungen in der Schaffung 
von Laboratorien auch ausserlich zur Geltung brachten. Neben den Kranken­
zimmern wurden nur einzelne notdurftig eingerichtete Zimmer fUr Aufbewah­
rung von Instrumenten und Lehrmitteln aller Art, fUr die Vornahme dia­
gnostischer Untersuchungen und therapeutischer Massnahmen, fur mikro­
skopische und chemische Untersuchungen hergestellt. 

bnmer mehr und mehr hat sich die N otwendigkeit der Erweiterung 
der Raume und Lehrmittel ergeben. Die Trennung in Specialfacher, die 
Errichtung von Sonder-IGiniken sind dieser Uberzeugung entsprungen, welche 
aber auch ein weiteres Eingehen und Vertiefen in das Fach verlangt. Es ist 
jetzt von amtlicher Seite anerkannt,1) dass alle Kliniken "nach drei Richtungen 
hin Aufgaben zu erfUllen haben: als Heilanstalten, als Unterrichtsanstalten zur 
Ausbildung der Arzte und als Anstalten zur Forderung der Wissenschaft". 

Nicht bloss fUr die Zwecke des Unterrichts, sondern direkt fUr die 
Behancllung und Heilung der Kranken, welche ohne eine wissenschaftlich 
begriindete Diagnose nicht moglich sind, treten heute Physik, Chemie, 
lVlikroskopie, Bakteriologie in Wirksamkeit. In hervorragender Weise sind 
sie das unentbehrliche Rustzeug des Arztes geworden. 

Wenn wir fUr die Ausubung des heutigen Unterrichts, fur die Behand­
lung der Kranken und fUr die wissenschaftliche Forschung den Beweis ihrer 
Notwendigkeit zu erbringen im stande sind, dann werden wir ihnen auch die 
Statten nicht vorenthalten konnen, ohne welche sie nun einmal nicht ge­
deihen und wachsen konnen. 

Die nachfolgende Darstellung wird versuchen, durch Heranziehung der 
iiberzeugendsten Thatsachen dies en Beweis zu erbringen. 

D iagn 0 s e. 

Die einfachen Massnahmen zu diagnostischen Zwecken, welche allenfalls 
im Krankensaal selbst vorgenommen werden konnen, wie die Untersuchung 
des Urins auf Eiweiss, Zucker, Gallenfarbstoffe, die mikroskopische Unter­
suchung des Urins und ahnliches mehr reichen den gestellten Anforderungen 

1) KIinisches Jahrbuch Bd. I p. 6. 
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gegeniiber heute nicht mehr aus. Bei manchen Krankheiten ist es not­
wendig, die Quantitat des ausgeschiedenen Eiweisses zu bestimmen. Hier­
zu muss, selbst wenn man die einfachste Methode, diejenige von Esbach, 
anwendet, die zur Untersuchung gelangende Urinmenge einen bis mehrere 
Tage aufbewahrt stehen bleiben, was natiirlich im Krankenzimmer nicht 
wohl angangig ist. 

Die Feststellung, dass ein Ham Zucker enthalte, ist im Reagenzglase 
nicht immer sicher zu machen. In solchen Fallen ist das einfachste Mittel, 
urn die chemische Priifung zu kontrollieren, die Vergarung des Zuckersj 
aber selbst diese kann schon im Krankenzimmer nicht vorgenommen werden. 
Ganz unmoglich aber ist dies, wenn es sich darum handelt, die Menge des 
Zuckers zu bestimmen, was in jedem einzelnen Falle von Glycosurie not­
wendig ist. Hierzu bedarf man entweder eines im Dunkelraum aufzustellen­
den Pracisionsinstrumentes, dessen Aufbewahrung und Benutzung nur in 
einem Laboratorium moglich ist, oder, falls man das Titrierungsverfahren 
anwenden will, chemischer Apparate, Biiretten u. s. w., fiir welche das­
selbe gilt. 

In ahnlicher Weise ist die Untersuchung anderer normaler und patho­
logischer Bestandteile des Hams vorzunehmen. 

Die genaue Untersuchung des Magensaftes ist fiir die Diagnose ge­
wisser und zwar haufig vorkommender Magen- und auch anderweitiger Er­
krankungen, z. B. bei chronischem Morphinismus, unerlasslich. Wenn man 
hier den Einwand machen wollte, dass doch in der arztlichen Praxis gleich­
falls Magen-Affektionen behandelt werden, ohne dass genauere Untersuchungen 
des Magensaftes vorgenommen werden, so ist dagegen zu bemerken, dass 
die schwierigeren Falle, aus welchen sich doch in der Mehrzahl das klinische 
Kranken-Material zusammensetzt, jetzt vielfach an Arzte gewiesen werden, 
welehe die Diagnostik und Behandlung von Magen-Affektionen als Specialitat 
betreiben und die in Rede stehende genauere chemische Untel'suchung in 
ihrem Privatlaboratorium ausfiihren. 

Die Untersuchung des Magensaftes, eine Errungenschaft der neueren 
klinischen Medizin, und ein von der Klinik aus entdeckter und in die arzt­
liche Praxis getragener Fortschritt, klart nicht bloss iiber den Zustand der 
Verdauungsthatigkeit auf, sondem erlaubt weitel'gehende Schliisse, kommt 
in Betracht bei der Entscheidung, ob Magenkatarrh, Magengeschwiir oder 
Magenkrebs vorliegt. 

Noeh grosserer ehemischer Vorrichtungen, als eben ausgefiihrt, bedarf 
man fiir die Untersuchung des Stoffwechsels. Diese spielt keineswegs 
bloss fiir die biologische wissenschaftliche Erforsehung der Krankheitsvorgange 
eine bedeutungsvolle Rolle, sondem kommt auch fiir die einfach praktische 
Diagnose des einzelnen Falles in Betracht. So klart die Stoffwechsel-Unter­
suchung dariiber auf, 0 b ein abnorm gesteigerter Eiweiss - Zerfall, eine 
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zehrende Krankheit, besteht und kann gelegentlich bei der Differential­
Diagnose, ob eine Geschwulst gutartig oder krebsig sei, den Ausschlag geben. 

Eine nicht minder wichtige Bedeutung fiir die Diagnose falit der 
physikalischen Laboratoriums-Arbeit zu. In den Ietzten Jahren hat 
man mit Recht der genaueren physikalischen Untersuchung des Blutes eine 
erhOhte Beachtung geschenkt. Hierher gehOrt das Zahlen der roten und 
weissen Blutkorperchen. Die Bestimmung der Zahl der roten Blutkorperchfm 
ist notig fiir die Beurteilung der Schwere des Zustandes nach Blutverlusten, 
ffir die Diagnose der perniciosen Anamie, der Ohlorose (Bleichsucht). 

Die Zahlung der weissen Blutkorperchen wird fiir die Diagnose der 
Leukamie verwendet. Es giebt Zustande, welche leicht mit dieser Krankheit 
verwechselt werden konnen (Pseudoleukamie, Sarcomatose); hier ist die Zah­
lung ausschlaggebend. 

Die Thatsache, dass bei Unterleibstyphus eine Vermehrung der Leu­
eocythen fehlt, wahrend sie bei gewissen anderen leicht mit Typhus zu ver­
wechselnden Erkrankungen, wie Tuberkulose, Meningitis, Puerperalfieber 
gewohnlich vorhanden ist, giebt der Blutkorperchen- Zahlung eine unter 
Umstanden ausschlaggebende Bedeutung ffir die Diagnose. 

Bei dem innner noch relativ haufigen Kindbettfieber, sowie anderen 
durch Blutvergiftung erzeugten fieberhaften Erkrankungen ist in manchen 
Fallen eine Vermehrung der weiss en Blutkorperchen vorhanden, wahrend sie 
bei anderen fehlt. Wie es scheint, werfen diese Unterschiede des Blut­
befundes Licht auf die Natur und Schwere des vorliegenden FaUes, dessen 
Prognose sich unter Umstanden triibt bei ausbleibender Vermehrung der 
weiss en Blutkorperchen. 

Die Bestimmung des Haemoglobin-Gehaltes des Blutes, welche mittels 
verschiedener Apparate, z. B. mittels des FIe i s ch I' scllen Haemometers, 
ausgefiihrt wird, gestattet bei Ohlorose, wo der Gehalt des Blutes an Farb­
stoff herabgesetzt ist, zu beurteilen, welcher Grad der Erkrankung· vorliegt und 
festzustellen, in welchem Masse die Therapie bessernd oder nicht bessernd ein­
wirkt. Ferner ist die Bestimmung des Blutfarbstoffgehaltes ein zweckmassiges 
Mittel, um schwere Ohlorose von pernicioser Anamie zu unterscheiden. 

Die Untersuchung mittels des Blutzahlapparates und des Hamometers 
kann allenfalls wegen der Handlichkeit der Apparate auch im Krankenzimmer 
.ausgefiihrt werden, jedoch sind auf diese Weise die Untersuchungen nicht 
immer mit wiinschenswerter Genauigkeit anzustellen, auch leiden die Appa­
rate, welche ziemlich kostbare Pracisionsinstrumente sind, bei dem Hin- unc1 
Hertragen unc1 bei der Aufstellung unter ungiinstigen Bedingungen. 

Auch die Spektroskopie wird in der klinischen Medizin diagnostisch 
-verwendet, namentlich bei Fallen von Vergiftung zweifelhafter Art. Besteht 
der Verdacht, dass bei einem soeben eingelieferten, bewusstlosen Menschen 
eine Kohlenoxyd-Vergiftung vorliege, so geniigt die spektroskopische Unter-
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suchung, urn diese Diagnose zu sichern, bezw. als unrichtig nachzuweisen. 
Ebenso treten bei Vergiftung mit chlorsaurem Kali charakteristische Streifen 
im Spektrum auf (diejenigen des Methaemoglobins). 

Eine Reihe komplizierter physikalischer Apparate, welche dazu bestimmt 
sind, die Pulswellen, Muskelzuckungen, Zitterbewegungen graphisch 
darzustelIen, sind im stande, manche Schwierigkeit in del' Diagnose fortzu­
raumen. Die Zuckungen del' Muskeln geben bei bestimmten Erkrankungen 
(z. B. del' Thomsen'schen) ganz besondere Kurven. Mit Hiilfe diesel' 
graphischen Apparate konnen wir das wirkliche Zittern in den Extremitaten 
von dem kiinstlichen unterscheiden. Bei del' Untersuchung vieler Nerven­
krankheiten ist die Priifung mit elektrischen Apparaten unerlasslich. Diese 
allein vermag uns nicht selten Aufschluss zu geben, ob die Erkrankung einen 
centralen odeI' peripherischen Sitz hat (Entartungsreaktion). Lediglich das 
elektrische Verhalten erlaubt uns bei manchen peripherischen Lahmungen, 
z. B. den Facialislahmungen, ein Urteil iiber die Schwere des Falles. Cen­
trale wirkliche Taubheit lasst sich mit Hiilfe des elektrischen konstanten 
Apparates von einer simulierten unterscheiden. AIle diese Apparate, graphische 
sowohl wie elektrische, erfordern bei ihrer Kompliziertheit Aufstellung in 
besonderen Raumlichkeiten. 

Eine sehr ausgedehnte Verwendung erfahrt bei del' Diagnose das Mikro­
skop. Die mikroskopische Untersuchung des Urins kann alIenfalIs im 
Krankensaal vorgenommen werden, wie es auch fiir die einfacheren Priifungen 
diesel' Art ziemlich regelmassig geschieht. In del' letzten Zeit ist nun ein 
sehr wesentliches Hiilfsmittel fiir die Urinuntersuchung in dem Centrifugie­
rungs -V erfahren eingefiihrt worden. Durch die Centrifuge werden die im 
Harn suspendierten festen Bestandteile, auf welche es ja ganz besonders 
.ankommt, in kiirzester Zeit gesammelt, wahrend friiher das Sedimentierungs­
oder Filtrierungs -Verfahren angewendet wurde, welches lange Zeit in An­
spruch nahm und ausserdem den N achteil hatte, dass der Harn wahrend 
diesel' Zeit sich zu zersetzen begann. Die Centrifuge kann nur im Labora­
torium zur Aufstellung und Benutzung gelangen. 

Ahnliches ist iiber die Verwendung der Centrifuge zur Untersuchung des 
Auswurfes zu sagen. Derselbe wird vielfach, auch auf Tuberkelbacillen, in 
der Krankenstation untersucht. Immerhin hat dies mancherlei Missliches 
mit sich. Bei den Farbungen kommt es leicht zu Verunreinigungen des 
Fussbodens und der Wande, und die mikroskopische Untersuchung selbst 
verlangt fiir gewisse Dinge, z. B. die Bakterienuntersuchung, sehr vollendete 
Mikroskope, welchen man nicht wohl einen Aufenthalt im Krankenzimmer 
zuweisen kann. 

Unentbehrlich aber ist die Laboratoriumsarbeit fiir die mikroskopische 
Untersuchung des Blutes. Die Forschung der neueren Zeit hat in den 
korpuskuliiren Bestandteilen des Blutes eine Anzahl sehr diiferenter Typen 
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festgestellt, welche in wichtigen und interessanten Beziehungen zu den Er­
krankungen stehen, z. B. lehrt die mikroskopische Untersuchung des BIutes 
bei Leukamie, ob der Hauptherd der Erkrankung in der Milz, in den Lymph­
driisen oder im Knochenmark zu suchen ist. Sie ermoglicht ferner, schon 
friihzeitig zu unterscheiden, ob eine einfache Anamie vorliegt, welcher wir 
eine gute Prognose stellen konnen, oder ob es sich urn den Beginn jener 
schweren, unaufhaltsam zum Tode fiihrenden Form der Anamie handelt, 
welche als perniciose bezeichnet wird. Ein Blick in das Mikroskop ver­
schafft uns ferner Aufschluss, ob wir es mit einem Anfall von febris 
recurrens zu thun haben, durch den Nachweis von Spirillen im BIute. 

In der neuesten Zeit hat man auch Parasiten kennen gelernt, welche 
das so sehr verbreitete Sumpffieber (Malaria) hervorbringen. Dieselben 
vegetieren im BIute, und sind dort mit solcher Sicherheit zu erkennen, dass 
der BIutbefund sofort die Diagnose stellen liisst, ohne dass es notig ist, 
eine Reihe von Fieberanf1iJlen ablaufen zu lassen, wie dies friiher zur Siche­
rung der Diagnose notwendig war. Eine chronische atypisch verlaufende 
Malaria ist oft leicht mit anderen Krankheitszustiinden zu verwechseln. 
Hier kann der BIutbefund die richtige Entscheidung herbeifiihren. 

Diese BIutuntersuchungen nun, sowohl die Farbung der BIutkorperchen 
wie die Priifung auf Malaria-Plasmodien erfordern schwierige Manipulationen 
und gewisse Apparate, wie Trockenschrankchen, heizbare Objekttische, end­
lich vollendete Mikroskope. Es ist somit fiir diese Untersuchungen ein 
Laboratorium absolut notwendig. Ubrigens sind gerade diese wichtigen Fort­
schritte auf dem Gebiete der Pathologie des BIutes grosstenteils in del' 
Klinik gemacht worden, gewiss ein schOnes Beispiel fiir die Fortbildung 
del' Wissenschaft durch die klinischen Laboratorien! 

Die gynakologische Diagnostik macht in ausgedehntem Masse von 
den Ausschabungen und Aussclmeidungen del' Gebarmutter-Schleimhaut Ge­
brauch. Die auf diese Weise entfernte Masse wird mikroskopisch untersucht, 
wodurch festgestellt werden kann, ob es sich urn den Beginn einer krebsigen 
Affektion oder nur urn eine sogenannte Hyperplasie der Driisen handelt. 

Wie ahnlich sich diese Zustande auch sehen, so bedeutet der eine den 
Anfang eines zum Tode fiihrenden Leidens, welches in den ersten Anfangen 
noch geheilt, oder wenigstens auf Jahre hinausgeschoben werden kann, 
wahrend del' andere eine ziemlich harmlose Erkrankung darstellt. Zeigt die 
Untersuchung das BAstehen von Krebs, so wird sofort zur Entfernung des 
befallenen Teils der Gebannutter geschritten, wahrend bei der Hyperplasie 
der Driisen eine ganz andere Behandlung eingeleitet wird. Auch hier han­
delt es sich urn Untersuchungen, welche nicht einfach im Krankenzimmer, 
sondern mit dem ganzen Riistzeug mikroskopischer Technik ausgefiihrt werden 
miissen: die Gewfl bsstiicke miissen fixiert, gehiirtet, mit dem Mikrotom ge­
schnitten und in Fiirbepriiparaten untersucht werden. 
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Die Chirurgen machen gleichfalls, wenn auch nicht in dem ausge­
dehnten Masse, von der Probeexcision und der mikroskopischen Untersuchung 
zu diagnostischen Zwecken Gebrauch. Der Chirurg muss anatomische Unter­
suchungen der operierten Geschwiilste vomehmen, um die Art der Geschwulst 
und ihren Bau genau zu konstatieren. Dies scharft seinen diagnostischen 
Blick; denn, indem er die klinischen Erscheinungen, welche die Geschwulst 
zeigte, mit den Ergebnissen der mikroskopischen Untersuchung vergleicht, 
gelangt er zu einer immer grosseren Erfahrung iiber die von den einzelnen 
Geschwulstarten hervorgerufenen Phanomene. So haben die hervorragendsten 
Chirurgen meist auf die anatomischen Studien in diesem Sinne Wert gelegt. 

Auch der Neurologe kann der mikroskopischen Untersuchung entfemter 
Muskelstiickchen zur Stellung der Diagnose nicht entraten, denn mit Hille 
des anatomischen Befundes ist er im stan de, seine etwa schwankende Diagnose 
einer Muskelerkrankung zu erharten. 

Mit den Fortschritten der klinischen Bakteriologie hat sich mehr und 
mehr das Bediirfnis herausgestellt, zu diagnostischen Zwecken bakterio­
logisch-mikroskopische Untersuchungen vorzunehmen. Dies ist 
nicht etwa eine Modesache, sondem von wirklichem Wert und von un­
mittelbarem Nutzen fiir den Kranken. So geniigt es nicht mehr, wie friiher, 
zu konstatieren, dass bei einem Kranken ein Empyem, d. h. eine eitrige 
Brustfellentziindung, vorliegt, sondem es ist zu entscheiden, ob das EmpY9m 
Streptokokken oder ob es Pneumokokken enthalt, endlich ob es tuberkuloser 
Natur ist, weil mit dieser scharferen Erkenntnis zugleich wichtige Hinweise 
auf die Prognose und Behandlung gegeben sind. Die Erkennung der so­
genannten Pneumokokken im mikroskopischen Praparat kann nun schwierig 
und unsicher sein, und in solchen Fallen ist es notwendig, das Vorhanden­
sein der Pneumokokken durch den Tierversuch zu erweisen, da dieser Pilz 
bei gewissen Tierarten eine totliche Seuche hervorruft. 

Es giebt einzelne FaIle von Unterleibstyphus, deren Diagnose 
zweifelhaft ist. Gerade aber bei dieser Infektionskrankheit, welche leicht eine 
grossere Ausbreitung erlangt, ist es wichtig, jeden vereinzelten Fall sicher 
als Typhus zu erkennen. Es scheint, dass wir in dem Typhusbacillus ein 
Mittel haben, um dies zu erreichen. Und die schnelle bakterioskopische 
Priifung auf das Vorhandensein von Typhusbacillen in den Darmentleerungen 
ist ein erstrebenswertes und niitzliches Ziel, an welchem auch verschiedent­
lich gearbeitet wird. 

Erheblich weiter vorgeschritten ist die diagnostische Untersuchung auf 
das Vorhandensein des Diphtherie-Bacillus. Dieser Pilz findet sich so 
regelmassig bei der Diphtherie, fehIt dagegen bei nicht-diphtherischen Mandel­
und Rachen-Entziindungen, dass er als wahrscheinliche Ursache dieser 
Krankheit angesehen werden muss. Diphtherische und nicht-diphtherische 
Affektionen konnen sich unter Umstiinden ausserordentlich iihnlich sehen; 
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ein unscheinbarer Schleimhautbelag kann diphtherischer, eine starke mit 
Belagen versehene Mandelentziindung kann nicht-diphtherischer Natur sein. 
In gut geleiteten Krankenanstalten, in welchen die Diphtherie-Kranken ab­
gesondert werden, macht sich mehr und mehr das Bediirfnis geltend, die 
Diphtherie bakterioskopisch festzustellen, um auf diese Weise zu verhindern, 
dass Diphtherie-Kranke der Isolierung entgehen und dass Kranke mit l\'Iandel­
entziindung zwischen Diphtherie - Kranke gelegt werden. Wenn auch die 
Durchftihrung dieser Forderung zur Zeit wegen des Zeitaufwandes, welchen 
die bakterioskopische lfeststellung der Diphtherie-Bacillen verursacht, nicht 
in jedem einzelnen FaIle moglich ist, so ist es doch sicher bei manchen 
schwer zu unterscheidenden Fallen sehr wichtig, das Vorhandensein, bezw. 
das Fehlen del' betrefIenden Bacillen zu konstatieren. Hierzu nun geniigt 
die mikroskopische Untersuchung keineswegs; vielmehr miissen die Bacillen 
aus einem mit der Pincette zu entIlehmenden Stiickchen der Diphtherie­
Membran geziichtet werden, wozu man Glaser mit NahrbOden und einen 
Thermostaten haben muss. Da nun, wie es scheint, ein dem Diphtherie­
Bacillus ganz ahnlicher Pilz gelegentlich in der MundhOhle zu finden ist, 
welcher jedoch keine Beziehung zur Diphtherie hat und sich vom Diphtherie­
Bacillus hauptsachlich dadurch unterscheidet, dass er filr Meerschweinchen 
ungefahrlich ist, wahrend jener Meerschweinchen totet, so bedarf man wieder 
fiir manche FaIle des Tierversuches, lediglich zu diagnostischen Zwecken. 

Die Wahrscheinlichkeit des Z usammenhanges mancher N ervenerkrankungen 
mit Bakterien ist bereits erwiesen, so bei der Lepra und der l\'Ieningitis, 
bei anderen Fallen moglich (bei man chen Formen der Neuritis und der 
akuten Poliomyelitis). Der Nachweis der Gonokokken Idart uns in zweifel­
haften Fallen dariiber auf, ob wir es bei einem Ausfluss aus den Genitalien 
mit einem infektiosen Virus oder mit einer einfachen katarrhalischen Schleim­
absonderung zu thun haben. 

Eine noch erhOhtere Bedeutung wird die bakterioskopische Diagnose 
bekommen, wenn es gelingen sonte, die bacillaren Krankheiten in del' jetzt 
so vielfach erstrebten Weise durch die Safte i=unisierter Tiere zu behan­
deln und zu heilen. Dann wird natiirlich die genauere Feststellung der in 
Frage kommenden Parasiten beirn Kranken, z. B. also die des Diphtherie­
Bacillus, die Voraussetzung der einzuleitenden specifischen Therapie bilden. 

Die jiingste Cholera-Epidemie hat gelehrt, wie ungemein wichtig die 
Konstatierung der Cholera - Bacillen in den Entleerungen ist. Wenn auch 
irn ailg·emeinen, und selbst zu Cholerazeiten, Cholera-Kranke fiir gewohnlich 
nicht den Kliniken iiberwiesen werden, so kommen doch gelegentlich Falle 
dortselbst zur Beobachtung, welche nach ihrem Krankheitsbilde an Cholera 
asiatica erinnern (die sogenannte Cholera nostras). Es ist in jedem ein­
zelnen dieser Faile Pflicht der Klinik, bakterioskopisch nachzuweisen, dass 
Cholera asiatica auszuschliessen ist. Dies kann von der grossten socialen 
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Bedeutung werden, da es vorkommt, dass dem Ausbruche einer Cholera­
Epidemie vereinzelte Falle vorhergehen, welche ZUlll Teil in die Kliniken 
gelangen. N och die letzte Epidemie hat gelehrt, dass zu gleicher Zeit, 
beziehungsweise kurz vor dem Ausbruche del' Epidemie eine Anzahl von 
Cholera nostras-Fallen vorkamen, welche in ihrem Bilde der Cholera asiatica 
zum Verwechseln ahnlich sahen, und welche durch die bakteriologische 
Untersuchung Aufklarung erhielten. 

In Ansehung der umfanglichen und immer grosser werdenden V erwen­
dung bakterioskopischer Methoden fiir die Diagnosenstellung ist es notwendig, 
dass die Klinik in del' Lage ist, die zur Ziichtung del' Bakterien notigen 
NahrbOden sich selbst zu bereiten, was natiirlich nur im Laboratorium ge­
schehen kann. Ferner sind Vorrichtungen zur trockenen und Wasserdampf­
Sterilisienmg notwendig, da ohne diese Dinge selbst die einfachsten bakte­
riologischen Untersuchungen unmoglich sind. 

Therapie. 

AIle Massnahmen, durch welche eine scharfe Diagnose errnoglicht wird, 
kommen unmittelbar den Kranken zu gute, da eine rationeIle Therapie nur 
auf voIlstandiger Erkenntnis des vorliegenden Krankheitszustandes basiert 
werden kann. Es handelt sich bei del' Inscenierung des diagnostischen 
Laboratol'iums-Apparates keineswegs etwa bloss um eine wissenschaftlich­
akademische Zustutzung del' Diagnose, sondern zum Teil um praktisch 
wichtige Dinge, von welchen die falsche odeI' richtige Behandlung, das 
Wehe oder W ohl des Kranken abhangt. So klan unter U mstiinden lediglich 
eine nach den Regeln del" klinischen Diagnostik ausgeftihrte chemische 
lVlagensaft-Untersuchung tiber die Natur des vorliegenden Leidens auf 
und bestimmt die Therapie. So geben uns die neuerdings angestellten Unter­
suchungen tiber den Magensaft bei chronischem Morphinismus wichtige 
Fingerzeige ftir die einzuschlagende Therapie. Wir sind mit Hillfe derselben 
im stan de , die ausserordentlich qualvollen Leiden der Morphinisten wahrend 
einer Entziehungskur bedeutend zu mildern. Was zu einer ausgiebigen 
JHagensaft -Untersuchung gehOrt, davon geben ein Bild die diesbeztiglichen 
Vorschriften in jedem Lehrbuche. Dass dies alles nur in einem wohlaus­
gestatteten Laboratoriulll ausg'eftihrt werden kann, erhellt olme weiteres. 

Die Stoffwechsel-Untersuchungen sind bei manchen chronischen 
Krankheiten, z. B. Diabetes, Morbus Brigthii, Carcinom, von unmittelbarem 
Einfl.uss auf die diatetische Behandlung. Es wird auf diese Weise festge­
stellt, ob bei einer bestimmten Diat Korpersubstanz, d. h. stickstoffhaltige 
Bestandteile, angesetzt odeI' ob alles Eingeftihrte, beziehungsweise noch ein 
Mehr, zersetzt und ausgeschieden wird. Somit wird Gelegenheit gegeben, eine 
Diat, welche sich als unzweckmassig erweist, zu andern, eine zweckmassige 
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beizubehalten. Es lasst sich dann ohne wei teres die notwendige und doch 
moglichst sparsame Zusammensetzung der Kost ermoglichen. 

Aus demselben Grunde ist bei Diabetes mellitus die oftere Be­
stimmung del' Zuckermenge von Einfiuss auf die Behandlung. Nicht bloss 
die Beurleilung del' Schwere del' Affektion und die Prognose sind davon 
abhangig, wieviel Zucker ausgeschieden wird, ob bei Ausschaltung der Kohle­
hydrate aus del' Nahrung noch Zucker zur Ausscheidung gelangt u. s. w., 
sondern auch die bei diesel' Krankheit den Schwerpunkt bildende diatetische 
Behandlung. Dasselbe gilt fiir die Blutuntersuchungen. 

Schon oben bei del' bakterioskopischen Untersuchung del' ver­
schiedenen Empyeme war bemerkt worden, dass die Therapie eine ver­
schiedene ist, je nachdem es sich urn Streptokokken oder Pneumokokken 
oder tuberkuloses Empyem handelt. Die Empyeme, welche iiber dem Zwerch­
fell, im Pleura-Raum, liegen, werden anders behandelt, als die unterhalb des 
Zwerchfelles geleg'enen (subphrenischen Abscesse). Wenn es auch verschiedene 
Untersuchungsmittel giebt, welche uns gestatten, am Krankenbett die Diffe­
rellzialdiagnose zu stellen, so ist doch ein notiger Behelf die Probepullktion, 
welcher die genaue Untersuchung der entleerten Masse folgt. Ergiebt diese 
z. B. Leber- bezw. Gallenbestandteile, so ist die Diagnose mit einem Schlage 
gesichert und hiermit die Therapie bestimmt. Solche feineren mikroskopischen 
Untersuchungen sind aber irn Krankenzimmer nicht wohl angangig. 

Der mikroskopische Nachweis von Echinokokken-Bestandteilen in einer 
durch Probepunktion entleerten Fliissigkeit ist von grosser Bedeutung fiir 
die Therapie, da eine operative Behandlung del' Echinokokken eine radikale 
Heilung dieser Erkrankung bewirken kann. 

Die jetzt machtig' entfaltete bakteriologiscne Richtung verspricht noch 
manche schatzbaren Fortschritte fiir die Krankenbehandlung. Dass das Be­
diirfnis vorliegt, fiir die Verwerlung del' Bakteriologie zum W ohle der 
Kranken dieselbe in Verbindung zu setzen mit del' Krankenanstalt, ist durch 
die Errichtung des Instituts fiir Infektionskrankheiten bewiesen worden. 
Eine lYIitarbeit del' Klinik kann aber der Sache nur fOrderlich sein, weil 
durch die gleichzeitige Arbeit verschiedenartiger wissenschaftlicher Institute 
irgend welche Einseitig'keiten del' Auffassung am besten vermieden werden 
konnen. Die Beteiligung der Kliniken, wenigstens in einem gewissen Um­
fange, wird namentlich im Hinblick auf den Urnstand Ilotwendig erscheinen, 
dass hier der Ort ist, wo die ganze Summe und die Quintessenz del' arzt­
lichen Erfahrungen konservierl wird, dass die oft sehr schwierige, leicht 
irrefiihrende Beurteilullg therapeutischel' Eingl'iffe am Menschen von den 
Kliniken mit del' grossten Sachkenntnis und Kritik geiibt wird, dass end­
lich die sehr wichtige Beriicksichtigung del' histol'ischen Entwickclung del' 
Medizin an den Kliniken, welche dul'ch ihre ganze Stellung' dazu herufen 
sind, Altes mit N euem zu verbinden, in besonderem lYIasse geschieht. 
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Unterricht. 

Wenn wir so iiberall den unverkennbaren Nutzen, welchen uns die 
Emmgenschaften der Laboratoriumsarbeiten fUr die Behandlung und Heilung 
der Kranken gebracht haben, hervortreten sehen, werden wir es als eine 
selbstverstandliche Folge erblicken, dass die Klinik diese Hiilfsmittel fUr 
den Unterricht und die methodische Schnlung heranzieht. Sollen die Kli­
niken ihren UnterrichtspfJ.ichten geniigen, so muss den Studierenden 
und auf der Klinik Praktizierenden Gelegenheit gegeben werden, 
die zur Wahrnehmung des arztlichen Dienstes notwendigen, 
vorstehend geschilderten Untersuchungsmethoden in schulge­
masser Weise und in einem gewissen Umfange zu erlernen. 
Dies pfJ.egt so zu geschehen, dass in besonderen Kursen, welche von 
den Assistenten abgehalten. werden, die Technik der feineren Untersuchungen 
gelehrt und geiibt wird. Wenn diese Kurse nun auch im Horsaal statt­
finden, so ist doch fUr die Vorbereitung del' Apparate und Materialien 
das Laboratorium notwendig: Farblosungen miissen auf ihre Brauchbar­
keit gepriift werden; chemische Titrierfliissigkeiten sind herzustellen, bezw. 
einem Vorversuch zu unterwerfen; graphische Apparate sind vorher auf 
ihre, leicht veranderliche Empfindlichkeit zu untersuchen u. s. w. Der 
Studierende muss eine Reihe fundamentaler klinischer Thatsachen kennen 
lem!'l), damit sie bei ihm die Grundlage fester und lebendiger Uberzeugung 
bilden. Es sind dies zum grossen Teil Thatsachen, welche nur mit Hiilfe 
komplizierter physikalischer Instrumente, odeI' durch chemische Apparate 
zur Darstellung gelangen. Eine Klinik, welche ausser der Behandlung der 
Kranken, in allererster Linie Unterrichtszwecke verfolgt, muss daher mit 
diesem Instrumentarium ausgeriistet sein. Die beim Vortrag zu demon­
strierenden mikl'oskopischen Praparate, z. B. yom Blut, femer die bei dem 
vorgestellten Krankheitsfall auszufiihrenden chemisch - diagnostischen Unter­
suchungen miissen im Laboratorium vorbereitet werden. Unsere Kenntnisse 
iiber den Sitz mancher Erkrankungen im Him und Riickenmark, in den 
peripherischen Nerven und Muskeln, iiber die hier stattgehabten Verande­
rungen sind so ausgedehnt, dass wir bei der Kompliziertheit des Aufbaues 
im Centralnervensystem schwel'lich bei der Besprechung krankhafter FaIle 
die Demonstration von Praparaten entbehren konnen. Fiir die Zwecke des 
Unterrichts ist es von nicht zu unterschiitzender Bedeutung, gewisse vor­
iibergehende Zustandsformen bei Him- und Nervenkranken durch die Photo­
graphie zu fixieren. Zur Anfertigung derartiger Demonstrationsobjekte sind 
besondere Raumlichkeiten erforderlich. Die Technik der mikroskopischen 
Anatomie des Centralnervensystems ist eine sehr ausgedehnte geworden und 
erfordert besonders grosse Apparate, z. B. zur Anfertigung von Schnitten 
durch das ganze Him (grosse Mikrotome). Die Kenntnisse iiber den Auf-
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bau des komplizierten Centralnervensystems sind so vertieft, dass ein wirk­
liches Kennenlernen der in Rede stehenden schwierigen Verhaltnisse kaum 
anders, als durch eigene Arbeit im Laboratorium zu erreichen ist. Daher 
muss den Studierenden, welche Zeit. und Lust haben, die Gelegenheit ge­
boten werden, derartige Arbeiten vorzunehmen. 

Einzelnen, auf der Klinik in besonders eifriger Weise thatigen Studie­
renden pfiegt auch die Handhabung der im Laboratorium aufg'estellten 
Apparate gezeigt zu werden. Der Student muss Erfahrung hal)8n in der 
Anwendung und Wirkungsweise der elektrischen und heilgymnastischen 
Apparate. Die Einfuhrung der Elektrizitat in die Medizin durch Remak sen. 
und ihre methodisch wissenschaftliche Anwendung durch E r b gel)en uns 
sehr oft wichtige Fingerzeige zum Erkennen vieler Nerven- und Muskel­
erkrankungen und zu ihrer Heilung. 

Wissenschaftliche Forschung. 

Von ganz besonderer Wirksamkeit ist klinische Laburatoriumsarbeit 
fur den wissenschaftlichen Fortschritt gewesen. Eine Reihe bemerkenswerter 
Errungenschaften der Medizin sind in den klinischen Laboratorien gewonnen 
worden. Dass die physiologische Chemie fiir die Erkenntnis derVorgange 
im kranken Korper von hOchster Bedeutung' ist, haben die Kliniker bereits 
seit langem erkannt, und es ist durch die auf Kliniken an Kranken an­
gestellten chemisch - physiologischen Versuche auf mannigfache Vorgange 
Licht geworfen worden. Die physiologische Chemie hat, wie sich durch 
vielfache, hier nicht weiter auszufiihrende Beispiele zeigen lasst, ihre Ent­
wickelung genommen hauptsachlich un tel' dem Einfiusse del' Klinik, indem 
ihr hier die Forschungsaufgaben erwuchsen. 

Die Untersuchungen uber den Stoffwechsel bei Kranken haben bereits 
eine Reihe von diatetischen Satz8n gelehrt: so uber das zweckmassigste 
Verhaltnis von Kohlehydraten zu Eiweissstoffen fur Kranke, bei denen es 
darauf ankommt, einen Ansatz von Korpersubstanz zu erzielen. Eine wich­
tige Frage ist z. B. auch diejenige uber die Ernahrung der Nierenkranken. 
SoIl man den Eiweissverlust derselben durch Eiweisszufuhr decken? oder 
reizt und schadigt die Eiweisszufuhr die Nierenthatigkeit noch mehr? Viel 
Fleiss und Muhe ist auf die Bearbeitung dieser Frage verwendet worden, 
und wenn wir auch noch nicht uber alles im Klaren sind, so ist es doch 
gelungen, fUr die verschiedenen Formen der Nierenkrankheiten je nach ihrer 
Art ganz bestimmte Satze aufzustellen. Immerhin ist eine weitere Arbeit 
auf diesem Gebiete notwendig. 

Ganz Entsprechendes gilt fUr die Diiitetik del' Magen-, Leber- und 
Herzkranken und fUr die an der Zuckerharnruhr Leidenden. 

Auf bakteriologischem Gebiete sind in den Kliniken Unter­
suchungen uber das Vorkommel1 pathogeneI' Bakterien im Blut bei gewissen 
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Infektionskrankheiten, iiber die Wirknng des Blutes auf pathogene Mikro­
organismen, iiber die Frage, ob in der Ausatmungsluft bei Infektionskrank­
heiten pathogene Mikroorganismen enthalten sind u. a. m., angestellt worden. 

Die Bemerkung, dass der Magensaft auf Grund seines Salzsii.uregehaltes 
antiseptische Eigenschaften habe, hat Untersuchungen hervorgerufen dariiber, 
inwieweit nun diese antiseptische Kraft Bedeutung habe, sowohl im natiir­
lichen Haushalte wie beim Eindringen von pathogenen Bakterien. Der 
Magensaft wirkt hemmend auf die Darmfaulnis; bei mangelhafter Salzsaure­
produktion miissen abnorme Garungen im Darm entstehen. Dies wirft Licht 
auf mancherlei sonst nicht verstandene Krankheitszustande. Hieran schliesst 
sich die Frage der Darmdesinfektion. Kann man den von unzahligen Bak­
terien wimmelnden Darm desinfizieren, um ihn von abnormen Faulnisvor­
gangen zu befreien? oder zum Zwecke von Operationen (Darmresectionen)? 
Diese und ahnliche Fragen sind in Kliniken studiert worden und haben 
bereits zum Teil zu bestimmten Ergebnissen gefiihrt. ' 

Die durch die bakteriologische Ara inaugurierte atiologische Forschung 
ist auf den Kliniken vielfach betrieben worden und hat einige wirkliche 
Fortschritte gebracht. So ist die jetzt von den meisten anerkannte Be­
ziehung des Frankel'schen Diplokokkus fiir die menschliche Pneumonie im 
klinischen Laboratorium gefunden worden. Die Kenntnis und Bedeutung 
der Misch-Infektion, d. h. der gleichzeitigen oder folgeweisen Entwickelung 
verschiedener Mikroorganismen im Korper ist aus der Klinik hervorgegangen. 
Dureh die Mitarbeit der Klinik ist nunmehr jeder Zweifel genommen, dass 
dem von Lofner als Ursache der Diphtherie bezeichneten Bacillus in der 
That diese Bedeutung zukommt. 

Ein weiteres Problem der klinisch-bakteriologischen Forschung besteht 
darin, die Bakter.ioskopie mehr und mehr dem Rahmen der prak­
tisch-diagnostischen Methoden einzufiigen und zwar in solcher 
Form, dass sie ~uch dem praktischen Arzt zu gute komme und 
nicht bloss in Kliniken und Krankenanstalten ausgeiibt werden 
konne. Fiir den Tuberkel-Bacillus ist dies gelungen. Fiir den Typhus­
Bacillus fehlt es noch an einer leicht zu beherrschenden und schnell zum 
Ziele fiihrenden Methode. Mit deDi Diphtherie-Bacillus sind wir in dieser 
Beziehung weiter, aber noch nicht weit genug. Das Gleiche gilt fiir den 
Cholera-Bacillus. 

Die A.ufgabe der Klinik ist es, einmal die diagnostische Bedeutung 
der Befunde durch reichhaltige Beobachtung an Kranken sicher zu stellen 
und zweitens, dem Praktiker einfache und sichere Methoden an die Hand 
zu geben, welche von ihm unter den besonderen Bedingungen der arztlichen 
Praxis angewendet und beherrscht werden konnen. Es gilt das nicht allein 
fiir die Bakteriologie. Es moge hier nur an die Diazo -Reaktion, an die 
quantitative Eiweissbestimmung im Urin, an die Bedeutung des Fehiens der 
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Chloride im Urin bei Pneumonie erinnert werden, Dinge, welche in del' 
Klinik studiert und ausprobiert und nunmehr in der Praxis leicht anzuwenden 
sind und nutzliche Aufklarungen geben. Therapeutische Eingriffe, wie die 
Veneninfusion mit kochsalzhaltiger Flussigkeit, welche sich bei plotzlicher 
Anaemie bewahrt und auch bei del' Cholera von unzweifelhaftem Nutzen 
ist, pflegen auf der Klinik nach allen Richtungen hin ausprobiert zu werden, 
damit die fur die Praxis zweckillassigsten genau zu befolgenden Vorschriften 
ermittelt werden. Die V orbereitung dazu muss im Laboratorium erfolgen, 
da mancherlei Studien und Massnahmen notwendig sind, wie z. B. bei del' 
Veneninfusion die Frage, 0 b die Flussigkeit alkalisch sein musse, wie die 
Sterilisierung von Flussigkeiten, Vorbereitung del' Apparate u. a. m. 

Eine hauptsachliche Forschungsaufgabe del' Klinik besteht zweifellos 
in der Prufung von Medikamenten, alten und neuen, an Menschen, 
nachdem die pharmakologischen Tierexperimente vorhergegangen sind. Hier­
bei ist es abel' nicht immer damit gethan, dass die Mittel verabreicht und 
nunmehr der Verlauf der Erkrankung abgewartet wird, sondern oft sind 
chemisch-physikalisch-physiologische Untersuchungen notig. 

Bei anderen Mitteln ist es notig, den Stoffwechsel zu untersuchen; 
z. B. sind derartige Prufungen bezuglich del' Einwirkung von Alkalien auf 
den menschlichen Korper angestellt worden. 

Auf derartigen exakten Methoden beruht die rationelle medikamentose 
Therapie und auch speciell eine rationelle Balneotherapie. Die Wirkung 
bei Tieren ohne weiteres auf den Menschen zu ubertragen, ist nicht angangig·. 

Die Erforschung des Wesens des Fiebers hat die Krafte vieler 
Forscher in Anspruch genommen. Gerade an diesen Untersuchungen haben 
sich die Kliniken hervorragend beteiligt. Die Verhaltnisse des Stoifumsatzes, 
der Wanneabgabe, des Sauerstoffverbrauches und del' Kohlensaureabgabe 
sind am fiebernden Menschen studiert worden. 

Die physiologischen und Stoffwechselvorgange bei. gelegentlichen Ver­
giftungen sind noch nicht genugend aufgeklart. Del' Tierversuch reicht 
zum Studium gerade diesel' Dinge nicht hin, weil die Tiere vielfach sich ganz 
anders gegen Gifte verhalten als del' Mensch, z. B. bei del' Phosphorver­
giftung. Auch ist zu erwarten, dass aus derartigen Untersuchungen Winke 
fUr die Therapie del' Vergiftungen gewonnen werden. 

Die feineren graphischen Untersuchungen uber die Formen des 
Herzstosses und des Pulses, uber die Geschwindigkeit del' Fortpflanzung der 
Pulswelle, welche in den Kliniken betrieben werden, haben manche Fort­
schritte in der Erkenntnis del' physiologischen wie del' physio-pathologischen 
Vorgange gebracht. Wenn es sich hier auch im ganzen um Untersuchungen 
hand€lt, deren Ergebnisse nicht von unmittelbarem Nutzen fUr die Kranken 
oder fiir die Therapie iiberhaupt sind, so ist doch zu berucksichtigen, dass 
jeder Beitrag zur naturwissenschaftlichen Erkenlltnis del' Krankheitsvorgange 



Siemerling u. Goldscheider, N otwendigkeit d. Laboratorien bei klin. Instituten. 43 

dem Ausbaue der medizinischen Wissenschaft zu gute und gewohnlich 
auch mittelbar in irgend einer Richtung fUr die Behandlung und Heilung 
der Krankheiten zur Geltung kommt. Der Aufschwung, welchen die medi­
zinische Wissenschaft und die Therapie genommen haben, ist der Anwendung 
der Naturforschung auf den Menschen zu danken. Jede Aufklarung wirkt 
erspriesslich , und wenn dies auch nur darin bestande, dass sie falsche 
Voraussetzungen beseitigt und fehlerhafte therapeutische Eingriffe, welche 
auf ihnen beruhen, verhindert und beseitigt. Gerade die Vielfiiltigkeit der 
biologischen Forschungsmethoden ist ein wiinschenswerter Zustand, durch 
welchen am besten der Gefahr vorgebeugt wird, welche aus dem einseitigen 
Uberwuchem einer scheinbar aussichtsvolleren Methode der biologischen Be­
trachtung entsteht. 

Grossartig und uberzeugend treten uns die Fortschritte entgegen, welche 
Psychiatrie und Neurologie dies en Forschungen im Laboratorium ver­
danken. Ohne diese ware ein Einblick in das lange verschlossene Gebiet der 
Geistes- und Nervenkrankheiten, wie er heute uns gewahrt ist, unmoglich. 
Hier sehen wir, wie das Verlassen des alten Standpunktes: nur die Kranken 
einer Behandlung zu unterziehen, die heilbar erschienen, die unheilbaren 
abel' ihrem Schicksal zu uberlassen, schiitzbare Fruchte gezeitigt hat. Ge­
rade die unheilbaren Formen gaben den Anstoss zu neuen Untersuchungen. 

Jede beliebige Nervenkrankheit, welche wir herausgreifen, zeigt uns, 
wie sie lediglich mit Hiilfe des Mikroskopes, des Experimentes eine Klarung, 
in vielen Fallen iiberhaupt erst eine sichere Begriindung erfahren hat. 

Die Psychiatrie wurde befreit von dem Wust mystischer Traumereien 
und auf somatische Grundlage gestellt, als Westphal in den funfziger 
Jahren seine ersten Aufsehen erregenden Arbeiten uber die Beteiligung des 
gesamten Centralnervensystems bei del' progressiven Paralyse veroiIentlichte. 
Mit dem Mikroskop und dem Experiment haben spatere Forscher weiteres 
Licht uber diese Krankheit verbreitet: Wir kennen die in der Hirnrinde 
Platz greifenden Veranderungen, die dieser Erkrankung zu Grunde liegen, 
wenn wir auch noch nicht im stande sind, sie vollstandig zu erklaren und 
in Einklang zu bringen mit den klinischen Symptomen. 

Welch en segensreichen Fortschritt fiir die gesamten Hirnkrankheiten 
brachte die Einfiihrung des Tierexperimentes durch Hitzig, von Gudden 
u. A.! Es ist grundlegend geworden fiir die Physiologie und Pathologie 
des Hims. Erkrankungen, welche im Him ihren Sitz haben, sind wir 
im stande zu lokalisieren, wie die aphatischen Sprachstorungen, Liihmungen, 
Seelenblindheit u. s. w. Wenn auch nicht in Abrede zu stellen ist, dass 
die Arbeit der Physiologen wesentlich zur Aufhellung dieses Gebietes bei­
getragen hat (speciell zur Lokalisation), so haben doch diese Unter­
suchungen erst ihre Bedeutung fiir den Menschen durch die Mitarbeit der 
Kliniker gewonnen. 
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Anatomische Untersuchungen, wie sie Meynert an der Hirnrinde 
durch das Mikroskop vorgenommen hat, haben uns erst den Aufbau dieses 
Organs erschlossen. Physikalische Experimente von Grashey uber Blut­
druck ~ind von weittragender Bedeutung fiir die Lehre vom Hirndruck 
geworden. 

Erst als es Forschern, wie Turck, Schiefferdecker, Flechsig ge­
lungen war, uns Aufschluss zu geben uber den Aufbau des Ruckenmarkes, 
konnte in rationeller Weise an das Studium der Ruckenmarkskrankheiten 
herangegangen werden. Es ist nicht zu weit gegangen, wenn behauptet 
wird, dass der gesamte Fortschritt in den N ervenkrankheiten aus der Arbeit 
in Laboratorien, dem mikroskopischen Studium in allererster Linie hervor­
gegangen ist. Neue Erkrankungen, deren Existenz wohl geahnt, aber nicht 
erwiesen werden konnte, haben auf diesem Wege ihre Aufklarung erhalten. 
In wenigen Jahren hat das von Leyden aufgestellte Krankheitsbild der 
Neuritis eine weitgehende Forderung erfahren durch Nachweis der anatomi­
schen Veranderungen im Nerven- und Muskelapparat. Der mit Hiilfe des 
Mikroskops erhobene Befund an den peripherischen Nerven bei der Tabes 
dorsalis liess eine andere Auffassung uber. das Wesen dieser Erkrankung 
Platz greifen, vermochte uns manche bis dahin unaufgeklarte klinische 
Erscheinung verstandlich zu machen. Die multiple Sclerose, die Syringo­
myelie, die amyotrophische Lateralsclerose, die verschiedenen Formen der 
Dystrophie sind alle gewissermassen erst durch das Mikroskop entdeckt 
worden. 

Diese Forschungen im Laboratorium, welche uns erst einen tieferen 
Einblick in den Ablauf der krankhaften Storungen gewiihren, haben nicht 
verfehlt, fiir die Behandlung eine segensreiche Wirkung zu uben. Der ganze 
Fortschritt in der Behandlnng der Geisteskranken beruht in letzter 
Linie auf der besseren Erkenntnis ihres Wesens, in ihrer Anerkennung als 
Gehirnkranke. Wurde auch schon friiher der Anlauf zn einer Inderung aus 
rein empirischen und Zweckillassigkeitsgriinden gemacht, so haben nns doch 
zur sichere,n Uberzeugung erst die oben erwahnten physikalischen, chemischen 
und experimentellen Forschungsergebnisse gefiihrt. Sie haben uns fiir die 
uberwiegende Zahl der Geisteskrankheiten den direkten Beweis erbracht, dass 
wir es mit Hirnerkrankungen zu thun haben. Planmassig und mit Erfolg 
ist man seitdem in der Behandlung vorgeschritten. Bereits ist es ermog­
licht, eine Reihe von Gehirnkrankheiten dem Messer des Chirurgen zugiinglich 
zu machen. Arbeit im Laboratorium hat uns bekannt gemacht mit der 
Affinitat gewisser Nerventeile fiir chemische Stoffe (Ehrlich's Methylen­
blaureaktion des lebenden Nerven). Darauf grundete sich die erfolgreiche 
Anwendung des Mittels bei Neuralgieen. Die Aufkliirung, welche uns das 
Mikroskop uber die Wirkungsweise verschiedener Gifte im Nervensystem 
verschafft hat, zeigt uns gleichzeitig den Weg, welcher zur Yerhutung 
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und Beseitigung der Schadlichkeiten einzuschlagen ist. von Gudden's 
experimentelle Untersuchungen an Tieren iiber die "neuroparalytische Ent­
ziindung" haben direkt fiir die Klinik, bezw. fiir die Krankenpfiege Wert, 
indem sie Aufschluss dariiber geben, dass der Decubitus in den allermeisten 
Fiillen auf eine Vernachlassigung von seiten des Wartepersonals zuriickzu­
fiihren ist. 

Ein Uberblick iiber die verschiedenartigen hier erwahnten Leistungen 
lehrt zur Evidenz, dass die Kliniker DateD der klinischen Thatigkeit chemisch, 
physiologisch u. s. w. gearbeitet haben; und dass viele der erheblichsten 
Fortschritte der Medizin dieser Arbeit der Kliniker zu verdanken sind, ist 
bekannt. Der Entwickelungsgang der Medizin, sowie deljenige ihrer grossen 
Vertreter, zeigt, dass Laboratoriurnsforschung ein Bediirfnis fiir die Kliniker 
ist und dass sie befruchtend auf die klinischen Stndien wirkt. Der direkte 
Nutzen, welcher aus dieser Laboratoriumsthatigkeit fiir die Behandlung bezw. 
Reilung der Kranken resultiert, macht es unumganglich notig, dass die 
Raume, in denen die Untersuchungen stattzufinden haben, von 
der Klinik nicht getrennt sind. 

Ein specielles Beispiel moge dies erlautern. Der Gynakologe wiinscht 
Sicherheit iiber die Natur der ausgeschabten Teile des Uterus z'u haben, 
um zu entscheiden, ob Krebs vorliegt oder nicht. Diese Untersuchungen 
konnen nicht wohl in dem Institut fiir pathologische Anatomie ausgefiihrt 
werden, da es sich urn specialistische Dinge handelt, in deren sicheren Be­
urteilung der Gynakologe eine besondere Gewandtheit besitzt; auch erfordern 
diese diagnostisch - anatomischen Untersuchungen eine schnelle Erledigung; 
endlich ist es iiberhaupt unerlasslich, dass der gynakologische Lehrer in 
.der Lage ist, die pathologische Anatomie der von ihm operativ zu behandeln­
den Erkrankungen zu beurteilen und auf Grund eigener Anschauungen seine 
Massnahmen zu treffen und die Indikationen fiir die Lernenden zu entwickeln. 
Gerade das Aufgeben eigener anatomischer Untersuchungen wiirde ein un­
wissenschaftliches, lediglich einer empiristischen Routine anheimgegebenes 
Specialistentnm grossziehen. Es ware nun noch der Fall moglich, dass der 
Gynakologe seine diagnostisch-anatomischen Untersuchungen selbst im Institut 
fiir pathologische Anatomie vornehme. Allein dies wiirde mancherlei aussere 
Unzutraglichkeiten mit sich fiihren. Der Gynakologe miisste einen standigen 
Arbeitsplatz fiir sich haben, und da z. B. der Chirurg, der Neurologe in 
ahnlicher Lage sind, auch diese. Rierdurch wiirden zunachst die Arbeits­
raume des pathologischen Instituts fiir Stndierende und A.rzte, welche eigene 
wissenschaftliche Untersuchungen dort ausfiihren, beschrankt. Da ferner die 
Leitung der pathologisch - anatomischen Arbeiten im Institut dem Direktor 
desselben, bezw. dem von ihm beauftragten Assistenten' anheimfallt, die 
Beurteilung der von den Probeexcisionen genommenen Praparate aber dem 
Direktor der gynakologischen Klinik zugebilligt werden -muss, welcher 
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sich behufs Besichtigung und Priifung der Praparate jedesmal in das 
pathologisch - anatomische Institnt begeben und dort unter Studenten und 
jungen Arzten arbeiten miisste, - so wiirden sich leicht Friktionen 
herausstellen. 

Dieses eine Beispiel liesse sich in vielfaltigen Variationen wiederholen. 
Es wiirden sich immer wieder dieselben Sehwierigkeiten ergeben. Del' Zeit­
aufwand, der dann fiir eine solehe Untersuehung in Frage kame, wirdein 
sehr grosser; del' Zusammenhang del' ganzen Beobachtung bleibt nicht ge­
wahrt. Es miissten grosse Anspriiehe an die Liberalitat des Leiters vom 
Speeialinstitut gestellt werden, wenn diesel' seine Genehmigung erteilt, dass 
solehe Untersuchungen in dem seiner Leitung unterstellten Institute zur 
Ausfiihrung gelangen. Assistenten und jiingere dort arbeitende Krafte del' 
Klinik miissten sieh, wie es in del' Natur derSache liegt, del' Ordnung des 
Specialinstitutes, den Anordnungen des Direktors fiigen. Aber eine solehe 
Unterstellung unter einen anderen Institutsleiter kann dem Direktor einer 
Klinik wohl kaum zugemutet werden. 

Die raumlich abgegrenzten Laboratorien sind selbstandige Statten del' 
Wissenschaft geworden, haben eigenen Zielen zugestrebt. Die Gesehiehte 
beweist auf das Sehlagendste, dass eine Trennung del' Laboratorien von der 
Klinik unmoglich ist. In Anerkennung und Wiirdigung del' Thatsache, 
dass die Friiehte, welche del' Laboratoriumsarbeit entspriessen, fiir die Be­
handlung del' Kranken selbst von unschatzbarer Bedeutung sind, haben die 
Kliniken stets darauf hinzuwirken gesucht, die fiir Behandlung, Unterrieht 
und wissensehaftliehe Forschung gleich notwendigen Raume zu erhalten. 
Wenn auch die arztliche Praxis ausserhalb der geschlossenen Kranken­
anstalten vielfach ohne die Hiilfe und Benutzung von Laboratorien gesehieht, 
so folgt doeh hieraus nieht, dass auch del' arztliche Dienst in den Kliniken 
fiir die Diagnose und Behandlung der Krankheiten del' Laboratorien entraten 
konnte; denn nicht deshalb versieht del' praktische Arzt seine Kranken, 
ohne das Laboratorium zu Rate zu ziehen, weil dieses iiberfliissig ist, sondern 
weil die ausseren Umstande del' Praxis dies nicht gestatten, und es bleibt 
daher meist die Genauigkeit del' Diagnose und Beobachtung in del' Praxis 
hinter derjenigen in del' Klinik zuriiek. Abel' selbst die ausserhalb der 
Anstalt geiibte Praxis kann garnicht ganzlich der Laboratoriumsarbeit ent­
behren. Mikroskopische und chemische Untersuchungen, welche eines 
grosseren Apparates bediirfen, sind auch hier notwendig und pflegen nach 
Wunsch del' Arzte in Apotheken, chemischen bezw. bakteriologischen In­
stituten ausgefiihrt zu werden, so Z. B. die Untersuchung des Harns auf 
Zucker und die quantitative Bestimmung desselben, die Untersuehung des 
Auswurfes auf Tuberkelbacillen. 



Siemerling u. Goldscheider, Notwendigkeit d. Laboratorien bei klin. Institllten. 47 

Die Uberzellgung von der Notwendigkeit der Laboratorien gelangt 
iiberaTI bei der Erriehtung von Krankenhallsem in der Sehaffllng von ge­
eigneten Raumliehkeiten zu Laboratoriumszweeken zum Ausdruek. Stadtisehe 
Gemeinwesen nehmim bei der Erbauung hierauf Bedaeht und seheuen sieh 
nieht, die Laboratorien mit dem Aufwand grosser Mittel, den modemen An­
forderungen entspreehend, auszustatten. Aueh die von Privaten erriehteten 
Krankenanstalten suehen den offentliehen nieht naehzustehen. 

N oeh weniger konnen aber die klinisehen Institute, welehe neben der 
blossen Krankenbehandlung noeh andere Ziele des Unterriehts und der 
wissensehaftliehen Forsehung erstreben, ihren Aufgaben irgendwie gereeht 
werden, wenn nieht wohl ausgestattete Laboratorien mit ihnen und zwar in 
mogliehster raumlieher Nahe verbunden sind. 



-Uber den U nterricht in geburtshiilflichen 
Kliniken mit Bezug auf den neuen Hor­
saal der Koniglichen Universitats-Frauen-

klinik in Berlin. 

Von 

Prof. Dr. Olshausen, 
Gehelmer Medizinalrat. 

Fiir den Lehrer der Geburtshiilfe hat sich die Erfiillung der Lehr­
aufgabe seit 30 Jahren nicht unwesentlich verandert. Zwei Umstande 
sind es vorzugsweise, welche diese Veranderung' hervorgebracht haben; 
erstlich, dass zu del' GeburtshiHfe die Gynakologie getl'eten ist, sodann die 
immer steigende Zahl der Lernenden. 

Vor 30-40 Jahren, als der Verfasser die Universitiit besuchte, war 
von einem gynakologischen Unterricht kaum die Rede. Es gab zwal' ein 
Lehl'buch del' Gynakologie, das von Kiwisch, welches Scanzoni vervoll­
standigte und spater in ein eigenes umwandelte. Aber in den Randen 
der Studierenden befand sich dies Lehrbuch kaum. Es wurde nur nach 
absolvierten Prilfungen von besonders eifrigen Arzten studiert. 

Eine Retrofiexio uteri oder einen Tumor ovarii zu diagnosticieren, galt 
damals fiir das Rochste diagnostischer Leistung. Von einer gynakologischen 
Therapie war kaum die Rede; kam doch erst im Jahre 1861 die Karl 
Mayersche Arbeit iiber Erosionen der Portio vaginalis heraus, welche dann 
den Anstoss gab zu einer ortlichen Therapie del' Vagina und Portio vaginalis, 
welche jetzt zwar noch nicht verlassen, aber doch ganz in den Rintergrund 
gedriingt ist. 

Reute hat der klinische Lehrer die Zeit des Unterrichts auf Geburts­
hiilfe und Gynakologie zu verteilen; und gar zu leicht fant bei dieser 
Teilung der Gynakologie der L5wenanteil zu. Es hat dies verschiedene, 
zum Teil sehr auf der Rand liegende Griinde. Der Rauptgrund fiir die 
Thatsache, dass die klinischen Lehrer die Gynakologie vor der Geburtshiilfe 
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bevorzngen, liegt offenbar darin, dass man vielleichter in den gynakologischen 
Unterricht die erwiinschte Abwechslung hineinbringen kann, als in den 
gebnrtshiilflichen. In jeder Klinik hat man Gelegenheit, zehn gynako­
logische Falle zu demonstrieren, ehe man einen pathologischen Geburts-' 
fall demonstrieren kann. In jeder gebnrtshiilflichen Klinik setzt sich das 
geburtshiilfliche Material doch wesentlich ans normalen Gebnrten oder relativ 
normalen zusammen. Man kann zwar behanpten, dass die Variationen in 
den Vorgangen normaler Geburten ausserordentlich gross sind, so gross, 
dass man unter hundert aufeinander folgenden Geburten bei aufmerksamer 
Beobachtnng nicht zwei finden wird, die im Verlaufe ganz gleich erscheinen; 
und es ist gewiss notig, dass der Arzt die zahllosen kleinen Abweichungen 
im normalen Geburtsverlauf kenne; sonst wird er auch bei pathologischen 
Gebnrten jene mannigfaltigen Symptome nicht beachten, welche das Patho­
logische des Geburtsvorganges znerst anzeigen: dies gilt besonders fUr die 
Storungen, welche der Geburtsvorgang durch Beckenverengerungen erfahrt. 
Ja, wer nicht die Mannigfaltigkeit normaler Geburten kennt, wird sehr 
leicht normale Verhaltnisse fiir pathologische ansehen und infolge dieses 
Irrtums therapeutisch eingreifen, wo Abwarten das allein Richtige ist. So 
wird z. B. von Unerfahrenen der langsame Verlauf des ersten Teils der 
Eroffnungsperiode bei Erstgebarenden, welcher von den ersten Wehen bis 
zum Verschwinden der Portio vaginalis sich oft durch Tage hinzieht, sehr 
haufig fUr pathologisch gehalten, wenn auch Abnormitaten gar nicht vor­
handen sind. Es ist dies die Folge davon, dass die Studierenden erst bei 
einem gewissen Fortschritt der Geburt gerufen werden, wodurch das erste, 
oft lange Stadium ihrer Beobachtung entgeht. 

Es ist also eine hOchst wichtige Aufgabe des Lehrers der Geburts­
hiilfe, die Vorgange und Variationen des normalen Geburtsverlaufes den 
Studierenden zu erklaren und zu demonstrieren; aber, wenn ich mich nicht 
tausche, wird gerade dieser Teil der Lehraufgabe von den meisten von uns 
Docenten zu sehr vernachlassigt - sicher zum Schaden der Studierenden, 
welche geburtshiilflich im allgemeinen viel zu wenig ausgebildet und ge­
schult werden, obgleich die Schulung in der Geburtshiilfe wichtiger und 
notwendiger ist, als diejenige in der Gynakologie; denn der geburtshiilf­
lichen TMtigkeit kann sich der Arzt in einer kleinen Stadt oder auf dem 
Lande gar nicht entziehen, und er ist dabei ganz auf die eigenen Fiisse 
gestellt. Gynakologie braucht aber ein Arzt kaum zu treiben, wenn er 
nicht will. Nur so viel muss er auch als Hausarzt von der Gynakologie 
wissen, dass er friih genug zumal die ernsten Leiden erkennt, urn ein 
rechtzeitiges Eingreifen zu ennoglichen und herbeizufiihren. Einer selb­
standigen Behandlung vermag er sich bei der chronischen Natur der meisten 
Frauenleiden gewohnlich zu entziehen. 

Die Geburtshiilfe verdient, besonders aus dem Grunde, weil sie fiir 
Klinisches Jahrbuch. V. 4 
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den praktischen Arzt der wichtigere Teil ist, wieder mehr in den V order­
grund des Lehrens gezogen zu werden, als es seit einigen Decennien der 
Fall gewesen ist. Der Umstand, dass man nicM fiir die klinische Stunde 
immer Kreissende zur Demonstration hat -und der weitere Umstand, dass 
dasjenige, was demonstriert werden soIl, meistens nur einem kleinen Teil 
der ZubOrer ad oculos, oder richtiger gesagt, ad digitos demonstriert werden 
kann, jedenfalls weniger als in der Gynakologie dem ganzen ZubOrerkreise 
- diese beiden Umstande erklaren die bis zu einem gewissen Grade ein­
getretene Vernachlassigung des geburtshiilflichen Unterrichts und mogen 
einigermassen zur Entschuldigung fiir uns dienen. 

Freilich ist der geburtshiilfliche Unterricht so eng an das Objekt der 
gebiirenden Frau gebunden, dass auch dem Assistenten ein Teil des Unter­
richts zufallen muss. Zumal gewisse Dinge muss der Assistent nicht miide 
werden, bei jeder Geburt immer wieder mit den stets wechselnden Schiilern 
·zu erortern und ihnen zu demonstrieren. Es sind diesvorzugsweise : der 
Geburtsmechanismus, der Dammschutz, die Vorgange der Nachgeburtsperiode 
und das Verhalten der Nachgeburtsteile. Dazu kommt selbstverstandlich 
als die Hauptsache die geburtshiilfliche Untersuchung und die Einschulung 
beziiglich der Antisepsis. Zu den angefiihrten Grunden, welche eine Ver­
drangung des geburtshiilflichen Unterrichts verschulden, kommt noch ein 
weiterer, welcher nicht unwesentlich mitwirkt, das ist die fiir die Zulassung 
zum Staatsexamen auf den Beistand der Studierenden. bei nur zwei Geburten 
herabgesetzte Forderung. 

lch nannte als erschwerenden Umstand fiir den Docenten der Gyna­
kologie die immer mehr sich steigernde Zahl der ZubOrer. Trotz der von 
einigen Seiten schon vor zehn Jahren und langer prophezeiten Abnahme 
der Medizin-Studierenden ist die Zahl bisher immer noch auf allen Uni­
versitaten mehr oder weniger gewachsen. Meine eigene Erfahrung dariiber 
ist die, dass im Jahre 1862 ich in Halle zuerst vor 13 Klinizisten docierte 
und sich diese Zahl stetig steigerte, sodass im Winter 1886/87 die Zahl 
auf 162 gewachsen war. Das Gleiche ist seitdem in Berlin der Fall ge­
wesen, wo im Winter 1887/88 153 und in den beiden letzten Winter­
semestern 1891/92 und 1892/93 215 und 219 Klinizisten die mir unter­
stente Klinik besuchten. 

Wie ist es moglich, diese grosse Zahl in die Facher der Geburtshiilfe 
und Gynakologie praktisch einzufiihren und so weit, wie es fiir den an­
gehenden Arzt notig ist, auszubilden? 

Es gebOrt dazu zunachst ein grosses Material von Demonstrations­
objekten, ein grosses Material an normalen und pathologischen Geburten, 
sowie an gynakologischen Kranken; sodann auch eine entsprechende Zahl 
von Assistenten, da sonst schon die Lehraufgabe beziiglich der Ausbildung 
im Untersuchen nicht zu erfiillen ist. 
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TIber beides, reichliches Material an Lehrobjekten und eine entsprechende 
Zahl von Assistenten, verfiigt die Konigliche Universitats-Frauenklinik, wie 
ich zu meiner Freude bekennen kann. 

Es handelt sich sodann noch um die Einrichtungen, welche dem 
Unterricht dienen. Eine gut eingerichtete Klinik fiir Geburlshiilfe und 
Gynakologie kann weder eines guten Seziersaales, mit allem, was dazu ge­
bOrt, entbehren, noch einer Anzahl Mikroskope, einer Sammlung instruk­
tiver anatomischer Praparate, Abbildungen, Phantome und mancher an­
derer Dinge. 

Vor allem wichtig ist aber auch der Horsaal. Eine grosse Zu­
bOrerzahl bedingt besonders eine zweckmassige Einrichtung desselben. 1st 
die Zahl der ZuhOrer gering, so Mnnen dieselben ohne besondere Vor­
richtungen das, was demonstriert wird und an den Kranken zu beobachten 
ist, gut erkennen. Bei einer grosseren Zahl von Zuhorem ist dies ohne 
ein in Stufen aufsteigendes Amphitheater nicht moglich. Aber auch ein 
solches kann und muss verschieden gebaut werden je nach den Zwecken, 
welche es erfiillen soll. Bei dem Neubau eines klinischen Horsaales fiir 
die Konigliche Universitats-Frauenklinik in Berlin, wie derselbe seit einer 
Rellie von J ahren geplant war und nun zur Ausfiihrung gekommen ist, 
waren folgende Erwagungen massgebend: 

Derselbe solI lediglich dem Zwecke klinischer Demonstrationen dienen; 
er soll nicht zugleich oder doch nur ausnahmsweise Operationssaal sein; 
denn es ist liingst an dieser und wohl an allen gyniikologischen Kliniken 
eingefiihrt, dass die klinische Unterrichtsstunde nicht durch Operationen 
ausgefiillt wird. Weder vaginale Operationen noch Laparotomieen sollen in 
der Regel wahrend der Klinik gemacht werden, da doch nur sehr wenige 
der Studierenden die einzelnen Phasen der Operation verfolgen konnten; 
bei den vaginalen Operationen keiner der im Amphitheater Sitzenden. FUr 
die Operationen sind die ersten Morgenstunden resemert. Sie werden vor 
einer ganz beschrankten Zahl von Z uschauem (6-10) ausgefiihrt. 

Geburtshiilfliche Operationen werden allerdings so oft wie moglich in 
der klinischen Stunde vor dem gesamten ZubOrerkreise ausgefiihrt und zwar 
alle vorkommenden: Zange, Wendung, Extraction, Perforation, kiinstliche 
Friihgeburt. Aber fiir sie ist der neue Horsaal nicht bestimmt. Sie werden 
in einem sehr geriiumigen, gut beleuchteten Entbindungssaal ausgefiihrt, 
welcher durch ein in zwei Stufen ansteigendes Podium etwa 160 Zuschauem 
Raum gewiihrt und die Moglichkeit, die Operation im wesentlichen zu ver­
folgen. Freilich miissen die ZuhOrer stehen; nur eine kleine Zahl sitzt 
auf zwei Reihen vom stehender Stiihle. Der neue klinische Horsaal soll 
dienen fiir die V orstellung aller gyniikologischen Kranken und aller zur 
V orstellung kommenden Wochnerinnen. Es solI aber auch die Moglichkeit 
gegeben sein, in jedem Semester einige wenige Laparotomieen vor der 

4* 
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gesamten Klinik auszufiihren, zumal wenn die Gelegenheit es giebt, einen 
Kaiserschnitt vor versammelter Klinik zu machen, wie es im vergangenen 
Semester zweimal hat geschehen konnen. 

Um diesen Anforderungen gerecht zu werden, geni:igte der bisherige 
Horsaal ganz und gar nicht. Er geni:igte zunachst nicht bezi:iglich der 
Zahl seiner Platze fi:ir die ZuhOrer, denn er hatte bei einer Zahl von mehr 
als 200 ZuhOrern (in den letzten 4 Semestern) nur 107 Sitzplatze und 
etwa 15 massig gute Stehplatze. Es geni:igte ferner in dem bisherigen 
Auditorium nicht der Platz, die Halbrotunde, in welcher die Kranken­
demonstration en stattfinden. 

Dieselbe war so klein, dass nie mehr als ein Bett zur Zeit in der­
selben Platz fand. Es fehlte deshalb ganzlich die Moglichkeit, parallele 
Faile gleichzeitig vorzustellen oder, was fi:ir das Wochenbett so wichtig ist, 
an einer Anzahl von Fallen gleichzeitig die Erscheinungen zu zeigen und 
durch die Studierenden pri:ifen zu lassen. Endlich fehlte es an allen Neben­
raumen, die doch fi:ir mancherlei Zwecke unentbehrlich sind. Der einzige 
bisher vorhandene N ebenraum hatte eine Grundfiache von 10 qm. Es 
hatten zwei oder drei Kranke, die nicht bettlagerig waren, auf dem vor­
handenen Sopha Platz. 

Wenn aber Kranke in ihren Betten bleiben mussten, so fi:illten deren 
zwei den kleinen Raum vollig aus. In diesem Raum Untersuchungen von 
Studierenden an den Kranken vornehmen zu lassen, war ganz unmoglich, 
ebenso konnte man keinerlei Desinfektion oder sonstige Vorbereitung an 
den Kranken machen, wie sie besonders zur Ausfi:ihrung von Operationen 
notig sind, aber auch vor oder nach der blossen Vorstellung der Kranken 
sich notwendig machen (z. B. Ausspi:ilungen, Entfernung von Tampons, 
erneute Tamponade, Abseifen etc.). Allen diesen Ubelstanden solI der neue 
Horsaal aOhelfen. 1) 

Am schwersten ist die Aufgabe zu erfi:illen, fiir eine grosse Zahl von 
ZuhOrern Platz der Art zu schaffen, dass alle sehen und hOren konnen. 
Hier war zunachst die Frage zu entscheiden, ob der neue Horsaal ein 
Seitenfenster erhalten sonte, wie es del' bisherige Horsaal hatte, odeI' ob 
man auf ein solches verzichten sollte. Ein Seitenfenster hat den grossen 
Vorteil, dass man fi:ir die Speculumuntersuchung·en, die man in der Gyna­
kologie nicht entbehren kann, das gi:instigste Licht hat. Es sind aus 
dies em Grunde auch fast alle neueren Horsale in gynakologischen Kliniken 
mit einem Seitenfenster gebaut worden, so diejenigen in Breslau, Leipzig 
und Wi:irzburg. 

Es hat aber ein Seitenfenster andererseits den N achteil, dass dadurch 
immer eine erhebliche Anzahl von Platzen fi:ir die ZuhOrer verloren gehen. 

') Vergl. die Baubeschreibung in diesem Bande. 
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1st der Raum fiir den zu erbauenden Horsaal beliebig gross, so kann man 
durch einen grosseren Halbkreis dies ausgleichen oder man muss mehr in 
die Hohe bauen, wie dies z. B. in Leipzig geschehen ist! Dies letztere 
hat aber fUr die oberen Reihen den grossen Nachteil, dass die ZuhOrer den 
vorzustellenden Kranken sehr fern sind. Da fur unseren Horsaal der be­
wiUigte Raum sehr knapp war, so war die Moglichkeit, ein Seitenfenster 
anzulegen, gar nicht gegeben. Man konnte nur einen Halbkreis wahlen, 
welcher sich an die alte Klinik mit del' flachen Seite direkt anlehnte, also 
hier auch kein Seitenfenster, sondern lediglich einen Zugang haben kounte. 
Es wurde deshalb die Konstruktion des Horsaales im wesentlichen derjenigen 
gleich, welche der Horsaal des chirurgischen Klinikum in del' Ziegelstrasse 
hierselbst hat. Das Licht ist lediglich Oberlicht. Wir hatten uns durch 
Versuche an Kranken im Horsaal des chirurgischen Klinikum vorher iiber­
zeugt, dass ein solches Licht geniigt, urn in Fallen ohne erschwerende Um­
stande den Speculumbefund zu .erheben und zu demonstrieren. Es wurde 
aber ein besonderes Gewicht darauf gelegt, das Oberlicht so reichlich wie 
moglich zu beschafIen. Diese Aufgabe ist, wie wir glauben, del' Bauleitung 
in voUem Masse gelungen. Ausserdem ist dafiir gesorgt, dass an dunkeln 
Tagen durch elektrische, transportable Lampen seitliche Beleuchtung jeder­
zeit sofort vorhanden ist. 

Es haben nun auf dem halbkreisformigen Amphitheater 150 Sitze 
placiert werden konnen, und auf einer queren Galerie, welche iiber dem 
Eingange zum Horsaal liegt, befindet sich eine Sitzreihe mit weiteren 22 
Sitzplatzen. Oberhalb del' obersten Sitzreihe des Amphitheaters konnen 
40 weitere ZuhOrer stehend Plat.z finden und werden auch, wenn auch aus 
grosserer Entfernung, die Kranken beobachten konnen. Der Halbkreis zu 
ebener Erde, in welchem die Kranken zur VorsteUung gelangen, bietet ge­
niigenden Raum, urn zwei oder drei Betten mit Kranken gleichzeitig aufzu­
stellen. Dabei werden ausser dem Docenten und seinen Assistenten noch 
zehn oder zwolf Praktikanten bequem Platz haben. 

Es ist somit die Moglichkeit gegeben, von ParaUelfaUen zwei oder 
drei gleichzeitig vorzustellen und von einer grosseren Zahl von Prakti­
kanten untersuchen zu lassen oder zur Demonstration del' Vorgange des 
physiologischen W o chen bettes mehrere Wochneriunen gleichzeitig vor­
zufiihren. 

Sollen auch aus oben genannten Grunden grossere Operationen im 
allgemeinen in der klinischen Stun de nicht zur Ausfiihrung kommen, so 
wird es doch zweckmassig sein, in jedem Semester einigemale irgend eine 
Laparotomie, besonders eine typische Amputatio uteri myomatosi oder eine 
Sectio caesarea, wenn die Gelegenheit sich darbietet, VOl' dem gesamten 
Auditorium auszufiihren. Urn dies zu ermoglichen, bedarf es VOl' allem 
geniigender Waschvorrichtungen, fiir die auch gesorgt ist. Es befinden 
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sich im Horsaal selbst zehn Waschbecken, in den beiden Nebenraumen je 
zwei Waschbecken, jedes mit Kalt- und Warm-Wasserhahn versehen. 

Die in dem Krankenwartezimmer befindlichen Waschvorrichtungen 
dienen zur Desinfektion der Kranken, die iibrigen fiir die Operierenden und 
Assistierenden. Wahrend der klinischen Vorlesl1ng aber ist eine grosse 
Zahl von Waschschiisseln auch deshalb notwendig, damit eine grossere 
Zahl von Praktikanten ohne Zeitverlust sich schnell zur Untersuchung der 
Kranken waschen und desinficieren konnen. Fiir die Moglichkeit der Aus­
fiihrung grosserer Operationen ist noch durch zwei andere Vorrichtungen 
Sorge getragen, namlich durch einen Dampfsterilisator fiir Verbandstoffe 
und Wasche und einen mit der Dampfkesselanlage in direkter Verbindung 
stehenden Apparat zur Gewinnung sterilen Wassers. Eine Anlage der 
ersteren Art besitzt zwar die Klinik schon in dem fiir Laparotomieen be­
stimmten Zimmer; doch ist dieselbe bei zahlreichen Operationen zu klein, 
um schnell den Bedarf an sterilen Verbandstoffen zu liefern. Grossere 
Waschestiicke, wie z. B. Operationsrocke zu sterilisieren, reicht der bis­
herige Apparat iiberhaupt nicht aus. Der Apparat zur Erzeugung sterilen 
Wassers, wie der erstgenannte von der Firma Lautenschlager geliefert, 
solI einem tief gefiihlten Bediirfnis abhelfen. Bisher verschafften wir uns 
steriles Wasser dadurch, dass Glasflaschen von 5 Liter Inhalt, mit Leitungs­
wasser gefiillt, in dem grossen Rietschel-Hennebergschen Desinfektions­
apparat eine Stunde auf 150 0 C. erhitzt wurden. Die hiermit verbundenen 
Ubelstande waren mannigfach. Einmal bedurfte es einer Zeit von zwolf 
Stunden und mehr, um das erhitzte Wasser auf eine brauchbareTemperatu1' 
abzukiihlen. Es war also niemals sehr schnell steriles Wasser zu haben. 
Sodann war die Beschaffung des Wassers kostspielig durch den grossen 
Verlust an Flaschen, welche zersprangen. Endlich abe1' - und das ist 
das Wichtigste - gelang es nicht imme1', das Wasser auf diese Weise 
wirklich zu stmilisieren, wie Kulturversuche zweifellos bewiesen. 

De1' neue Appa1'at ist derart einge1'ichtet, dass der dem Dampfkessel 
direkt entstromende Dampf in einen kupfernen bis auf eine untere Abfluss­
offnung vOllig geschlossenen Kessel geleitet wird, in welchem e1' durch 
Kiihlschlangen verdichtet wird. Die Abflussoffnung hat eine metallene 
Kappe, welche den Hals der darunter gestellten Glasflasche umfasst, so 
dass beim Auslaufen des Wassers nichts in die Flasche von aussen hinein­
fallen kann. Wie dieser Apparat funktionie1'en wird, muss erst die prak­
tische Probe lehren. 

Ich erwahnte, dass de1' Horsaal zwei Nebenraume habe, einen, welcher 
als Wartezimmer fiir die Kranken dient, in dem auch vorbereitende 
Waschungen und Desinfektion der Kranken stattfinden Mnnen. Der zweite 
Raum, ebenso wie das Wartezimmer der Kranken von ca. 32 qm Flachen­
inhalt, ist sin Demonstrationszimmer. Es sollen hier teils mikroskopische 
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Praparate, teils SpeculllIll{iille demonstriert werden. Das Zimmer besitzt 
vier Fenster: es kann also eine grossere Zahl von Milrroskopen gleichzeitig 
aufgestellt werden. Auch konnen drei oder vier Kranke gleichzeitig auf 
Stfihlen vorgestellt werden, um Speculumbilder zu zeigen. 

In dem neuen Auditorium verfiigen wir iiber vier aus Stabeisen 
konstruierte, auf Rollen gesetzte Untersuchungsstfihle, welche wesentlich 
nach den Ideen des friiheren Assistenten der Klinik, Herrn Dr. Glockner, 
von dem Schlossermeister Kork (Berlin, Wollankstr.) ausgefiihrt sind. 

Sollen Kranke mit Speculumbefunden demonstriert werden, so geschieht 
dies am Ende des klinischen Unterrichts. Die Studierenden steigen die 
zwei vorhandenen Treppen des Amphitheaters in den Halbkreis hinab und 
gelangen derReihe nach im Gansemarsch, durch Barrieren in Ordnung 
gehalten, an die Mikroskope oder an die Stiihle, auf welchen die Kranken 
liegen. Sodann gehen sie, ohne in das Amphitheater zuriickzukehren, 
durch eine zu diesem Zweck angelegte Thiir, direkt in den Garderobenraum. 

Es wird auf diese Weise vermieden, dass im Halbkreis des Amphi­
theaters selbst ein nicht zu hinderndes Gewin- von Menschen und unab­
anderliche Unordnung entsteht. Zugleich ist dem Ubelstande, dass im 
Auditorium selbst nur Oberlicht vorhanden ist, durch die Seitenbeleuchtung, 
welche im Demonstrationszimmer bes~eht, in zweckmassiger Weise ent­
gegengewirkt. 

In dem Demonstrationszimmer befindet sich ausser den Stiihlen fiir 
Krankendemonstration noch ein grosserer Schrank zur Aufbewahrung solcher 
Abbildungen und Praparate, welche sehr haufig in der Klinik gebraucht 
werden. Auch Becken, eine Puppe, ein Forceps etc. werden hier aufbewahrt. 
Auch ein auf grosse Rollen gesetzter Tisch mit Schieferplatte ist hier vor­
handen, welcher zur Demonstration anatomischer Praparate dient, wie sie 
in der Klinik fast taglich vorkommt. Die beiden Nebenraume haben noch 
einen anderen, sehr wichtigen Zweck: Es ist in der klinischen Stunde selbst 
zu zeitraubend, die . Kranken vor Erhebung des objektiven Befundes einem 
vollstandigen, miindlichen Examen zu entwerfen. Zumal wenn der Prakti­
kant dies thun soUte, wiirde dadurch eine immense Zeit verloren gehen, 
die fiir die ZuhOrenden wenig anregend und interessant verliefe. Endlich 
ist diese Methode, die klinischen Kranken vorzustellen, in einer Frauen­
klinik schon deshalb meistens nicht angebracht, weil eine grosse Zahl der 
Kranken schon chloroformiert vorgestellt wird. 

Das miindliche Krankenexamen wird aus diesen Griinden ersetzt durch 
einige kurze N otizen, welche der Docent iiber den Krankheitsverlauf und 
die Beschwerden der Kranken mitteilt. Hierbei beschrankt man sich natiir­
lich auf das Allerwichtigste. 

Diese ganze Methode hat aber doch grosse Nachteile. Es tritt die 
Wichtigkeit der Anamnese und der Krankheitsbeschwerden fiir die Diagnose 
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doch den Studierenden nicht recht vor Augen. Sie unterschatzen leicht 
die Bedeutung des mundlichen Examens und vor allem lemen sie nicht den 
Verkehr mit den Kranken. Sie lemen nicht selbst das Krankenexamen, 
lemen nicht das Wichtige der Angaben der Kranken vom Unwichtigen unter­
scheiden. Diesem Ubelstande soIl in Zukunft einigermassen abgeholfen 
werden; und auch dazu sollen die Nebenraume dienen. Es besteht die 
Absicht, in Zukunft schon tags vorher die Praktikanten fUr den folgenden 
Tag aufzurufen. Dieselben haben alsdann schon 1/4-1/2 Stunde vor dem 
Beginn der Klinik zu erscheinen. Es werden Ihnen die Kranken zuerteilt, 
welche sie examinieren konnen, ohne sie jedoch schon innerlich zu unter­
suchen. Sie treten alsdann mit der Anamnese - und dem Status prae­
sens, soweit er durch die Klagen der Kranken gekennzeichnet wird, vor 
den Lehrer und werden auf diese Art besser lemen, wie ein mundliches 
Examen einzUlichten ist, und wie man mit dem Kranken verkehrl. 

Die Lage des neuen Auditoriums, welches an das Parterre des alten 
Gebaudes und zwar an die Wochenbettstation direkt angebaut ist, ist der­
arlig, dass Wochnerinnen und Kreissende ohne jede Schwierigkeit und ohne 
Zeitverlust schnell in den Horsaal gebracht werden konnen. Weniger leicht 
ist dies moglich mit den Kranken der aseptischen und besonders mit denen 
der septischen Station. Ein grosser Teil dieser Kranken ist aber nicht 
bettlagerig, sondem kann die eine oder zwei Treppen zu Fuss zum Warle­
zimmer des Horsaals zurucklegen. Andere, welche zwar auch nicht bett­
lagerig sind, denen aber der Weg nach dem Horsaale zu weit und zu an­
strengend ist, werden auf einem leicht gebauten hOlzemen Fahrsopha zum 
Horsaal transportierl. Noch andere endlich, Schwerkranke, konnen mittels 
des Fahrstuhls nur in ihren Betten transportierl werden. 

Die Studierenden gelangen zu dem neuen Horsaal durch eine Neben­
pforte der Klinik, uber den Hof derselben und haben bis zum Eintritt in 
die 0 berste Galerie des Amphitheaters nur 11/2 Treppe zu gehen, wahrend sie 
bisher vier ganz enge, zum Teil sehr dunkle Treppen hinaufsteigen mussten. 

Fassen wir zusammen, was sich zum Vorteil der neuen Horsaal­
anlage sagen lasst, so ist dies der erheblich grossere Raum fur die Stu­
dierenden (172 Platze anstatt 107), sodann der grossere Halbkreis, in dem 
die Kranken zur Vorstellung gelangen. Es ist hierdurch nicht nur moglich, 
mehrere Kranke gleichzeitig nebeneinander zu demonstrieren, sondem auch 
eine gTossere Zahl von Studierenden zur Untersuchung und Beobachtung 
der Falle aufzurufen. Ferner sind die gewonnenen Nebenraume ein grosser 
V orleil. Das Wartezimmer gewahrt die Moglichkeit, eine grossere Zahl 
von Kranken aufzunehmen und durch die Wascheinrichtungen, die es hat, 
auch die Moglichkeit, die notwendigen V orbereitungen an den Kranken 
auszufUhren, sowie die Moglichkeit, auch Studierende aufzunehmen, welche 
vor der Klinik das mundliche Examen bei den Kranken erheben. 
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Der Demonstrationsraum kommt dem klinischen Bediirfnis weiter 
zu Hille. 

Ist auch gewiss nicht etwas Vollendetes geschaffen, wozu schon der 
vorhandene knappe Raum die Moglichkeit gar nicht gewahrte, so kann 
man doch bestimmt behaupten, dass Lehrer und Lemende sich in den 
neuen Raumlichkeiten besser befinden und ihren Aufgaben mehr gerecht 
werden konnen. 

Hoffen wir, dass das, was wir von den neuen Einrichtungen, welche 
wir del' Munificenz und dem Zusammenwirken del' beteiligten BehOrden ver­
danken, erwarten, sich auch erfiillen moge. 



"Ober den Unterricht in der Ohrenheil­
kunde an den dents chen Hochschnlen. 

Von 

Prof. Dr. H. Walb in Bonn. 

Wir haben die erfreuliche Thatsache zu verzeichnen, dass nunmehr an 
allen deutschen Hochschulen Unterricht in der Ohrenheilkunde erteilt wirdj 
damit ist eine von den Ohrenarzten Deutschlands seit lange gestellte For­
derung im Princip erfiillt und eine seit lange schmerzlich empfundene Liicke 
im akademischen Unterricht ausgeftillt. Nunmehr wird auch die Kenntnis 
der Ohrenheilkunde unter den praktischen Arzten sich mehr verbreiten und 
dadurch einem grossen Teile der an Erkrankung eines der wichtigsten 
Sinnesorgane, dem GehOrorgan, Leidenden Erhaltung der Funktion und, was 
noch mehr sagen will, sehr haufig auch des Lebens gesichert sein. Gerade 
die Unkenntnis des letzteren Umstandes, dass die eiterigen Entziindungen 
des Ohres, akute sowohl wie chronische, das Leben des Betroffenen im 
hOchsten Masse gefahrden, ist, wie die tagliche Erfahrung der Ohrenarzte 
zeigt, unter den praktischen Arzten noch sehr gross und dem gegeniiber 
eine Unterrichtung der Studierenden fiber die einschlagigen Verhaltnisse 
dringendes Bedfirfnis. In gleicher Weise ist die Vemachlassigung der 
schleichend verlaufenden Mittelohrprozesse, die zur SchwerhOrigkeit ffihren, 
noch haufig genug auf die auch bei den Arzten vorherrschende falsche 
Ansicht zuriickzufiihren, dass eine Behandlung aussichtslos sei, wahrend 
thatsachlich in einer grossen Anzahl von Fallen bei friihzeitigen Eingriffen 
die Erhaltnng del! Horvermogens erzielt werden kann. 

Aus dem Gesagten ergiebt sich indes, dass eine wirkliche Unter­
richtung in dem Fache nur da geniigend geschehen kann, wo an einer hin­
reichenden Anzahl von Fallen der Verlauf des Leidens unter der Behand­
lung gelehrt werden kann. Der Unterricht muss klinisch sein, gerade so, 
wie blli den fibrigen Zweigen der Medizin. Diese Forderung muss um so 
mehr gestellt werden, als die Behandlung der Ohrenkrankheiten zum grossen 
Teil in operativen Eingriffen besteht. Diese Forderung ist an den deutschen 
Universitaten nur zum Teil erftillt, namlich dort, wo klinische Abteilungen 
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zur Verfiignng stehen. .An den iibrigen bestehen meist nur Polikliniken, 
die zwar fast alle iiber ein mehr wie ausreichendes Krankenmaterial ver­
fiigen, indessen, der Natur der Sache nach, gerade den wichtigsten Teil, 
den operativen, mehr oder weniger nicht zur .Anschauung bringen konnen. 
Dabei denke ich nicht an die grosseren operativen Eingriffe am Warzen­
fortsatz und am Schadel, welche, wenn dringend notwendig, in den ja an 
allen Hochschulen vorhandenen chirurgischen Kliniken auch ausgefiihrt 
werden, sondern an die gerade in der neueren Zeit mit so eklatantem Er­
folg. bei chronischen Mittelohreiterungen in prophylaktischer Indikation 
unternommenen chirurgischen Eingriffen, ich denke an die Paracentesen 
des Trommelfells; 3.1l die Myringotomieen, die Herausnahme einzelner GebOr­
knochelchen, die Durchschneidung von Adhasionen u. s. f.,alles Dinge, 
die ohne Risiko in einer Poliklinik nicht unternommen werden konnen. 

Ein weiterer Umstand ist, wenigstens fUr die Universitatspolikliniken 
in kleineren Stadten, von wesentlichem Einfiuss, ich meine die Behandlung 
auswartiger Patienten. In grosseren Stadten von 100000 und mehr Ein~ 
wohnern ist die Zahl der Patienten aus der Stadt selbst so gross, dass die 
Poliklinik hinreichendes Krankenmaterial besitzt, j a meist ist dort das Ver­
Mltnis so, dass weit mehr wie notig vorhanden ist. In kleineren Stadten 
ist dies anders. Hier in Bonn z. B., einer Stadt von iiber 40000 Ein­
wohnetn, wiirde bei Beschrankung auf die Stadt entschieden das Unterrichts­
material nicht geniigend sein. Bei den Kranken nun der nachsten Um­
gebung ist der tagliche Besuch der Poliklinik, der sahr haufig notig, noch 
ein Leichtes, ja oft genug legen hier die Landleute taglich einen mehr­
stiindigen Weg zuriick, um zur Poliklinik zu kommen. Wird die Entfernung 
grosser, so wird dies anders. Dann muss der Aufenthalt in der Stadt er­
moglicht werden, der dann aus eigenen oder den Mitteln der Gemeinden, 
Gewerkschaften, Arbeiterkassen etc. bestritten wird. Aber wohin mit den 
Leuten? Gasthauser, die zu gleichen Satzen wie die Kliniken aufnehmen 
und verpfiegen, sind fast nirgends vorhanden. In den wenigen, die dies 
ermoglichen, sind meist so schauderhafte hygienische Verhaltnisse, dass 
Kranke mit Eiterungen u .. dergl. gar nicht dort genes en konnen. So geht 
ein grosser Teil der auswartigen Patienten nach fruchtlosen Verhandlungen 
mit den Gemeinden und Arbeiterkassen unbehandelt zuriick, ein Umstand, 
der den Ruf der Poliklinik auf die Dauer schadigen muss. Wie sehr auch 
der Unterrichtszweck bei den Universitatsheilanstalten in erster Linie kommt, 
beim Publikum ist die Heilanstalt der massgebende Faktor, und der Zulauf 
wird durch den Ruf als sol c h e bedingt. 

Von deutschen Hochschulen nun, wo der Unterricht in der Ohrenheil­
kunde in vollkommen ausreichender Weise gehalten wird, sind gegenwartig, 
wenn wir uns auf das Reich beschranken, 11 vorhanden. Darunter sind 
d.iejenigen mitgezahlt, wo die klinische Aufnahme in einer anderen Abteilung, 
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meist der chirurgischen ermoglicht ist, ohne dass dadurch dem Ohrenarzte 
der Patient entzogen ist. Selbsti.i.ndige Abteilungen bestehen nur in 
Berlin, Halle, Jena, Marburg, Strassburg, Tiibingen. Eine dem vollem Be­
darf geniigende Benutzung der chirnrgischen Abteilungen an den iibrigen 
Hochschnlen wird in den seltensten Fallen moglich sein, da diese so wie 
so vielfach an Raummangel leiden und daher nur wenig Betten abgegeben 
werden konnen. An einzelnen Hochschulen ist der klinische Unterrieht 
durch die Einrichtung von Privatanstalten ermoglicht, so in Konigsberg 
und Leipzig. An allen iibrigen Hochschulen bestehen nur Polikliniken, die 
weitaus zum grossten Teil lange Zeit aus Privatniitteln bestritten wurden, 
so in Bonn, Breslau, Gottingen, Heidelberg, Rostock; der grossere Teil 
derselben ist gegenwi.i.rtig entweder vom Staate iibernommen oder durch 
eine bestimmte Summe sUbventioniert, ohne dass die Kosten iiberall voll 
gedeckt werden. Beispielsweise iibersteigt bier in Bonn das Gehalt des 
Assistenzarztes und des Wi.i.rters schon die Subvention, so dass die 
sachlichen Ausgaben von dem Direktor der Anstalt selbst getragen werden 
miissen. 

Diese grosse Ungleichmi.i.ssigkeit hat neben der frillier bereits erwi.i.hnten 
noch eine besondere Unzutri.i.glichkeit im Gefolge. 1ch meine die Ent­
tauschung der Studierenden, welche die Universiti.i.t wechseln und bereits 
angefangene Studien auf dem Gebiete der Ohrenheilkunde nicht so fortsetzen 
konnen, wie sie gehofft. 

Die Form, in welcher der Unterricht in der Ohrenheilkunde an den 
deutschen Hochschulen erteilt wird, ist sehr mannigfach. Da wo Kliniken 
sind, ist derselbe iiberall klinisch. An einzelnen der anderen beschrankt 
sich derselbe auf Demonstrationskurse, an mehreren werden ausserdem prak­
tische Ubungen gehalten. Diejenigen, wo rein theoretische Vorlesungen 
iiber Ohrenheilkunde gehalten werden, sind in der Minderzalil. An den 
kleineren Universiti.i.ten mit geringer Zuhorerzahl konnen dieselben entbehrt 
werden, indem bei den praktischen Demonstrationen Zeit zur genaueren Be­
sprechung gegeben ist. 1st die Zahl der ZnhOrer gross, sind theoretische 
Vorlesungen unbedingt notig. Rier in Bonn z. B., wo im Sommersemester 
50 und mehr Zuhorer die Poliklinik fiir Ohrenkranke besuchen, nimmt die 
Demonstration auch nur weniger Krankheitsfalle so viel Zeit in Anspruch, 
dass die theoretischen Erorterungen so knapp wie moglich sein miissen 
und ohne theoretische V orlesungen eine geniigende Erlernung der verschie­
denen Krankheitszusti.i.nde unmoglich sein wiirde. 

Der enge Zusammenhang zwischen den Erkrankungen des Ohres und 
denjenigen benachbarter Teile, insbesondere denen des Rachens und der 
Nase bringt es mit sich, dass eine Verbindung im Unterrichte iiber beide 
Krankheitskategorieen erwiinscht ist. Dem entsprechend werden vielfach an 
den deutschen Hochschulen von den Lehrern der Ohrenheilkunde auch Vor-
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lesungen iiber Erkrankungen der Nase und des Rachens gehalten. Diese 
Verbindung ist eine natiirliche und sachgemiisse. 

Mehr ana lokalen Zweckmassigkeitsgriinden als durch innere Notwen­
digkeit begriindet, sehen wir endllch auch an einigen Hochschulen den 
Unterricht in der Laryngologie mit der Otiatrie vereinigt. An kleineren 
Hochschulen mag dies ausfiihrbar sein. Da wo das Krankenmaterial gross 
und die Frequenz der Studierenden dem entsprechend, wiirde die Vereinigung 
dieser Disciplinen zu grossen Unzutraglichkeiten fiihren. 

Das Bestreben der Ohrenarzte geht seit Jahr und Tag dahill, der von 
ihnen gelehrten Disciplin den obligatorischen Charakter im Lehrplan und 
demgemass auch im Examen zu sichem. Von der Uberzeugung durch­
drungen, dass die Ohrenkrankheiten zu den wichtigsten und folgenschwersten 
geh1iren, stolz auf die wissenschaftliche H5he, zu welcher sie die Disciplin 
gebracht, diirfen sie nicht ruhen und nachlassen, bis sich iiberall die Mei­
nung Bahn gebrochen hat, dass die Berechtigung zu dieser Forderung voll 
und ganz vorhanden ist. 



Zur Geschichte der Grflndung der Mar­
burger Entbindungsanstalt~ 

Von 

Professor Dr. Ahlfeld, 
Dlrektor der Frauenkllnik und Hebammenlehranstalt. 

Das Jahr 1892 bildet fiir die Frauenklinik einen wichtigen Abschnitt. 
Mit dem Wintersemester 1891/92 ist ein Zeitraum von hunderl Jahren 
seit Bestehen einer Entbindungsanstalt zu Marburg vollendet. Damit zu­
sammenfallend sind es zweihunderl Semester, seit der geburlshiilfliche Unter­
richt klinisch erleilt wurde. 

Ende der achtziger Jahre des vorigen Jahrhunderls suchte der Land­
graf von Hessen, Wilhelm IX., eine Forderung der Marburger Universitat 
dadurch herbeizufiihren und besonders die medizinische Fakultat zu heben, 
dass er eine Anzahl der Lehrer der Kasseler Akademie veranlasste, nach 
Marburg iiberzusiedeln. Auch Hofrat Stein, der Leiter des Kasseler 
Accouchierhauses, sonte diesem Rufe folgen, zeigte aber absolut keine Lust 
zu diesem Wechsel, wohl in del' Ahnung, dass er in Kassel ein leidlich 
eingerichtetes Institut aufgeben, in Marburg bingegen so leicht kein neues 
erlangen werde. Ja, Stein der Jiingere, der Neire und Nachfolger seines 
Oheims, spricht es unumwunden aus, 1) der Landgraf habe das Kasseler 
Haus eingehen lassen wollen, ohne dafiir ein neues in Marburg zu bauen 
- "wohl nur, um einen Iastigen Supplikanten, mit dessen blossem Namen 
man sich, wie es schien, auf der Universitat hatte begniigen wollen, los 
zu werden". Stein hatte namlich den Plan, in Kassel ein schOnes neues 
Haus fiir die Entbindungsanstalt zu bauen, ein Plan, der unter der Regie­
rung des Landgrafen Friedrich die besten Aussichten hatte, dem Land­
grafen Wilhelm aber sehr ungelegen kam. 

Stein half sein Weigem nichts. Vom 3. November 1789 schreibt 
Stein zu den Akten: "Unter dem heutigen Dato musste ich das gnadigste 

1) Georg Wilhelm Stein d. J., Annalen der Geburtshtilfe, 1. Stuck, 
Leipzig 1808, Seite 18. 
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Reskript als Professor nach Marburg annehmen, und war mir zugleich die 
gnadigste Zusage eines praktischen A.ccouchierinstituts daselbst gegeben, 
wozu ich die unterthanigste Vorschlage thun sonte". 

Erst im Jahre 1791 "bequemte" sich endlich Stein, nach Marburg 
zu ziehen, setzte aber in der Zeit, wo er noch in Kassel lebte, seine ganze 
Energie ein, um fiir Marburg eine Anstalt zu schaffen. Welche Miihen er 
dabei gehabt hat, davon geben die Akten der Entbindungsanstalt Zeugnis. 

Schon am 9. November des Jahres 1789 wendet er sich in einem 
Gesuch an den Landgrafen mit VorschHigen, wonach die Marburger Fakultat 
angehalten werden sonte, ein "schickliches" Gebaude miet- oder kaufweise 
in Vorschlag zu bringen, ferner ,sonte ein hOchster Erlass anordnen, "dass 
alle unehelich geschwangerten bey Strafe von etwa 20 Thlr. odeI' 3 monat­
lichem Gefiingnis, unter allen iibrigen nachgelassenen sonst aufgelegt ge­
wesenen Fornications Biissungen, schuldig undverbunden seyn miissten, 
in dem lnstitut niederzukommen". Dieses, wie auch ein am 28. August 
1790 an den Landgrafen gerichtetes Schreiben, worin Stein vorschlagt, 
einen Platz fiir das Institut auf der Ketzerbach anzuweisen oder fiir ein 
Interimsinstitut ein unfertiges, "VOl' etwa 20 Jahren aus Unvermogen nicht 
ausgebautes" Haus anzukaufen, blieben beide ohne Antwort von seiten 
Serenlssimi. 

Doch Stein verlor den Mut nicht. Bereits am 29. Dezember 1790 
wendet sich Stein wiederum an den Landesfiirsten und stent ihm vor, 
"wie die promoti und graduirte Fremde, die deshaib zu Michaelis hinge­
kommen, sonst auf Ostern wieder abgehen, und andere nach Briefen von 
Stras bourg und Berlin zu erwartende Fremde aussen bleiben mochten". 
Stein schlagt jetzt VOl', das den iibrigen Instituten naher gelegene sogenannte 
Greifische Haus am Steinwege anzukaufen odeI' zu mieten. Das hierzu notige 
Geld solIe durch den Verkauf des Kasseler Instituts gewonnen werden. 
lndem auch die Einkiinfte des Kasseler Instituts fernerhin dem Marburger 
zu Gute kommen mochten, das Kasseler also nur gleichsam seinen Ort 
gewechselt, nicht aber seine Rechte geopfert habe, glaubt er am besten 
fiir die Erhaltung des Marburger Instituts zu sorgen. Doch die lakonische 
Antwort auf dieses ausfiihrliche Gesuch, gegeben am 7. Januar 1791, 
lautete: "Beruhet dermalen noch". 

Endlich am 1 7. Februar 1791 geschah del' erste Schritt zur Griin­
dung einer Marburger Entbindungsanstalt, indem der Landgraf den Ankauf 
des Josbacherschen Hauses samt Garten auf dem Griinen verfiigte. 

In iiberschwanglicher Weise dankt hierfiir Stein: "Nachdem Ew. Hoch­
fiirstliche Durchlaucht die hOchste Gnade gehabt, so zum Nutzen der Uni­
versitat Marburg, als zum W ohl der Menschheit iiberhaupt und zum Trost 
des gebarenden Geschlechts insbesondere ein praktisches Accouchierinstitut 
daselbst anlegen zu lassen, wofiir noch mehrere Nachwelten das Andenken 
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Ew. Hochfiirstlichen Durchlaucht segnen werden; So habe vorerst unter­
thii.nigst anfragen wollen, ob Hochdieselben gnadigst genehmigen mochten, 
dass zur dankbarlichsten Erinnerung einer so grossen W ohlthat fiir die 
Menschheit das Haus mit ehier Denkschrift gezieret wiirde, die den hOchsten 
Namen des Durchlauchtigsten Stifters, sowie den erhabenen Zweck des ill­
stituts, enthalten konnte?" Dieser Bitte, welche wohl auch den Zweck 
hatte, Serenissimum warm und empfii.nglich fiir weitere Bitten zu machen, 
fiigt Stein nun seinen wiederholt ausgesprochenen Vorschlag hinzu, der 
Landgraf moge anordnen, dass zrun Bau und zur Ausstattung des neuen 
illstituts die Erwerbsquellen des Kasseler Accouchierhauses benutzt wiirden. 
Doch auch hierauf erfolgte unter dem 1. April 1791 die kurze Antwort: 
"Beruhet vor der Hand". 

Mehr Gliick mit seinen Bitten hatte der alte ausgediente Soldat 
Bischoff, der sich am 1. Juni 1791 run die Verwalterstelle in dem noch 
nicht bestehenden Marburger Accouchierinstitut bewarb, denn schon am 
3Q. Juni erfolgte, nachdem Stein gehOrt worden war und derselbe seine 
Zustimmung gegeben, "wenn Bischoff so viel rechnen und schreiben kann, 
als zur Fiihrung der Haushaltungsrechnung etc. notig ist" , die Anstellung: 
"Der Pensionar Bischoff erhiilt diese Stelle". Bischoff konnte aber, 
wie sich dann herausstellte, weder lesen, schreiben noch rechnen, und so 
musste in Zukunft Stein den grossten Teil der Arbeit seines Verwalters 
selbst mit iibemehmen. 

Stein zog nun nach Marburg, run den Ausbau des Instituts zu be­
treiben und seiner Pllicht als Docent zu geniigen. 1m Lektionskatalog fiir 
Sommer 1791 finden wir ibn zum· erstenmale genannt. Aber seine Hoff­
nung, das illstitut bald dem Gebrauche iibergeben zu kOnnen, ging noch 
nicht in Erfiillung. Jede Position musste er sich durch Bittschriften er­
kii.mpfen. Als das Haus seiner V ollendung entgegenging und es sich run 
seine Ausmeublierung handelte, verfUgte der Landgraf, dass die Direktion 
des Kasseler Waisenhauses die Betten, Meubles etc. des ehemaligen Findel­
hauses nach Marburg abzugeben habe. Dieser Invasion in ein neues illstitut 
tritt aber Stein entschieden entgegen und wendet sich (Kassel) am 
15. August 1791 folgendermassen an den Landesfiirsten: 

"Auf die hOchste Resolution vom 6. August verfehle nicht weiter unter­
thanigst zu berichten, dass nach eingenommenem Augenschein ausser einigen 
wenigen, abel' unbrauchbaren Meubles an Schemeln und StUhlen, die des Trans­
ports nicht wert sind, zwar noch 14 Bettstellen im hiesigen ehemaligen 
Accouchierhause vorratig, abel' voller Ungeziefer (Wantzen) sind, so dass sie 
wenigstens durchaus umgearbeitet und noch iiberdas angestrichen werden mi.\ssten: 
Da nun davon nichts als das Holz zu gebrauchen ware, so stelle unterthiinigst 
anheim, ob solches des Transports wert geachtet werde? Sodann berichte femer 
lmterthiinigst, dass sich an Bettleinen und Betten selbst durchaus nicht das 
allergeringste mehI' daselbst vorfindet und ich also, da ich doch unter andem 
Meubles nur allein 12 bis 15 Personen legen muss, del' unterthanigst in Anschlag 
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gebrachten Summe von 300 Thlr., lUll solche zu berechnen, nicht werde ent­
behren k1innen, mithin darum nochmals unterthanigst bitten mUsse. 

Der ich etc. Ew. etc." 

Dieses Schreiben hatte Erfolg. Am 17. August erfolgte die An­
weisung in der H5he von 300 Thlr. zur Meublirung des Accouchierhauses 
zu Marburg .. Nachdem dies bewilligt, gebt Stein einen Schritt weiter 
und bittet um Mittel ZlUll Bewerfen des Hauses und ZlUll Olanstrich ftir 
Fenster und Thiiren. Die gr5sste Sorge aber machte ibm die Frage, woher 
das Geld nehmen ZlUll Betriebe der neuen Anstalt, denn der Landesfiirst 
hatte wohl ein Haus gekauft und ein Institut einrichten lassen, aber Geld 
ZlUll Betriebe anzuweisen, dazu scmen er gar keine Lust zu haben. Ob­
woW das Gesuch yom 11. September 1791 im Eingange zunachst in iiber­
schwenglichster Weise die Ftirsorge des Landesftirsten feiertl) und fiir den 
jahrlichen Bedarf der Anstalt nur 800 Thlr. fordert, so kam doch die 
trostlose Antwort: "Da es unm5glich ist, den herrscbaftlichen Kassen mit 
dieser nicht vorauszusehenden jahrlicben Auflage zu belastigen, so stehet 
der Fond daher nicht zu deferiren". 

In seiner grossen Not wendete sich Stein am 12. Oktober 1791 an 
den Minister des Landgrafen, Herrn von Burgel. Das interessante Schrift­
stiick, besonders auch interessant wegen des eigentiimlichen Vorschlages, 
den Stein macht, lUll fiir den laufenden Fond des Instituts Geld zu er­
langen, lautet also: 

"Nie belastige ich Ew. etc. mit unterthanigen VorstelIungen und Bitten 
ohne Not und Ursache. Aber gegenwartig wird die Not gar zu gross, und 
heisst mich meine Zuflucht zu: etc. zu nehmen, und hochdieselbe um Hiilfe und 
Beistand anzuflehen. 

SolI es dem hiesigen Accouchierinstitut nicht gehen, als einer Uhr, die 
weiter keinen Fehler hat, als dass sie nicht geht, so erfordert es jetzt den 
Unterhaltungsfond. Denn das Haus steht und ist bewohnbar,' der Professor ist 
da, trod del' Verwalter ist angesetzt: Schwangere seufzen nach ihrer Aufnahme 
trod die Studierenden erwarten meinen weiteren Unterricht mit Ungeduld. 
Serenissimus abel' nehmen Anstand die Unterhaltung zu bewilligen, und haben 
mil' gnadigst aufg'etragen, Mittel vorzuschlagen, woher del' n1itige Fond zur 
Unterhaltung des Hauses bestritten werden k1innte. Gegenvorstellungen und 

1) ,,1m Namen der spatel'en Nachkommenschaft lege ich mich Ew. Hoch­
fiirstl. Dm-chlaucht zu Fiissen, und statte Hiichstdenenselben den unterthanigsten 
Dank ffu' aIle Landesvatterliche Gnade ab, deren sich die Universitat sowie das 
g'emeine Wesen zu erfreuen hat, das hierher verlegte und nunmehr vollendete 
Accouchierinstitut brauchbar zu sehen. 

1m Namen des gegenwartigen Zeitalters trod alIer spateren Jahrhunderte 
aber, die nie so grosse Verdienste Ew. Hochfiirstl. Dm-chl. um die Menschheit 
verkennen, sondern segnen, preisen und sich ihrer immer dankbarlichst erinnern 
werden, fiehe ich jetzt auch Ew. Hochf. Dm-chl. lUll die letzte Gnade an, huld­
I'eichst zu geruhen, dass der Fond zm- Unterhaltl1ng dieses milden Instituts an­
gewiesen wel'den m1ige." 

KIinisches Jahrbnch. V. 5 
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mich auf die Gnade des Herm zu berufen, die hier werde ins Mittel treten 
miissen, halfen nichts, und der Auf trag blieb auf mir haften. 

lch muss gestehen, so unerwartet mir dieser Vorfall bei der neuIichen 
miindlichen Unterredung mit Smo in Marburg war, so schwer ist es mir, einen 
Auftrag auszuflihren, der ganz ausser meiner Sphitre ist, und ich weiss nur einen 
Weg, welchen ich aber: etc. zum gnadigen Vortrage anheim gebe. Dieser ware, 
wenn Se. Durchl. den GehaIt versterbender Professoren, deren Stellen doch nicht 
wieder besetzt werden, oder im GehaIt vermindert werden, dazu bestimmen, und 
damit bei dem neuIich verstorbenen Professor Piderit den Anfang zu machen 
gnadigst geruhen wollten. Wenigstens weiss ich keinen andern Weg, auf weI· 
chem der Fond vor der Hand sogleich gehoben werden kllnnte, und kllnnte dieser 
inmittelst dienen, bis sich andere Mittel fanden, aus welchen er kiinftig gehoben 
wiirde. Denn dass es an dem Unterhaltungsfond nicht langer ermangele, damit 

. das lnstitut noch diesen Winter seinen Anfang nehme, ist nlltig, wenn anders 
ich hier nicht iiber1l.iissig sein, und der medizinischen Fakultat der grllsste Nach­
teil zuwachsen solI. 

Dixi, et salvavi animam meam! 
Der ich iibrigens in tiefster Ehrerbietung verharre Ew. etc." 

Am 26. Dezember 1791 erfolgte endlich die Entschliessung Serenissimi, 
400 Thlr. jahrlich zur Unterhaltung des Marburger Accouchierinstituts an­
zuweisen und so konnte mit Beginn des Jahres 1792 Stein endlich daran 
gehen, Schwangere im Institute aufzunehmen. Am 10. Januar 1792 wurde 
Anna Katharina Kuhn aus Kresterode als erste Gravida des Marburger 
Accouchierinstituts aufgenommen und am 6. Februar fand die erste Ent­
bindung statt. Eine Ginseldorferin, Anna Margarethe Kiesel war es, 
welche hier eines Tochterleins genas, das am 8. Februar in der heiligen 
Taufe den Namen Anna Katharina erhielt. 

Am 2. April 1792 schreibt Stein, dass die Ausmeublierung vollendet. 
Zur Kronung des Werkes wiederholt Stein seine schon friiher ausge­
sprochene Bitte, dem Hause eine Gedenktafel verwilligen zu wollen "auf 
Kosten der Studierenden, die fiir Begierde brennen, der Nachwelt zuvorzu­
kommen und Ew. Hochfiirstlichen Durchlaucht den Dank fiir die Milde 
einer so gemeinniitzigen Fundation zu opfern". 

Am 29. Juni 1792 ging die Erlaubnis hierzu ein: "Approbatur mit 
Hinweglassung der W orle: Hassiae Landgravius", sodass nun die In­
schrift lautete: 

Saluti et Solatio 
Parlurientium 

Guilielmus IX. 
MDCCXCII. 

Eine Beschreibung der neuen Anstalt finden wir in der V orrede zum 
Lehrbuche der Geburlshiilfe von Georg Wilhelm Stein, 6. Auflage. 1) 

1) lch habe als Quelle die 7. Auflage. Marburg 1805, zrun erstenmaIe 
von Stein dem Jiingeren herausgegeben. 
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Nach dem, was wir aus der Griindungsgeschichte des Hauses kennen, 
erscheint Steins Beschreibung etwas sehr gefarbt, wenn auch zwischen 
den Zeilen zu lesen ist, dass es sich um eine sehr bescheidene SchOpfung 
handelt: "Statt sich durch Pracht zu empfehlen, sucht es seinen Vorzug 
in ausserer Simplicitat"; "um der Gesundheit willen aber ist es bloss von 
Holz gebauet. Die einzige Zierde seiner Schaale ist eine Inschrift, die den 
wesentlichsten Theil des Zwecks, welchen er als Kern zur vorziiglichen Ab­
sicht hat, ausdriickt, . . . ".1) 

Wie stand es nun mit dem geburtshiilflichen Unterricht? Praktischer 
Unterricht wurde vorher iiberhaupt nicht erteilt. Professor Briihl, del' 
schon VOl' Stein aus Kassel nach Marburg gekommen und del' als Pro­
sektor fiir die Anatomie angestelit werden solite, hatte sich, vermutlich 
wegen der Unsicherheit, ob Stein die Stelle in Marburg annehmen werde, 
sein Anstellungsreskript auf die Professur der Geburtshiilfe aussteHen lassen 
und fing auch alsbald an fiir dieselbe tMtig zu sein. Er begniigte sich 
nicht mit Vorlesungen iiber Accouchement, sondern suchte zugleich Gelegen­
heit zu tTImngen zu verschaffen. Auch Professor Bus c h, welcher fiir das 
Fach del' Tierarzneikunde angestelit war, hatte gliicklich eine Schwangere 
erhascht, die er fiir seine ZuhOrer zu Untersuchungszwecken in einem Privat­
hause untergebracht hatte.2) "Man suchte, anfangs in del' sogenannten 
Langengasse, nachher am Griin, in einer ziemlich elenden Hiitte eine Ecke, 
wo sich einige Schwangere unterbringen liessen und ihre W ochen halten 
durften. Die Studierenden gingen sodann darauf aus, hier und da ein 
Bettelmensch aufzutreiben und hinzuschleppen; zugleich mussten sie fiir die 
Unterhaltung dieser Person en gemeinschaftlich stehen. Man hiitete sich 
also wohl, sie nicht lange VOl' der Geburt aufzunehmen; inzwischen war, 
wenn dies geschah, zur taglichen Unterhaltung - 1 Gr. festgrsetzt, so 
wie dann auch die Portion Explorationsiibung mit 1 Gr. honorirt wurde. 

Die Sache war in aHem Betracht unvollkommen, armlich, ja, es Mtte 
bald soweit gehen mogen, dass der trollige Aufzug des Elends und Behelfs 
das mitleidigste Herz zum Lachen brachte; so hatte man z. B. einige 
BreUer, die ehemals eine Bettspanne abgegeben hatten, gezwungen, einen 
Geburtsstuhl zu figurieren. Dies Stiick von Geburtsstuhl war gewiss einzig 
in seiner Art, denn es traf sich einmal, dass eine starke Wasserblase un­
vermutet sprang, und siehe da, der ganze Plunder fuhr dem vorsitzenden 
Studioso ins Gesicht, sodass er sich blindlings retirieren musste. Hierbei 
war also wohl nichts zu schatzen als del' gute Wille. 

Die geringe A.nzahl del' Personen, die sich zu einer»o iibelen Herberge 

") Das ehemalige Accouchierhaus ist das heute noch stehende am Eingange 
des GrUn befindliche, zur Zeit flir den Fortbildullgsverein benutzte zweistockige 
Haus neben Weinwirt Pfeiffer. 

2) Stein d. J., Annalen der GeburtshUlfe, 1. StUck, S. 16 ff. 
5* 
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und sehleehten Versorgung, obendrein bei dem Vorurteil gegen den Zweck 
der Sache, einfanden, lasst sich noeh danach anschlagen, dass das hierauf 
eingerichtete tre:ffliche Institnt, dem es an nichts fehlte, was Leute aus der 
geringeren Volksklasse anlocken konnte, in der ersten Zeit jahrlich nicht 
mehr als etliche -zwanzig oder dreissig zu reeipiren hatte. Sobald Stein 
diese Anstalt eingerichtet hatte, ging die Hebamme derselben in jene 
Spelunke, und liess den gerade dort be:lindlichen Personen ihr ldinftiges 
besseres Geschick wissen, nahm auch selbst eine vorgefundene Schwangere 
mit sich in die neue Anstalt." 

Stein's erste BescMftigung in Marburg war nicht der Unterricht, 
sondern die Forderung der Verhandlungen, welche die Griindung einer Ent­
bindungsanstalt zum Ziele hatten. Bei den Schwierigkeiten, welche man 
diesem Unternehmen von hOchster Stelle aus machte, ging Stein's Arbeits­
kraft zum grossen Teil in dies en Bestrebungen auf. 

Nach dem Lekti~nskataloge las er Sommer 1791 geburtshiilfliche 
Kollegia und kiindigt der Katalog auch bereits an: "Hofrat Stein giebt 
Mittwochens und Sonnabends von 11-12 Uhr in dem neu errichteten 
Entbindungshause die Anweisung zur Ubung". Auch fiir Winter 1791/92 
:linden wir die Anzeige: "Die Anweisung zur Ubung erleilet Herr Hofrat 
Stein privatim in dem Entbindungshause". Gewiss hatte Stein, als er 
seine Beitrage zum Lektionskatalog eingab, stets die Hoffnung gehabt, den 
'bereits begonnenen Bau und dessen Einrichtung so weit wenigstens im 
kommenden Semester fertig gestelit zu wissen, dass mit den Ubungen Mtte 
begonnen· werden konnen. 

:rerst im Sommer 1792, also jetzt vor 100 Jahren, sollte sein Wunsch 
in Erfiillung gehen, die Geburtshiilfe in Marburg praktisch zu lehren, und 
wir :linden im Lektionskatalog die Angabe: "Hofrat Stein giebt von Jo­
hannis an einen systematischen Kursus aller in der Entbindungsknnst vor­
kommenden Operationen in der Maschine nach seinem Handbuch, und 
fiihrt die Zuhorer so bei den Touchieriibungen, als bei den Ge­
burten selbst im Accouchierinstitut ein". 

"Ailes," schreibt Stein d. J., "wnrde diesem Manne schwer gemacht 
und sein Verdienst um die Sache ist deshalb vielfaltig. 

Die von ihm zu einem dereinstigen Institutsarchiv gesammelten Papiere 
geben, zu seinem ewigen Ruhm und Ehre, die herrlichsten Beweise von 
unverdrossenem Eifer fiir das Beste der Sache, sowie von der feinsten Be­
treibung derselben. Wehe thun muss es Einem, zu :linden, wie del' Mann, 
der unter der Regierung des Landgrafen Friedrich die beste Aussicht 
hatte, ein Haus zu diesen Zwecken bauen zu konnen, das, wie Osiander in 
seinen Annalen sagt, noch prachtiger werden solite, als das Gottinger, sich 
jetzt so viele Miihe, geben musste, etwas zu griinden, was nicht einmal 
den friiheren Sesitz ganz verschmerzen liess; die von der Kunst nicht gar 
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sehr bedachte Stadt Marburg liess freilich an sich schon auf ein so gHin­
zendes Gebaude Verzicht thun." 

Ich fiige noch einiges uber die Lebensgeschichte des Grunders der 
Marburger Entbindungsanstalt hinzu, um das Bild dieses trefflichen Mannes 
zu vervollstandigen: 

George Wilhelm Stein war zu Kassel den 3. April 1737 geboren. 
Auf dem Karolinum daselbst vorbereitet, bezog er 1756 die Universitat 
Gottingen und schloss sich hier besonders an Roederer an, aus dessen 
Randen er auch am 29. Marz 1760 die medizinische Doktorwiirde empfing. 
Zur weiteren Ausbildung wendete er sich nach Paris und hOrte bei Levret. 
Die Rerbstferien 1760 brachte er in Leyden zu, besonders um bei 
Musschenbroek Physik zu treiben. 1761 kehrte er nach Kassel zUrUck, 
ubte hier Geburtshulfe aus und fing zugleich als ausserordentlicher Professor 
am Kollegium Karolinum an zu lehren, erhielt 1763 die Direktion del' neu­
gegriindeten Gebaranstalt und ward 1764 Mitglied des Medizinalkollegiums. 
Von da ab entwickelte er eine grosse Thiitigkeit, sowohl im Lehrfach wie 
in del' Praxis. Zahlreiche Schuler des In- und Auslandes wurden von ihm 
unterrichtet. Von spateren Lehrem del' Geburtshiilfe sind als seine Schiiler 
zu nennen Fr. B. Osiander, El. von Siebold und G. W. Stein, sein 
Neffe. Allen Geburtshelfem Deutschlands war er abel' durch seine vielen 
Schriften - sein Lehrbuch der Geburtshiilfe war allein in sieben Auflagen 
erschienen - Vorbild und Lehrer. Die Berufung nach Marburg, die Auf­
hebul1g der Kasseler Anstalt und was weiter damit zusammenhing, war fiir 
Stein ein Schlag. Viel Arger, viele Muhen hat er in del' Marburger Zeit 
gehabt; doch gliickte es seinem unermiidlichen Eifel', auch in Marburg den 
Grund zu legen, auf dem nach ihm eine Reihe verdienstvoller Manner die 
Geburtshiilfe lehrten, die Wissenschaft weiter ausbauten. 

Das segensreiche Wirken dieses Mannes endete am 24. September 1803. 
Die Universitat ehrte sein Andenken durch eine von G. Fr. Creuzer 

verfasste Schrift: Memoria G. Wilh. Steinii, Marburg 1803. 
Ein weiteres Andenken besteht in der sohonen Sammlung von Biichem, 

Instrumenten, Phantom etc., welche Stein schon VOl' seinem Tode (31. Marz 
1792) dem Accouchierinstitute vermachte und welche den Grundstock zu 
den jetzt bestehenden grosseren Sammlungen bildete. 



Der klinische U nterricht in Italien. 
Von 

Prof. Dr. Eduard Maragliano, 
ordentlicher Professor fur klinische Medizin, 

Vorstand der Klinik f"tir inn ere Madizin an der konigl. Universitiit zu Genua. 

I. 
Notizen iiber die Organisation des medizinischen Untel'richtes 

in ItaJien. 

a) Die medizinisehen Fakultaten Italiens. 

In ganz Italien, auf das Festland und die Inseln verteilt, 
im Jahre 1892 siebzehn medizinisehe Fakultaten, und zwar: 

a) Italienisehes Festland. b) Insel Sieilien. 

bestehen 

Bologna mit 589 Studierenden. 
Catania 

Florenz " 176 " 
mit 206 Studierenden. 

Genua " 330 " 
Modena 
Neapel 
Padua 
Parma 
Pavia 
Pisa 
Rom 
Siena 
Turin 

" 
" 
" 
" 
" 
" 
" 
" 
" 

176 
" 1568 
" 500 
" 120 
" 419 
" 196 
" 398 
" 120 
" 631 
" 

Messina 
Palermo 

Cagliari 
Sassari 

" 
" 

150 
383 

" 

e) Insel Sardinien. 

mit 45 Studierenden. 

" 
31 

Aile diese Fakultaten gehOren zu ebensovielen Universitaten. AIler­
dings existiert in Florenz, dem N amen naeh, keine Universitat, doeh in 
der That besteht dort eine solehe, da das dortige sogenannte "Istituto 
Superiore di Perfezionamento" niehts anderes ist, als eine Universitat. 
Ungeaehtet seines Titels ist es nieht mehr als aile anderen Universitaten 
und wird dort kein hOherer Unterrieht, im wahren Sinne des W ortes, er­
teilt. Es ist dies einfaeh eine Hoehsehule wie aIle anderen. 
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Die Universitaten, denen aJle diese Faknltaten angeMren, sind aHe 
"Mniglich"; die Regierung unterhalt sie und sie sind von ihr abhangig. 

Friiher waren sie in Universitaten erster und zweiter Ordnung ge­
teilt. Der Unterschied bestand nur in der Honoriernng der Professoren, 
welche in den Universitaten erster Ordnung Mhere Gehalte als in denen 
zweiter Ordnung bezogen. 

Diese Unterscheidung war willkiirlich, in geschichtlichen lTherliefernngen 
begriindet oder eine Folge politischer Verhaltnisse. Kein objektiver That­
bestand rechtfertigte die Unterscheidung: nicht die Anzahl der Horer, 
nicht der besondere Wert der Lehrer, nicht grosserer Reichtum an wissen­
schaftlichem Material. 

Gegenwartig besteht dieser Unterschied fast nicht mehr, denn aus­
genommen die Universitaten von Cagliari und Sassari, welche wegen der 
geringen Zahl ihrer Horer hinter den anderen weit zuriickstehen, sind alle 
Universitaten untereinander gleichgestellt. 

Ausser diesen ganz officiellen medizinischen Fakultaten giebt es noch 
drei unvollstandige, private, die von den LokalbeMrden unterhalten werden. 
Es sind dies jene von Perugia mit 68, Camerino mit 51 und Ferrara mit 
einigen Studierenden. 

Diese Fakultaten erteilen nicht vollstandig den zur Erlangung des 
Doktorgrades befahigenden Unterricht, besitzen weder Kliniken fiir Special­
facher, noch solche flir allgemeine Medizin und Chirurgie. Die StTIdierenden 
konnen an diesen Anstalten vier Studienjahre absolvieren, miissen aber dann 
durch weitere zwei Jahre eine der koniglichen Lehranstalten frequentieren 
und an dieser letzteren das Diplom erlangen. 

Es bestehen also neunzehn medizinische Fakultaten bei einer Ein­
wohnerzahl von rund dreissig Millionen. 

Absolut kann diese Zahl nicht als iibergross bezeichnet werden, relativ 
aber ist sie es, wenn man die topograpbische Verteilung dieser wissen­
schaftlichen Centren in Betracht zieht. Der siidliche Teil des Festlandes 
besitzt, bei einer Einwohnerzahl von mehr als zehn Millionen, nur eine 
Universitat in Neapel, wahrend die fusel Sicilien ihrer drei besitzt, die 
Insel Sardinien zwei. 

Siena, Florenz und Pisa sind wenige Kilometer von einander entfernt, 
ebenso Bologna, Modena und Parma. 

Diese topographischen Verhaltnisse sind es, welche die Verschiedenheit 
in den Frequenzziffern bedingen. 

Die italienische Jugend hat nicht die Gepfiogenheit, von einer Univer­
sitat zur anderen zu wandern, urn j enen Lehrkanzeln zuzustromen, welche 
beriihmtere Lehrer oder reichlichere Studienmittel besitzen. 

In der Regel besuchen die jungen Leute jene Universitat, welche ihrem 
Heimatsorte am nachsten liegt, und die Frequenz einer jeden Universitat 
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entspricht der Bevolkerungszahl des Landesteiles, in welchem sie sich be­
findet. Aus dies em Grunde darf in Italien aus der Frequenz nicht auf 
den Wert einer Fakultat geschlossen werden. 

Schon seit vielen Jahren wird damach getrachtet, mehrere Univer­
sitaten zu schliessen und die Zahl der in TMtigkeit bleibenden auf zehn, 
hOchstens zwolf, zu beschranken, doch bisher ist es noch keinem Minister 
gelungen, dieses Problem zu losen: ein sehr schwieriges Problem, das ·viele 
lokale Interessen und Empfindlichkeiten beriihrt, welche im gesetzg'ebenden 
Korper ihr Echo finden und der Initiative der Regierung grosse Schwierig­
keiten bereiten. 

Die Grundsatze, aus denen die italienische Universitats-Ordnung sich 
entwickelt hat, halten die lEtte zwischen Autoritatismus und Freiheit. 

Die Einflussnahme der Regierung besteht in vielen Beziehungen mehr 
zum Scheine als in der That. 

Der Rektor und die Dekane werden wohl von der Regierung ernannt, 
doch ist es das Professoren-Kollegium, welches sis durch Abstimmung er­
wahlt, und es ist noch niemals vorgekommen, dass einer derselben ernannt 
worden ware, der nicht bei der Wahl die Majoritat erhalten Mtte. Auch 
die Professoren werden von der Regierung ernannt, aber in der That 
beschrankt sich dieselbe darauf, jene zu ernennen, die von der Fach­
kommission zur Prii.fung der Bewerbungen als erste vorgeschlag'en worden sind. 

Die Fakultaten haben viele Freiheit in der Einteilung der Studien, in 
der Bestimmung der Dauer der Kurse, und die Professoren haben volle 
Freiheit, ihrem Unterricht die ihnen am passendsten erscheinende Richtung' 
zu geben. 

Der Einfluss der Regierung tritt jedoch an den Tag, wo es sich urn 
kleinliche Fragen bureaukratischer Natur handelt, welche wohl in del' Er­
ledigung der GescMfte Verzogerungen und. Belastigungen verursachen, aber 
in keiner Weise den Gang' der Studien beeintn'lchtigen, welch letzterer 
zumeist jenen Weg nimmt, den ihm die Fakultaten und die Professoren 
anweisen. 

Dagegen dominiert der Autoritatismus sehr stark an den Fakultaten 
und unter den Professoren: kein Spielraum ist der Initiative des Studierenden 
gegonnt, deml dieser wird mechanisch von eillem J ahrgang zum anderen 
geleitet, von Examen zu Examen, bis zur Promotion. 

Italien entbehrt bis heute einer Universitats-Ordnung, welche den 
Allforderungen del' Gegenwart entsprache, den hoheren Studien eine gleich­
formige Richtung gabe und in vollstem Umfange freiheitliche Tendenzen 
verfolgt. 

Guido Baccelli, Professor an der Klinik fiir innere Medizin in Rom, 
hatte, als er Unterrichtsminister war, einen Gesetzvorschlag verfasst, welcher 
dem neuen Italien zu hoher Ehre gereicht und seiner Weisheit wegen nicht 
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nur unter den Gelehrten Italiens, sondern auch im Auslande vollsten Bei­
fall gefunden hatte. 

Der Vorschlag ward von der Deputiertenkammer gutgeheissen, aber 
Baccelli musste, politischer Veranderungen halber, das Ministerium ver­
lassen, unl;1. die weise und liberale Reform gelangte nicht zur Ausfiihrung. 

Die Professoren teilen sich in zwei Kategorien: in ordentliche und in 
ausserordentliche; die Anzahl der ordentlichen Professoren ist fUr jede 
FaJrnltat festgesetzt, deshalb konnen, sobald die vorgeschriebene Zahl erreicht 
ist, aIle iibrigen Lehrer der Anstalt nur ausserordentliche Professoren sein. 

Es besteht auch noch eine dritte Kategorie von officiellen Lehrern, 
die sogenannten "Incaricati di Insegnamento", deren Stellung keine dauernde 
ist, da sie die Lehrkanzel nur ausnahmsweise und provisorisch innehaben, 
wenn und solange letztere zufiilligerweise ihres offici ellen Inhabers entbehrt. 
Diese "Incaricati" werden zumeist aus den Privat-Docenten gewahlt. 

Der Gehalt eines ordentlichen Professors betragt 5000 L. (4000 M.). 
Von funf zu fiinf J ahren tritt eine ErhOhung um 500 L. ein, doch nur 
bis zum dreissigsten Lehrjahre. An diesem Punkte angelangt, das heisst 
bei Erreichung einer Gehaltsziffer von 8000 L. ist jede Moglichkeit einer 
weiteren GehaltserhOhung zu Ende. 

J ene Professoren, welche eine Klinik oder ein Laboratorium leiten, 
erhalten eine besondere Zulage von 700 bis 1000 L. 

Die ausserordentlichen Professoren beziehen einen Gehalt von 3500 L., 
der keiner ErhOhung fahig ist. 

Die "Incaricati di Insegnamento" erhalten 1200 L. fur jedes Jahr 
ihrer stellvertretenden Dienstleistung. 

Die ordentliche Professorenwiirde wird infolge von Bewerbung und 
zumeist auf Grund von den Anspruch auf die Ernennung begriindenden 
Dokumenten verliehen. 

Um zum ordentlichen Professor ernannt zu werden, braucht del' Be­
werber weder ausserordentlicher Professor noch Privat-Docent gewesen zu sein. 

Die Kommission, welche iiber eine Bewerbung entscheiden solI, wird 
von den Professoren alIer Fakultaten des Konigreiches mittels geheimer 
Abstimmung gewahlt und muss aus ordentlichen Professoren bestehen, 
welche dasselbe Fach lehren, fiir welches die zu beurteilende Bewerbung 
lautet. 

Die ausserordentlichen Professoren werden zumeist ebenfalls infolge 
von Bewerbung und in derselben Form ernannt, wie die ordentlichen. Nach 
drei Unterrichtsjahren als ausserordentliche Professoren konnen sie zu ordent­
lichen Professoren ernannt werden, miissen sich jedoch zu diesem Zwecke 
nochmals einer Begutachtung durch die Fachkommission unterwerfen. 

Die "Incaricati di Insegnamento" werden von der Fakultat gewahlt. 
Das Amt des ordentlichen Professors ist lebenslanglich und unwider-
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ruflich, dessen Inhaber kann ohne seine Zustimmung nicht von einer zu 
einer anderen Universitat versetzt werden; keine Altersgrenze beschrankt 
die Dauer seiner aktiven Dienstzeit. 

Der TIbergang eines Professors von einer Universitat zu einer anderen 
gesehieht auf Ansuchen der Fakultat und nach Bewilligung seitens des 
Ministerinms; die Fakultaten sprechen einen solchen Wunsch aus eigener 
Initiative aus, oder auch auf Ersuchen des betreffenden Professors. 

Ausser den officiellen Lehreru giebt es an den Fakultaten noch Privat­
Docenten, welche znmeist einen zur Erganzung eines Hauptunterrichtsfaches 
notigen Gegenstand behandeln. 

Die Habilitation als Privat-Docent wird entweder auf Grund von 
Dokumenten oder auf Grund einer Priifung bewilligt. TIber die Bewilligung 
entscheidet eine von der Falrnltat vorgeschlagene Kommission. 

Der Privatunterricht findet jedoch in Italien keine besondere Ent­
wicklung, denn es fehlt ibm, mit Ausnahme der Fakultat zu Neapel, welche 
eine bedeutende Anzahl von Horem besitzt, -an den iibrigen Universitaten 
an Zuspruch wegen der unzulanglichen Frequenz. 

In den letzten Jahren ist jedoch in dieser Richtung eine namhafte 
Besserung zu verzeichnen, denn an vielen Falrnltaten nimmt der erganzende 
Unterricht durch Privat-Docenten von Jahr zu Jahr zu. 

Diese Docenten finden jedoch, weder moralisch noch materiell, ent­
sprechendes Entgelt. Die officiellen Lehrer sind ihnen selten geneigt und 
betrachten sie meist nicht als Mitarbeiter, sondem als Mitbewerber. Sie 
stehen ausserhalb der Fakultat, zu deren Sitzungen sie keinen Zutritt haben; 
sie werden oft von den Prufungs-Kommissionen ausgeschlossen und zudem 
sind die aus ihren Kursen erwachsenden financiellen Vorteile lacherlich gering. 

Die Studierenden bezahlen dem Docenten nichts; er ist von der 
Regierung, nach Massgabe der bei ihm eingeschriebenen Horer und der 
Zahl seiner wochentlichen Unterrichtsstunden, besoldet. 

Ein Privat-Doeent, welcher viele Horer hat, steht sieh auf i500 bis 
2000 L. pro Jahr. 

Die italienisehen medizinisehen Fakultaten erteilen nur einen Grad der 
Promotion: Doktor der Medizin und Chirurgie. Wer diesen edangt hat, 
kann ohne weiteres den arztlichen Beruf ausiiben und sich um jede offent­
liehe Stelle, die an einen Arzt zu verleihen ist, bewerben. 

Eine Ausnahme bilden die Arzte der Armee und der Marine. 
Um zur Ausubung ihres Berufes in der Armee zugelassen zu werden, 

mussen die Arzte einen besonderen Kursus in der "Schule fiir milital'isehe 
Medizin" zu Florenz durchmachen, nach dessen Absolvierung sie auf Grund 
eines noeh zu bestehenden Examens als Unterarzte, im Range den Seeonde­
Lieutenants gleichgestellt, in die Armee eingereiht werden. 
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Fiir die Marine werden keine Specialkurse gefordert, aber urn in die­
selbe als Arzt eingereiht werden zu konnen, ist ein weiteres Examen er­
forderlich. 

b) Die Studenten und die Organisation des medizinis chen 
Unterrichtes in Italien. 

Jeder junge Itatiener, der ein Abgangszeugnis von einem Lyceum be­
sitzt, kann an einer medizinischen Fakultat inskribiert werden; auch Aus­
lander sind zur Inskription zugelassen. 

An den italienischen Universitaten miissen Auslander, welche inskri­
biert zu werden wiinschen, ein Studienzeugnis vorweisen, welches sie in 
ihrem Heimatslande zum Besuche der Universitat berechtigen wiirde und 
an derselben Fakultat, an der sie in Italien inskribiert zu werden verlangen. 

Falls es sich um die Inskription in einen anderen als den ersten 
Jahrgang handelt, entscheidet die Fakultat, in welchen Jahrgang der Aus­
lander aufgenommen werden konne. 

Es besteht keine Altersgrenze fiir die Inskription und aUch weib­
liche Studenten, welche die erforderlichen Vorstudien besitzen, 
werden in gleicher Weise wie die mannlichen Studenten inskribiert. 

Individuen, welche die erforderlichen Vorstudien nicht besitzen, konnen 
nur als ausserordentliche Horer (Uditori) an den medizinischen Fakultaten 
inskribiert werden und die von ihnen absolvierten Studien haben keinen 
Wert fiir die Erlangung akademischer Grade. 

Gewohnlich beginnen die jungen Leute ihre medizinischen Studien im 
Alter zwischen achtzehn und zwanzig J ahren, da die V orstudien zwolf Jahre 
in Anspruch nehmen; vier Jahre an der Elementarschule, fiinf Jahre am 
Gymnasium und drei Jahre am Lyceum. 

Die Studien an den medizinischen Fakultaten sind auf sechs Schul­
jahre verteilt. 

Das Schuljahr beginnt am 15. Oktober und endigt mit Ende Juli des 
nachstfolgenden Kalenderjahres. Die Vorlesungen beginnen am 4. November 
und wahren bis Juni, da vom 15. Oktober bis 4. November und vom 1. Juni 
bis 31. Juli Priifungen statthaben. 

Ausser den Sonn- und Feiertagen und den nationalen Festtagen ge­
wahrt die Universitatsordnung Ferien wahrend zwolf Tagen zu Weihnachten 
und Neujahr und wahrend achtzehn Tagen auf Fastnacht und Ostern ver­
teilt; doch thatsachlich ist die Zahl der Ferientage doppelt so gross, weil 
die Studenten die Ferien eigenmachtig zu verlangern pflegen, sodass man 
fiiglich sagen kann, dass die Ferien, alles zusammen genommen, ungerech­
net die gewohnlicben Feier- und Festtage, nicht weniger als zwei Monate 
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wegnehmen, weshalb die Vorlesungen effektiv nicht viel langeI' 
als fiinf Monate dauern. 

An den italienischen Universitaten steht die Disciplinargerichtsbarkeit, 
je nach Umstanden, dem Rektor, den Fakultaten und dem akademischen 
Senat zu. Letzterer besteht, ausser dem Rektor, aus den in Fmlktion be­
findlichen Dekanen und aus deren unmittelbaren Vorgangern ill Amte. 

Die Strafen, welche die akademischen BehOrden zur Aufrechthaltung 
del' Schuldisciplin, verhangen konnen, sind folgende: 

1. die Ermahnung, 
2. die temporare Ausschliessung von einem oder mehreren Kursen, 
3. die Verweigerung der Zulassung zu den Priifungen, 
4. die temporare Relegation von del' Universitat. 
Die Griinde, welche eine Ermahnung veranlassen, werden den Eltern 

oder dem V ormunde des Betroffenen mitgeteilt. 
Von der Verhangung einer Disciplinarstrafe dritten oder vim·ten Grades 

werden samtliche Universitaten des Konigreiches verstandigt. Dem von 
einer Strafe dritten oder vierten Grades Betroffenen steht das Recht zu, 
gegen das Urteil del' akademischen BehOrde bei dem Minister zu appellieren. 
Wahrend des Appellverfahrens bleibt die Ausfiilm1l1g des Urteils suspendiert. 
Solange eine Strafe zweiten, dritten odeI' vierten Grades nicht abgelaufen 
odeI' aufgehoben ist, bleibt del' Betroffene an allen Universitaten des Konig­
reiches von der Immatrikulation ausgeschlossen. 

AHe diese Anordnungen finden fast niemals Anwendung und die FiiIle, 
in welchen eine temporare Relegation verhangt wurde, sind ausserst selten. 
Dies kommt daher, dass in Italien die Studentenschaft wohl discipliniert 
ist und Achtung vor ihren Lehrern hat. Was man eher an ihr riigen 
konnte, ist, dass sie am akademischen Leben geringen Anteil nimmt und 
den bedeutungsvollsten sie betreffenden Fragen gegeniiber gleichgiiltig bleibt. 

Es bestehen keine Studentenverbindungen im wahren Sinne des W ortes; 
an einigen Universitaten giebt es wohl Vereine, doch nehmen die Studenten 
im allgemeinen wenig Anteil an dens eIben, da unter ihnen die Gewohnheit 
gemeinschaftlichen Lebens nur gering entwickelt ist. 

Die G e b ii h l' en, welche ein Horer der Medizin zu bezahlen hat, sind 
folgende: 

Immatrikulation 40 L. 
Inskription, alle sechs Jahre zusammengerechnet. 660" 
Priifungstaxen 100 " 
Promotionstaxe . 60 " 

Derart bezahlt ein Student dem Staate 860 L. (circa 690 M.), um 
wahrend sechs Jahren alle obligatorischen und fakultativen Kurse der 
medizinischen Fakultat besuchen, die Priifungen ablegen und promovieren 
zu konnen. 
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Der Unterricht, welcher an den italienischen medizinischen Faknltiiten 
erteilt wird, ist zum Teil obligatorisch, zum Teil frei. 

Obligatorisch sind aile jene Fiicher, welche von aus dem Staats­
budget besoldeten Professoren gelehrt werden, frei aile jene der Privat­
Docenten, ~lche keinell Gehalt, sondern nur einen bestimmten Betrag flir 
jeden bei ihnen eingeschriebenen H5rer beziehen. 

Die von ordentlichen und ausserordentlichen Professoren und von den 
"Incaricati di Insegnamento" gelehrten Gegenstiinde sind, mit ganz seltenen 
Ausnahmen, aile obligatorisch und die Stndierenden sind gehalten, uber 
jeden derselben zum Schlusse des Kursus Priifung abzulegen. 

Das Gesetz, welches bis heute in Italien die Universitats-Institntionen 
regelt (Gesetz vom 19. November 1859) wird nach dem Minister, der es 
verfasst hat, "lex Casati" genannt und setzt folgende Gegenstiinde als 
o bligatorisch fest: 

1. Allgemeine anorganische und organische Chemie. 2. Botanik. 
3. Medizinische Zoonomie und Zoologie. 4. Normale Anatomie des Menschen. 
5. Physiologie. 6. Allgemeine Pathologie. 7. Pharmakologie. 8. Klinische 
Medizin und specielle medizinische Pathologie. 9. Klinische Chirnrgie und 
operative Medizin. 10. Specieile chirnrgische Pathologie. 11. Theoretisch­
praktische Augenheilknnde. 12. Theoretisch-praktische Geburtshiilfe. 13. Pa­
thologische Anatomie. 14. Gerichtliche Medizin und Hygiene. 

In Italien ist jedoch das System zur Gewohnheit geworden, dass Ge­
setze mittels Ministerial-Erlasse modificiert werden konnen, und der gegen­
wiirtig in Kraft befindliche Erlass des Ministers Coppino vom 8. Oktober 
1876. setzt das Verzeichnis der 0 bligaten Gegenstande und deren Unter­
richtsdauer in folgender Weise fest: 

1. Allgemeine anorganische und organische Chemie (einjiihrig). 2. Botanik 
(einjiihrig). 3. Vergleichende Zoologie, Anatomie und Physiologie (einjahrig). 
4. Experimental-Physik (einjahrig). 5. Allgemeine Anatomie des Menschen 
(Histologie, beschreibende und topographische Anatomie, Ubungen am Leichnam) 
(dreijahrig). 6. Physiologie des Menschen (einjiihrig). 7. Allgemeine Patho­
logie (einjahrig). 8. Pathologische Anatomie (zweijahrig). 9. Pharmakologie 
und experimenteile Arzneikunde (einjiihrig). 10. Specieile medizinische 
Pathologie (einjiihrig). 11. Specielle chirnrgische Pathologie (einjahrig). 
12. Klinische Medizin und semeyologische Ubungen (dreijahrig). 13. Klinische 
Chirnrgie und' operative Medizin (dreijahrig). 14. Augenheilknllde und 
klinische Okulistik (dreijiihrig). 15. Dermopathologie und klinische Dermo­
pathie (einjahrig).. 16. Geburtshiilfe und klinische Obstetrik (einjahrig). 
17. Gerichtliche Medizin und liffentliche Hygiene (einjiihrig). 18. Psycho­
logie und klinische Psychiatrie (einjiih~ig). 

Diesen Gegenstiinden sind jedoch noch andere angefiigt worden. 
Nach Massgabe des fortschreitenden Entstehens von Unterabteilungen 
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der komplexiven Wissenszweige, werden successive neue Unterrichtsgegen­
stande gebildet, die obligatorisch werden und aus denen die Studierenden 
Priifung abzulegen haben. 

So zum Beispiel, als sich aus der klinischen Medizin und Chirurgie 
die Semeyologie, unter den Bezeichnungen "medizinische Propjideutik" und 
"chirurgische Propiideutik", als besonderes Fach entwickelte, wurden diese 
Gegenstande ebenfalls fUr obligat erklart. 

Aus diesem Grunde sind heu te an den italienischen medizinischen 
Fakultaten die obligatorischen Gegenstande zweiundzwanzig an 
der Zahl, und zwar: 

1. Allgemeine anorganische und organische Chemie. 2. Zoologie. 
3. Experimental-Physik. 4. Botanik. 5. Vergleichende Anatomie und Physio­
logie. 6. Normale Anatomie des Menschen. 7. Physiologie des Menschen. 
8. Pharmakologie und experimentelle Physiologie. 9. Allgemeine Pathologie. 
10. Topographische Anatomie. 11. Specielle medizinische Pathologie und 
medizinische Propiideutik. 12. Specielle chirurgische Pathologie und chirur­
gische Propiideutik. 13. Hygiene. 14. Pathologische .Anatomie. 15. Geburts­
hiilfe und klinische Obstetrik. 16. Operative Medizin. 17. Allgemeine 
klinische Medizin. 18. Allgemeine klinische Chirurgie. 19. Augenheilkunde 
und klinische Okulistik. 20. Psychologie und klinische Psychiatrie. 21. Dermo­
Syphilologie und klinische Dermo-Syphilopathie. 22. Gerichtliche Medizin . 

.An einigen Universitaten sind dies en noch angefUgt: 
In Palermo die Histologie, in Rom die Histologie und allgemeine 

Physiologie, in Turin die systematische Botanik. 
Auch in Bezug auf die Dauer des Unterrichtes in den einzelnen Gegen­

standen besteht keine gleichformige Norm fUr aIle medizinischen Fakultaten 
des Konigreiches. 

Zumeist sind Physiologie, allgemeine Pa.thologie und Geburtshiilfe nur 
einjahrige Gegenstande, doch an einigen Fakultaten sind ihnen je zwei 
Jahre zugeteilt. 

Aus alledem ist einleuchtend, dass eine absolute Gleichformigkeit nicht 
besteht, und dies infolge der von der Regierung den Fakultaten gemachten 
stillschweigenden Z ugestandnisse , die weder im Gesetze noch in den in 
Kraft befindlichen Ministerial-Erlassen begriindet erscheinen. 

Der Abgeordnete Baccelli teilte, als er Unterrichtsminister war, die 
Unterrichtsgegenstande der medizinisch-chirurgischen Fakultaten in Gruppen 
und schuf aus jeder Gruppe ein praktisches wissenschaftliches Institut. 

Zweck dieser Gruppierung war, die verschiedenen Laboratorien besser 
mit Material fiir ihre Untersuchungen ausriisten zu kiinnen und Wieder­
holungen in der Bescha:lfung ebendieses Materials zu vermeiden. Wenn 
man beriicksichtigt, welche bedeutende Auslagen erforderlich sind, um Labo­
ratorien moglichst vollstandig einzurichien, wird es einleuchten, wie diese 
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Verfiigung und die Versorgung der Kurse mit allen fiir Studium und Demon­
stration erforderlichen Lehrmitteln wesentlich erleichtem musste. 

Die von Baccelli geschaffenen Institute sind die folgenden: 
1. Das anatomische Institut, welches in sich begreift: 

a) die normale, allgemeine und beschreibende Anatomie, 
b) die topographische normale Anatomie, 
c) die mikroskopische normale Anatomie; 

2. Das physiologische Institut: 
a) die experimentelle Physiologie, 
b) die physiologische Technik oder lThungsschule, 
c) die physiologische Chemie; 

3. Das pathologische Institut: 
a) die pathologische Anatomie, 
b) die pathologische Histologie und Chemie, 
c) die experimentelle Pathologie; 

4. Das experimentelle Institut fur Pharmakologie, Toxikologie, gericht-
liche Medizin und Hygiene: 

a) die Pharmakologie, experimentelle Arzneikunde und Toxikologie, 
b) die experimentelle Hygiene, 
c) die gerichtliche Medizin; 

5. Das Institut fur klinische Medizin: 
a) die allgemeine klinische Medizin, 
b) die demonstrative und specielle Pathologie, klinische Propadeutik, 
c) die klinische Mikroskopie und Chemie; 

6. Das chirurgische Institut: 
a) die klinische operative Chirurgie, 
b) die demonstrative specielle Pathologie und Propadeutik, 
c) die chirurgische Anatomie und den Operations-Kursus; 

7. Das Dermo-Syphilopathische Institut; 
8. Das Institut fur Augenheilkunde; 
9. Das Institut fur Geburlshiilfe und Gynakologie: 

a) die klinische Geburlshiilfe, 
b) Frauenkrankheiten; 

10. Das psychiatrische Institut. 
Der Professor des jeweiligen Fundamentalgegenstandes ist jederzeit und 

von Rechts wegen Vorstand des Institutes. 
Dieser Erlass Baccelli's ist noch in Kraft, doch konnte derselbe 

bisher nur in begrenztem Masse zur Durchfiihrung gelangen. 
Die Gemeinschaft mehrerer Professoren in man chen Instituten, wo 

einer derselben den anderen vorgesetzt ist, bedingt viel gegenseitiges Ent­
gegenkommen und manches Opfer an Selbstgefiihl. 

Der Unterricht wiirde in Italien gewiss daraus V orleil ziehen, denn 
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die Schule, mit reichlichem Material fUr Beobachtung und Demonstration 
versehen, konnte der Studentenschaft niitzlicher werden, aber die FaIle, in 
welch en diese Gruppierung hat zur AusfUhrung gelangen konnen, sind bis­
her ausserst wenige, und die meisten Schulen sind vollstandig unabhangig 
und in der verschiedensten Weise eingeteilt; viele derselben sind genugend 
mit Laboratorien und Forschungsmitteln versehen. Doch darf man nicht 
glauben, dass es Universitaten gebe, welche allen ubrigen in dieser Be­
ziehung durchaus iiberlegen seien, denn gute Laboratorien und gutes wissen­
schaftliches Material finden sich an allen Universitaten, ebenso wie es an 
allen Schulen giebt, die daran Mangel leiden, da es angesichts der kargen 
Mittel, iiber die das Budget verfiigt, nie moglich gewesen ist, iiberall fiir 
eine vollstandige Einrichtung zu sorgen. 

Die Studierenden haben, wie bereits erwahnt, sechs Jahre Zeit, um 
aIle obligatorischen Gegenstande zu studieren; es ist ihnen nicht gestattet, 
eine geringere Zeitdauer darauf zu verwenden. 

Die Vorschriften stellen ihnen die Wahl und die Zahl der Kurse, zu 
denen sie sich inskribieren wollen, frei, doch darf letztere in keinem Jahre 
geringer sein als drei. 

Die Fakultaten entwerfen jedoch einen Studienplan in progressiver 
Verteilung der Gegenstande von Jahr zu Jahr und die Studierenden halten 
sich in der Regel daran, obwohl es ihnen freisteht, dies auch zu unterlassen. 

Dieser Studienplan ist nicht an allen Universitaten unbedingt derselbe, 
doch ist er zumeist wie folgt: 

1. Jahr: Experimental-Physik - Zoologie - anorganische und organische 
Chemie - Anatomie des Menschen; 

2. Jahr: Botanik - vergleichende Physiologie und Anatomie - Anatomie 
des Menschen; 

3. Jahr: Experimentelle Physiologie - Pharmakologie - allgemeine 
Pathologie - Anatomie des Menschen - pathologische Anatomie; 

4. Jahr: lVIedizinische specielle Pathologie und Propadeutik - allgemeine 
klinische Medizin - chirurgische specielle Pathologie und 
Propadeutik; 

5. Jahr: Allgemeine klinische Medizin - pathologische Anatomie -
Hygiene - Geburlshiilfe - operative Medizin - klinische 
Chirurgie; 

6. Jahr: Allgemeine klinische Medizin - klinische Chirurgie - klinische 
Dermo-Syphilopathie - klinische Augenheilkunde - klinische 
Psychiatrie - gerichtliche Medizin. 

Aus jedem obligatorischen Gegenstande miissen die Studierenden eine 
besondere Prufung ablegen und zwar vor einer Kommission bestehend aus: 
dem Jnhaber der Lehrkanzel des betreft"enden Gegenstandes, einem Privat-
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Docenten, der denselben Gegenstand lehrt, und einem ordentlichen Professor 
eines verwandten Gegenstandes. 

Die Priifung dauert mindestens zwanzig Minuten und ist, je nach 
der Natur des Gegenstandes, entweder bIos theoretisch, oder praktisch und 
theoretisch zugleich. 

Jeder Examinator verfiigt iiber zehn Punkte. Um die Priifung be­
standen zu haben, muss der Kandidat mindestens achtzehn Punkte erzielen. 

Wenn der Studierende aIle Priifungen aus allen obligatorischen Gegen­
standen gliicklich bestanden hat, muss er sich noch einem endgiiltigen, 
allgemeinen Examen unterziehen: der Promotions-Priifung. 

Zu diesem Zwecke muss der Kandidat eine schriftliche Dissertation 
iiber ein von ihm selbst gewahltes und vorgeschlagenes Thema vorlegen. 
Diese Dissertationen enthalten oft Ergebnisse selbstandiger Studien, oft 
dagegen sind sie nur Kompilationen. Der Kandidat muss iiber den Gegen­
stand seiner Dissertation, wie auch iiber drei von ihm selbst gewahlte 
Thesen mit der Priifungskommission diskutieren. Die Priifung dauert 
vierzig Minuten. 

Diese Priifungskommission ist zusammengesetzt aus 7 ordentlichen 
Professoren der Fakultat und aus 7 Privat-Docenten. 

Jedes Kommissionsmitglied verfiigt ftber z ehn Punkte und der Kandidat 
bedarf zur Approbation sechs Zehntel der Gesamtsumme der verfiigbaren 
Punkte. 

II. 

a) Allgemeine Bemerkungen fiber die Kliniken. 

Die Kliniken in Italien besitzen, mit Ausnahme jener von Neapel, 
keine eigenen Krankenhiiuser, sondern sind in den alIgemeinen Spitiilern 
untergebracht, wo sie iiber eine bestimmte Anzahl von Betten, zwischen 
50 und 70, in einzelnen Fallen nicht ftber 24 verfiigen. Die Regierung 
bezahlt den Spitalverwaltungen jiihrlich eine Pauschalsumme als Entgelt fiir 
das den Kliniken gewahrte Aufenthaltsrecht, aus welcher aIle Auslagen fiir 
Pfiege und Unterhalt der Kranken bestritten werden miissell. 

Der Vorstand einer Klinik ist in deren Riiumen durchaus autonom, 
kann jedoch keine Kranken direkt von au swarts aufnehmen, sondern muss 
sein Material aus den im Krankenhaus befindlichen Patienten wahlen. 
Dieses System hat zur Folge, dass die Kliniken kein so reichliches Material 
besitzen, als jene anderer Lander, weil ihr Krankenverkehr notwendiger­
weise ein geringerer ist. Dort, wo die Arzte des Krankenhauses mit denen 
der Klinik auf gutem Fusse stehen und ihnen gerne behiUflich sind, ist 
reichlicheres Material erhaltlich, aber wo dieses Einvernehmen mangelt, ist 

Klinisches Jahrbuch V. 6 
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auch der Mangel an fiir die Entwickelung des Unterrichtes erforderlichem 
Material fiihlbar. 

Alie Fakultaten des Konigreiches besitzen jetzt mehr oder weniger 
reichlich ausgestattete und geraumige Laboratorien; doch handelt es sich 
hier nicht um eigentliche richtige, ihrem Zwecke entsprechend eigens er­
baute Raumlichkeiten, sondern urn so gut als moglich adaptierte Lokale. 

Bis jetzt sind nur in Genua besondere fiir die Kliniken eigens erbaute 
Laboratorien vorhanden. 

In Italien giebt es nicht, wie in Deutschland, poliklinische Ambu­
lanzen; doch werden an jeder Klinik Konsultationen fiir mittellose externe 
Kranke erteilt, meist vom Professor selbst unter Mitwirkung der Assistenten 
und im Beisein der Studierenden, welche so Gelegenheit haben, sich in 
der raschen Untersuchung der Kranken und in der flinken Anwendung 
therapeutischer Hiilfsmittel zu iiben. 

Die wochentliche Anzahl der Vorlesungen an den Kliniken ist nicht 
iiberall dieselbe; zumeist wird in den allgemeinen Kliniken taglich, in den 
speciellen dreimal wochentlich Unterricht erteilt. 

Jede Vorlesung dauert, je nach der Studieneinteilung, eine Stunde bis 
anderthalb Stun den. 

FUr den Dienst in den Salen und die Arbeiten in den Laboratorien 
sind jeder Klinik ein oder mehrere Assistenten zugeteilt, die Gehalte von 
800 bis 1500 L. beziehen und zu fast ununterbrochenem Aufenthalt in den 
Raumen der Klinik verpflichtet sind. Zumeist ist es dem Ermessen des 
Professors anheimgestellt, jene Person en zur Ernennung zu Assistenten und 
Oberassistenten vorzuschlagen, welche ihm als hierzu am besten geeignet 
erscheinen, doch giebt es Kliniken, an welch en diese Ernennung auf Grund 
von Priifungen geschieht. 

An vielen Kliniken giebt es unbesoldete freiwillige Assistenten. 
Die Regierung stellt den Kliniken eine jahrliche Dotation zur Ver­

fiigung, aus welcher jedoch nur die Auslagen fiir die Laboratorien und 
fiir die Beschaffung des wissenschaftlichen Materials zu bestreiten sind, 
wahrend, wie schon erwahnt, fiir aUe Bediirfnisse der Kranken die Spital­
verwaltungen zu sorgen haben. 1m specieUen Teile werden die Leser 
die Hohe der Dotation einer jeden Klinik verzeichnet :linden. 

An den verschiedenen Schulen der italienischen Fakultaten im All­
gemeinen, insbesondere aber an den Kliniken, ist der Unterricht stets 
experimentell und demonstrativ. 

An den meisten Kliniken sind die Studierenden verpflichtet, der 
Krankenvisite beizuwohnen, an manchen sind sie gehalten, unter der An­
leitung der Assistenten, die Krankheitsgeschichte der Patienten zu verfassen 
und deren Diarien zu fiihren. 
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Der Professor fiihrt einen oder mehrere Kranke im Amphitheater VOl', 
lilsst deren Krankheitsgeschichte verlesen und illustriert diese klinisch unter 
Demonstration und Kommentierung der wichtigsten Momente derselben. 

In manchen Schulen nimmt der Professor in Gegenwart der Studieren­
den die Krankenvisite vor, begiebt sich mit ihnen an die Betten del' 
Kranken, untersucht diese und schreibt die Behandlung vor. 

Ausserdem wird zweimal taglich die Krankenvisite durch die Assistenten 
vorgenommen, wozu die Studierenden an allen Kliniken zugelassen sind; 
an vielen Kliniken sind sie diesen Visiten beizuwohnen verpflichtet. 

Zumeist werden die Studierenden von den Oberassistenten zur Unter­
suchung der Krankheitsprodukte angeleitet. 

An manchen Universitaten haben die Studenten unentgeltlichen Zutritt 
zu den Laboratorien. 

1m Allgemeinen kann gesagt werden, dass in Italien der klinische 
Unterricht mit vielem Fleisse und vorwiegend mit praktischer Tendenz er­
teilt wird, so dass die Studierenden, wenn sie die Schule verlassen, in der 
physischen Untersuchung, in der Diagnose und in del' Behandlung der 
Kranken wohl geiibt sind und tiichtige A.rzte werden. 

Die Autopsie del' in den Kliniken Verstorbenen wird in den Schulen 
fiir pathologische Anatomie vorgenommen, und das Unterrichtsministerium 
hat folgende Normen vorgeschrieben, urn dies en heiklen Gegenstand derart 
zu regeln, dass kein Anlass zu Reibungen zwischen Klinikern und Ana­
tomo-Pathologen entstehen konne. 

Die aus den Kliniken herriihrenden Leichen miissen offentlich seciert 
werden, wahrend der fiir die Vorlesungen jener Schule, von welcher die 
Leichen herriihren, bestimmten Stunden, ausgenommen jene FaIle, in welchen 
besonderer Umstande halber Kliniker und Pathologe anderweitige Verein­
barung treffen. 

Die Sektion wird vom Professor fiir pathologische Anatomie oder von 
dessen Prosektor vorgenommen. Der Kliniker odeI' dessen Oberassistent 
muss derselben beiwohnen. Der Secierende beschreibt nur die Veranderungen, 
welche an del' Leiche im Laufe del' Section successive zum V orschein 
kommen und modificiert eventuell auf Verlangen des anwesenden Klinikers 
oder des sen Stellvertreters die dabei zu befolgende Methode. 

Der Sektionsbefund wird in zwei Exemplaren ausgefertigt, von 
denen eines dem Professor fiir pathologische Anatomie verbleibt, das an­
dere dem Kliniker iibergeben wird . 

. Letzterer verliest dann in seiner Schule das Diktat des Sektors und 
begleitet die Verlesung mit jenen Erlauterungen, welche er fiir angemessen 
erachtet. 

Der Kliniker ist berechtigt, die Leiche oder Teile derselben als Gegen-
6* 
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stand der Epikrisis seiner Lehrkanzel fiir sich in Anspruch zu nebmen; 
doch werden die Objekte dann sofort wieder dem Professor fiir patbologiscbe 
Anatomie zuriickgestellt, falls der Kliniker derselben nicbt zum Zwecke 
besonderer Untersuchungen bedarf. 

Der Professor fiir pathologische Anatomie kann die Korperteile fiir 
das Museum conservieren, kann sie in der ihm passend erscheinenden Weise 
zum Gegenstand seiner eigenen Studien machen oder. mit Zustimmung dllS 
Professors jener Schule, welcher die Leiche gebOrt, in seiner eigenen Schule 
demonstrieren. 

b) Die allgemeinen und propadeutischen Kliniken fiir innere 
Medizin. 

Obgleich scbon in der ersten Ralfte des 16. Jahrhunderts in Pavia 
von den Professoren Alberta, Bottini und Marco Oddo die ersten 
kliniscben Kurse gehalten worden sind, betrachten die meisten Nationen 
Europas das 18. Jabrbundert als den Ausgangspunkt der systematiscben Ein­
richtung medizinischer Klinilren in Italien, und jene zu Rom als deren erste. 

Noch vor wenigen Jabren bestand an jeder medizinischen Fakultat 
eine KIinik fiir innere Medizin, an welcher der Unterricbt sowobl die ge­
samte doktrinare und angewandte Semeyologie, als auch die Klinik im 
eigentlichen Sinne des Wortes umfasste; seit dem Jahre 1881 jedoch ist 
der Unterricht in der Semeyologie von der Klinik fiir innere Medizin ge­
trennt und wird fiir sich unter der Bezeichnung "Propadeutik" behandelt. 
Es ist dies das Werk Baccellis, der damals Unterrichtsminister war. 

Nach den Vorschriften Baccellis bildet die Schule fiir medizinische 
Propadeutik eine Abteilung des Institutes ffir klinische Medizin und soIl, 
nach der Absicht des Gesetzgebers, der an jener erteilte Unterricht dem 
an der allgemeinen Klinik erteilten untergeordnet sein und von diesem Ein­
fluss und Tendenz empfangen. 

Der Erfolg entsprach jedoch nicbt der Absicht des ScbOpfers dieser 
Schulen, welche an den meisten Universitaten die Gesamteinrichtung des 
Unterrichtes mehr hinderud als befOrdernd beeinflussten. Die Professoren 
fiir Propadeutik wonten sich der untergeordneten und untergebenen Stellung, 
die ihnen der Minister Baccelli angewiesen hatte, nicht anbe-quemen und 
weder Minister noch Faknltaten vermochten es, sie dazu anzuhalten, so dass 
die Schulen fiir Propadeutik, anstatt eine niitzliche Erganzung der Kliniken 
fiir innere Medizin zu sein, sich zu einem Hindernis fUr dieselben ent­
wickelten und an manchen Universitaten, durch ihre feindselige Raltung 
jenen gegeniiber, einen der Jugend schadlichen Dualismus hervorriefen. 
Dies geschah wohl nicht an allen Universitaten, aber an vielen. Die Ein­
richtung war eine gute, das bewies der Erfolg an jenen wenigen Universi-
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taten, an welchen sie sich in den ihr angewiesenen bescheidenen Grenzen 
zu halten vermochte, aber sie wurde verdorben. 

Heute giebt es in Italien mehrere Schulen fii.r Propadeutik, welchs 
sich eigenmachtig zu unabhangigen Kliniken erhoben haben, von der all­
gemeinen Klinik vollstandig getrennt bestehen und oft den an dieser er­
teilten Unterricht unter Vernachlii.ssigung des eigenen wiederholen. 

Diese Umstiinde haben eine diesen Schulen ungiinstige Meinung her­
vorgerufen und vielseitig wird deren .A.bschaffung gefordert, ein Verlangen, 
dem sehr wahrscheinlich in nicht zu langer Zeit Fulge gegeben werden wird. 

c) Der Unterricht in der klinischen Medizin an den einzelnen 
Universitaten. 

Rom. Die KIinik fii.r innere Medizin befindet sich im grossen Spital 
von S. Spirito, jenseits der Tiber; sie verfiigt iiber 60 Betten in einer .A.b­
teilung des genannten Krankenhauses, wo sich auch ein Amphitheater fii.r 
die Vorlesungen und zwei weitere Raumlichkeiten fii.r Laboratoriumszwecke 
befinden. 

Das Laboratorium ist reichlich mit Forschungsmitteln und .A.pparaten 
ausgestattet. Die Klinik hat einen jahrlichen Krankenverkehr von ca. 400 
Individuen und eine gut ausgestattete Bibliothek, zu welcher die Studierenden 
freien Zutritt haben. 

Vorstand der Klinik ist Professor Guido Baccelli; den Unterricht 
in der Propadeutik erteilt Professor Eugen Rossoni, der iiber keine 
eigene KIinik verfii.gt, sondern die Kranken der allgemeinen KIinik fii.r die 
zu seinen Vorlesungen erforderlichen Demonstrationen verwendet. 

In Rom funktioniert der Unterricht in der Propadeutik regelrecht; der 
Professor, welcher sie lehrt, steht dem fii.r allgemeine Klinik in der Leitung 
der Sale zur Seite und vertritt in dessen .A.bwesenheit seine Stelle. 

Die Klinik wird nicht lange mehr in ihren jetzigen Raumen verbleiben, 
soli vielmehr binnen Kurzem in das Polyklinikum iibersiedeln. In diesem 
sind ihr ein Hauptgebaude, mit einem Nebentrakt fiir die Propiideutik be­
stimmt und wird dann die Klinik zu Rom, in Bezug auf Glanz und Gross­
artigkeit der Installation, in keinem Lande der Erde ihres Gleichen finden. 

Die jiihrliche Dotation betragt 4000 L. = 3200 M. - Drei Ober­
assistenten beziehen je 1500 L. Gehalt, vier .A.ssistenten je 540 L. 

Bologna. Die Klinik fttr innere Medizin besitzt ihre eigenen Raum­
lichkeiten in der Poliklinik und steht unter der Leitung des Professors 
August Murri, verfiigt iiber 65 Betten und hat einen jahrlichen Kranken­
verkehr von ca. 500 Individuen. 

Jahresdotation: 2000 L. - Drei .A.ssistenten, davon einer mit 1200 
und zwei mit je 900 L. Gehalt. 
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Fiir Propiideutik giebt es dort keinen eigenen Professorj der Unter­
richt in diesem Gegenstande wird von dem Professor der allgemeinen Klinik 
und von des sen Assistenten erteilt. 

Die Vorlesungen werden taglich gehalten, mit Ausnahme der Feiertage. 
Cagliari. Sitz der 1883 gegriindeten KIinik ist das stiidtische 

Krankenhausj deren Vorstand, Professor Ignaz Fenoglio, lehrt sowohl 
allgemeine klinische Medizin als Propiideutik. 

Die Klinik verfiigt iiber 24 Betten und kann die in den verschiedenen 
Abteilungen des Spitales untergebrachten interessanten FaIle fUr ihre Zwecke 
verwenden, hat einen jahrlichen Krankenverkehr von 60 bis 70 Individuen, 
deren Krankheitsgeschichte von den Studenten und Assistenten verfasst wird. 

Das Ambulatorium, jeden Sonntag und Donnerstag, hat einen jahr­
licben Verkehr von mehr als 500 Patienten. 

Das Laboratorium besteht aus drei, je in einem besonderen Lokale 
untergebrachten Abteilungen: Mikroskopie, Chemie und Bakteriologie, un(l. 
besitzt Raume fiir Desinfektion, Verschliige fUr Tiere u. s. w. 

Zwei Assistenten mit 800 und 600 L. Gehalt. 
Catania. Die Klinik fiir innere Medizin, gegriindet 1879, bat ihren 

Sitz im stiidtischen Victor Emanuel-Krankenhause. 
Die allgemeine Klinik steht unter der Leitung des Professors Salva­

tor Tomaselli, verfiigt iiber 24 Betten und hat einen jahrlichen Kranken­
verkehr von ca. 250 Individuen. 

Vorlesung taglicb, ausgenommen Sonntag und Donnerstag. 
Jahresdotation: 1500 L. - Ein Oberassistent mit 1200 L. und ein 

Assistent mit 800 L. Gehalt. 
Klinische Propadeutik wird vom ausserordentlichen Professor Rai­

mund Feletti gelehrt und besitzt eine Dotation von 1500 L. 
Florenz. Es bestehen, von einander durchaus unabhangig, eine all­

gemeine und eine propiideutische Klinik, welcbe beide im Spitale zu Santa 
Maria Nuova untergebracht sind. 

Die allgemeine Klinik, neu erbaut, steht unter der Leitung des Pro­
fessors Peter Grocco, verfiigt iiber 54 Betten und hat einen jiihrlichen 
Krankenverkehr von ca. 300 Individuen. 

Es besteht an derselben ein externes Ambulatorium. 
Die Krankheitsgeschichten werden von den Studierenden unter An­

leitung der Assistenten verfasst. Vorlesungen taglich, ausgenommen an 
Feiertagen. 

Die Studierenden konnen taglich unter Anleitung des Oberassistenten 
praktische Ubungen vornehmen. 

Das Laboratorium besteht aus : a) einem bakteriologischen Kabinett, 
b) einem Kabinett fiir klinische Chemie, c) zwei Raumen fiir mikroskopische 
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Untersuchungen, d) einem Lesesaal mit 14 italienischen und auslandischen 
medizinischen Fachblattern. 

Medizinische Propadeutik lehrl der ao. Professor Josef Mya. 
G e n u a besitzt ein Institnt rur klinische Medizin, an welchem der 

Unterricht die allgemeine Klinik und die medizinische Propadeutik umfasst. 
Das Institnt steht unter der Leitung des Professors Eduard Mara­

g lian 0, befindet sich im grossen stadtischen Krankenhause "Pammatone" 
und besitzt, ausser den klinischen Salen , geraumige eigens erbaute La­
boratorien. 

Allgemeine Klinik lehrlProfessor Maragliano, wahrend die Lehr­
kanzel fiir medizinische Propiideutik zur Zeit unbesetzt ist, da deren bis­
heriger Inhaber, Professor J. B. Queirolo, kiirzlich zum Vorstande der 
allgemeinen Klinik zu Pisa ernannt worden ist. Fiir die medizinische 
Propadeutik giebt es keine besonderen klinischen Sale und der Lehrer dieses 
Gegenstandes verwendet fiir seinen Unterricht die Kranken der allgemeinen 
Klinik. 

Diese verfiigt iiber 60 Betten; doch hat ihr Vorstand die Befugnis, 
aus samtlichen Kranken des Spitals, das an 1000 Betten besitzt, die ihm 
passend erscheinenden Objekte auszuwahlen, sowie jene Kranken, welche 
fiir seinen Unterricht kein Interesse mehr bieten, den Abteilungen des 
Spitals wieder zuriickzustellen. 

Demzufolge hat die Klinik einen jahrlichen Verkehr von ca. 600 in­
ternen und ca. 500 externen Kranken im Ambulatorium. 

Die Sale der Klinik sind in vier Sektionen geteilt, und jeder Sektion 
steht ein Assistent vor. 

Die Krankheitsgeschichten der Klinik werden von den Studierenden, 
unter Anleitung des der betreffenden Sektion vorstehenden Assistenten ver­
fasst. Jedem Bette der Klinik sind zwei Studenten zugeteilt, einer des 
fiinften und einer des sechsten Jahrgallges; diese haben die klinischen 
Krankheitsgeschichten der successive in den betreffenden Betten unter­
gebracht werdenden Kranken zu verfassen, welche in besonderen von der 
Anstalt besorgten Formularen niedergeschrieben werden. 

Ein Oberassistent ist samtlichen Sektionen der Klinik vorgesetzt. 
Der Vorstand der allgemeinen Klinik halt taglich Vorlesung; Ober­

assistent und Assistenten nehmen taglich mit den Studierenden Ubungen 
in der praktischen Semeyologie vor. 

Die Vorlesung besteht aus zwei Teilen: aus der Krankenvisite mit 
kurzgefasster klinischer und therapeutischer illustration der bemerkens­
werleren Falle, und aus der eigentlichen klinischen Vorlesung, in welcher 
.der Professor einen oder mehrere Kranke im klinischen Amphitheater vorfiihrl. 

Die Patienten des Ambulatoriums werden der Reihenfolge nach von 
den Studierenden des sechsten Jahrganges untersucht, welche, unter Anleitung 
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des Oberassistenten, deren Krankheitsgeschichte summarisch verfassen und 
dann den Fall, unter Formulierung der Diagnose und der Behandlung, dem 
Professor vorfiihren .. 

Die klinische lllustration der Kranken geschieht in einem Amphi­
theater, das iiber 180 Studenten fasst j anschliessend an dieses befindet 
sich ein Saal fUr die genaueren semeyotischen und elektro-diagnostischen 
Untersuchungen. 

Das zur Klinik gehOrige Laboratorium ist mit wissenschaftlichem Ma­
terial reich ausgestattet, dessen Anschaffungskosten aus von der Regierung, 
von der Stadtverw:altung und von Privaten bereitgestellten Fonds bestritten 
worden sind. 

Dasselbe besteht aus: 1. einer Abteilung fUr Mikroskopie und Bak­
terioskopie j fUnf Raumlichkeiten, von denen eine sehr geraumige fiir die 
mikroskopischen Demonstrationen bestimmt ist, zwei fUr die mikroskopischen 
Untersuchungen und zwei fiir die bakteriologischen Untersuchungen j von 
dies en letzteren eine ausschliesslich fUr die Thermostaten j 

2. einer Abteilung fUr medizinische Chemiej fUnf Lokale, von denen 
eines den Untersuchungen uber respiratorischen Gaswechsel dient und mit 
einem Pettenkoferschen Respirationsapparate, mit einer Turbine von fiinf 
Pferdekraften, mit einer grossen Saugpumpe und mit einer Centrifugal­
mas chine ausgeriistet ist j 

3. einer Abteilung fur klinische experimentelle Untersuchungen und 
Vivisektionen. 

In den verscbiedenen Stockwerken der Anstalt befinden sich ausserdem 
mehrere Zimmer zur Isolierung solcher Kranken, die Gegenstand besonderer 
Beobachtungen sind, ferner eine Bibliothek und die Kabinette des Vor­
stan des der Klinik, des Vorstandsstellvertreters und des Oberassistenten. 

Zutritt zum Laboratorium hat eine nicllt besonders bestimmte Anzahl 
von Studierenden, welche jedoch beim Vorstande darum ansuchen miissen j 
andere Studierende, aus den Besten der verschiedenen Jahrgange ausgewahlt, 
sind den Sektionen der Klinik in der Eigenscbaft interner Eleven zugeteilt 
und erhalten hieruber zum Jahresscbluss besondere Certifikate ausgestellt. 

Zum Unterricht in der medizinischen Propadeutik werden die Kranken 
der allgemeinen Klinik verwendet. Die Vorlesungen finden dreimal wochent­
lich statt, praktische Ubungen dagegen taglicb unter der Anleitung der 
Assistenten. 

Ausser den beiden Hauptknrsen bestehen noch folgende Erganzungs­
kurse: Allgemeine und specielle Pathologie der Erkrankungen der Atmungs­
organe, Pathologie und Therapie des Nervensystems, Physikalische Semeyotik, 
Klinische Mikroskopie und Bakterioskopie, Diagnostik der Krankheiten der 
Verdauungsorgane, Elektrodiagnostik und Elektrotherapeutik, Laryngoskopie. 



Maragliano, Der klinische Unterricht in Italien. 89 

Die Jahresdotation der Klinik betragt 2000 L. - Das Assistenten­
personal besteht aus: 1 Oberassistent (Gehalt 1000 L.), 1 Assistent (Ge­
halt 800 L.). Ausser diesen von der Regierung besoldeten Assistenten 
verrichten mehrere junge Arzte unentgeltlich Assistentendienste. 

Messina besitzt eine allgemeine Klinik und eine von dieser unab­
hangige Schule fiir Propadeutik. 

Die allgemeine Klinik steht unter der Leitung des Professors Michael 
Crisafulli und befindet sich im stadtischen Krankenhause. 

Jahresdotation: 600 L. - Ein Assistent, Gehalt 600 L. 
Die medizinische Propadeutik hat keine eigene Klinik, kann jedoch 

fiir ihre Demonstrationen die Patienten des stadtischen Krankenhauses ver­
wenden; diese Schule entbehrt gegenwartig ihres officiellen Inhabers und 
steht unter der Leitung eines "Incaricato" . 

Modena. Die allgemeine Klinik, im Jahre 1774 gegriindet, befindet 
sich im stadtischen Krankenhause und steht unter der Leitung des Pro­
fessors Herkules Galvagni. Ausser den taglich stattfindenden Vor­
lesungen besteht an derselben ein Kursus fiir praktische Ubungen unter 
der Leitung der Assistenten. Zu dem geniigend ausgestatteten Laboratorium 
haben drei Studierende Zutritt. Die Klinik verfiigt iiber 32 Betten und 
hat jahrlich ca. 180 Kranke. Die Krankheitsgeschichten werden von den 
Studierenden unter der Anleitung der Assistenten verfasst. 

Das Ambulatorium· hat einen jiihrlichen Krankenverkehr von ca. 400 
Individuen. Die Vorfiihrung der Kranken zur klinischen Demonstration 
geschieht in einem eigenen Amphitheater. 

Jahresdotation: 600 L. - Zwei Assistenten mit 1152 und 1000 L. 
Gehalt. 

Die Schule fiir Propadeutik ist von der allgemeinen Klinik unabhangig, 
besitzt keine eigene Klinik und steht unter der Leitung des ausserordent­
lichen Professors L. Vanni. 

Neapel besitzt zwei allgemeine Kliniken fiir innere Medizin und eine 
Schule fiir klinische Propadeutik im "Gesu e Maria"-Spital, einem im Jahre 
1860 eigens fiir die Kliniken erbauten Krankenhause, das jedoch wegen 
Mangels an Raum, fiir die Kranken sowohl als fiir die Laboratorien, seinem 
Zwecke wenig entspricht. Die Regierung ist jedoch im Begriffe, die Uber­
fiihrung der Kliniken in ein entsprechenderes eigenes Gebaude zu veran­
lassen und sie mit allen erforderlichen Laboratorien und den dem heutigen 
Stande des Fortschrittes der Wissenschaft entsprechenden Einrichtungen 
auszustatten. 

Die beiden allgemeinen Kliniken sind von einander durch die Bezeich­
nungen "erste Klinik" und "zweite Klinik" unterschieden. 

Die erste Klinik stand bis vor kurzem unter der Leitung des jiingst 
verstorbenen Professors Arnold Cantani. An dessen Stelle steht gegen-
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wiirtig der frfihere Leiter der zweiten KIinik, Professor Heinrich de 
Renzi, dem der Professor Anton Cardarelli in der Leitung der 1865 
gegrfindeten zweiten Klinik gefolgt ist. 

Jede der beiden KIiniken verfiigt fiber 30 Betten und einen jiihrlichen 
Krankenverkehr von ca. 300 Individuen. Die Professoren halten taglich 
Vorlesung und der Unterricht ist stets demonstrativ. Die klinischen Krank­
heitsgeschichten werden zum Teil von den Assistenten, zum Teil miter 
deren Anleitung von den Studierenden verfasst. 

Beide Kliniken besitzen Laboratorien fUr klinische Mikroskopie, klini­
sche Bakteriologie und medizinische Chemie, welche genfigend mit wissen­
schaftlichem Material versehen sind und zu welchen .A.rzte und Stndierende 
Zutritt haben. 

An der ersten KIinik hatte Professor Cantani eine Anstalt ffir Be­
handlung der Tollwut eingerichtet. 

Es bestehen Knrse fUr praktische mmngen unter Anleitung der Ober­
assistenten und Komplementarkurse fUr Mikroskopie und klinische Chemie, 
ferner ein Ambulatorium' ffir mittellose exteme Patienten unter der Leitung 
der Oberassistenten. . 

Die Jahresdotation von 24000 L. ist beiden Kliniken gemeinsam. 
Assistentenpersonale: Vier Oberassistenten mit je 1334 L., vier Assi­

stenten mit je 622 L. und vier Praparatoren mit je 1200 L. Gehalt. 
Die Schule fUr Propiideutik ist von den allgemeinen Kliniken unab­

hiingig, steht unter der Leitung eines ,~Incaricato", hat eine Jahresdotation 
von 360 L. und besitzt zwei Assistenten mit je 622 L. Gehalt. 

Der Privatunterricht ist in N eapel sehr stark entwickelt, sowohl in 
der klinischen Medizin als in der Propiideutik. An allen Krankenhiiusern 
lehren Privatdocenten, deren Vorlesungen zahlreich besucht werden, da die 
officiellen Kliniken dem Bedfirfnisse der zahlreichen Studentenschaft nicht 
genfigen. 

Padua. Die KIinik befindet sich im stadtischen Krankenhause unter 
der Leitung des Professors A. de Giovanni. An derselben wird auch 
von demselben Professor Propiideutik gelehrt. 

Die Klinik verffigt libel' 31 Betten und fiber eine Abteilung des 
Krankenhauses mit weiteren 50 Betten; jahrlicher Krankenverkehr ca. 500 
Individuen. 

Die Krankheitsgeschichten werden von den Studierenderi unter Anlei­
tung der Assistenten verfasst. Die Vorlesungen finden taglich statt und 
'werden ffir die klinischen Demonstrationen auch die Patienten des Ambula­
toriums verwendet, welch letzteres einen tiiglichen Verkehr von durchschnitt­
lich 20 Kranken aufweist. 

Die Klinik besitzt ein reiches Laboratorium, welches abgeteilt ist 
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in: Chemie, Mikroskopie, Spektroskopie, Ophtalmoskopie, Emathoskopie, 
Sphigmographie und Elektrotherapie, Bakteriologie und Photographie. 

Jahresdotation: 1500 L. - Drei Assistenten, davon einer mit 1500, 
zwei mit je 1200 L. Gehalt. 

Palermo. Die Klinik hat ihren Sitz im "Concezione"-Spital mid 
stand bis vor kurzem unter der Leitung des Professors B. Luzzatto; seit 
dessen Tode fungiert ein "Incaricato" an seiner Stelle. 

Die Vorlesungen finden taglich statt, der Donnerstag eil1er jeden 
Woche ist dem Ambulatorium gewidmet. Die Klinik verfiigt fiber 45 Betten, 
besitzt ein hinreichend ausgestattetes Laboratorium und ein Amphitheater 
ffir die V orlesungen. 

Die Krankheitsgeschichten werden von den Studierenden unter der 
Anleitung der Assistenten verfasst, welch letztere auch die Studenten in 
der Untersuchung der Kranken praktisch anleiten. 

Jahresdotation: 2000 L. - Drei Assistenten, davon einer mit 1500 
und zwei mit je 1200 L. Gehalt. - Ffir Propadeutik besteht keine Schule. 

Parma. Die allgemeine Klinik ist im stadtischen Krankenhause unter­
gebracht, verfUgt fiber 30 Betten und steht unter del' Leitung des Pro­
fessors A. Riva. Vorlesungen taglich. 

Das Laboratorium ist sehr reichlich ausgestattet und besteht aus vier 
Abteilungen: Uroskopie - Bakteriologie - Klinische Mikroskopie - Ex­
perimentelle Untersuchungen. 

Die Studierenden verfassen die Krankheitsgeschichten unter Anleitung 
des Oberassistenten, welcher auch ihre klinischen Ubungen leitet. 

Jahresdotation: 1250 L. Ein Oberassistent mit 1500 L. und ein 
Assistent mit 600 L. Gehalt. 

Die Propadeutik ist von der allgemeinen Klinik unabhangig und wird 
vom Professor D. U ghi gelehrt. 

Pavia. Die Klinik, gegrfindet im Jahre 1773, befindet sich im 
stadtischen Krankenhause und steht unter der Leitung des Professors 
F. Orsi, verffigt iiber 29 Betten und einen jahrlicben Krankenverkehr von 
ca. 250 Individuen. Vorlesung dreimal wochentlich. 

Jahresdotation: 400 L. - Zwei Assistenten mit 1200 und 800 L. 
Gehalt. 

Es besteht ein Ambulatorium unter der Leitung des Professors. -
Das Laboratorium hat ein Zimmer. 

Die Propadeutik ist von der allgemeinen Klinik unabhangig, steht 
unter der Leitung des ausserordentlichen Professors B. Silva, besitzt ein 
aus vier Raumlichkeiten bestehendes Laboratorium fiir: Bakteriologie -
Elektrische, laryngoskopische, ophtalmoskopische Untersuchungen u. dergl. 
- Untersuchungen mit graphischen Apparaten, mikroskopische Unter-



92 Maragliano, Der klinische Unterricht in Italien. 

suchungen u. s. w. - Praktische thmngen, verfUgt liber 29 Betten und 
jiihrlich ca. 160 Kranke. 

Die Krankheitsgeschichten werden unter der Anleitung der Assistenten 
von den Studierendon verfasst. Die Vorlesungen findon dreimal wochentlich 
statt, das Ambulatorinm dagegen taglich. 

Pisa. Die Klinik - im Sta. Chiara-Spital - steht unter der Lei­
tung des Professors J. B. Queirolo, verfUgt iiber 52 Betten und jahr:­
lich ca. 350 Kranke. Letztere Zahl ist begiinstigt dnrch das Vorrecht der 
Klinik, die Kranken aus allen Salen des Krankenhauses auszuwahlen und 
jene wieder zuriickzustellen, welche sie bloss fiir die Diagnose iiber­
Dammen hatte. 

Vorlesungen taglich, Ambnlatorium dreimal wochentlich. Erstere 
werden in einem eigenen Amphitheater gehalten. 

Die Klinik besitzt ein recht reichlich ausgestattetes Laboratorium, 
dessen zehn Zimmer in folgender Weise eingeteilt sind: drei fUr klinische 
Chemie, zwei fUr Bakteriologie, je eins fUr Mikroskopie, Vivisektion, gra­
phische Untersuchungen, fiir jene des Larynx, des Ohres u. s. w., fiir Elektro­
therapie, fUr die Direktion, nebst einer grossen Anzahl von Verschlagen fiir 
Hunde, Kaninchen u. s. w. 

Jahresdotation: 1500 L. - Ein Oberassistent mit 1500 L. und zwei 
Assistenten mit je 1200 L. Gehalt. 

Die Schule fiir Propi1deutik steht unter der Leitung eines "Incaricato", 
besitzt ein eigenes Laboratorium und verfiigtiiber 16 Betten. Die klini­
schen Krankheitsgeschichten werden ausschliesslich yom Oberassistenten 
verfasst. 

SassarL Die Klinik befindet sich im sti1dtischen Krankenhause und 
steht unter der Leitung des Professors G. M. Fiori. 

Es besteht keine Schule fiir Propadeutik. 
Jahresdotation: 9000 L., aus welcher der Unterhalt der Kral1ken zu 

bestreiten ist. - Ein Assistant mit 1000 L. Gehalt. 
Siena. Die Klinik - im polyklinischel1 Krankenhause Sta. Maria 

della Scala - steht unter der Leitung des Professors A. Cantieri, ver­
fiigt iiber 38 Betten und hat einen jahrlichen Krankenverkehr von ca. 300 
Individuen. Vorlesung und Ambulatorium taglich. Das geniigend aus­
gestattete Laboratorium besteht aus drei Raumlichkeiten. 

Die Krankheitsgeschichten werden unter Anleitung der Assistenten von 
den Studierenden verfasst. 

Jahresdotation: 720 L. - Ein Oberassistent mit 1500 L. und zwei 
Assistenten mit je 1200 L. Gehalt. 

Die Schule fiir Propi1deutik ist von der Klinik unabhangig, steht 
unter Leitung des Professors A. Rovighi, hat 70 Betten und jahrlich 
ca. 400 Kranke. 
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Turin. Die Klinik befindet sich im S. Giovanni-Spital unter Lei­
tung des Professors C. Bozzolo, verfiigt iiber 50 Betten und hat einen 
jiihrlichen Krankenverkehr von ca. 500 Individuen. 

V orlesung viermal wochentlich; Ambulatorium fiir externe Kranke. 
Die klinischen Krankheitsgeschichten werden von den Studierenden 

verfasst, welche auch unter der Anleitung der .A.ssistenten praktische 
Ubungen vornehmen. 

Das reich ausgestattete Laboratorium besteht aus zehn Raumlichkeiten. 
Die Studenten haben Zutritt zur Bibliothek. 
Es bestehen Komplementarkurse fiir Neuropathologie, Klinische Chemie 

und Bakteriologie. 
Jahresdotation: 4000 L. - Drei .A.ssistenten mit je 1000 L. Gehalt. 
Die Propadeutik ist von der KIinik unabhangig, wird vom Professor 

C. Forlanini gelehrt, hat eine Jahresdotation von 3000 L. und zwei 
Assistenten mit 1200 und 1000 L. Gehalt. 

d) Die Kliniken fiir Chirurgie. 

Der Unterricht in der Chirurgie wird in sehr vollstandiger Welse erteilt. 
Die Studierenden Mren vor allem einen Specialkursus iiber topo­

graphische und chirurgische Anatomie als Vorstudium, dann einen Kursus 
iiber specielle chirurgische Pathologie und iiber operative Medizin am Leich­
nam, und gelangen schliesslich in die Schule fiir klinische operative Chirurgie. 

Dieser Unterricht wird praktisch und demonstrativ erteilt. 
Die klinische Ausbildung beginnt in der propadeutischen Schule, wo 

die Studenten angeleitet werden, die den verschiedenen chirurgischen Lae­
sionen eigentiimlichen Krankheitserscheinungen wahrzunehmen und zu be­
urteilen, und vervollstandigt sich in den operativen Kliniken, wo ihnen ge­
lehrt wird, richtig zu diagnosticieren, zu behandeln und zu operieren. 

Auf operativem Felde finden sie insbesondere Gelegenheit, ihre Kennt­
nisse zu bereich ern, weil die Professoren zumeist die Operationen im Beisein 
del' Studierenden ausfiihren. 

Die propadeutischen Schulen bestehen von den operativen Kliniken 
abgesondert und unabMngig. 

Rom. Die chirurgische Klinik, 1888 gegriindet, befindet sich schon 
jetzt in eigens fiir sie bestimmten Raumen, wird jedoch bald in das Poly­
klinikum iiberfiihrt werden, wo sie iiber zwei grossartige Gebaude verfiigen 
wird, von denen eines der Propadeutik bestimmt ist. Deren Vorstand ist 
Professor F. Durante, welcher taglich Vorlesung Mlt. 

Die Klinik verfiigt im gegenwartigen Lokale iiber 50 Betten, hat einen 
jahrlichen Krankenverkehr von ca. 300 Individuen, besitzt eine recht gut 
ausgestattete Bibliothek und ein aus vier Raumlichkeiten bestehendes La­
boratorium. 
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Das Ambulatorium steht unter der Leitung der Assistenten. 
Es bestehen Komplementarkurse uber Traumatologie und uber einige 

Abschnitte der speciellen Chirurgie und Pathologie. 
Jahresdotation: 2800 L. - Drei Oberassistenten mit je 1500 L. und 

vier Assistenten mit je 540 L. Gehalt. 
Die Propadeutik steht ebenfalls unter der Leitung des Professors 

Durante und befindet sich in den Raumen der operativen Klinik. 
Dnter der Leitung des Professors Occhini besteht ein Kursus fiir 

operative Medizin. 
Bologna. Die Klinik, gegriindet im Jahre 1871, befindet sich im 

polyklinischen Krankenhause, verfiigt iiber 50 Betten -' Krankenfrequenz 
jahrlich 900 - und steht unter der Leitung des Professors G. F. N ovaro. 

V orlesung dreimal wochentlich. 
1m Ambulatorium, das dreimal wochentlich an jenen Tagen stattfindet, 

an welchen keine Vorlesung gelialten wird, werden nur Patienten zur Kon­
sultation zugelassen, nicht aber zur Ol)eration oder zum Verbinden. 

Das Laboratorium verfiigt iiber ein sehr geraumiges Lokal, ist aber 
nur diirftig ausgestattet. 

Jahresdotation: 1500 L. - Zwei Assistenten mit 1200 und 900 L. 
Hehalt. 

Operative Medizin wird mit demonstrativer Methode vom "Incaricato" 
Professor David Giordano gelehrt. - Die in der Vorlesung besprochenen 
Operationen werden am Leichnam ausgefiihrt, und unter der Anleitung des 
"Incaricato" finden praktische Ubungen statt. 

Die Propadeutik steht unter det Leitung des Professors A. Po g" gi. 
Cagliari. Die Klinik benutzt das stadtische Krankenhaus und steht 

unter der Leitung des Professors D. Biondi. Vorlesung: taglich. Jahres­
dotation: 1000 L. - Zwei Assistenten mit 800 und 600 L. Gehalt. 

Operative Medizin lehrt del' Vorstand der operativen Klinik, Prop a­
deutik dagegen ein " Incaricato" . 

Catania. Die Klinik befindet sich im stadtischen Krankenhause, ver­
fiigt iiber 30 Betten mit einem jahrlichen Krankenverkehr von ca. 250 1n­
dividuen und steht unter der Leitung des Professors G. Clementi, welcher 
viermal wochentlich Vorlesung halt. 

Jahresdotation: 1800 L. - Zwei Assistenten mit 1000 und 700 L. 
Gehalt. 

Operative Medizin lehrt der Vorstand del' Klinik mit demonstrativer 
Methode, chirurgische Pathologie Professor P. B erretta. 

Florenz. Die Klinik besitzt ihre eigenen Lokale unter der Leitung 
des Professors G. Corradi, verfiigt uber 55 Betten und hat einen jahr­
lichen Krankenverkehr von ca. 300 Individuen. 
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Dem .Ambulatorium fiir externe Patienten steht del' Oberassistent vor. 
Das Laboratorium besteht aus vier Raumlichkeiten und ist recht reich­

lich ausgestattet. 
Jahresdotation: 1900 L. - Ein Oberassistent mit 1500 L. und zwei 

Assistenten mit 1080 und 840 L. Gehalt. 
Operative Medizin lehrt Professor G. Del Greco, Propadeutik Pro­

fessor D. Bajardi. 
Gen ua. Die Klinik, 1780 gegriindet, befindet sich in del' erst kiirz­

lich erbauten, einen Annex des grossartigen Pammatone~Spitals bildenden 
klinischen Anstalt, steht unter del' Leitung des Professors A. Cas e II i, 
welcher fiinfmal wochentlich Vorlesung baIt, verfiigt libel' 38 Betten und 
hat einen jahrlichen Krankenverkehr von ca .. 200 Individuen, mit einer 
Gesamtsumme von jahrlich ca. 200 O}Jerationen. 

Das Ambulatorium hat ein besonderes Lokal und einen Verkehr von 
ca. 900 Patienten jahrlich. 

Die klinischen Vorlesungen und die Operationen finden in einem Am­
phitheater statt, welches die operative mit del' propadeutischen Klinik gemein 
hat. Ein Zimmer ist exklusive fur die Laparotomien bestimmt. 

Das Laboratorium besteht aus acht Raumen und ist recht reichlich 
ausgestattet. 

Jahresdotation: 2500 L. - Ein Oberassistent mit 1000 L. und ein 
Assistent mit 800 L. Gehalt. 

Operative Medizin lehrt del' "Incaricato" Professor E. Sacchi, ausser­
dem bestehen Komplementarkurse fUr Zahnheilkunde, elementare Chirurgie, 
Verbandlehre und atypische Operationen am Leichnam. 

Die Propadeutik steht unter der Leitung des Professor A. C eci, ver­
fiigt libel' 24 Betten mit einem jahrlichen Krankenverkehr von ca. 130 
Person en und besitzt ein geniigend ausgestattetes Laboratorium. 

Jahresdotation: 500 L. - Ein Assistent mit 800 L. Gehalt. 
Messina. Die Klinik, im stadtischen Krankenhause befindlich, steht 

unter del' Leitung des Professors F. Trombetta, welcher taglich mit 
demonstrativer lHethode Vorlesung halt, verfiigt iiber 24 Betten mit einem 
jahrlichen Krankenverkehr von 150 Personen. 

Das Ambulatorium findet taglich statt und hat einen jahrlichen Ver­
kehr von ca. 400 Patienten. 

Die Studierenden haben taglich unter Aufsicht des erst en Assistenten 
praktische Ubungen. 

Das Laboratorium ist in zwei Sektionen abgeteilt, fur Bakteriologie 
und expcrimentelle Pathologie, und ist gut ausgestattet. 

Jahresdotation: 1000 L. - Zwei Assistenten mit 1000 und 600 L. 
Gehalt. 
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Operative Medizin wird vom Vorstand der Klinik gelehrt, Propii.deutik 
von einem "Incaricato". 

Modena. Die Klinik, unter der Leitung des "Incaricato" Professor 
Berti, befindet sich in den Raumen der medizinischen Schule im stadti­
schen Krankenhause; hat 24 Betten und jii.hrlich ca. 190 Kranke. 

Fiir externe Patienten besteht kein Ambulatorium. 
Der Unterricht ist demonstrativ, und die Vorlesungen finden dreimal 

wochentlich statt. Das Laboratorium ist recht reichlich ausgestattet. 
Jahresdotation: 440 L. - Zwei Assistenten mit 1152 und 1000 L. 

Gehalt. 
Operative Medizin Iehrt ebenfalls ein "Incaricato", Propii.deutik dagegen 

der ordentliche Professor G. Casarini. 
N e ape 1. Die Klinik, gegriindet im Jahre 1815, befindet sich im 

polyklinischen Krankenhause unter der Leitung des Professors L. Gallozzi, 
verfiigt iiber 34 Betten und einen jahrlichen Krankenverkehr von ca. 200 
Individuen. 

Das Ambulatorium fiir externe Patienten steht unter der Leitung des 
Vorstandes der Klinik. 

Vorlesung fiinfmal wochentlich. 
Jahresdotation: 17000 L., woraus der Unterhalt der Kranken bestritten 

werden muss. - Drei Oberassistenten mit je 1334 L. und zwei Assistenten 
mit je 662 L. Gehalt. 

Operative Medizin Iehrt mit demonstrativer Methode Professor F. Frusci, 
welcher taglich Vorlesung Mlt und mit dem Praparator die praktischen 
Ubungen der Studierenden leitet. 

Die Propii.deutik steht unter der Leitung des Professors A. D'Antona, 
verfiigt iiber 20 Betten und einen jahrlichen Krankenverkehr von ca. 300 
Individuen, besitzt ein sehr reichlich ausgestattetes Laboratorium und eine 
Jahresdotation von 7600 L., aus welcher der Unterhalt der Kranken zu 
bestreiten ist. - Zwei Oberassistenten und ein Assistent. 

Padua. Der Klinik im stadtischen Krankenhause steht Professor 
E. Bassini vor, welcber aucb Direktor des Krankenhauses ist. Vor­
lesullg taglich. 

Jahresdotation: 2804 L. - Zwei Assistenten mit 1500 und 1200 L. 
Gehalt. 

Operative Medizin Iehrt der Vorstand der Klinik. 
Die Propadeutik untersteht dem Professor E. Tricomi, verfiigt iiber 

74 Betten mit einem jahrlichen Krankenverkehr von ca. 700, besitzt ein 
aus drei Raumen bestehendes Laboratorium, eine Jahresdotation von 1000 L., 
einen Oberassistenten und zwei Assistenten. 

Der Professor und seine Assistenten balten Komplementii.rkurse iiber 
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1. Lehre und Praxis der antiseptischen Verbande. 2. Kursus iiber Ver­
biinde und Apparate. 3. Dber die dringenden Hiilfeleistnngen bei Ungliicks­
fiillen. 4. Orthopiidie und Massage. 

Palermo. Die Klinik befindet sich im Concezione-Spital unter der 
Leitung des Professors V. Tansini. 

Jahresdotation: 800 L. - Zwei Assistenten mit 1500 und 1200 L. 
Gehalt. - Operative Medizin wird nicht gelehrt. 

Vorstand der Propiideutik ist Professor G. Argento. 
Parma. Die KIinik, gegriindet zu Anfang des Jahrhunderts, befindet 

sich im "Grossen Spital", steht unter der Leitung des Professors A. C e c c he -
relli, hat 32 Betten und jahrlich ca. 200 Kranke. 

Der Unterricht ist demonstrativ. 
Das Ambulatorium fiir externe Patienten steht unter der Leitung des 

V orstandes der Klinik. 
Die Studierenden werden zu praktischen und klinischen Dbungen an­

geleitet und verfassen die Krankheitsgeschichten. 
Das Laboratorium besteht aus zwei Raumen. 
Jahresdotation: 1395 L. - Ein Oberassistent mit 1500 L. und zwei 

Assistenten mit je 600 L. Gehalt. 
Operative Medizin lehrt der Vorstand der Klinik, Propadeutik Professor 

A. Ferrari; dieser verfiigt iiber 12 Betten und jahrlich iiber ca. 60 Pa­
tienten, eine Jahresdotation von 100 L., einen Assistenten mit 800 L. Ge­
halt und iiber ein Laboratorium. 

Pavia. Der KIinik im stadtischen Krankenhause steht Professor 
E. Bottini vor, welcher dreimal wochentlich Vorlesung halt. 

Jahresdotation: 1800 L. - Zwei Assistenten mit je 1000 L. Gehalt. 
Operative Medizin lehrt der Vorstand der Klinik, welcher auch iiber 

topographische Anatomie liest. 
Die Propiideutik steht unter der Leitung des Professors A. Mazzuc­

chelli, verfiigt iiber 54 Betten und einen jahrlichen Krankenverkehr von 
ca. 700 Personen, deren Krankheitsgeschichten teils von den Assistenten, 
teils von den Studierenden verfasst werden, besitzt ein aus drei Raumen 
bestehendes Laboratorium, 400 L. Jahresdotation und einen Assistenten mit 
1200 L. Gehalt. 

Pisa. Die Klinik, im Jahre 1803 gegriindet, befindet sich im Sta. 
Chiara-Spital, steht unter der Leitung des Professors P. Landi, mit 24 
Betten und einem jahrlichen Krankenverkehr von ca. 200. 

Vorlesung taglich. - Jahresdotation: 700 L. - Ein Oberassistent 
mit 1500 L. und ein Assistent mit 1200 L. Gehalt. 

Operative Medizin lehrt der Vorstand der KIinik, Propadeutik Professor 
A. Paci; dieser verfiigt iiber 16 Betten und hat einen jahrlichen Kranken­
verkehr Jon ca. 100 Individuen. 

Klinisches J ahrbnch. V. 7 
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Das Ambulatorium filr externe Patienten steht unter der Leitung des 
Professors oder des Oberassistenten. 

Das Laboratorium hat zwei Raume. - Jahresdotation: 1000 L. -
Ein Oberassistent mit 1500 L. und ein Assistent mit 1200 L. Gehalt. 

Es finden praktische Ubungen im Verbinden und in der elementaren 
Chirnrgie statt. 

Sassari. Die Klinik, von Professor A. Roth geleitet, befindet sich 
im stadtischen Krankenhause, mit 16 Betten und einem jahrlichen Kranken­
verkehr von ca. 60 Person en. 

Vorlesung taglich. Die Jahresdotation betragt 9000 L., aus welcher 
der Unterhalt der Kranken zu bestreiten ist. - Zwei Assistenten mit 1000 
und 900 L. Gehalt. 

Operative Medizin lehrt Professor Pitzorno, der auch iiber chirur­
gische Anatomie liest. 

Die Propiideutik steht unter der Leitung des V orstandes der opera­
tiven KIinik. 

Siena. Die Klinik leitet Professor V. Remedi im polyklinischen 
Krankenhause. Vorlesung dreimal wochentlich. Jahresdotation: 800 L.­
Ein Oberassistent mit 1500 L. und zwei Assistenten mit 1200 und 1000 L. 
Gehalt. 

Operative Medizin lehrt der Vorstand der Klinik, Leiter der Propa- . 
deutik ist Professor A. Spediacci. 

Turin. Die Klinik, gegriindet vor 150 Jahren, befindet sich im 
S. Giovanni-Spital unter der Leitung des Professors L. Bruno, verfiigt 
iiber 60 Betten und einen jahrlichen Krankenverkehr von ca. 700 Personen. 

Die Krankheitsgeschichten werden von den Assistenten unter Beihiilfe 
der als Eleven fungierenden Studierenden verfasst. 

Es besteht ein Ambulatorium fiir externe Patienten. Das Laboratorium 
ist fiir pathologische Anatomie eingerichtet. Jahresdotation: 2000 L. -
Ein Oberassistent mit 1300 L. und zwei Assistenten mit je 1000 L. Gehalt. 

Operative Medizin lehrt der Vorstand der Klinik; die propiideutische 
Schule steht unter der Leitung des "Incaricato" Professor G. Carle. 

e) Die Kliniken fiir Specialfacher. 

1. Kliniken fiir Ge burtsh iilfe und Fra uenkrankhei tell. 

Der Unterricht in der Obstetrik und Gynakologie ist sehr entwickelt 
und wird mit vorwiegend praktischer Tendenz erteilt. 

Die Studenten werden zu den Geburten und obstetrischen Operationen 
zugelassen; es befinden sich in den Schulen Zimmer, in welchen die Stu­
denten, nach einem bestimmten Turnus, die Nacht zubringen konnen, urn 
stets bereit zu sein, den Geburten beizuwohnen. 
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Die Gynakologie ist geringer entwickelt als die Obstetrik, weil ein 
betrachtlicher Teil ihres Materials von den chirurgischen KIiniken in An­
spruch genommen wird, in welchen auch viele gynakologische Operationen 
ausgefiibrt werden. 

Den Schulen fUr Obstetrik sind Assistenten, die ununterbrochen Tag 
und Nacht Dienst leisten, und je eine oder mehrere Hebammen zugeteilt. 

Die Professoren flir Geburtshiilfe halten auch Specialkurse (Hebammen­
schulen) fUr weibliche Eleven, welche permanenten internen Dienst leisten. 

Nachstehend einige summarische Bemerkungen liber die einzelnen 
Kliniken. 

Rom. Die Klinik befindet sich im S. Giovanni-Spital unterder Lei­
tung des Professors E. Pasquali, welcher dreimal wochentlich Vorlesung 
Mlt; sie besitzt ein recht reichlich ausgestattetes Laboratorium und unter­
Mlt ein Ambulatorium. 

Ausser dem Kursus des Professors Pasquali besteht ein Komplemen­
tarkursus fii.r Obstetrik. Jahresdotation: 800 L. - Zwei Oberassistenten 
mit 1500 und 1000 L., ein Assistent mit 540 L. und eine Oberhebamme 
mit 1000 L. Gehalt. 

Es besteht ferner in Rom eine obstetrisch-gynakologische Privatanstalt 
nach dem Muster jener von Martin und Sanger, die vom Privatdocenten 
Dr. F. La Torre geleitet wird, welcher in derselben einen Privatkursus 
liber Geburtshiilfe halt. Diese Anstalt verfUgt liber 10 Betten und der 
darin mit Benutzung schwangerer Frauen erteilte Unterricht ist ausschliess­
lich demonstrativ. Es werden dort auch thmngen an lebenden Personen 
und an der Gliederpuppe vorgenommen. 

Bologna. Die KIinik, 1860 gegrii.ndet, befindet sich im polyklini­
schen Krankenhause, steht unter der Leitung des "Incaricato" Professor 
E. Pinzani, verfUgt liber 30 Betten und jahrlich liber ca. 300 Kranke. 

Das Ambulatorium wird vom Vorstande der Klinik geleitet. 
Das Laboratorium hat zwei Raumlichkeiten und ist geniigend aus­

gestattet. Zur Bibliothek haben die Studierenden Zutritt. 
An der KIinik werden Komplementarkurse fiir operative Geburlshiilfe 

und diagnostische Ubungen gehalten. 
Jahresdotation: 850 L., von denen 550 L. von der Regierung und 

300 L. vom Spitalsfond bestritten werden. - Zwei Assistenten mit 1200 
und 600 L. und eine Oberhebamme mit 1200 L. Gehalt. 

Die Klinik bleibt wahrend des ganzen Kalenderjahres geo:IInet und be­
sitzt ein reiches Museum, eine historische Instrumentensammlung und ein 
abgesonderles Lokal fUr FaIle von Puerperal-Infektion. 

Die Hebammenschule wird vom ersten Assistenten geleitet. 
Cagliari. Der KIinik im stadtischen Krankenhause steht Professor 

A. Guzzoni degli Ancarani vor. 
7* 
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Vorlesung dreimal wochentlich. Jahresdotation: 500 L. - Ein Assi­
stent mit 600 L. und eine Hebamme mit 600 L. Gehalt. 

Catania. Die Klinik, 1876 gegriindet, befindet sich in eigenem 
GebiLude, steht unter der Leitung des Professors G. Chiarleoni, verfUgt 
iiber 18 Betten und einen jahrlichen Krankenverkehr von 200 Individuen. 

Das Ambulatorium fiir externe Patienten wird yom Vorstand der Klinik 
geleitet. Zu dem aus vier Raumen bestehenden Laboratorium haben die 
Studierenden Zutritt. 

Die Klinik besitzt eine kleine Bibliothek. 
Jahresdotation: 500 L. - Ein Oberassistent mit 1000 L., ein Assi­

stent mit 800 L. und eine Hebamme mit 600 L. Gehalt. 
Die Hebammenschule wird yom Oberassistenten geleitet. 
Florenz. Die Klinik befindet sich in eigenem Gebaude und steM 

unter der Leitung des Professors E. Pestalozza, welcher taglich Vor­
lesung halt. 

Der Unterricht ist demonstrativ, taglich finden praktische Ubungen 
statt, abwechselnd je dreimal wochentlich fiir Obstetrik unter der Leitung 
des ersten Assistenten und dreimal fiir Gynakologie unter der Leitung des 
Oberassistenten. 

Das Laboratorium ist im Bau begriffen. 
Die Klinik verfiigt iiber 130 Betten und einen jahrlichen Kranken-· 

verkehr von ca. 1000 Individuen. 
Das Ambulatorium hat einen jahrlichen Krankenverkehr von ca. 700 

Individuen, trotzdem es nur einmal wochentlich stattfindet. 
In der Klinik sind fiir Gynakologie und Obstetrik zwei abgesonderle 

Sektionen eingerichtet, erstere zerfallt wieder in eine chirurgische und eine 
medizinische Abteilung, letztere in eine Abteilung fiir eheliche und eine 
fiir uneheliche Geburlen. 

Das kliuische Material ist ausserordentlich reichlich und kommt aus­
schliesslich aus dem S. Maria Nuova-Spital, in welchem sich die einzige 
Gebaranstalt von Florenz befindet. 

Die Klinik besitzt ein besonderes, neu und ganz modern eingerichtetes 
Zimmer fiir Laparotomien und einen sehr reich ausgestatteten Saal fiir 
Sterilisation. 

Der Oberassistent halt einen Komplementarkursus fiir krnente und in­
kruente einfache geburlshiilfliche Operation en. - Ein Oberassistent und 
zwei Assistenten. 

Genua. Die Klinik steht in Verbindung mit der Gebaranstalt des 
Pammatone-Spitals, wird von einem "Incaricato" geleitet, verfiigt iiber 30 
Betten, einen jahrlichen Krankenverkehr von ca. 250 Individuen, von denen 
150 der Sektion fiir Geburlshiilfe und 100 der fiir Frauenkrankheiten an­
geMren. 
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Das Ambulatorium, welches dem Leiter der KIinik untersteht, hatte 
im letzten Studienjahre einen Verkehr von ca. 200 Patienten. 

Das Laboratorium ist in drei Sektionen eingeteilt: fiir das obstetrische 
Museum, fiir mikroskopische und chemische Untersuchungen und fiir Ex­
perimente an Tieren. 

Jahresdotation: 1500 L. - Ein Oberassistent mit 800 L. und zwei 
assistierende Hebammen mit 800 und 600 L. Gehalt. 

Die Studenten haben zur kleinen Bibliothek der Klinik Zutritt. 
Die Assistenten verfassen die Krankheitsgeschichten, doch miissen die 

Studenten den die Geburt betreffenden Teil derselben verfassen. 
Der Oberassistent halt einen Komplementarkursus iiber gynakologische 

Propadeutik, einen iiber obstetrische Handgriffe und Operationen und einen 
iiber Gynakologie. 

Die Klinik besitzt ein Gebiirzimmer mit zwei Betten und einen Saal 
fiir gynakologische Operationen. 

Eine Hebammenschule steht in Verbindung mit der Klinik. 
Messina. Die Klinik befindet sich im stadtischen' Krankenhause 

unter der Leitung des Professors R. Pugliatti, welcher dreimal wochent­
lich Vorlesung halt, hat eine Jahresdotation von 600 L., einen Assistenten 
und eine Oberhebamme, welche je 1000 L. Gehalt beziehen. 

Modena. Die KIinik befindet sich in der medizinischen Schule unter 
der Leitung des Professors E. F. Fabbri, welcher dreimal wochentlich 
Vorlesung halt, hat eine Jahresdotation von 600 L. und folgendes .Assi­
stentenpersonal: Ein Assistent (Professors Stellvertreter) mit 1152 L., ein 
Assistent mit 1200 L., eine Oberhebamme mit 600 und eine assistierende 
Hebamme mit 300 L. Gehalt. 

Neapel. Die Klinik, im Jahre 1812 gegriindet, im Gesu Maria­
Spital befindlich, steht unter der Leitung des Professors O. Morisani, mit 
30 Betten und ca. 200 Personen jahrlich und unterhalt ein Ambulatorium 
unter der Leitung des Professors und der Oberassistenten. 

Zu dem aus zwei Raumen bestehenden, recht reichlich ausgestatteten 
Laboratorium haben die Studierenden nur in sehr beschrankter .Anzahl Zutritt. 

Die Klinik ist in zwei Sektionen, fiir Obstetrik und fiir Gynakologie, 
abgeteilt. Jahresdotation: 13000 L. - Zwei Oberassistenten mit je 1334 L., 
zwei .Assistenten mit je 622 L. und eine Hebamme mit 1200 L. Gehalt. 

Der Unterricht in der Hebammenschule wird von einem Oberassistenten 
erteilt. 

Es werden viele Komplementarkurse iiber Obstetrik und Gynakologie 
von Privatdocenten gehalten, ausserdem giebt es einige Privatkliniken. 

Padua. Die Klinik, in der obstetrisch-gynakologischen .Anstalt, steht 
unter der Leitung des Professors G. Inverardi, hat eine Jahresdotation 
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von 1714,80 L., einen Assistenten und eine Hebamme mit 1500 und 1200 L. 
Gehalt. 

Zwei Privatdocenten lesen freie Kurse iiber Obstetrik. 
Palermo. Die Klinik, im Concezione-Spital, leitet Professor M. Pan­

tal eo, welcher fiinfmal wochentlich Vorlesung halt, hat eine J ahresdotation 
von 1000 L. und drei Assistenten mit 1500, 1000 und 600 L., eine Ober­
hebamme mit 1000 L. und eine assistierende Hebamme mit 700 L. Gehalt. 

Es besteht ein freier Kursus iiber Obstetrik und Gynakologie. 
Parma. Die Klinik steM unter der Leitung des Professors G. Cal­

derini, welcher dreimal wochentlich Vorlesung halt. 
Jahresdotation: 1929,80 L. - Ein Oberassistent mit 1300 L., ein 

Assistent mit 1000 L., eine Oberhebamme mit 600 L. und eine assistierende 
Hebamme mit 200 L. Gehalt. 

Es bestehen fiinf freie Kurse iiber Obstetrik und klinische Geburtshiilfe. 
Pa via. Die Klinik befindet sich im S. Matteo-Spital unter del' Lei­

tnng des Professors A. C u z z i. 
Der theoretische Unterricht wird durch Demonstration von anatomi­

schen Praparaten, Zeichnungen, Gliederpuppen u. s. w. illustriert, der klini­
sche Unterricht durch Vorfiihmng Schwangerer uncl mit gynakologischen 
Formen behafteter nicht schwangerer Frauenzimmer. 

Die praktischen Ubungen stehen unter der Leitung des ersten Assi­
stenten. 

Die Klinik besitzt 60 Betten und hat einen jahrlichen Krankenverkehr 
von ca. 220, nebst ca. 300 Personen im dreimal wochentlich stattfindenden 
Ambulatorium. 

Die Klinik verfiigt iiber 100 Patienten in der Abteilung fUr Gyna­
kologie und 120 Personen in der fUr Geburtshiilfe. 

Die Krankheitsgeschichten werden von den Assistenten verfasst. 
Die Klinik besitzt ein Amphitheater fiir theoretische Vorlesungen und 

eines fUr Operationen, ferner ein Zimmer fiir Laparotomien. 
Jahresdotation: 1000 L. - Ein erster Assistent mit 1500 L., ein 

zweiter Assistent mit 1200 L., cine Hebamme mit 1100 und eine Hebamme 
mit 600 L. Gehalt. 

Del' Vorstand del' Klinik halt einen Komplcmentarkursus iiber operative 
Gynakologie, der erste Assistent einen iiber geburtshiilfliche Pathologie, del' 
zweite Assistent einen iiber geburtshiilfliche Handgriffe. 

Pisa. Die Klinik, im Jahre 1849 gegriindet, befindet sich in einem 
kiirzlich erbauten Annex des S. Chiara-Spitals, steM unter del' Leitung' des 
Professors C. iYlina ti, verfUgt iiber 50 Betten und einen jahrIichen Kran­
kenverkehr von ca, 130 Individuen. 

Das in einem besonderen Saale des Krankenhauses stattfindende Am-
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bulatorium steht unter Leitung des V orstandes der KIinik und seiner 
Assistenten. 

Zu dem aus einem einzigen Raume bestehenden Laboratorium haben 
die Studierenden Zutritt. Die Krankheitsgeschichten werden vom Ober­
assistenten verfasst, wahrend die Studierenden bloss die Tabellen fuhren. 

Es bestehen freie Kurse uber Operationen am Leichnam und uber 
elementare Obstetrik. 

Jahresdotation: 500 L. nebst weiteren 3000 L. flir das klinische Ma .. 
terial. - Ein Oberassistent mit 1500 L., ein Assistent mit 1200 L. und 
zwei Hebammen mit 800 und 500 L. 

Sa s s a r i. Die Klinik, im stiidtischen Krankenhause, leitet Professor 
G. N. Simmula, sie hat eine Jahresdotation von 750 L., einen Assistenten 
und eine Hebamme mit 900 und 600 L. Gehalt. 

Siena. Die Klinik steht unter der Leitung des Professors E. Fala­
schi, welcher funfmal wochentlich Vorlesung halt. 

Jahresdotation: 600 L. - Ein Oberassistent mit 1200 L., ein Assi­
stent mit 1200 L., eine Oberhebamme mit 300 L., eine assistierende Heb­
amme mit 200 L. Gehalt. 

Turin. Die KIinik besitzt eigene Lokale in der obstetrischen Anstalt, 
steht unter der Leitung des Professors D. Thibone, welcher taglich Vor­
lesIDlg halt. Die Vorlesungen sind zum Teil theoretische, zum Teil praktische. 

Der demonstrative Teil des Unterrichtes besteht aus Operationen an 
der Gliederpuppe, an Fotusleichen und aus semeyologischen Demonstrationen 
an gebarenden Frauen. 

Die Klinik verfiigt uber 100 Betten und hat einen jahrlichen Kranken­
verkehr von ca. 600 Individuen. 

ln1 Ambulatorium werden jahrlich ca. 1500 Patientinnen gynakologisch 
konsultiert und behandelt. 

In dem grossartigen und reich ausgestatteten Laboratorium arbeiten 
nach bestinlmtem Turnus 100 Studenten. 

Die Klinik besitzt ein besonderes Amphitheater fiir die theoretischen 
Vorlesungen, einen Saal fur Ubungen an Fotusleichen und ein Museum 
fur Obstetrik und Gynakologie. 

Sechs Studenten, die in der Klinik wohnen, halten permanenten 
Wachedienst. 

Ausserdem ist ein poliklinischer Dienst fiir die Stadt eingerichtet, der 
unter der Leitung des Vorstandes der Klinik, vom ersten Assistenten unter 
Beihulfe zweier Eleven besorgt wird. 

Jahresdotation: 1200 L. - Ein Oberassistent mit 1400 L., ein erster 
Assistent mit 1000 L., ein zweiter Assistent mit 1000 L., eine Ober­
hebamme mit 1000 L., eine erste assistierende Hebamme mit 450 L. und 
eine zweite mit 360 L. Gehalt. 
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2. Die Kliniken fUr Hautkrankheiten und Syphilis. 

Der Unterricht der Syphilodologie wird vereint mit jenem der Derma­
tologie erteilt und sind in den beziiglichen Kliniken aile Studenten zuge­
lassen; diese sind bei der Behandlung der Kranken zugegen und nehmen 
praktische Ubungen vor. 

Rom. Die Klinik be:lindet sich im S. Gallicano-Spital unter der 
Leitung des Professors R. Campana, welcher dreimal wochentlich Vor­
lesung halt. - Es besteht ein Ambulatorium fiir eneme Patienten. 

Das Laboratorium ist geniigend ausgestattet. - Jahresdotation: 
2000 L. - Zwei Oberassistenten mit 1500 und 1000 L. und ein Assistent 
mit 540 L. Gehalt. 

Bologna. Die Klinik im Polyklinischen Krankenhause leitet Professor 
G. Maiocchi, ebenso auch das Ambulatorium. Die Klinik besitzt ein 
Laboratorium. 

Jahresdotation: 400 L. Ein Assistent mit 1200 L. Gehalt. 
C a g Ii a r i. Die Klinik, 1890 gegriindet, be:lindet sich im stadtischen 

Krankenhaus unter der Leitung des Professors G. Mazza, mit 10 Betten 
und 100 Kranken im Jahr und einem Ambulatorium. 

Ein recht reichlich ausgestattetes, aus drei Raumen bestehendes Labo­
ratorium und eine kleine Bibliothek sind vorhanden. 

Jahresdotation: 600 L. - Ein Assistent mit 1000 L. Gehalt. 
Catania. Die Klinik, gegriindet im Jahre 1879, be:lindet sich in 

eigenen Lokalen unter der Leitung des Professors P. Ferrari, mit 24 Betten 
und hat einen jahrlichen Krankenverkehr von 600. 

Das Laboratorium besteht aus drei Raumen und ist geniigend ausge­
stattet. 

Zur Bibliothek haben die Studierenden Zutritt. - Jahresdotation: 
500 L. - Zwei Assistenten mit 1000 und 900 L. Gehalt. 

Es besteht ein Komplementiirkursus iiber specieIle Pathologie der 
syphilitischen und venerischen Krankheiten und praktische Ubungen im 
Ambulatorium, das yom Vorstande der Klinik geleitet wird. 

Florenz. Die Klinik, 1840 gegriindet, steht unter der Leitung des 
Professors C. Pellizzari und zerfallt in zwei getrennte Sektionen, die 
fiir Dermatologie be:lindet sich im Orbateilo-Spitale, jene fiir Syphiligraphie da­
gegen im Sta. Maria Nuova-Spitale. 

Die Anzahl der Betten, iiber welche die Klinik verfiigt, ist unbe­
schriinkt, da aIle an Krankheiten dieser Art leidenden Patienten der 
genannten zwei Krankenhiiuser yom Vorstande der Klinik behandelt 
werden. 

Der Krankenverkehr betriigt 1000 Personen im Studienjahr. 
Das Ambulatorium und das behOrdliche Keltische Dispensarium stehen 

beide unter der Leitung des Vorstandes der Klinik. 
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Das Laboratorium besteht aus vier Raumen und ist recht reichlich 
ausgestattet. -

Von den Krankheitsgeschichten verfasst jeder Student nur eine, wahrend 
die iibrigen von den Assistenten verfasst werden. 

Es besteht ein KomplementiLrknrsus ffir propadeutische Dermosyphilo­
graphie. 

Jahresdotation: 600 L. - Ein Oberassistent mit 1500 L. nnd drei 
Assistenten mit 800, 800 nnd 600 L. Gehalt. 

Gen ua. Die KIinik befindet sich im Pammatone-Spital mit 35 Betten 
und einem jiihrlichen Krankenverkehr von 300 Individuen. 

Zum recht reichlich ausgestatteten Laboratorium haben die Studierenden 
nach bestimmter Reihenfolge Zutritt. 

Jahresdotation: 1200 L. - Zwei Assistenten mit je 800 L. Gehalt. 
Messina. Die Klinik, 1886 gegrfindet, befindet sich im stadtischen 

Krankenhause unter Leitung des Professors P. Mazzitelli; er verfiigt fiber 
20 Betten mit jahrlich 100 Kranken, nebst weiteren 300 aus dem 
Ambulatorium. 

Zu dem aus einem grossen Saale bestehenden Laboratorium haben die 
Studenten Zutritt. 

Die Krankheitsgeschichten werden teils vom Assistenten, teils von den 
Studenten verfasst. - Die Bibliothek ist in Einrichtung begriffen. Jahres­
dotation: 500 L. - Ein Assistent mit 600 L. Gehalt. 

Modena. Die Klinik, im stadtischen Krankenhause, unter der Leitung 
des Professors P. Tommasoli, besitzt ein recht reichlich ausgestattetes 
Laboratorium, eine Jahresdotation von 600 L. und einen Assistenten mit 
1000 L. Gehalt. 

N e ape 1. Die Klinik, im Gesit -Maria-Spital, unter der Leitung des 
Prof. T. De Amicis, verffigt iiber 20 Betten und jahrlich fiber ca. 80 Kranke. 

Dagegen hat das taglich gehaltene Ambulatorium einen Jahresverkehr 
von fiber 6000 Patienten. 

Die Krankheitsgeschichten werden von den Studenten verfasst, welche 
auch von den Oberassistenten zu praktischen klinischen mmngen ange­
leitet werden. 

Jahresdotation: 2000 L. - Zwei Oberassistenten mit je 1334 L. und 
zwei Assistenten mit je 622 L. Gehalt. 

Es bestehen zwei Komplementarkurse fiber Dermosyphilopathische Patho­
logie und Klinik, ferner zwei Privatkliniken, welche von den Studierenden 
frequentiert werden. 

Padua. Die KIinik befindet sich in eigenem Gebaude unter der 
Leitung des Professors A. B red a. 

Der Unterricht ist durchwegs demonstrativ, unter der Leitung des 
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Profflssors finden praktische Ubungen statt, und die Vorlesungen werden 
unter V orfiihrung von Patienten gehalten und mittelst histologischer 
Praparate, Tafeln, Kulturen von. Mikroorganismen, Photographien etc. 
erlautert. 

Die Klinik besitzt 70 Betten, kann aber erforderlichen Falles uber 
eine grossere Anzahl verfugen, hat einen jahrlichen intern en Krankenverkehr 
von BOO, nebst weiteren ca. 2000 externen Patienten im Ambulatorium 
und besitzt ein keltisches Dispensarium. - Das aus zwei Raumen bestehende 
Laboratorium ist recht reichlich ausgestattet. 

Die Krankheitsgeschichten werden von den Studenten verfasst, dagegen 
der BeflUld oft vom Professor diktiert. 

Jahresdotation: 500 L. - Zwei Oberassistenten mit 1500 und 
1000 L. Gehalt. 

Es besteht ein freier Kursus uber Dermosyphilopathologie und klinische 
Dermosyphilopathie, und ein zweiter uber hereditare Syphilis. 

Palermo. Die Klinik, im ehemaligen Syphilikomium "dello Spasimo" 
unter der Leitung des Professors G. Profeta, besitzt ein Ambulatorium, 
ein recht reichlich ausgestattetes Laboratorium, eine J ahresdotation von 
800 L. und einen Assistenten mit 1500 L. Gehalt. 

Der Vorstand der Klinile halt einen Komplementarkursus ii.ber Hygiene 
der venerischen Krankheiten. 

Parma. Die Klinik, gegrundet 1881, befindet sich im grossen 
Krankenhause unter der Leitung des Professors D. Mibelli, verfiigt uber 
eigene 12 Betten, nebst einer unbegrenzten Anzahl solcher in der keltischen 
Abteilung des Spitales, und hat jahrlich 100 Kranke. 

Das Ambulatorium wird im behi:irdlichen keltischen Dispel1sarium 
gehalten. 

Die Krankheitsgeschichten werden yom Assistenten verfasst. 
Die Raume des Laboratoriums sind in folgender Weise verteilt: 1. Bib­

liothek und Archiv, 2. Tiere, 3. histologisches Laboratorium des Professors, 
4. histologisches Laboratorium des Assistenten, 5. bakteriologisches und 
chemisches Laboratorium, B. Lehrsaal fur Demonstrationen, 7. Mikro-photo­
graphisches Kabinet. 

J ahresdotation: 500 L. - Ein Assistent mit 500 L. Gehalt. 
P a via. Die Klinik im stiidtischen Krankenhause, unter der Leitung 

des Professors A. S car e n z i 0, hat keine Dotation und nur einen Assistenten 
mit 1200 L. Gehalt. 

Pisa. Die Klinik befindet sich im Sta. Chiara-Spital unter der 
Leitung des "Incaricato" Professor Guarnieri. 

Der Unterricht ist theoretisch und demonstrativ. - Die Demonstra­
tionen bestehen zumeist aus klinischen Fallen, Zeichnungen, Aquarellen, 
Photographien, histologischen Objekten etc. 
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Die Klinik verfiigt iiber 80 Betten mit jahrlich ca. 550 Kranken, 
nebst 2000 Patienten im Ambulatorium. - Die Krankheitsgeschichten 
werden von den Assistenten verfasst, in einzelnen Fallen von Studenten. -

Das Laboratorium besteht aus dreiRaumen und ist genligend ausge­
stattet. 

Jahresdotation: 500 L. - Ein Oberassistent mit 1500 L. und ein 
Assistent mit 1200 L. Gehalt. 

Sassari. Die Klinik im Polyklinischen Spital unter der Leitung des 
Professors G. M. Fiori hat eine Jahresdotation von 750 L. und keinen 
Assistenten. 

Siena. Die Klinik, gegriindet 1884, befindet sich im Polyklinischen 
Krankenhause, in einem Annex des Sta. Maria della Scala-Spitals, unter 
der I,eitung des Professors Barduzzi, verfiigt libel' 40 Betten mit jahr­
lich ca. 300 Kranken, unterhiilt ein Ambulatorium und ein keltisches 
Dispensarium, besitzt ein geniigend ausgestattetes Laboratorium und eine 
kleine Bibliothek. 

Es besteht ein Kursus libel' die klinische Semeyotik del' venerischen 
und Hautkrankheiten. - Jahl'esdotation: 700 L. - Ein Obel'assistent und 
ein Assistent mit je 1200 L. Gehalt. 

Turin. Die Klinik leitet Prof. S. Giovannini; zwei Seki;ionen: fiir Sy­
philopathie im S. Lazzaro-Spitale und fiir Dermopathie im S. Luigi-Spital; 
el'stere verfiigt liber 44 Betten mit einem jahrlichen Krankenverkehr von 
150; letztere hat 24 Betten und ca. 50 Patienten jahrlich. 

J ede Sektion untel'halt ein Ambulatol'ium, besitzt ein genligend ausge­
stattetes Laboratorium und eine kleine Bibliothek. 

J ahresdotation: 1000 L., je 500 L. fiir die Sektion. - Zwei Assistenten 
mit je 1200 L. Gehalt. 

3. Die Kliniken fiir Psychiatrie. 

Nicht an allen Universitaten wird Psychiatl'ie gelehrt. - Die psychia­
tl'ischen Kliniken befinden sich zumeist in den Irrenanstalten, wo ihnen 
besondere Raume zugewiesen sind und wo die Studierenden den Kranken­
visiten und den klinischen Demonstrationen beiwohnen. 

Rom. Die Klinik in del' Irrenanstalt steht unter der Leitung des 
Professors A. Bonfigli, welcher nul' einmal wochentlich Vorlesung halt 
und fill' die Demonstrationen liber samtliche Patienten der Anstalt vel'fiigt. -
Jahresdotation: 1500 L. -- Ein Assistent mit 540 L. Gehalt. 

Bologna. Die Klinik, gegriindet 1861, befindet sich in del' Provinzial­
Irrenanstalt, steht untel' del' Leitung des Professors F. Roncati, welcher 
libel' samtliche Patienten del' Anstalt (gegenwartig circa 530) fiir die 
klinischen Demonstrationen verfiigt, und besitzt ein Zimmer fiir Ana­
tomie. - Die Krankheitsgeschichten werden yom Assistenten vel'fasst. 
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Vorlesung dreimal wochentlich. - Jahresdotation: 300 L. - Ein 
Assistent mit 1200 L. Gehalt. Zwei weitere Assistenten versehen den all­
gemeinen medizinischen Dienst in der Anstalt. 

Florenz. Die Klinik leitet Professor P. Grilli, welcher zweimal 
wochentlich V oriesung halt. - Das Thema fiir die klinischen V ortrage 
bildet die V orfiihrung eines oder mehrerer Irren. 

Ein eigenes Gebaude fiir die Klinik mit Amphitheater ist im Bau 
begriffen. 

Gen ua. Die Klinik, 1875 gegriindet, befindet sich in der Irren­
anstalt. - Bis 1889 war die psychiatrische Lehrkanzel und die Leitung 
der Anstalt in einem Inhaber vereinigt, seither wurden aber diese beiden 
A.mter getrennt, und gegenwartig ist die Klinik selbstandig. - Sie steht 
unter der Leitung des Professors E. Morselli, verfiigt iiber zwei Schlaf­
sale, mehrere Zellen, den Lehrsaal fiir die Vorlesungen und mehrere Raum­
lichkeiten fiir Laboratoriumszwecke, sowie iiber 36 Betten und hat einen 
jahrlichen Verkehr von circa 120 an akuten Fonnen erkrankten Irren. -
Fiir die Behandlung chronischer Formen kann die Klinik iiber samtliche 
Patienten der Anstalt verfiigen. 

Das Ambulatorium wird vom Vorstand der Klinik im Verein mit dem 
Assistenten geleitet. 

Das Laboratorium besteht aus fiinf Raumen; von dem vorhandenen 
sparlichen wissenschaftlichen Materiale ist ein grosser Teil Eigentum des 
Professors. 

Die Krankheitsgeschichten werden unter Anleitung des Assistenten 
von den Studierenden verfasst. - Jahresdotation: 300 L. - Ein Assi­
stent mit 500 L. Gehalt. 

}\II 0 dena. Die Klinik, 1874 gegriindet, befindet sich in del' 1rren­
anstalt von Reggio, die ganzlich zu ihrer Verfiigung steht, wird vom 
Professor A. Tam burini geleitet, besitzt 950 Betten, hat einen jahrlichen 
Krankenverkehr von ca. 400 1ndividuen und unterMlt ein Ambulatorium. 

Das aus sechs Raumen bestehende Laboratorium ist mit Material 
fiir histologische und experimenteile Untersuchungen reichlich ausge­
stattet. 

Die klinischen Ubungen finden einmal wochentlich statt, ausserdem 
wird zweimal wochentlich in der medizinischen Schule in }\IIodena V orlesung 
gehalten. - Zur recht reichlich ausgestatteten Bibliothek habell die 
Studierenden Zutritt. 

Die Krankheitsgeschichten werden vom Oberassistenten verfasst. 
Jahresdotation 1000 L., wovon 500 L. von del' Irrenanstalt gezahlt 

werden. 
Die Klinik besitzt nm einen Oberassistenten (mit 1000 L.), doch leisten 

weitere sieben A.rzte del' 1rrenanstalt Assistentendienste. 
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N e ape 1. Die Klinik befindet sich in der Provinzial-Irrenanstalt und 
steht unter der Leitung des Professors L. Bianchi. - Vorlesung drei­
mal wochentlich. - Jahresdotation: 2000 L. - Zwei Oberassistenten mit 
je 1334 L. und zwei Assistenten mit je 622 L. Gebalt. 

Padua. Die Klinik, gegrundet 1867, befindet sicb im stadtiscben 
Krankenbause unter Leitung des Professors A. T e b a I d i , verfugt uber 
80 Betten, bat einen jabrlichen Krankenverkehr von ca. 300 Individuen, 
unterhalt ein Ambulatorium, besitzt ein aus einer einzigen Raumlicbkeit 
bestehendes Laboratorium und eine recbt reicblicb ausgestattete Bibliothek. 

Der Unterricht ist demonstrativ und mit praktischen U1mngen ver­
bunden. - Die Krankbeitsgescbicbten werden yom Assistenten verfasst. -
Jabresdotation 500 L. - Ein Assistent mit 1500 L. Gebalt. 

Palermo. Die Klinik befindet sich in der Irrenanstalt "dei Porazzi" 
und steht unter der Leitung des Professors C. Mondino. 

Vorlesung dreimal wochentlich. - Jahresdotation: 800 L. - Ein 
Assistent mit 1500 L. Gehalt. 

Parma. Die Klinik, gegriindet 1865, befindet sich in der lrren­
anstalt zu Colorno, - 15 Kilometer von Parma entfernt, - steht unter 
del' Leitung des Professors A. Cugini, verfugt uber samtliche Patienten 
del' Anstalt, - ca. 350, - unterhalt ein Ambulatorium unter der Leitung 
des V orstandes der Klinik, besitzt ein aus einem grossen Saale bestehendes 
Laboratorium und eine Bibliothek. 

Die Vorlesungen werden zweimal wocbentlich in Parma gehalten und 
einmal wochentlich in Colomo. - Die Krankheitsgescbichten werden yom 
Assistenten verfasst. 

Die J ahresdotation wird nicht von der Regierung, sondern zum Teil 
yom Universitats-Konsortium, zum Teil von der Provinz geliefert. - Ein 
Assistent mit 300 L. Gehalt. 

Pavia. Die Klinik, 1865 gegrundet, befindet sich in eigenem Ge­
baude, einem Annex des S. Matteo-Spitals, steht unter der Leitung des 
Professors A. Raggi, verfUgt uber 20 Betten, hat einen jiihrlichen Kranken­
verkehr von ca. 80 Individuen und kann das Material del' Provinzial-Irren­
anstalt zu Voghera fur sich verwenden. 

Dreimal wochentlich findet Vorlesung statt, taglich praktische Ubungen 
unter del' Leitung des Vorstandes der Klinik. 

In dem aus drei Raumlichkeiten bestehenden Laboratorium werden vor­
zuglicb Ubungen in der pathologischen Histologie des Nervensystems vor­
genommen. Die Krankbeitsgeschichten werden yom Assistenten verfasst. 

Der Professor halt einen Komplementarkursus uber gerichtliche Psy­
chiatrie specieU fUr Studierende del' juristischen Fakultat. 

Jahresdotation: 350 L. - Ein Assistent mit 1200 L. Gehalt. 
Pisa. Der Unterricht in der Psychiatrie wird, zugleich mit dem in 
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der gerichtlichen Medizin, yom Professor B. Sadun erteilt. - Es besteht 
keine Klinik, aber einmal jahrlich wird ein Ausfiug nach der Provinzial­
Irrenanstalt von Fusionaia veranstaltet. 

Siena. Die Klinik, 1884 gegriindet, befindet sich in der Irrenanstalt 
zu S. Niccol6, steht unter der Leitung des Professors P. Funaioli, verfligt 
liber samtliche Patienien der Anstalt, ca. 1000, besitzt ein recht reichlich 
ausgestattetes Laboratorium und eine Bibliothek, zu welcher auch die Stu­
dierenden Zutritt haben. Die Krankheitsgeschichten werden yom Ober­
assistenten verfasst. 

Die Klinik bezieht keine Dotation und hat einen Oberassistenten mit 
1200 L. Gehalt. 

Turin. Die Klinik, 1852 gegrlindet, befindet sich in der staatlichen 
Irrenanstalt unter der Leitung des Professors C. L 0 m b r 0 so, verfligt liber 
50 Betten mit einem jahrlichen Krankenverkehr von ca. 300 Individuen. 

V orlesung dreimal wochentlich. 
Der Unterricht ist demonstrativ, unter Vorfiihrung von Kranken, Tafeln, 

Dokumenten u. s. w. Taglich finden unter der Leitung des Vorstandes der 
Klinik praktische Ubungen statt. 

Die Klinik besitzt ein nicht besonders reichlich ausgestattetes Labo­
ratorium, ein psychiatrisches Museum und eine Bibliothek, zu welcher die 
Studierenden Zutritt haben. 

Die Krankheitsgeschichten werden von den sich dazu erbietenden Stu­
dierenden verfasst. 

Der Professor Mlt einen Komplementarkursus liber kriminelle Anthro­
pologie. - Jahresdotation: 800 L. - Ein Oberassistent und ein Assistent 
mit je 1200 L. Gehalt. 

4. Die Kliniken fiir Augenheilkunde. 

Rom. Die Klinik befindet sich im S. Spirito-Spital, steht unter der 
Leitung des Professors F. Businelli, verffigt fiber 14 Betten, hat einen 
jahrlichen Krankenverkehr von ca. 110 Individuen nebst ca. 2000 Patienten 
des Ambulatoriums, besitzt ein Amphitheater fiir die klinischen Vorlesungen 
und ein Laboratorium. 

Vorlesung dreimal wochentlich. 
Dem theoretischen Unterricht folgt stets die Vorfiihrung eines oder 

mehrerer Falle der eben besprochenen Krankheit, unter illustration der 
Symptome. 

Der Professor leitet die praktischen Ubungen im Ambulatorium. 
Die Krankheitsgeschichten werden unter Anleitung der Assistenten von 

den Studierenden verfasst. 
Jahresdotation 1000 L. - Zwei Oberassistenten mit 1500 und 1000 L. 

und ein Assistent mit 540 L. Gehalt. 
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Es besteht ein Komplementarkursus liber Behandlung der Augen­
krankheiten. 

Bologna. Die Klinik befindet sich im polyklinischen Krankenhause 
unter der Leitung des Professors F. Tartuferi, verfiigt liber 40 Betten, 
hat einen jahrlichen Krankenverkehr von ca. 900 Individuen, nebst ca. 
1000 Patienten im Ambulatorium, besitzt ein gering ausgestattetes Labo­
ratorium, vier Infirmerien, besondere Zimmer fiir zahlende Patienten, weitere 
Lokale fiir die Untersuchung der Kranken, und ein sehr geraumiges Amphi­
theater fiir die Vorlesungen, welche taglich stattfinden. 

Wahrend des Unterrichtes werden Praparate, photographische Pro­
jektionen u. s. w. vorgezeigt und Kranke vorgefiihrt. Unter der Leitung des 
Professors und der Assistenten werden praktische Ubungen vorgenommen. 

Jahresdotation: 800 L. - Zwei Assistenten mit 1200 und 1100 L. 
Gehalt. 

Cagliari. Die Klinik leitet im stadtischen Krankenhause Professor 
G. Gonella. Vorlesung dreimal wochentlich. Jahresdotation: 500 L. -
Ein Assistent mit 600 L. Gehalt. 

Catania. Der Klinik im Victor Emanuel-Spital steht Professor F. 
Francaviglia vor. Vorlesung dreimal wochentlich. Jahresdotation: 
1500 L. - Ein Assistent mit 1000 L. Gehalt. 

Florenz. Die Klinik befindet sich im Bonifacio-Spital unter Leitung 
des Professors C. Paoli, der dreimal wochentlich Vorlesung halt. 

Genua. Die Klinik, 1860 gegriindet, befindet sich im Pammatone­
Spital, steht unter der Leitung des Professors R. Secondi, verfiigt liber 
24 Betten, hat einen jahrlichen Verkehr von ca. 150 Individuen, nebst 
ca. 800 Patienten im Ambulatorium, und besitzt ein aus sechs Zimmern 
bestehendes, recht reichlich ausgestattetes Laboratorium. 

Die Krankheitsgeschichten werden von den Assistenten verfasst. J ahres­
dotation: 1000 L. - Zwei Assistenten mit je 800 L. Gehalt. 

Messina. Die Klinik, gegrlindet 1884, besitzt ein eigenes Gebaude, 
einen Annex des stadtischen Krankenhauses, steht unter Leitung des Pro­
fessors E. Scimemi, verfiigt liber 18 Betten, hat einen jahrlichen Kranken­
verkehr von ca. 120 Individuen, besitzt ein aus zwei Zimmern bestehendes 
Laboratorium und eine Bibliothek, zu welcher die Studierenden Zutritt haben. 

Die Krankheitsgeschichten werden zum Teil von den Assistenten, zum 
Teil- von den Studierenden verfasst. Jahresdotation: 500 L. - Ein Ober­
assistent und ein Assistent mit je 600 L. Gehalt. 

Modena. Die Klinik ist in den Lokalen der medizinischen Schule 
untergebracht, geleitet von Professor G. Albertotti. Vorlesung dreimal 
wochentlich. Jahresdotation 550 L. - Ein Assistent mit 1000 L. Gehalt. 

N e ape 1. Die Klinik leitet im Gesu. Maria-Spital Professor C. De 
Vincentiis. Vorle~ung taglich. 
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Jahresdotation 1200 L. - Zwei Oberassistenten mit Je 1334 L. Ge­
halt. Zwei Assistenten mit je 622 L. Gehalt. 

Padua. Die KIinik, gegriindet 1717, befindet sich im stadtischen 
Krankenhause unter Leitung des Professors P. Gradenigo, verfiigt iiber 
30 Betten, hat einen jahrlichen Krankenverkehr von ca. 300 Individuen, 
unterhalt ein Ambulatorium unter Leitung des Vorstandes der Klinik, 
besitzt ein aus zwei Zimmem bestehendes Laboratorium, in welchem mit 
geniigenden Hiilfsmitteln Experimente an Tieren und anatomisch-patho­
logische Untersuchungen vorgenommen werden, und eine Bibliothek. 

Jahresdotation: 800 L. - Ein Oberassistent mit 1500 L. und ein 
Assistent mit 1200 L. Gehalt. 

Es besteht ein Komplementarkursus iiber Ophthalmoskopie. 
Palermo. Die KIinik, gegriindet 1861, befindet sich im Concezione­

Spital, steht unter der Leitung des Professors A. Angelucci, verfiigt iiber 
40 Betten, hat einen jahrlichen Krankenverkehr von ca. 400 Individuen, 
unterhiilt ein Ambulatorium unter Leitung des Vorstandes der Klinik, 
besitzt ein aus sieben Raumen bestehendes, recht reichlich ausgestattetes 
Laboratorium und eine Bibliothek. 

Jahresdotation: 800 L. von der Regierung und femer im Durchschnitt 
500 L. jahrlich vom Universitats-Konsortium. - Zwei Assistenten mit 
1500 und 1000 L. Gehalt. 

Die Studierenden halten unter Anleitnng der Assistenten ophthalmosko­
pische thmngen. 

Parma. Die Klinik, gegriindet 1861, leitet im stadtischen Kranken­
hause Professor C. Gallenga, welcher auch der okulistischen Abteilung 
des Spitals vorsteht, verfiig-t iiber 12 Betten, bat einen jahrlichen Kranken­
verkehr von ca. 100 Individuen, unterhalt ein Ambulatorium unter der 
Leitung des V orstandes der Klinik, besitzt ein aus zwei ~immem bestehen­
des, recht reichlich ausgestattetes Laboratorium, und eine Bibliothek, zu 
welcher die freiwilligen Eleven Zutritt haben. 

Jahresdotation: 450 L. von der Regierung und 400 L. vom Universi­
tats-Konsortium. - Ein Assistent mit 500 L. Gehalt. 

Pavia. Die KIinik befindet sich im S. Matteo-Spital unter Leitung 
des Professors F. Falchi, verfiigt iiber 33 Betten, hat jahrlich ca. 250 
Kranke, unterhalt ein Ambulatorium, besitzt ein aus zwei Raumen be­
stehendes Laboratorium und eine kleine Bibliothek. Die Krankheits­
geschichten werden von den Assistenten verfasst. J ahresdotation : 1000 L. 
von der Regierung und 600 L. vom Universitats-Konsortium. - Zwei 
Assistenten mit 1200 L. und 1000 L. Gehalt. 

Pisa. Die Klinik befindet sich in den vereinigten Krankenhausem, 
steht unter Leitung des Professors N. Manfredi, hat 54 Betten und einen 
jahrlichen Krankenverkehr von ca. 500 Individuen, nebst ca. 2500 Patienten 
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im Ambulatorium, besitzt ein reich ausgestattetes Laboratorium, dessen drei 
Raume fiir histologische, urologische und bakteriologische Untersuchungen 
besonders eingerichtet sind, und ein Amphitheater fiir Vorlesungen und 
Operationen. 

Del' Unterricht ist demonstrativ unter Vorfiihrung von Kranken, Pra­
paraten, Tafeln u. s. w. 

V orlesung taglich, Sonn - und Feiertage ausgenommen. 
Jahresdotation: 1000 L. - Ein Oberassistent mit 1500 L. und ein 

Assistent mit 1200 L. Gehalt. 
Sassari. Die Klinik, gegriindet 1860, wird im stadtischen Kranken­

hause von Professor G. Rava geleitet; sie verfiigt iiber 12 Betten, hat 
einen jahrlichen Krankenverkehr von ca. 100 Individuen nebst ca. 500 Pa­
tienten im Ambulatorium, besitzt zwei Kabinette fiir Beobachtungen und 
ophthalmoskopische und mikroskopische Ubungen, Instrumenten- und Appa­
ratezimmer u. s. w., sowie eine Bibliothek, zu welcher die Studierenden Zu­
tritt haben. Vorlesung dreimal wochentlich. Der Unterricht ist demon­
strativ, die Krankheitsgeschichten werden von den Studierenden verfasst. 

Jahresdotation: 600 L. - Ein Oberassistent mit 1200 L. Gehalt. 
Siena. Die Klinik befindet sich im Polyklinischen Krankenhause unter 

Leitung des Professors L. Guaita. Vorlesung dreimal wochentlich. 
Jahresdotation: 700 L. - Ein Oberassistent und ein Assistent mit 

je 1200 L. Gehalt. 
Turin. Die Klinik, gegriindet 1860, befindet sich im Ophthalmischen 

Krankenhause unter del' Leitung des Professors C. Reymond, verfiigt iiber 
40 Betten, hat einen jahrlichen Krankenverkehr von ca. 500 Individuen, 
ncbst ca. 4600 Patienten im Ambulatorium, besitzt ein aus acht Zimmem be­
stehendes, recht reichlich ausgestattetes Laboratorium und eine Bibliothek, 
zu welcher die Studierenden Zutrltt haben. 

VorIesung dreimal wochentlich, nebst Ubungen in OphtaImometrie, 
physiologischer Optik u. s. w., unter der Leitung des Professors. 

J ahresdotation: 600 L. von del' Regierung und weitere 1400 L. yom 
Universitats-Konsortium. - Ein Ob81'-Assistent mit 1500 L. und zwei 
Assistenten mit 1400 und 1000 L. Gehalt. 

Es besteht ein Komplementarkursus iiber Anatomie des Auges und 
einer fiber Physiologie und Propadeutik des Auges. 

5. Kliniken fiir andere Specialfacher. 

An einigen Universitaten bestehen auch Kliniken fiir andere Special­
fachel' und zwar fiir: 

Kinderheilkunde. Nur an drei Fakultaten wird dieser Gegenstand 
gelehrt, namlich in Padua, Florenz und Neapel, wo an besonderen 

Klinisches Jahrbuch. V. 8 
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Kliniken vo~ Specialisten Unterricht erteilt wird. - Diese sind die Pro­
fessoren Cervesato in Padua, Mya in Florenz nnd Fede in Neapel. 

Ohrenheilknnde. Kliniken fiir dieses Lehrfach giebt es nur in 
Rom unter Leitung des Professors De Rossi, und in Neapel unter Pro­
fessor Cozzolino. 

Laryngologie. Nur die Fakultat von N eapel besitzt eine officielle 
Lehrkanzel fiir Laryngologie, dessen Inhaber Professor F. Massei ist, doch 
lehren fast an allen Fakultaten des Reiches Privatdocenten diesen Gegenstand. 

Nenropathologie. Nur Neapel und Rom besitzen Kliniken fiir 
Neuropathologie, erstere nuter Leitung des Professors Vizioli, letztere 
nnte~ der des Professors Sciamanna, doch wird auch dieses Fach fast an 
allen Universitaten von Privatdocenten gelehrt. 

Zahnheilkunde. Dieses Fach wird nur an drei Universitaten ge­
lehrt: in Genua von Professor P. M. Ginria, in Modena von Professor 
Platschik nnd in Parma von Professor L. Coulliaux. 

Schlusswort. 

Die wissenschaftliche Prodnktion der italienischen Kliniken. 

Seit einem Jahrzehnte herrscht an den Kliniken, sowohl an den all­
gemeinen als an den speciellen, die eifrigste Thatigkeit, und zahlreich sind 
die von ihnen ansgehenden Verofi'entlichungen. 

Die Thatsache, dass in Italien alle Kliniken geniigend reichlich mit 
wissenschaftlichem Material versehene Laboratorien besitzen, wahrend anderer­
seits jede von ihnen iiber entsprechend zahlreiches klinisches Material ver­
fiigt, ist die Ursache, weshalb die verofi'entlichten Arbeiten zum grossen 
Teile originale Forschnngen zur Grundlage haben. 

Nicht blosse klinische Kasuistik gehingt zur Verofi'entlichung, sondem 
stets handelt es sich um Losung von durch jene aufgestellten Problemen 
auf dem Wege experimenteller Forschung, und deshalb bieten die verofi'ent­
lichte~ Arbeiten znmeist Neues. 

Bisher fiillt es den Auslandem, ja auch den Italienem selbst schwer, 
von dieser wissenschaftlichen Produktion genane Kenntnis zu erlangen, weil 
hier noch nicht das in Deutschland mit so grossem V orteil befolgte System 
Wurzel gefasst hat, dieselbe in wenigen gut geordneten Organen zu ver­
ofi'entlichen, welche den Lemenden die notigen bibliographischen Nach­
forschungen gestatten. 

Dies kommt daher, dass in jedem, auch kleinen Centrum eine medi­
zinische Zeitschrift zu bestehen pflegt, so dass deren in Italien 105 be­
stehen, welche nur geringe Verbreitung haben und der grossen Mehrheit 
del' italienischen Arzte unbekannt und auf einen engbegrenzten Kreis be-
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schrankt bleiben, trotzdem die Zeitschriften manchmal wirklich gute Arbeiten 
enthalten, welche es verdienen, bekannt zu sein. 

Seit einigen Jahren macht sich jedoch auch in dieser Beziehung eine 
wesentliche Besserung bemerkbar, da zwei medizinische Blatter bestehen, 
welche grosse Verbreitung gewonnen haben und bestrebt sind, alies Gute, 
was. in Italien veroiIentlicht wird, zu sammeln. 

Eines dieser Blatter ist die "Gazzetta degli Ospitali", welche 
in Mailand dreimal wochentlich im Formate der Berliner Medizinischen 
Wochenschrift erscheint, also jede Woche 48 Druckseiten veroiIentlicht. 

Diese Zeitschrift wird yom Dr. L. Lucatello, Privatdocent und Ober­
assistent an der KIinik fiir innere Medizin in Genua herausgegeben. 

Das zweite ausgebreitete Blatt ist die "Riforma Medica". - Diese 
erscheint wochentlich sechsmal in Neapel im Format der Therapeutischen 
Monatshefte, bietet also pro Woche 96 Druckseiten, und wird yom Dr. G. 
Rumm 0, Professor fUr specielie medizinische Pathologie an der Universitat 
zu Neapel herausgegeben. 

Es besteht femer noch eine Herausgabe spezieli fiir die Klinische 
Medizin, welche ausnahmslos nur Originalaufsatze veroiIentlicht; es ist 
dies das "Archivio Italiano di Clinica Medica", welches in Heften, 
wie das deutsche Archiv fiir klinische Medizin, erscheint, welche aIljahrlich 
einen starken Band bilden, der die besten Ergebnisse der italienischen 
klinischen Schulen enthiilt. - Dieses Archiv wird unter der Mitwirkung 
samtlicher Professoren der italienischen Kliniken fiir innere Medizin ver­
oiIentlicht, steht unter del' Leitung des Dr. E. Maragliano, Professor 
fUr klinische Medizin an der Universitat zu Genua, und unter der Redak­
tion des Dr. L. Devoto, Oberassistent an del' Klinik fiir inn ere Medizin 
zu Genua. 

Ausserdem erscheint seit kurzem fiir die klinische Medizin ein Blatt 
in der Art des Centralblattes fiir klinische Medizin unter dem Titel 
"Rivista italiana di Clinica Medica", welches bestimmt ist, aIle in 
Italien veroiIentlichten, auf die klinische Medizin Bezug habenden Arbeiten 
im Auszuge wiederzugeben.. Diese Zeitschrift wird von Professor E. Mara­
gliano, Genua, geleitet, von Dr. L. Devoto, Genua, redigiert. 

FUr die Chirurgie giebt es die "Clinica Chirurgica", herausgegeben 
von den Professoren Bottini und Tansini. - Diese ist eine Sammlung 
von Originalarbeiten aIler chirurgischen Kliniken und bildet, zum J ahres­
schlusse, wie das "Archivio" fUr die klinische Medizin, einen starken 
Band. - Dieses Blatt steht erst in seinem ersten Lebensjahre. 

Ferner giebt es auch Zeitschriften fiir die Special-Kliniken; die 
bedeutendste unter diesen ist das "Archivio sperimentale di Frenia­
tria", herausgegeben vom Professor Tamburini. 

Wahrend die Veroffentlichungen originaler Aufsatze zahlreich sind, ist 
8* 
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Jene voilstandiger Monograpbien sparlicb, und nocb sparlicber sind die 
didaktiscben Werke im eigentlicben Sinne des Wortes. 

Die Ursacben dieses Mangels miissen insbesondere in der Tbatsacbe 
gesucbt werden, dass die bucbbandleriscbe Produktion, der Spracbgrenze" 
wegen, nur in Italien selbst abgesetzt werden kann und solcbe Werke des­
balb nicbt, wie es notig ware, entsprecbend bonori~rt werden konnen. -
Desbalb verwendet man trotz der Aktivitat der italieniscben wissenscbaftlicben 
Produktion, zum grossen Teile lThersetzungen auslandiscber Lebrbiicber . 

. Die Professoren Cantani und Maragliano baben jedocb seit einem 
Jabre ein Werk ins Leben gerufen, welcbes, unter dem Titel "Trattato 
Italiano di Patologia e Terapia Medica", bestimmt ist, an Aus­
-debnung dem in Deutschland von v. Ziemssen berausgegebenen analogen 
Werke gleicbzukommen, und an welcbem alIe italieniscben Kliniker mit­
arbeiten. 



B. 

Baubeschreibungen. 



Der Horsaalanbau fUr die Konigliche 
U niversitats - Frauenklinik zu Berlin. 1) 

Von 

Kuster, 
Konigl. Regierungs- und Baurat. 

Die Universitats-Frauenklinik zu Berlin besitzt in dem aus der zweiten 
Halfte der siebenziger Jahre stammen den Hauptgebaude, Artilleriestrasse 14/16, 
im zweiten Stockwerk einen fur 110 Sitzplatze berechneten Horsaal, welcher 
indessen schon seit langerer Zeit als unzweckmassig eingerichtet und iiber­
dies als zu klein empfunden worden ist. Die hierdurch hervorgerufenen, 
auf die Dauer unhaltbaren Zustiinde in der Klinik fiihrten, da eine bau­
liche Umanderung jenes Horsaals nach der Gesamtanlage des Hauses nicht 
ausfiihrbar ist, zu der N otwendigkeit, die Errichtung eines besonderen Baues 
fiir einen neuen Horsaal im Zusammenhange mit dem alten Gebaude ins 
Auge zu fassen. Ein in diesem Sinne bereits im Jahre 1888 aufgestellter 
Entwurf, welcher den Neubau in der Hauptachse des sogenannten Mittel­
pavilIons, aber gesondert und mit diesem nur durch einen bedeckten Gang 
verbunden, verlegen wollte, musste mit Riicksicht darauf aufgegeben werden, 
dass hierdurch ein grosserer Teil des an die Universitats-Frauenklinik an­
grenzenden, sehr wertvollen, fiskalischen Areals in Anspruch genommen 
worden ware. N ach mehrfachen Verhandlungen unter den beteiligten Be­
hOrden ist sodann in der Bauabteilung des Ministeriums del' offentliehen 
Arbeiten ein anderweitiger Plan ausgearbeitet worden, nach welehem die Aus­
fiihrung nunmehr erfolgt ist. Letzterem Plane gemass findet sieh in del' Aehse 
des Mittelpavillons und von dessen Vorflur aus unmittelbar zuganglieh ein 
Neubau erriehtet, del' im Hauptgesehoss den Horsaal mit 180 amphi­
theatraliseh angeordneten Sitzplatzen und ausserdem eine grossere Anzahl 
Stehplatze enthalt; zugleieh ist darauf Bedaeht genommen, dass zu beiden 
Seiten des Saals und zum Teil aueh noch unter dessen Podium, die er­
forderliehen Nebenraumliehkeiten, als ein Demonstrationszimmer, ein Warte­
zimmer und die Kleiderablage fiir die Studierenden untergebraeht sind. 

1) Vgl. Abhandlung S.48. 
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Fur den Rorsaal ist, zur Unterstiitzung der Seitenbeleuchtung, ausser einem 
Oberlichte noch die Aubringung von fiinf grossen, in der Dachflache 

Abbildung 1. UntergeschoBs. 

liegenden Fenstem vorgesehen, welche bei del' freien Lage des N eubaues 
eine seh1' aus1'eichende Lichtzufiihrung unbedingt .gewahrleisten . . 1m hoch-
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gelegenen Untergeschoss finden ein Phantomzimmer, Wohnraume fUr einen 
Volontararzt und fiir Unterbeamte, sowie Klosets und sonstige Nebenraume; 

o 

B 

Abbildnng 2. Erdgeschoss. 

o 
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B. = Bett. U. B. = Untersuchnngsbelt. S. = Schrank. 1. S. = Instrnmentenschrank. U. S. = Unter­
suchungsstnhl. T. = Tisch. I. T. = Instrnmententisch. T. S. = Tisch mit SchieferpJatte. 

vornehmlich fUr die Heizung ihren Platz. Den Zugang fiir die von der 
Ziegelstrasse her das Grundstiick betretenden Studierenden zu dem Neubau 
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vermittelt ein an den Rorsaal grenzendes Treppenhaus mit einer Sandstein­
treppe. Die GeschosshOhen betragen, zwischen den Fussbodenoberkanten 
gemessen, im Untergeschoss 3'80 m und im Hauptgeschoss 3'40 m bezw. 
3'70 m. Del' Horsaal selbst hat bis zum Hauptgesims eine Hohe von 
6'40 m. Samtliche Raume im Untergeschoss sind iiberwOlbtj im iibrigen 
sind Balkendecken vorhanden. Die Decke iiber dem Horsaal ist, soweit sie 
nicht in Eisen odeI' Glas hergestellt wurde, als Holzdecke ausgebildet 
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Abbildung 3. Ansicht der Sudseit •. 
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worden. Die FussbOden des amphitheatralisch angeordneten Podiums und 
del' dahinter liegenden Galel'ie im Horsaal sowie die des Demonstrations­
und Warlezimmers und del' Wohnraume im Untergeschoss haben Dielung 
erhalten, letztere Stabfussboden in Asphalt. Der iibrige Fussbodenbelag 
ist durchweg in Thonfliesen bezw. Mettlacher Fliesen hergestellt. Fur die 
Gestaltung des Ausseren war die Architektur des vorhandenen Gebiiudes 
massgebend. Demgemass sind die Fassaden in Siegersdorfer Verblendziegeln, 
die Gesimse in einfachen Formziegeln ausgefuhrl worden. Als Deckmatel'ial 
fUr die Dacher findet sich teils Schiefer, teils Holzcement gewahlt. Fur 
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die Erwiirmung des Gebiiudes ist im Untergeschoss eine Kachelofenheizung, 
im Hauptgeschoss eine Dampfwarmwasserheizung eingerichtet; liberdies hat 
der Horsaal zur Erzielung moglichst wirksamer Liiftung noch eine Dampf­
luftheizung erhalten, wobei die Abflihrung der Luft unter den Sitzpliitzen 
nach besonderen Schloten in der Giebelwand erfolgt. Die innere Ausstattung 
des Horsaales schliesst sich in jeder Weise an die sehr zweckmiissige und 
gediegene Ausstattung der vorhandenen Riiume der Anstalt an. Besonde1'e 

o 
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Abbildung 4. Ansicht der Osts.ite. 

Erwahnung verdient, dass die unterste der amphitheatralisch angeordneten 
Sitzreihen bereits 1'77 m (in der Pultplatte gerechnet) liber dem Saalfuss­
boden sich erhebt, damit die Studierenden liber die Kopfe der auf dem 
Operationsplatz verkehrenden Arzte forlschauen konnen. Aus iihnlicher Er­
wagung steigen die dahinter liegenden vier Sitzreihen sehr steil in un­
gleichen Hohenabmessungen etwa nach einer eine Parabel bildenden Ve1'­
bindungslinie an. Die Sitze selbst sind als Klappsitze zum gerauschlosen 
selbstthiitigen Aufklappen mit Fournierlehnen in ame1'ikanischen, durch­
brochenen Holzfournierplatten, wie jetzt vielfach in Auditorien gebrauchlich, 
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hergestellt. Vor der Pultwand der untersten Sitzreihe haben zwei mehr­
teilige ' Waschtoiletten Aufstellung gefunden, auch sind solche noch in den 
Nebenraumen zu beiden Seiten des Horsaals, sowie in dem Verbindungsfiur 
dazwischen angeordnet. Eine elektrische Beleuchtung des Horsaals durch 
zwei Bogenlichtlampen zu je neun Ampere, sowie die der Neben- und Vor­
raume durch neun Gliihlichtlampen ' ermoglicht die Benutzung der Raume 

Abbilduug 5. Schnitt A-B. 

auch des Abends und vervollstandigt zugleich mit derTelegraphen-, Gas­
leitung etc. in passendster Weise die innere Einrichtung. 

Die Grundmauem haben wegen der schlechten Beschaffenheit des Bau­
platzes, ahnlich Wie' es bei den alten Gebaudeteilen der Klinik geschehen 
ist, durchweg auf Senkkasten fundierl werden miissen, wobei letztere bis 
auf rund 5'00 m Tiefe unter Erdgleiche eingebracht wurden. Diese Arbeiten 
sind bereits im Friihjahr 1892, nachdem die erfor<j.erlichen Geldmittel im 
Staatshaushalte zur Verfiigung gestellt waren, soforl in Angriff genommen 
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worden. Die iibrigen Bauarbeiten konnten darauf in der Weise gefordert 
werden, dass der Neubau und die durch denselben bedingten Veranderungs­
arbeiten im alten Mittelpavillon Anfang Dezember im Rohbau vollendet waren. 
Das neue Gebiiude wurde Mitte Mai 1893 in Benutzung genommen. Die 

Abbildung 6. Schnitt G-D. 

Baukosten betragen im ganzen, ausschliesslich der Einrichtungsstiicke, rund 
86400 M., von welcher Summe etwa 8260 M. auf den Umbau des 
Mittelpavillons entfallen; es kostet hiernach das Kubikmeter umbauten 
Raumes (ohne Einrechnung der Umbaukosten) 27'33 M. Die Ausgaben fur 
die innere Einrichtung belaufen sich etwa auf 5800 M. 
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Die klinischen N eubauten in Giessen. 
Von 

Prof. Dr. F. Riegel, 
Gah. Mad.-Rat, Diraktor dar madizinisohan KUnik. 

(Hierzu " Taf.In). 

Del' Aufforderung des Herausgebers des Klinischen Jahrbuches zufolge 
gebe ich in nachfolgendem eine kurze Beschreibung der an del' Universitat 
Giessen in den letzten Jahren errichteten klinischen Neubauten. Ich werde 
mich dabei im wesentlichen auf die Beschreibung del' meiner Leitung unter­
stellten medizinischen Klinik und del' dazu gehOrigen Isolierbaracken 
beschranken, im iibrigen nm die Lage del' einzelnen Gebaude, sowie die 
Einteilung und allgemeinen Einrichtungen kurz besprechen, dagegen das 
eigentliche Bautechnische nicht beriihren, da von berufener Seite genauere 
Mitteilung hieriiber in Aussicht gestellt ist. 

Auch bei Beschreibung del' medizinischen Klinik werde ich den rein 
arztlichen bezw. klinischen Standpunkt festhalten und VOl' allem diejenigen 
Punkte hervorheben, die meiner Meinung nach bei Anlage klinischer Neu­
bauten im Auge zu behalten sind und die ich darum auch bei Aufstellung 
des Programms fiir unsere klinischen N eubauten besonders betonte. 

An unserer Hochschule sind in den letzten Jahren neu errichtet worden 
eine medizinische Klinik nebst Isolierbaracken, eine geburtshiilf­
lich-gynakologische Klinik und ein pathologisches Institut. Dazu 
kommen noch einige spateI' genauer zu erwahnende, im Dienste diesel' beiden 
Kliniken stehende Nebengebaude. 1m August 1887 wurde der erste Spaten­
stich vorgenommen, im Herbste 1890, also nach drei Jahren, standen die 
Gebaude, auch in Bezug auf innere Ausstattung, fertig da und wurden als­
bald in Betrieb genommen. Ein weiteres Institut, eine psychiatrische 
Klinik, ist eben im Bau begriffen; del' Neubau weiterer Institute, so ins­
besondere del' eines hygienischen Instituts, ist in nachste Aussicht ge­
nommen. 

Es ist nicht zu leugnen, dass es manchel'lei V orteile mit sich bringt, 
wenn jede Klinik ihre vollstandig selbstandige Verwaltung, ihre eigene 
Okonomie und Kiiche hat. Aber andernteils dad nicht verkannt werden, 
dass damit auch mancherlei Nachteile verkniipft sind und dass insbesondere 
die Kosten des Betriebs dadurch sehr wesentlich gesteigert werden. So 
wurde vor aHem aus Sparsamkeitsgriinden fiir die beiden genannten Kliniken 
eine gemeinsame Verwaltung, eine gemeinsame Kiiche gewahlt. Mit del' 
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Oberleitung dieser alIgemeinen Verwaltungsangelegenheiten wurde der Direktor 
der medizinischen Klinik betraut. 

Da es bekanntlich mancherlei St5rungen mit sich fUhrt, wenn die 
Kiiche in den klinischen Gebiiuden selbst sich befindet, so wurde ein eigener 
Kiichenbau errichtet. Gleichfalls in einem besonderen Gebiiude befindet 
sich das Verwaltungsbiireau. In diesem Gebaude befindet sich zugleich 
die Dienstwohnung des Verwalters, sowie eine Portier-W ohnung. In diesem 
Verwaltungsgebiiude ist femer die klinische Apotheke, sowie die Dienst­
wohnung des Apothekers und seines Gehiilfen untergebracht. Bis zum 
Jahre 1890 wurden alIe fUr die hiesigen Kliniken und Polikliniken erforder­
lichen Medikamente aus Stadtapotheken bezogen. Erst mit ErMfuung der 
neuen Kliniken wurde auf Anregung des Schreibers dieser Zeilen eine eigene 
klinische Apotheke errichtet. Dieselbe hat nicht nur fUr die beiden neuen 
klinischen Institute, sondem auch fiir die iibrigen klinischen Anstalten, die 
chirurgische, ophthalmologische und Ohrenklinik die Medikamente zu liefem, 
desgleichen fUr alIe an den Universitatspolikliniken Hiilfe suchenden Kranken. 
Hingegen ist die klinische Apotheke nicht berechtigt, fUr andere ~ranke 
Arzneien zu liefem. 

Wie ich einschaltend hier bemerken will, sind durch diese Errichtung 
einer eigenen klinischen Apotheke die Ausgaben fiir Medikamente fiir unsere 
Universitatsinstitute um ein betrachtliches verringert worden. Es ist dies 
leicht verstandlich, wenn man die hohe Frequenzzahl unserer klinischen 
Anstalten ins Auge fasst. So hatte beispielsweise die medizinische Klinik 
im letzten Jahre 1804, die chirurgische Klinik 1192, die ophthalmologische 
786 und die geburtshiilflich-gynakologische Klinik 786 stationare Kranke. 
Die Gesamtzahl der poliklinischen Patienten in dies en vier Kliniken betrug 
im letzten Jahre 10438 Kranke. 

Ausser· den genannten Gebauden befinden sich auf dem klinischen 
Terrain noch ein Kessel- und Maschinenhaus fUr die Heizungs- und 
Beleuchtungsanlagen. Beide Kliniken erhalten von da aus Heizung und 
elektrische Beleuchtung. In einem Anbau des Maschinenhauses ist ein 
grosser Desinfektionsapparat aufgestellt. Auf der einen Seite dieses 
Anbaues ist ein Raum fiir die Abgabe der infizierten, auf der anderen ein 
Raum fiir die desinfizierten Gegenstiinde. In der Mitte dieses Anbaues ist 
ein Badezimmer fiir die Desinfektoren. 

Hinter dem Kiichenbau liegt das Eishaus. Am hinteren Ende des 
klinischen Terrains liegt das pathologische Institut nebst Leichen­
kapelle. Dasselbe hat eine besondere Zufuhrstrasse, sodass die Leichen. 
von der Kapelle aus, ohne an den Kliniken vorbei passieren zu miissen, 
nach den Friedh5fen verbracht werden konnen. 

Ais Bauplatz fiir die neuen klinischen Institute haben wir einen der 
schOnsten und bestgelegenen Platze in der Umgebung Giessens gewahlt. 
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In liberalster Weise wnrde dieses Terrain seiner Zeit von der Stadt zum 
Zwecke der Erbauung dieser Institute der Universitat gratis iiberlassen. 
Dieses Terrain umfasst circa 31 000 Quadratmeter; durch nachtragliche 
lTherlassung weiterer angrenzender Abschnitte ist es spaterhin noch weiter 
vergrossert worden t sodass die Gefahr einer zu starken Einengung ·fiir 
absehbare Zeiten ausgeschlossen ist. Dieser von uns gewiihlte Platz schien 
schon dmch seine erMhte und freie Lage fiir die Anlage von Kranken­
hausem ganz besonders geeignet; derselbe hat, was fiir die Kanalisierung 
nieht ohne Bedeutung war, eine von Siidost nach Nordwest geneigte Lage; 
es konnte darum das natiirliche Gefiille zweckentsprechend ausgenutzt werden. 
Das klinische Terrain ist nach drei Seiten hin vollkommen frei; nur nach 
einer Seite, der unteren Seite der gyniikologischen Klinik zu, aber auch 
dort durch Gartenanlagen getrennt, grenzen einzelne W ohnhauser an. 

Die Entfemung von der Stadt ist eine geniigend grosse, um den aus 
dem allgemeinen Verkehr resultierenden Belastigungen feme zu sein, aber 
doch nicht so gross, um nicht innerhalb weniger Minuten in den Verkehr 
gelangen zu kOnnen. 

Bei der Grosse des Terrains blieb zwischen den einzelnen Gebauden 
geniigend grosser Raum, um ausreichende Gartenanlagen zu machen. Bei 
der Konstruktion dieser hat man mit vollem Recht nicht sowohl auf Zier­
gartenanlagen, als vielmehr auf schattige Parkanlagen mit breiten Wegen 
und reichlichen Sitzgelegenheiten den Schwerpunkt gelegt. Jede der beiden 
Kliniken hat ihre eigenen Gartenanlagen. Die Lage der einzelnen Gebaude 
ergiebt sich von selbst aus beiliegendem Situationsplan (s. Tafel 1). 

Am tiefsten Punkte des Terrains liegt die dreistockige gynakologische 
Klinik, die in Bezug auf ihre Konstruktion sich in allen wesentlichen 
Punkten der der medizinischen Klinik anschliesst. Unmittelbar neben der­
selben liegt die Dienstwohnung des Direktors der Frauenklinik. 

Den Mchsten Punkt des Terrains nimmt die medizinische Klinik 
ein; nach mckwarts von ihr liegt die Isolierbaracke, die eine durch eine 
feste Mauer in der Mitte getrennte Doppelbaracke darstellt. In derselben 
kOnnen darum gleichzeitig zwei verschiedene Infektionskrankheiten abgeson­
dert werden. 

Der medizinischen Klinik gegeniiber liegt die Dienstwohnung des Direktors 
der medizinischen Klinik, der zugleich mit der allgemeinen Verwaltungs­
direktion betraut ist. 

Zwischen den beiden Kliniken und zwar nach vome zunachst der 
offentlichen Strasse liegt das Verwaltungsgebaude, in dem auch die 
klinische Apotheke sich befindet. Weiter nach mckwarts in der Hauptachse 
des Terrains liegt das fiir Dampfkochereibetrieb eingerichtete Kiichen­
gebaude und hinter diesem das Eishaus; noch weiter nach riickwarts 
das Kessel- und Maschinenhaus. 
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Am Westende des Terrains befindet sich das pathologisch-ana­
tomische Institut, das aus einem Untergeschoss und zwei Hauptgeschossen 
besteht und zugieich die LeichenkapeUe enthiilt. ' 

Beziiglich der Heizungs-, Ventilationseinrichtungen und der 
Wasserverhaltnisse sei nur foigendes erwahnt: Mit Centralheiznng, ge­
naner gesagt Dampfluftheizung, sind die medizinische KIinik, das medizini­
sche Isoliergebande, sowie die gynakologische KIllik versehen, d. h. die 
Krankenraume, Hl>r- und Operationssale, wahrend die sonstigen Ranme da­
selbst eine Lokal-Dampfueizung haben. Zwei voneinander getrennte Dampf­
Ieitungen, deren eine eine sogenannte Sommerleitung, sind vorhanden. 

Die Ventilation ist mit der Heizung verbunden und wird dadurch be­
wirkt, dass frische- Luft von aussen in die HeizMrper ein- und erwarmte 
im Raume ausstrl>mt. 

Die iibrigen Gebaude des Komplexes haben Ofenheizung. 
Die Versorgung der Gebaude mit Trink- und Verbrauchswasser ge­

schieht durch eine eigens fUr die Anstalten angelegte, 6000 Meter lange 
Quellwasserieitung aus dem Schiffenberger Walde, da der Druck der 
stadtischen Wasserieitung vorerst nicht bis auf die Hl>he des Terrains reicht. 

Die Beleuchtnng alier dieser neuen Institute erfolgt ansschliesslich 
durch elektrisches Gliihlicht, das durch zwei Dynamomaschinen, sowie 
durch Akkumulatoren geliefert wird. 

Nach diesen allgemeinen Vorbemerkungen iiber die Topographie der 
Gebaude und die allgemeinen Einrichtungen wende ich mich nun zur Be­
sprechung der Einrichtung der medizinischen Klinik und der dazu geMrigen 
Isolierbaracken. 

Die medizinische KIinik. 

Eine Klinik ist von anderen Krankenhausern dadurch unterschieden, 
dass sie nicht nur Heilzwecke, sondern neben diesen auch Lehrzwecke und 
wissenschaftliche Zwecke verfolgt. Die KIinik solI behandeln, lehren und 
forschen. Sie muss darum nicht nur Raume zur Unterbringung und Hei­
lung der Kranken haben, sie muss auch Raume haben, die dem Lehrzwecke, 
Raume, die dem Forschungszwecke dienen. Insoweit aber aus dieser Ver­
kniipfung verschiedenartiger Interessen nach einer oder der anderen Seite 
bin SMrungen oder Nachteile erwachsen, muss dahin gestrebt werden, diese 
ml>glichst auszugleichen. Diese Nachteile, die aus der Verbindung dieser 
verschiedenartigen Zwecken dienenden Raume entstehen, werden aber dann 
am leichtesten ausgeglichen, wenn Lehr- und Arbeitsranme von den Kranken­
raumen ml>glichst scharf getrennt werden. Auch bei der Erbauung unserer 
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medizinischim Klinik haben wir von vornherein dahin gestrebt, solche Ein­
richtungen zu treffen, dass die Lehr- und Arbeitsraume von den Kranken­
raumen mogliChst getrennt werden. Und dennoch miissen beide wieder in 
einem nahen Konnex stehen, da die Kranken selbst ja den Lehrzwecken 
dienen und das ~Iaterial ftir die wissenschaftliche Forschung bieten. Eille 
zu scharfe raumliche Trennung der Lehr- und Arbeitsraume von den Kranken­
raumen wiirde nur Erschwerungen zur Folge haben, eine Trennung der 
beiderlei Zwecken dienenden Raume in besonderen Gebiiuden wiirde nach 
heiden Seiten hin nur storend wirken. Zudem musste auch die finanzielle 
Seite mit in die Wagschale geworfen werden. Sowf\it eine solche Trennung 
ohne allzugrosse Kosten erreicht werden konnte, glaube ich, dass wir sie 
mit der von uns getroffenen Einrichtung erreicht haben. 

Der Mittelbau dient den Lehrzwecken, den Arbeitszwecken und der 
Poliklinik; die gross en Seitenfliigel zu beiden Seiten bilden die Kranken­
abteilungen. Der Haupteingang liegt in dem nach der Strassenseite zu 
gerichteten Vorsprung des Mittelgebiiudes. Zu dies em Mittelbau fiihrt eine 
sehr breite, grosse Treppe, die nach dem Obergeschoss zu als doppelte 
Treppe beiderseits verlauft. Jeder der beiden Seitenfliigel hat seine eigene 
Treppe. Die Krankenabteilungen sind durch in den Korridoren angebrachte 
Pendelthiiren von dem Mittelbau abgetrennt. 

Auf diese Weise ist erreicht, dass der Studierende, der die klinischen 
Vorlesungen besucht, dass der Praktikant, der im klinischen Laboratorium 
arbeitet, mit den Krankenabteilungen in keiner Weise in Beriihrung kommt. 
Auch der Kranke, der in der poliklinischen Sprechstunde sich Rat erholt, 
braucht die Korridore der Krankenabteilungen nicht zu passieren. Auch das 
Vor- und Arbeitszimmer des Direktors ist in diesem Mittelbau inbegriffen. 

a) Lehr- und Arbeitsraume. 

Beginnen wir mit dem Erdgeschoss (s. Tafel 2), so kommen wir 
zunachst von der Haupttreppe aus in das nach der Gartenseite zu gelegene 
klinische Laboratorium, das aus einem sehr grossen, hohen und hellen Saale 
und vier damit direkt kommunizierenden Nebenraumen, im ganzen also aus 
fiinf Raumen besteht. 1m grossen Laboratoriumssaal sind zehn Platze fiir 
chemische Arbeiten, an den Fenstel'll zehn Platze ftir mikroskopische Arbeiten. 
Bei der Grosse des dem einzelnen Arbeitenden zugemessenen Raumes hat 
es keine Schwierigkeit, wenn mehr Laboranten beschiiftigt werden sollen, 
auch diesen Platze anzuweisen. Jeder der vier Assistenten der Klinik und 
Poliklinik hat seinen bestimmten chemischen Arbeitstisch und seinen mikro­
skopischen Arbeitsplatz. An jedem chemischen Arbeitstische befinden sich 
Wasserkrahnen, Ausgiisse, Abwiirfe und dergleichen Einrichtungen mehr. 
Auch Abziige mit Wasser - Zu - und Ablauf sind in dies em Raume an­
gebracht. 
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Dass ein wohleingerichtetes klinisches Laboratorium heutzutage ein ab­
solut unentbehrliches Attribut eines klinischen Krankenhauses ist, ist selbst­
verstiindlich. Eine ganze Reihe von fUr eine exakte Krankenuntersuchung 
unentbehrlichen Untersuchungen sind nur dann ausffihrbar, wenn ein gut 
eingerichtetes Laboratorium zur Verfugung steht. lch brauche nur an die 
taglich notigen Hamuntersuchungen, an die Untersuchungen der Sputa, des 
Mageninhaltes, des Blutes und dergleichen mehr zu erinnem. Aile diese 
Untersuchungen sind notwendige Vorbedingungen einer exakten Diagnostik 
und darum auch einer rationellen Therapie. Aber eben darum, weil diese 
Untersuchungen zu einer exakten Diagnose unentbehrlich sind, muss auch 
den Studierenden Gelegenheit gegeben werden, sich mit diesen Untersuchungs­
methoden in gleicher Weise wie mit den physikalischen Unsuchungs­
methoden im engeren Sinue des W ortes vertraut zu machen. In unserer 
Klinik ist es Sitte, dass auch die Amanuensen sich im klinischen Labora­
torium beschii.ftigen; die Praktikanten haben die fUr den ihnen zugewiesenen 
Fall notigen Untersuchungen im Laboratorium unter Anleitung der be­
treffenden Assistenten selbst auszufUhren. Auch fUr Kurszwecke dient das 
Laboratorium. Man konnte einwenden, dass es zu diesem Zwecke zu klein 
seL Nach meiner Erfahrung ist dies nicht der Fall. lch babe fruher in 
einem viel kleineren Laboratorium chemisch-mikroskopische Kurse gehalten; 
freilich habe ich nicht mehr als 12 Praktikanten angenommen. In unserem 
jetzigen Laboratorium konnen wir ohne jede Schwierigkeit 18-20 La­
boranten Platze anweisen. Mehr Laboranten anzunehmen balte ich aber 
nieht fUr praktisch, da sonst der Unterweisung der einzelnen zu wenig Zeit 
gewidmet werden kann. 

Man kann dariiber verschiedener Meinung sein, ob es zweckmitssig ist, 
wie wir dies hier gethan haben, in demselben Raume chemische und mikro­
skopische Untersuchungen vorzunehmen. Viele werden dies nicht billigen. 
Aus rein praktischen Grunden ziehe ich es vor, die alltaglichen chemischen 
und mikroskopischen Untersuchungen in demselben Raume, in unserem 
grossen Laboratoriumsaal vomehmen zu lassen. Um nur ein Beispiel zu 
erwahnen, so muss derselbe Ham chemisch untersucht, daun centrifugiert 
und mikroskopisch untersucht werden. Es wiirde nur eine unnotige Er­
schwerung darstellen, wenn man behufs chemischer Untersuchung denselben 
Ham in den einen Saal, behufs mikroskopischer in einen anderen, gar noch 
raumlich davon ziemlich entfernten Raum bringen miisste. Bei der Menge 
der taglich zu untersuchenden Sekrete und Exkrete wiirde ein bestandiges 
Wandern von einem Raume in den anderen die Folge sein. An einzelnen 
Kliniken stehen diese verschiedenen Raume, das chemische Arbeitszimmer 
und das Mikroskopierzimmer gar nicht in direkter Verbindung miteinander, 
sie sind raumlich zum Teil sogar weit vonemander entfemt. Dass dies 
die Untersuchung nur erschweren muss, dass dies aber auch die Kontrolle 

9* 
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des Direktors so gut wie ausschliesst, ist selbstverstandlich. Hier besteht 
die Einrichtung, dass bei der Visite bestimmt wird, welche Sekrete, welche 
Sputa und dergleichen Dinge mehr zur Untersuchung in das Laboratorium 
gebracht werden miissen. Das Wartepersonal bringt sodann die betreffenden 
Gefasse, mit einer Etikette, die den Namen des Patienten tragt, versehen, 
in das Laboratorium und stent sie auf den Arbeitstisch des betreffenden 
Assistenzarztes. Wiirden besondere, zum Teil weit voneinander entfemte 
Raume fUr mikroskopische, chemische und sonstige Untersuchungen vor­
handen sein, so miisste in jedem Falle speziell angegeben werden, wohin 
das betreffende Gefass gebracht werden solI. Dies aber wiirde nur zu 
Arbeitserschwerung und zu Verwechselungen fUhren. 

Die an das grosse Laboratorium sich anschliessenden vier weiteren 
Raume dienen speciellen Untersuchungen. Ein Raum ist zu bakteriologiscMn 
Untersuchungen bestimmt und ist demgemass mit allen hierzu nlitigen 
Apparaten ausgeriistet. Ein zweiter Raum enthalt die chemischen Wagen, 
die graphischen Apparate, Spektralapparate und sonstige Instrumente. Ein 
dritter Raum ist als Laboratorium fUr den Direktor bestimmtj derselbe ist 
indess hinreichend gross, um bei Bedarf auch noch fUr andere Laboranten 
Platz zu bieten. Ein vierter Raum dient als Spiilraum und Vorratsraum; 
er dient femer zugleich zur Bereitung von Nahrfiiissigkeiten und der­
glelchen mehr. 

AIle diese Raume liegen direkt nebeneinander und stehen miteinander 
durch Zwischenthiiren, die stets offen gehalten werden, in direkter Kom­
munikation. Dadurch ist ein direkter Verkehr aller Laboranten miteinander 
mliglich, jeder nimmt so unwillkiirlich an den Arbeiten der anderen teil. 
Der Direktor ist bei dieser Anordnung in der giinstigen Lage, aIle Arbeiten 
iiberwachen und den Laboranten jederzeit mit Rat zur Seite . stehen zu 
klinnen. Meiner Meinung nach solI das Arbeitszimmer resp. Laboratoriums­
zimmer des Direktors mit den iibrigen Laboratoriumsraumen in direkter 
Kommunikation stehen, damit derselbe aIle Arbeiten kontrollieren kann. 
Zur Instandhaltung des Laboratoriums ist ein Diener angestellt, der aus­
schliesslich Laboratoriumszwecken dient. 

Nur nebenbei sei noch erwahnt, dass im Untergeschoss besondere Raume 
zur Unterbringung von Versuchstieren vorgesehen sind. Die Hundestalle 
dagegen befinden sich ausserhalb des Hauptgebaudes. 

1m Mittelbau liegt rechts vom Haupteingange das poliklinische Warte­
zimmer und daran sich anschliessend das poliklinische Sprechzimmer. Links 
vom Haupteingange befindet sich das Vorzimmer und daran sich anschliessend 
das Geschaftszimmer des Direktors. Letzterem vis-a.-vis liegt der fiir den 
Direktor bestimmte Laboratoriumsraum. So hat der Direktor von seinem 
Geschaftszimmer nur ein paar Schritte zu gehen, um in das Laboratorium 
zu gelangen. 
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An das poliklinische Wartezimmer grenzt das laryngoskopische Dunkel­
zimmer und an dieses das elektrische Zimmer. Beide letztgenannten Raum.e 
liegen an der Grenze der Arbeitsraum.e und der Krankenraume; Sie sind 
absichtlich an die Grenze verlegt, um in gleicher Weise den poliklinischen 
Kranken, ohne die Krankenabteilung zu betreten, und ebenso leicht den 
Abteilungskranken zuganglich zu sein. Diese gewissermassen neutrale Lage 
an der Grenze zwischen Lehr- und Krankenraumen wurde gewahlt, um. nicht 
diese Raum.e, die sowohl den poliklinischen als den klinischen Kranken 
dienen, doppelt anlegen zu miissen. 

1m Obergeschoss (s. Tafel 3) befindet sich oberhalb des Labora­
toriums der klinische Horsaal, der amphitheatralisch gebaut ist; derselbe 
hat fiir circa 100 Horer Raum, hat drei Zugange, und zwar zwei von 
hinten, deren einer zu ebener Erde, deren zweiter von der Hohe der Gallerie 
aus miindet und durch eine yom Vorrallme aus ausgehende Treppe erreicht 
wird. Je ein kleiner Vorraum unten und oben dient als Garderobezimmer. 
Eine dritte Zugangsthiir fiihrt von der Haupttreppe aus direkt in den Hor­
saal. Durch diese werden auch die Kranken auf mit Gummiradern ver­
sehenen Transportbetten in den Horsaal gebracht. Dieser Eingang befindet 
sich am oberen Ende des Saales. Dass im Horsaal die fiir den Unterricht 
notigen Utensilien nicht fehlen, ist selbstverstandlich. So finden sich dort 
ein geschlossener Abzug, in dem zugleich die notigen Chemikalien auf­
bewahrt sind, ferner eine Doppeltafel, eine GIastafel; ferner ist daselbst 
ein Anschlussapparat fiir galvanische Strome an die elektrische Central­
leitung. 

Die klinischen Vorstellungen finden aus bekannten Griinden fast aus­
schliesslich im klinischen Auditorium statt; nur ganz ausnahmsweise werden 
Kranke in den Krankensiilen selbst vorgestellt. 

Von dem Horsale, und zwar von dessen oberer Seite, die dem Platze 
des Vortragenden entspricht, fiihrt eine Thiire zum sogenannten Vorbereitungs­
zimmer, in dem sich die Arzte vor Beginn der Klinik versammeln. Von 
diesem Raume aus fiihrt eine eiserne Wendeltreppe nach abwarts in das 
unterhalb gelegene Laboratorium. Reagentien, Urine, Sputa, mikroskopische 
Praparate und dergleichen fiir den Unterricht notige Dinge konnen so, ohne 
iiber die Haupttreppe und die Korridore getragen werden zu miissen, aus 
dem Laboratorium in das Vorbereitungszimmer und von da in das Audi­
torium. verbracht werden. 

Ein an dieses Vorbereitungszimmer angrenzendes kleines Zimmer dient 
zur Aufbewahrung der Krankenjournale. Der Raum unter dem Podium.' ist 
in der Weise ausgenutzt, dass er als Aufbewahrungsraum fiir Zeichnungen, 
Tabellen, Atlanten etc. verwendet ist. An das untere Ende des Horsals 
grenzt das Bibliothekzimmer. In demselben liegen eine grossere Zahl 
laufender Zeitschriften auf. Friihere Jahrgange der Zeitschriften, sowie 
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Sammelwerke und Biicher sind in Schranken aufbewahrt. Das Bibliothek­
zimmer zu benutzen ist nm den Assistenzarzten der Klinik wie den sonstigen 
in der Klinik beschaftigten Arzten und Unterarzten gestattet. Studierende 
diirfen dasselbe nur mit besonderer Erlaubnis des Direktors benutzen. 
Weder Biicher noch Zeitschriften werden entliehen; vielmehr diirfen dieselben 
nm im Bibliothekzimmer selbst benutzt werden. 

Bemerkt sei noch, dass auch im Laboratorium eine kleine Handbibliothek, 
fast ausschliesslich aus Werken uber Chemie, Mikroskopie, Bakteriologie 
und physiologische Methodik bestehend, zum taglichen Gebrauch der La­
boranten vorhanden ist. 

b) Krankenraume. 

Die Krankenraume (s. Tafel 2 und 3) sind auf die beiden Seiten­
fiiigel verteilt, wahrend der Mittelbau, wie bereits erwahnt, die Lehr- und 
Arbeitsraume, sowie die Poliklinik und ausserdem nm noch einige Einzel­
zimmer enthalt. Auf dem linken Fliigel befinden sich die Raume der 
Mannerabteilung, auf dem rechten die der Frauenabteilung. Jede der beiden 
Abteilungen hat ihre besondere Treppe, sodass der Verkehr mit dem Mittelbau 
fast vOllig umgangen werden kann. In jedem Flugel eines jeden Geschosses 
befinden sich zwei, im ganzen im Hause also acht grosse Krankensale fiir je 
10 Betten, ausserdem noch eine Reihe von teils grosseren, teils kleineren 
Einzelzimmern. Diese Sale sind in ihrer Langsachse von Siidwest nach 
N ordost orientiert. J eder Krankensaal hat an seiner Schmalseite eine ge­
raumige gedeckte Veranda, die so gross ist, dass auch bettliigerige Kranke 
auf ihren Betten dorthin verbracht werden konnen. J eder Saal ist mit 
Zuleitung von kaltem und warmem Wasser versehen. Auf je einen Seiten­
fitigel einer Etage, der demnach zwei grosse Krankensale nebst einer Reihe 
Einzelzimmer umfasst, kommt eine Verteilungsktiche. In diese miindet 
direkt der Speiseaufzug; sie enthalt einen grossen Warmetisch mit Dampf­
leitung, Sptilvorrichtung mit kaltem und warmem Wasser, Geschirrschranke, 
Vorrichtungen zum Kochen mit Gas etc. 

Je eine dieser vier Abteilungen ist je einer Stationsschwester unter­
stellt, der dann noch eine zweite Schwester, sowie das sonst notige Unter­
personal beigegeben ist. Auf je eine solche Abteilung kommen ferner 
zwei Badezimmer, zwei Aborte und ein Waschevorratsraum. Ferner hat 
jed!) Abteilung zwei Schachte zum Abwurf der Wasche, einen fiir die in­
fizierte, einen rur die nicht infizierte Wasche. 

Fiir jeden Kranken der allgemeinen Abteilung hat man 10 qm Boden­
fiache und circa 50 cbm Luft in Ansatz gebracht. 

Die Gesamtzahl der Krankenbetten im Hauptgebiiude betragt 126. 
Der Fussboden der grossen Krankensale, der Korridore, der Bade-
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zimmer, aueh vieler Einzelzimmer, del' Verteilungskuehen etc. ist aus Terrazzo 
hergestellt. 

Dureh die oben erwahnte Einteilung in vier vollkommen gleiehe 
Krankenabteilungen ist einesteils die Ubersiehtlichkeit sehr erleichtert, andern­
teils auch die Kontrolle des Personals sehr vereinfaeht. Jede der vier Ab­
teilungsschwestern hat die gleichen Verhaltnisse; der Wasehevonat, die 
Kuchengerate, das Mobiliar, das Bettzeug, die Thermometerzahl, die Uten­
silien fUr den Krankendienst sind auf allen vier Stationen nahezu gleiche. 
Es ist darum leicht, einen Vergleich uber die Hohe des Verbrauchs an 
diesen Utensilien auf den einzelnen Abteilungen anzustellen und die Acht­
samkeit des Personals zu kontrollieren. 

Ausser den genannten Krankenraumen befindet sich in der oberen 
Etage noch je ein Kinderzimmer auf der Manner- und Frauenstation. 

Wahrend die Seitenflugel, die den Krankenabteilungen entspreehen, 
ansser den Untergeschossen nur zwei Stoekwerke haben, hat del' Mittelbau, 
del' die Arbeitsraume, den Horsaal etc. enthalt, noch ein drittes Stockwerk 
(s. Tafel 4). In diesem befinden sich nach VOl1le gegen die Strassen­
seite zu die W ohnungen zweier Assistenzarzte. Del' dritte klinische Assistent 
hat seine W ohnung im Verwaltungsgebaude. 

Ausserdem sind in diesem dritten Stockwerke naeh ruckwarts noch 
zwei Krankenzimmer fur je vier Betten. Diese dienen indes nur fur leichte 
Kranke oder Rekonvalescenten. In den angrenzenden Mansardenraumen 
befinden sich die W ohn - und Schlafraume des Dienstpersonals, rechts die 
des weiblichen, links die des mannlichen Personals. 

Was die Raume des Untergeschosses (s. Tafel 5) betrifft, so ist 
zu bemerken, dass nul' del' tiefar gelegene, del' Frauenseite entspreehende 
Fliigel dort Wohnraume enthalt, wahreud del' MIler gelegene der Manner­
seite entsprechende Fliigel nm Keller-, V onatsraume und Heizraume ent­
halt. Aueh ist don ein Raum zur Unterbringung del' Krankentransport­
wagen, sowie ein Raum zur Aufbewahrung del' Leichentransportwagen VOf­
gesehen. Die Leiehen werden stets alsbald aus den Krankenraumen direkt 
in die beim pathologischen Institut befindliche Leichenkapelle verbraeht. 

Das del' Frauenabtheilung entsprechende Untergeschoss, das nochmals 
unterkellert ist, enthalt noch W ohn - und Dienstraume. In der Mitte 
und zwar entsprechend dem Laboratorium befindet sieh ein grosser, ge­
wolbter, mit Saulen versehener Rekonvalescentensaal, von dem aus man direkt 
in die Gartenanlagen gelangt. Der Zutritt zu dies em ausserst behaglich 
eingerichteten Saal ist allen Rekonvalescenten gestattet. 

N eben diesem Saale befindet sich das Speisezimmer der Assistenzarzte. 
Die nach vorne gelegenen Raume des Untergesehosses dienen del' Aufbewahrung 
del' Waschevorrate und Krankenkleider, sowie der Reparaturstatte derselben. 
Auch das Zimmer des Laboratoriumdieners befindet sich daselbst. 1m 
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rechten Seitenfiiigel nach vome zu liegen die Zimmer der Krankenschwestem, 
sowie deren Speisezimmer. Auch innerhalb der Krankenabteilungen liegen 
einige Schwestemzimmer, und zwar auf je einer Hauptabteilung je ein 
Schwestemzimmer. Schon im Interesse der allgemeinen Ordnung ist es ge­
legen, dass auf jeder Abteilung eine Schwester standig sich befindet. Es 
hat dies aber auch weitere Vorteile. Wenn beispielsweise die die N acht­
wache habende Schwester auf einer Abteilung rasch weiterer Hiilfe bedarf, 
so hat sie diese jederzeit sofort in nachster Nahe. Mit Absicht wurden 
die iibrigen Schwesternraume und deren Speisezimmer moglichst ausserhalb 
des Bereiches der Krankenabteilungen verlegt. Ausserhalb des Dienstes 
sollen die Schwestem durch die Kranken womoglich gar nicht gestort 
werden j dies wird durch entsprechende raumliche Trennung am besten 
erreicht. 

1m Untergeschoss des rechten Fliigels nach hinten befindet sich end­
Hch noch eine von den iibrigen Raumen getrennte Abteilung fiir die Kratz­
kranken. Diese Abteilung, die ganz abgeschlossen ist, besteht aus vier 
Einzelzimmem nebst Badezimmer, Abort und dergleichen mehr. 

Zum Schlusse sei nul' noch erwahnt, dass den Kranken der allgemeinen 
Abteilung wahrend des Aufenthaltes in del' Klinik nicht gestattet ist, ihre 
eigene Kleidung zu tragen. Sowohl fiir die Frauen wie Manner ist eine 
Spitalkleidung eingefuhrt. 

c) Isolierbaracke. 

Zur Aufnahme von mit ansteckenden Krankheiten behafteten Personen 
wurde eine Isolierbaracke errichtetj dieselbe stent eine Doppelbaracke dar, 
d. h. es sind zwei Baracken aneinander gebaut, beide abel' durch eine 
feste Mauer voneinander geschieden, sodass ein Verkehr del' beiderseitigen 
Kranken miteinander vollig ausgeschlossen ist (s. Tafel 1, die eine Halfte 
der Doppelbaracke darstellt). 

Eine Trennung zweier Abteilungen, deren Insassen wegen del' Gefahr 
del' Ansteckung miteinander keinen Verkehr haben sollen, durch eine ein­
fache Glaswand, wie dies noch neuerdings bei Errichtung einer Doppel­
baracke geschah, schien fiir den angestrebten Zweck nicht ausreichend. Die 
eine der Baracken ist zur Unterbringung der Diphtheriekranken, die andere 
fur Scharlachkranke, eventuell mit anderen kontagiosen Krankheiten Be­
haftete bestimmt. Die Doppelbaracke liegt siidlich nach riickwarts von 
del' medizinischen Klinik. Jede Baracke hat ihren besonderen Zugang, jede 
hat ihre besonderell Gartenanlagen, die nach aussen hin durch Gartenzaune 
abgeschlossen sind. Die Grundrissanordnung ergiebt sich aus der beigefiigten 
Grundrisszeichnung (s. Tafel 1). J ede Baracke hat einen Saal fiir 
10 Betten, der indess bei seiner Grosse auch die Aufstellung noch weiterer 
Betten gestattetj daneben ist ein zweiter Raum vorhanden, der 2-3 Betten 
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enthiHt. Fast ausschliesslich handelt es sich bei den hier zur Aufnahme 
kommenden Diphtheriekranken urn Kinder, weshalb die Mehrzahl der dort 
aufgestellten Betten Kinderbetten sind. Direkt an den grossen Saal grenzt 
das Zimmer der Krankenschwester. Daran schliessen sich die notigen 
Nebenraume, wie Badezimmer, Abort etc. Im Untergeschoss ist ein Zimmer 
fUr die Arzte; dort ziehen dieselben, bevor sie die Abteilung betreten, be­
sondere Uberkleider an, wie sie nach beendigter Visite dort sich desinfizieren. 
Auch befindet sich dort ein eigener Raum fiir die infizierte Wasche; dieser 
Raum ist von aussen durch eine besondere Thiir zuganglich und kann die 
Wasche von da aus direkt in den Desinfektionsapparat gebracht werden. 
Die Schmalseite jedes Saales miindet auf eine gedeckte Veranda, die hin­
reichend gross ist, urn Kinderbetten aufzustellen. Der Mittelbau der Veranda 
hat noch ein kleines Obergeschoss (s. Dachgeschoss). Hier befinden sich 
noch ein paar Einzelzimmer, die evelltuell auch fiir Kranke verwendet 
werden konnen, ein Zimmer fiir die Dienstmadchen, sowie ein Wasche­
vorratsraum. 

Die FussbOden aner Raume, mit Ausnahme derer des Obergeschosses, 
sind in Terrazzo hergestellt; die Heizung wird von del' Centralheizung ge­
liefert. Wie alle Gebaude, so hat auch diese Doppelbaracke ausschliesslich 
elektrische Beleuchtung. 

Erwahnt sei noch, dass in del' Diphtheriebaracke zwei grosse eigens 
zu diesem Zwecke konstruierte Inhalationsapparate aufgestellt sind; dieselben 
gehen auf Rollen und sind leicht von einem zum anderen Bett schiebbar. 
Der Kessel ist so gross, dass der Apparat stundenlang, ohne einer Nach­
fiillung zu bediirfen, in Thatigkeit sein kann; die Hohe des Wassel's zeigt 
ein seitlich angebrachter Wasserstandtlanzeiger an. Die Verdampfung wird 
durch eine Gasflamme besorgt; zwischen je zwei Betten befindet sich ein 
Gaskrahnen, sodass der Appal'at ohne weiteres iiberall verwendbar ist. 

Der N eubau der medizinischen Klinik 
zu Leipzig. 

Von 

Privatdocent Dr. W. His, 
I. Assistantan dar Klinik. 

Die Geschichte des klinischen Unterrichts an der Universitat Leipzig 
lasst sich zuriickverfolgen bis zum Jahre 1787. Unter dem Einflusse del' 
neu erbliihenden B 0 e r h a v e schen Richtung erkannte die medizinische Fa-
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kultat die Unzulanglichkeit des bisherigen rein theoretischen Medizin­
studiums; auf ihre Anregung kniipfte die kurfiirstliche Regierung bereit­
willig Verhandlungen mit der Stadt an behufs Genehmigung der Abhaltung 
medizinischen Unterrichts in den Krankensalen des stadtischen St. Jakobs­
spitals. 

Obwohl weder besondere Lehrraume noch Laboratorien geforderl wurden, 
bereitete dennoch die Sorge vor vermehrten Ausgaben der Stadt Bedenken, 
die erst 1799 durch das Eingreifen des Geh. Kriegsrates Miiller, eines 
um die Stadt hochverdienten Mannes, beseitigt wurden. 

Anfangs lag der klinische Unterricht in den minden eines ausser­
ordentlichen Professors, 1812 riickte der damalige Vorsteher der Klinik, 
C. A. Clarus, als 7. Ordinarius in die Fakultat ein. 

Der klinische Unterricht fand lange Zeit in den Krankensalen des 
alten St. Jakobspitals beim Rosenthale statt, dessen Raumlichkeiten aber 
je langer je weniger den Anforderungen der Krankenpfiege und des Unter­
richts geniigen konnten. 1868 beschloss der Rat, das J ako bspital in den 
an der Liebigstrasse gelegenen, urspriinglich als Waisenhaus errichteten 
Neubau zu verlegen. 

Die Zahl der klinischen Horer betrug damals (Winter 1868/69) 82, 
stieg aber schon 1871/72 auf 125. Die Anwesenheit einer so grossen 
Menschenzahl in den Krankenzimmern brachte Unannehmlichkeiten mit sich, 
welche mit Hiilfe der Stadt dadurch gehoben wurden, dass diese einen 
grossen Saal speciell fiir den Unterricbt zur Verfiigung stellte. Dem Be­
diirfnis an Nebenraumen kam die Stadt in der Weise entgegen, dass je ein 
kleineres Zimmer als Direktor- und Examenzimmer, ein anderes fiir specielle 
Untersuchungen eingeraumt wurde. 

Aber auch dieser neue Zustand wurde bald unhaltbar; der als Horsaal 
benutzte Raum wurde zeitweise fiir Verwaltungszwecke in Anspruch ge­
nommen und lief 1875 gar Gefahr, bei plOtzlich gesteigerter Krankenzahl 
mit Betten belegt werden zu miissen. 

Diesen Ubelstanden dauernd ein Ende zu machen, richtete Wunder­
li c h, der damalige Direktor der Klinik, an das Konigl. Kultusministerium 
die Bitte um Errichtung eines besonderen Auditoriums mit mindestens sechs 
anschliessenden N e benraumen. 

Wenn auch das Ministerium bereitwilligst entgegenkam, so wurden 
doch die Verhandlungen gebemmt durch unannehmbare Gegenbedingungen 
der Stadt, und kamen nach dem Tode Wunderlichs ganz ins Stocken. 

Wunderlichs Nachfolger, E. Wagner, gelang es, die bestehenden 
Hindernisse zu beseitigen. Die Plane zum Neubau wurden am 22. Oktober 
1878 yom Rat genehmigt, und ein Jahr spateI' konnte das Gebaude vollendet 
seiner Bestimmung iibergeben werden. 
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Mit Ausnahme des altesten , hauptsacblich fUr Verwaltungszwecke 
verwendeten Komplexes besteht das Stadtkrankenhaus zu Leipzig ausscbliess­
lich aus Baracken, deren nordlich und westlich gelegene Reihen durch einen 
gedeckten Gang untereinander zusammenhiingen. An dies en Verbindungs­
gang lehnte sich das neu errichtete Gebiiude an. 

Es bestand aus einem amphitheatralisch aufsteigenden Horsaal in Ge­
stalt eines ungleichseitigen, facher:f5rmigen Sechsecks, einem V orraum und 
einigen beiderseits sich anschliessenden Nebenraumen. Der Horsaal wurde 
fiir 140 Zuhorer berechnet und erhielt einen geraumigen freien Platz zur 
Demonstration von Kranken. 

Die Nebenraume im Parterre enthielten das Direktorzimmer, ein Diener­
zimmer, eines fiir elektrische und laryngoskopische Untersuchungen und ein 
Sammlungszimmer, welches gleichzeitig zu den mikroskopischen Unter­
suchungen der klinischen Praktikanten bestimmt war. 1m Obergeschoss 
befanden sich Archiv, Bibliothek und ferner zwei Raume, die mit chemischen 
Tischen ausgestattet waren, gleichzeitig aber zu mikroskopischen Arbeiten 
dienen mussten. 

Den friiheren Zustanden gegeniiber bedeutete dieses Institut einen 
wesentliehen Fortschritt; trotzdem zeigte sich bald, dass es den wachsenden, 
an die Klinik gestellten Anforderungen nicht gewachsen war. Zwar konnte 
durch Einstellen von Stiihlen fiir die rasch steigende Zahl von Zuhorern 
einigermassen Platz geschaffen werden, aber die Nebenraume erwiesen sich 
bald als vollig ungeniigend. 

Die Sammlungen, eng zusammengepfereht, waren uniibersiehtlich, das 
Abbalten von klinisch - diagnostiscben Kursen war nur unter Zuhiilfenahme 
der Krankenraume moglich, die acht Assistenzarzte mussten sich mit den 
Volontararzten und Praktikanten des Laboratoriums in drei Arbeitsplatze 
teilen und bei dem Zusammendrangen chemischer und mikroskopischer 
Arbeiten in gemeinsame Raume litten die Instrumente in bedenklicher Weise. 

Diese Mangel empfindend, richtete Professor Curscbmann, seit Winter­
semester 1888/89 Direktor der Klinik, an das Konig!. Ministerium des 
Kultus und offentliehen Unterrichts unter Vorlegung eines Grundrisses das 
Gesueh um eine wesentliche Erweiterung des Auditoriengebaudes 
durch Anbau. 

Das Ansuchen fand bereitwilligst Gewahrung, und nun arbeitete Pro­
fessor Curschmann in Verbindung mit dem Universitatsbauinspektor 
Mosch die Plane zum Neubau vollig aus. 

Die Erweiterung des Instituts wurde wesentlich erschwert durch die 
winklige Anlage des Grundrisses, der nirgends auf Vergrosserung berechnet 
schien. Schliesslich gelang es doeh, die Aufgabe befriedigend durch An-



140 Der Neubau der medizinischen Klinik zu Leipzig. 

setzen zweier gleich grosser Fliigelbauten auf beiden Seiten zu losen und 
hierdurch aclit neue grosse Raume zu schaffen. 

Am 28. April 1892 begannen unter der umsichtigen Leitung des 
Universitatsbauinspektors Herm Mosch die am alten Bau notwendigen Vor­
arbeiten, am 16. Mai die Arbeiten an den neuen Fliigelbauten, am 30. Juni 
konnte deren Dach gerichtet werden, und am 1. November erfolgte die 
Ubergabe und sofortige Benutzung der 'neuen Raume. 

In dieser neuen Form besitzt nun das klinische Institut ausser dem 
Horsaal, dem Vorraum und dem Kellergeschoss (mit einigen Wohn- und 
Vorratsraumen, sowie StaUungen fUr Versuchstiere) 16 grossere Raume, 
die auf Erdgeschoss und 1. Stock verteilt und in folgender Weise ein­
gerichtet und verwendet sind. 

1. Erdgeschoss. 

In diesem liegt zunachst, links yom VOl'1'aum, ein Wartezimmer (2) 
fUr die klinisch vorzustellenden Kranken; es beherbergt zugleich einell Teil 
des Instrumelltariums. 

Hieran schliesst sich die Bibliothek (3), ein Raum, del' von del' 
ausseren Langswand durch drei Fenster Licht empfangt. Indem die Biicher­
schranke quer zur Langsrichtung des Zimmers gesteUt sind, lassen sie einen 
Gang frei, gegen den sie durch verschliessbare Gitter abgetrennt sind und 
del' als Durchgang zum Direktorzimmer (4) dient. Auch bleibt geniigend 
Raum fUr einen Lese- und Arbeitstisch fUr 6-8 Person en. 

Del' Bestand der Bibliothek ist in den letzten Jahren bedeutend ver­
mehrt und umfasst ausser 26 vollstandigen medizinischen Zeitschriften zahl­
reiche Handbiicher, Sammelwerke und Monographien, iiber welche ein laufen­
der Katalog gefiihrt wird. 

Das ausserste Zimmer des Westfliigels enthalt das klinische Archiv 
(5). In diesem werden, nach Jahrgangen und Krankheiten geordnet, die 
Krankengeschichten aller entlassenen Patienten aufbewahrt; sie werden so­
wohl im Einzelfalle zur Orientierung iiber fruhere Krankheiten eines wieder 
eintretenden Patienten, als auch zu statistischen Arbeiten regelmassig benutzt. 

Dem mit Ordnung des Archivs beschiiftigten Assistenten ist ein be­
sonderer Archivschreiber beigegeben wurden. So erst gelang es, diejenige 
Piinktlichkeit zu erzielen, welche das iiberaus reichliche Material (4764 
Krankengeschichten im Jahre 1892) voU verwertbar macht. 

Ein kleiner KOl'1'idor, von allen Zimmem dieses Fliigels zuganglich, 
fiihrt nach dem Kloset und femer zu einer Hiilfstreppe nach dem Ober­
geschoss. 

1m Ostfliigel des Erdgeschosses, rechts yom VOl'1'aum, liegt zunachst 
das Elektrisierzimmer (6) mit vollstandiger, neuer Ausstattmlg fUr elek­
trische Untersuchung und Behandlung. 
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An dieses scbliesst sicb ein dreifenstriger Saal (7, Zimmer fiir Stu­
dierende), in dem Mikroskope und cbemiscbe Reagentien der Praktikanten 
der Klinik zur Verfiigung steben. Hier haben die Praktikanten die notigen 
mikroskopiscben und chemischen Untersuchungen besonders der Se- und 
Exkrete der ihnen zur Beobachtung iibergebenen Kranken vorzunehmen. 1) 

Obergeschos . 

hrrUilr Iilr Ilk. :I«rcQ.>.I7'I 
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An das Arbeitszimmer der Studiel'enden scbliesst sicb ein Saal von 
9,75 m Lange und 7,50 m Breite (Kul'ssaa18), der von zwei Seiten Licht 
empfangt. Diesel' Saal ist zum Abhalten mikroskopisch- und chemisch-

") Jeder ins Krankenhaus aufgenommene Kranke wird einem Rorer der 
Klinik zugeteilt, welcher denselben regelmassig zu besuchen, iiber seinen Zu­
stand Bericht zu fiihren und die notwendigen Untersuchungen eventuell mit 
Riilfe des Stationsarztes auszufiihren hat. Diagnostisch schwierigere Falle wer­
den an die alteren, Schulfalle an die jrmgeren Praktikanten verteilt. 
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diagnostischer Kurse bestimmtj lange Tische mit schmalem Mittelaufsatz 
bieten Arbeitsplatze fiir etwa 40 Horer. 

In hohen Glasschranken beherbergt ferner del' Saal die klinischen 
Sammlungen, bestehend aus anatomischen Modellen1) und Abgiissen, 
Zeichnungen und Photographien seltener Affektionen, ferner aus einer Kollek­
tion der wichtigsten Heilmittel, Arzneiformen und Mineralwasser, weiterhin 
aus pathologisch-anatomischen und diagnostisch wertvollen Praparaten und 
endlich aus einer Anzahl historisch interessanter Instrumente. 

Beim Aufstellen del' Sammlungen ist darauf Wert gelegt, dass aIle 
wichtigeren Gegenstande stets sichtbar sind, damit sie den Studierenden, 
die in den Freistunden im Sammlungsraume sich aufzuhalten lieben, stets 
VOl' Augen treten und so sich ihrem Gedachtnis bessel' einpragen. 

Begrenzt wird der Ostfliigel durch das Zimmer des I. Assi­
stenten (9). 

II. Obergeschoss. 

In das Obergeschoss sind die Raume verlegt, die speciell zu wissen­
schaftlichen Untersuchungen bestimmt sind. 

1m 0 s t fl ii gel desselben befindet sich zunachst dem Korridor 
ein Zimmer fiir den Diener (14) mit Werktisch und Aufwaschvorrich­
tungen, sodann zwei Zimmer fiir mikroskopische Untersuchungen, 
deren eines (15) den mit selbstandigen Arbeiten beschaftigten Studierenden, 
das andere (16) den Assistenten del' Klinik zur Verfiigung steht. Beide 
sind mit breiten Fenstertischen, sowie den notigen Schranken hinreichend 
versehen. 

1m aussersten Zimmer dieses Fliigels befindet sich das Bakterio­
logische Laboratorium (17). Bei del' Ausstattung' desselben wurden 
die zur Herstellung von NahrbOden und Kulturen notwendigen Apparate 
so bemessen, dass eventuell zu Zeiten einer Epidemie eine grassere Zahl 
von Untersuchungen gleichzeitig durchgefiihrt werden kann, 

Fiir Unterrichtszwecke wird eine Sammlung aIler pathogenen odeI' 
sonstwie interessanten l\'Iikroorganismen in Kultur und Praparat stets de­
monstrationsfahig gehalten, 

Del' We s tfl iigel des Obergeschosses ist mit dem ostlichen durch 
den Korridor und eine eiserne Ubergangsbriicke doppelt verbunden. 

Der erste vom Korridor zu betretende Raum (10) ist das Versamm­
lungszimmer der Assistenten. 

') Als Schulmodelle dienen die Abgiisse nach schichtenweise praparierten 
menschlichen Leichen, wie sie durch Fl' . .Jos. Steger nach Praparaten von 
Professor His gefertigt und in den Handel g'ebracht sind. Auch die von Steger 
angefertigten Abgiisse der bekannten Brauneschen Schnitte durch gefrorene 
Leichen bilden vortreffliche Unterrichtsmittel. 
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Hieran schliesst sich das chemische Laboratorium (11). 
Bei dessen Ausriistung hat man sich bemiiht, in einem Raume alie 

zu klinisch - chemischen Untersuchungen notigen Vorrichtungen so zu ver­
einigen, dass der Arbeitende nirgends beengt ist j die befriedigende Er­
fiillung dieser Forderungen lasst den Raum vielleicht als Vorbild eines 
chemischen Zimmers fiir Kliniken erscheinen. 

Ein Schranktisch ohne Aufsatz, fUr die gewohnlichen Arbeiten, ist in 
der Langsrichtung des Zimmers frei aufgestellt: die ReagenzMrter hangen, 
in handgerechtem Abstand, an den Fensterpfeilem. Ein zweiter Tisch von 
3 m Lange, fiir Destillation, Stickstoffbestimmung nach Kjeldahl u. s. w., 
lehnt sich an den Arbeitstisch an j ein dritter Tisch mit Wasserbadem, 
Luftpumpen, Glocken u. s. w. liegt, unmittelbar am Wasserausguss, an der 
fensterlosen Langswandj ein vierter Tisch nimmt die Titriervorrichtungen auf. 

Der Abzug, 1,50 m breit und 0,75 m tief, ist in eines der Fenster 
eingebaut. Die Warm- und Trockenschranke _sind an den beiden Wanden 
aufgehangtj zwei grosse Schranke bergen Sammelpraparate, Reagentien und 
das gebrauchliche Glaswerk, wahrend die Reservevorrate in einem Keller­
raume untergebracht sind. 

Das anstossende Zimmer (Experimentierzimmer, 12) ist fiir Tier­
versuche bestimmt und mit den hierzu notigen Instrumenten, besonders 
aUch einem grossen Baltzarschen Kymgraphion ausgesta.ttet. 

Das ausserste Zimmer des Westfl:iigels (photographisches Zimmer, 
13) dient zum physikalischen, insbesondere zum photographischen Arbeiten. 
Es enthiilt: 

1. Den grossen mikrophotographischen Apparat von Zeiss. 
Ais Lichtquelle fiir denselben dient eine Zirkonlampe, die mit Leuchtgas 
und komprimiertem Sauerstoff (von Th. Elkan in Berlin) gespeist wird. 

2. Apparate zur Makrophotographie, welche Aufnahmen bis zur 
halben Lebensgrosse zu nehmen erlauben. 

3. Zwei Analysenwagen. 
In den Schranken dieses Zinnners befindet sich die Sammlung von 

Photographien. Indem von jedem klinisch interessanten Falle eine Au­
zahl photographischer Aufnahmen gemacht wird, ist bei dem reichen 
Material des Krankenhauses in verhaltnismassig kurzer Zeit eine sehr instruk­
tive Kollektion zusammengekommen, welche die verschiedensten Krankheits­
bilder umfasst und beim Unterricht vielfach Verwendung findet. 

Der Raum zwischen dem Vivisektionszimmer und der Siidwand des 
Fliigels enthalt einen kleinen Korridor mit dem Aufgang der aus 
dem Erdgeschoss kommenden .Nebentreppej eine Thiir fiihrt zu einem 
schmalfenstrigen, dreieckigen Raum, der als photographisches Dunkel­
zimmer hergerichtet und mit den notigen Spiil- und Verdunkelungsvor­
richtungen ausgestattet ist. 



144 Der Neubau der medizinischen Klinik zu Leipzig. 

Das Mob iIi a r des klinischen Instituts ist grosstenteils neu, moglichst 
einfach und haltbar hergestellt worden. 

AIle Schranke sind aus braungebeiztem Fichtenholz und besitzen 
Glasthiiren. 

Auch die Tische haben fichtenes GestelI, dagegen sind die Tisch­
platten aus zweizolligen Eichenbrettem gearbeitet und im Interesse der 
Sauberkeit durchgehend mit harlem Paraffin (von 60 0 Schmelzpunkt) im­
pragnierl. 

AIle Arbeitstische sind mit Gas - und Wasserleitung ausgestattet; an 
jedem Platz ist ausserdem ein kleines Thonbecken als Abguss in die Tisch­
platte eingelassen. 

Von dem sonstigen Mobiliar diirfte namentlich ein neu konstruierler 
klinischer Demonstrationsstuhl Interesse erwecken. 

Er besteht aus einer durch Dreifuss getragenen Sallie, in der mittels 
Trieb und endloser Schraube eine zweite Saule hOher und tiefer verstellbar 
ist. Auf dieser ruht drebbar das balbrunde Sitzbrett mit niedriger Riick­
und Seitenlebne. 

Der Stubl mit dem zu demonstrierenden Kranken wird so boch ge­
scbraubt, dass das Sitzbrett etwa in BrusthOhe des Untersucbers stebt und 
iiber dessen Scbultem binweg Brust und Riicken des Patienten mit ihren 
perknssoriscben Eigenschaften dem Auditorium demonstrierl werden konnen; 
aucb Bewegungserscheinungen, Refl.exe u. s. w. an den Extremitaten des 
Kranken konnen von dem erhOhten Sitze aus einem grossen ZuhOrerkreise 
vor Augen gefiibrl werden. 

In den erweiterlen Raumen arbeiten nunmehr die acht Assistenten der 
Klinik, ihnen gesellen sich auswarlige .Arzte binzu, und insbesondere ist 
man bemiiht, die Geiibteren unter den Studenten zu kleineren selbstandigen 
Arbeiten beranzuziehen. 

Zur Uberwacbung dieser Arbeiten, sowie zur Anfrecbterbaltung der 
Ordnung in den einzelnen Raumen ist jeder Assistent mit einem besonderen 
Ressorl betraut, fiir den er dem Direktor verantworllicb ist. 

So ordnet der eine mit Hiilfe eines Verwaltungsbeamten das Archiv, 
ein anderer besorgt die Gescbiifte der Bibliotbek, ein dritter leitet die bak­
teriologiscben Arbeiten, wieder andere steben den chemischen, photographi-
scben u. s. w. Raumen und den Sammlungen vor. -

Nach fast einjabrigem Gebrauch diir~en wir wobl iiber das neue In­
stitut das Urleil abgeben, dass es sich in jeder Beziehung gut bewahrl bat. 

Die Raurne sind ausreichend, urn bei der gegenwartigen Zabl von 
Assistenten nicbt nur diesen, sondem auch auswarligen Praktikanten Platz 



Die neue psychiatrische Klinik der Universitat Wiirzburg. 145 

fur alIe Arten von Arbeiten zu gewabren, die zu klinischen Zwecken er­
forderlich sind. Uberdies sind sie so eingerichtet, dass sie bei wechselnden 
Anschauungen auch anderen als den bisherigen Zweeken nutzbar gemacht 
werden konnen. 

Auch Mobiliar und Geratschaften haben sich, trotz ihrer Einfachheit 
und Billigkeit, beim Gebrauch aufs beste bewahrt. 

In seiner neuen Form darf unser klinisches Institnt wohl als eines 
der besteingerichteten bezeichnet werden, und es ist wohl geeignet in seiner 
Grosse und Ausstattung den Unterschied zwischen alteren und modernen 
Anforderungen der Medizin vor Augen zu fiihren. 

Es darf die Errichtung dieses neuen Instituts als ein fernerer Beweis 
angesehen werden fiir das iiberaus wohlwollende Streben unserer Staats­
regierung, allen Forderungen, die im Interesse der Wissenschaft und des 
Unterrichts billigerweise gestellt werden konnen, auf das Entgegenkommendste 
gerecht zu werden. 

Die neue psychiatriscbe Klinik der Uni­
versitat Wiirzburg. 

Von 

Professor Dr. Rieger, 
Vorstand dar Klinik. 

Mit einem Plan (Tafel 6). 

Nachdem in den bisherigen vier Banden dieses Jahrbuchs nachstehend 
verzeichnete, psychiatrische Kliniken behandelnde, Aufsatze und Berichte er­
schienen sind: 
L. Me y e r, Die psychiatrische Klinik der Georg-August-Universitat in Got-

tingen. Bericht fiir das Jahr 1887/88 (Bd. 1. S. 212). 
Wernicke, Zweck und Ziel del' psychiatrischen Kliniken (Bd.1. S.218if.). 
Derselbe, Stadtasyle und psychiatrische Kliniken (Bd. II. S. 186 if.). 
Hi tzig, Neubau der psychiatrischen und Nervenklinik fiir die Universitat 

Halle (Bd. II. S. 383 if.). 
Derselbe, Rede gehalten zur Einweihung der psychiatrischen und Nerven-

klinik zu Haile a/S. am 29. April 1891 (Bd. Ill. S. 112 if.). 
Binswanger, Die Lehraufgaben del' psychiatrischen Klinik (Bd. IV. S.45). 
folge auch ich del' Aufforderung, die neue psychiatrische Klinik in Wiirz­
burg hier kurz zu beschreiben. 

Eine ausfiihrliche geschichtliche Darstellung ihrer Entwicklung habe 
ich gegeben in der im Laufe des nachsten Winters (bei Stahel, Wiirzburg) 
erscheinenden Schrift: Die Psychiatrie in Wiirzburg von 1583-1893. 
In ihr sind, unter giitiger Mitwirkung des Herrn Direktors del' Stiftung 

Klinisches Jahrhueh. V. 10 
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c. Lutz, besonders aus den .Anfangszeiten des 1580 erofi'neten JUliusspitals 
sehr merkwiirdige Dokumente zum erstenmale veroffentlicht, von welchen ich 
glaube, dass sie betrachtlich mehr Licht verbreiten diirften iiber die bisher 
sehr dunkle Geschichte der Psychiatrie. Die geschichtliche Darstellung ist 
dort fortgefUhrt bis auf die neueste Zeit, in welcher yom Jahr 1887 ab 
unter grossen Schwierigkeiten, schweren Kampfen, auf Umwegen und durch 
Zwischenstufen hindurch, aber doch verhaltnismassig rasch aus den schreck­
lichen Zustanden, wie sie bis 17. September 1888 bestanden, die psychia­
trische Klinik der Universitat sich heraus entwickelt hat, deren Neubau am 
1. Juni 1893 erofi'net worden ist. Indem ich der genannten Schrift die 
Embryologie des Instituts iiberlasse, beschriLnke ich mich hier auf seine 
fertige Anatomie und Physiologie in ihren principiellen Hauptziigen. 

Die Aufgabe, deren Losung von Ende 1889 ab in Angriff genommen 
wurde, war folgende: Es soUten ffir im Maximum sechzig Betten Kranken­
raume; fiir hundert Studenten Horsaal und Demonstrationsraume; fiir den 
Vorstand und fiir fiinf Arzte Arbeits- und zum Teil auch W ohnraume, sowie in 
den Arbeitsraumen fiberall noch einige Platze fiir studentische Praktikanten ge­
schaffen werden; - und dies alles durfte inklusive Bauplatz allerMchstens 
296000.M. kosten. Denn die ganze zu verausgabende Summe war auf 
300000 M. festgesetzt, und von dieser mussten mindestens 4000 M. fUr 
Erganzung der vorher sehr unvollstandigen inneren Einrichtung der Klinik 
verwendet werden. Dass das finanzielle Ergebnis schliesslich noch giinstiger 
als dieser V oranschlag ausgefallen ist, wird am Schluss dargelegt werden. 

Die grossen finanziellen Schwierigkeiten, die der Griindungsgeschichte 
der Klinik anhaften und die mit dem principiell wichtigen Umstand zusammen­
hangen, dass in Bayern (wie in Preussen, aber im Gegensatz zu den 
kleineren Bundesstaaten) die Irrenfiirsorge als solche reine Kreis· (Provinzial-) 
Angelegenheit ist, welche die fiir den Universitatsunterricht allein in Be­
tracht kommende Regierung des Gesamtstaats direkt gar nichts angeht; -
diese Verhaltnisse sollen nicht hier sondern in der erwahnten Schrift ge­
schildert werden, auf welche ich deshalb die sich fiir diese, leider nur zu 
wichtigen, Geldfragen Interessierenden verweise. Hier sehe ich dagegen 
ganz ab von der Frage, aus welchen Quellen die Geldmittel zu beschaffen 
waren, und beschranke mich lediglich auf die Beantwortung der Frage, wie 
die zur Verfiigung stehenden verwendet worden sind. Nur das eine habe 
ich auch hier als principiell wichtig hervorzuheben: namlich mit den an­
gedeuteten Geldverhiiltnissen von seltener Schwierigkeit hiingt es zusammen, 
dass bei dem Griindungsplan der KUnik nicht wie sonst die erste Frage 
war: Was brauchen wir? und erst die zweite: Was kostet es? sOlldern 
dass es vielmehr nur heissell konnte: So viel steht uns im Mchsten Fall 
zur VerfUgung. Was konnell wir damit leisten? 

In dieser Lage durfte nun vor allem der Bauplatz nichts kosten. 
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Denn dies war von vornherein ldar, dass die genannte Bausumme unmog­
lich ausreichen konnte, sollte auch nur ein kleiner Teil davon noch zur 
Erwerbung eines Bauplatzes verwendet werden. Man musste sich also den 
Bauplatz schenken lassen. Erst nach ErfiiIlung diesel' Vorbedingung konnte 
iiberhaupt die ganze weitere Aktion eingeleitet werden. Es gelang im 
Herbst 1889, die Stadtgemeinde Wiirzburg zu del' Schenkung zu bewegen. 
Die stark en Griinde, mit welchen auf diese gewirkt werden konnte, waren 
folgende: Nachdem das Juliusspital veriragsmassig gebunden gewflsen war, 
aIle in del' Stadt Wiirzburg ausbrechenden FaIle von Geisteskrankheit in 
seiner Irrenabteilung aufzunehmen; so erlosch diese Verpfiichtung mit der 
Aufhebung del' Abteilung im Herbst 1888, zu welcher Zeit in einem dazu 
adaptierten Anwesen die provisorische Einrichtung einer eigenen selbstan­
digen Universitatsklinik erfolgte. 1) Die KIinik konnte von da ab der Stadt 
Bedingungen steIlen; und aus einer Art von voriibergehendem Kriegszustand 
entwickelte sich dann ein fiir beide Teile gleich vorteilhafter Vertrag, del', 
gegen gewisse Konzessionen in Bezug auf die Verpflegung stadtischer 
Kranker, die Klinik in den unentgeltlichen Besitz eines vorirefilichen, zwei 
Hektar grossen Bauplatzes setzte. Damit war die wesentliehste Vor­
bedingung erfiillt, und man konnte nun die ganze zur Verfiigung stehende 
Summe auf den Bau selbst verwenden. 

Die Zahl von im l\'Iaximum sechzig Betten wird klein erscheinen, da 
man mit Recht fiir eine psychiatrische Klinik 100-120 Platze verlangt. 
Es kommt aber hier in Wiirzburg ein Umstand in Betracht, der sie vollig 
geniigend erscheinen lasst: namlich dass del' Klinik zu wissenschaftlichen 
und Lehrzwecken ausser den in ihrem eigenen Gebaude untergebrachten 
Kranken nieht weniger als 88 unheilbare Pfriindner des Juliusspitals als 
psyehiatrisehe Faile zu Gebote stehen, und zwar 40 unheilbare Geistes­
kranke und 48 Epileptisehe (beiderlei Geschlechts). Somit stellt sich also 
das klinische l\'Iaterial, welches hier zur Verfiigung steht, nieht bloss auf 
60 sondern auf eai 150 Kopfe; es ist also reiehlich geniigend. Die 
stationaren FaIle der Pfriinden erganzen die in sehr lebhaftem Wechsel 
befindlichen, unmittelbaren klinischen Faile sehr gut. Wie lebhaft del' 
Wechsel des Krankenmaterials in der Klinik selbst ist, zeigt folgende TabeIle: 

Jahrgang Frequenz 
Prasenz Frequenz dividiert durch 

durchschnittlich Prasenz (abgerundet) 
1889 172 37 4 
1890 168 37 4 
1891 220 34 6 
1892 182 35 5 

') Uber diese Durchgangsstufe, die wie in Halle zn durchlaufen war und 
die in gewissem Sinne als eine charakteristische Entwicklungsphase betrachtet 
werden kann, wird in der erWahllten Schrift ausftthrlieh berichtet werden. 

10* 
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Die Klinik hat also in ihren bisherigen provisorischen Verhaltnissen, wo 
ihre Prasenzziffer nur 30 bis 40 betrug, jahrlich mindestens das Vierfache 
dieser aufgenommen. In der neuen Klinik, wo die Prasenzziffer eine hOhere 
sein wird, wird del' Quotient trotzdem noch eher steigen, da die Frequenz­
ziffer voraussichtlich sich in noch starkerem Masse als die del' Prasenz 
vergrossern wird. Die Klinik unterscheidet sich in diesel' Hinsicht sehr 
von Irrenanstalten wie z. B. den dem Vergleich am nachsten liegenden 
gleichfalls dem klinischen Unterricht dienenden bayerischen, in welchen der 
betreffende Quotient (abgerundet) betragt: 

f ·· M" h 219 1/} ur unc en: -- = 
680 3. 
156 lID Jahre 1889. 

fur Erlangen: 521 1/3 
Diese beiden Anstalten wechseln also nur ein Drittel ihres Bestandes jahr­
lich aus; unsere Klinik mehr als das Vierfache desselben. Die Klinik 
hat folglich einen ausserordentlich grossen We c h s e 1 ihres Krankenmaterials, 
wozu die im Gegenteil hOchst stationare Masse del' lebenslanglichen 
Pfriindner eine sehr wertvolle Erganzung bildet. 

In del' Klinik selbst konnen aIle frisch Erkrankten mit grosster Leichtig­
keit Aufnahme finden; und zwar gerade auch die del' armen Bevolkerung 
AngehOrigen urn so leichter, als sie jederzeit ohne irgend welche Formali­
taten genau ebenso wie chirurgische oder medizinische Kranke und vOllig 
unentgeltlich in einen Freiplatz auf Rechnung der Juliusspitalstiftung' ein­
gesetzt werden konnen. So dient die Klinik zu einem grossen Teil that­
sachlich als Aufnahme- und Durchgangsstation fur die Kreisanstalt Werneck, 
obgleich sie in organisatorischel' Hinsicht gar keine Beziehungen zu diesel' 
hat. Es bedarf auch durchaus keiner solchen, da die Kundigung eines 
Freiplatzes und Ankundigung, dass nach seinem Erloschen in der Klinik 
ein viel hOherer Verpfiegssatz als in der Kl'eisanstalt zu zahlen ware, ein 
unfehlbares Mittel ist, urn die Armenpfiegen zur sofortigen Transferierung 
nach Werneck zu bewegen. J e raschel' abel' durch dieses Mittel unheilbare 
und uninteressante Kranke stets zu entfernen sind, urn so leichter ist es, 
die von aussen immer wieder nachdrangenden frischen FaIle aufzunehmen. 
Letztere sind aber in del' Mehrzahl unruhige Kranke, und diesem Umstand 
war bei dem Bauplan besonders Rechnung zu tragen: dass bei beiden Ge­
schlechtern etwas mehr als die Halfte der Platze fur unruhige oder jeden­
falls bestandiger Uberwachung bedurftige Kranke vorzusehen war. Betrug 
also das Maximum fur jedes Geschlecht 30 Betten, so mussten davon 
mindestens 16 der letztgenannten Bedingung genugen. Die geschilderten 
ausserst gunstigen Verhaltnisse des Ab- und Zufiusses der Kranken bringen 
es mit sich, dass andererseits auch eine no c h starkere Anhaufung schwer 
zu verpfiegender Kranken nie zu befiirchten ist, da, sobald eine solche 
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droht, die O:lfnung des Entlassungsventils diese Gefahr innerhalb kiirzester 
Frist beseitigt. Es ist somit der fiir eine Klinik wohl zweifellos giinstigste 
Zustand stets zu verwirkliehen: dass einerseits immer wieder neue patho­
logisebe Individuen in Beobaebtung und Bebandlung steben und dadureb 
die wiinsebenswerte Abweebslung gegeben istj dass aber andererseits trotz 
des Weehsels der Individuen das Krankenmaterial im wesentlieben gleieb­
artig bleibt und dadureh storende Sebwankungen hinsiehtlieh der Anfor­
derungen an den Krankendienst vermieden werden. Denn welebe Art von 
Kranken prasent sind, diess bangt durebaus niebt bloss von den zufalligen 
Sebwankungen der patbologisehen Ereignisse in Stadt und Land ab, son­
dem sehr wesentlieh aueh von dem Willen der Direktion der Klinik, der 
dariiber bestimmt, welebe Kranke prasent bleiben, welebe evakuiert werden 
sollen. So kann Zabl und BesehafIenheit der Kranken den raumliehen Ver­
haltnissen der Klinik jederzeit angepasst werden, und auf diesen wesent­
lieb "antbropokratiseben" Cbarakter der Klinik im Gegensatz zu dem viel 
mehr "physiokratischen" der meisten Irrenanstalten, die aufnehmen und 
bebalten miissen, was Natur und Sehieksal besebeert, wird aueh unten bei 
der Diskussion der bauliehen Verbaltnisse "noeh hinzuweisen sein. 

Um nocb einmal kurz zu" rekapitulieren, so ist das Wesentliche an 
unsrem Krankenzugang und Abgang: Wir baben 25 vollstitndige Frei­
platze, die immer besetzt sind, aber deren Inhaber bestandig wecbseln. 
Ausserdem baben wir im Tagesdurchsehnitt noeh etwa fiinf Kranke, die 
vertragsmassig zu verpflegen sind. Somit sind nur 30 Platze obligat be­
setztj und die Besetzung der 30 iibrigen ist rein privater und fakultativer 
Natur. Da die Klinik als reine Universitatsanstalt vollkommen ausserbalb 
der Organisation des Irrenwesens steht, so konnen in Bezug auf diese 
zw~ite Halfte ibrer Platze von aussen absolut keine Anforderungen an sie 
gestellt werden: sie kann in dieser Hinsieht aussehliesslich fur jeweiliges 
pekuniares, wissenschaftlicbes oder didaktisebes Interesse den Ausschlag 
geben lassen. Ausserdem verfiigt die Klinik noeh iiber 90 unheilbare 
Epileptisehe und Geisteskranke, fiir welebe aber, da sie schon gut unter­
gebracbt sind, keine bauliehen Vorkehrungen zu trefIen waren. 

Diesen fiir ein wissenschaftliebes Institut geradezu idealen Verhalt­
nissen auch von baulicber Seite gerecht zu werden, wurde in der auf 
Tafel 6 unmittelbar ersiehtliehen Weise angestrebt durch die nach meinem 
Programm von dem Konigl. Universitats-Bauinspektor R. v. Horstigl) 
ausgearbeiteten Plane. Auf der Tafel ist neben dem Lageplan nur der 
Grundriss des Haupt- (Erd-) gescbosses enthalten, da nur dieses prineipiell 
wichtige Einriehtungen entbalt. Ein Untergeschoss ist mit geniigend bohen, 
teilweise zu W ohnungen eingeriehteten Raumen in allen drei Gebauden vor-

l) Von ihm ist die erste Baubeschreibung schon im vorigen Jahre gegeben 
worden in der Festschrift zum Hygienikerkongress in Wiirzburg, S. 269 fI. 



150 Die neue psychiatl'ische Klinik del' Universitat Wiirzburg. 

handen. Es enthint abel' nul' Verwaltungs-, Kuchen-, Vorrats-, Wasche­
raume etc., sowie ein Leichen- und Sektionszimmer, also Raume, deren 
Anol'dnung im ganzen ziemlich selbstverstiindlich und deshalb hier nicht 
weiter zu erortern ist. Ein Obergeschoss befindet sich nur uber den vor­
del'en Teilen aller drei Gebaude; also nicht uber dem Horsaal und nicht 
iiber den Wachabteilungen. In dem des Hauptgebaudes befinden sich 
wichtige Laboratoriumsraume, deren Darstellung auf einem Grundriss jedoch 
auch weiter kein Interesse geboten hatte; in denen del' Seitengebaude die 
Zimmer del' Arzte und einige gewohnliche Zimmer solcher Kranker, fUr die 
es gar keiner besonderen Einrichtungen bedarf, deren Grundriss deshalb 
auch kein principielles Interesse hat. 

Als wichtigste Grundziige des Baues, wie sie in volliger Deutlichkeit 
aus dem beigegebenen Plan des Erdgeschosses ersichtlich sein durften, sind 
folgende zu bezeichnen: 

Del' Hauptbau dient ausschliesslich wissenschaftlichen und Lehrzwecken. 
Del' Horsaal liegt im Centrum des Ganzen. Pur beide Geschlechter sind 
vollkommen symmetrische, getl'ennte Hauser vorhanden, die aber mit dem 
Horsaal so durch bedeckte Brucken verbunden sind, dass auf vollig ebener 
Bahn, ohne jede Schwelle, die Krankenbetten durch das Erdgeschoss del' 
ganzen Anstalt iiberallhin ohne Hindernis gefahren werden konnen, vor 
allem auf das Podium des Horsaals und in die daranstossenden Unter­
suchungszimmer. Diesel' Gedanke beherrschte in erster Linie die ganze 
bauliche Anlage und hangt seinerseits zusammen mit del' vorwiegenden 
Riicksicht, welche bei del' Entwelfung des Bauprogramms auf die Bett­
behandlung aller deljenigen Kranken genommen wurde, die nicht vollig 
ruhig und korperlich normal sind. Wenn diese Bettbehandlung wirklich 
konsequent durchgefiihrt werden solI, so darf sie nicht jedesmal unter­
brochen werden in dem haufigen Pall, dass Kranke in den Horsaal oder 
die Untersuchungsraume zu bringen sind. Alle Kranke dieser Kategorie 
werden deshalb auch im Bett klinisch demonstriert, was hinsichtlich ihrer 
genauen korperlichen Untersuchung eine grosse Erleichterung und Zeit­
ersparnis mit sich bringt. Da "Klinik" etymologisch nichts anderes be­
deutet als "Bettwissenschaft", so diilfte dieses Velfahren als das "klinisch" 
gerechtfertigtste erscheinen. Obgleich also die KIinik insofern nach dem 
Pavillonsystem gebaut ist, als ihre drei Hauser im ganzen vollig getrennt 
sind; so muss doch andererseits del' grosste Nachdruck auf ilire Verbin­
dungsgange gelegt werden, welche durch die Moglichkeit, die Kranken frei 
durchzufahren, meines Erachtens das Pavillonsystem allein fur klinische 
Zwecke recht brauchbar machen. Mit dem Bestreben die Bettbehandlung 
moglichst konsequent dmchzufiihren hangt ferner zusammen, dass die Klinik 
neben der Wachabteilung nicht noch eine eigene "unruhige" oder "Tob"­
Abteilung hat. 
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Diesen, weil er ohne V organg ist, etwas kiihnen Versuch konnte ich 
wagen, nachdem mir die Erfahrung der provisorischen Klinik folgendes 
gezeigt hatte: Ich war dorl von Herbst 1888 ab gezwungen gewesen mit 
Raumen auszukommen, die im wesentlichen keine Isolierungen gestatteten. 
Die Beschaffenheit des Anwesens, welches fiir das Provisorium hatte gewahlt 
werden miissen, war dm"art, dass zur Not einige brauchbare Uberwachungs­
zimmer eingerichtet werden konnten. Fiir Isolierungen existierten aber nur 
Raume, die hOchstens im N otfali fiir ganz kurze Zeit zu beniitzen waren. 
Angesichts dieser Sachlage hatte ich bei Eroffnung jenes Provisoriums die 
grossten V orsichtsmassregeln ergriffen, um zu verhiiten, dass sehr unruhige 
Kranke in diese Raume kommen, in welchen ich es damals noch fiir un­
moglich hielt, das gleiche Krankenmaterial zu verpflegen, das bis dahin in 
den "Zellen" des JUliusspitals gepoltert und geschmiert hatte. 1) 

Ich hatte alies so eingerichtet, urn bedenkliche Kranke iiberhaupt von 
vornherein abweisen oder im Notfall sofort entlassen zu konnen. Bald abel' 
zeigte sich, dass diese Vorsicht unnotig gewesen war und dass, trotz der 
im iibrigen recht mangelhaften Einrichtungen, jedenfalls ohne Zelien un­
ruhige Kranke besser und leichter zu verpflegen waren als mit solchen. 
Ich habe deshalb bald von meinen Pracautionen keinen Gebrauch gemacht 
und einfach, ohne Riicksicht auf die Zustande der Kranken, aufgenommen 
was innerhalb der verfiigbaren Raume aufnehmbar war. . Vollends ganz 
systematisch wurde dann die Nichtisolierung betrieben mit dem Eintritt des 
noch jetzt an der Klinik als Oberarzt wirkenden Dr. Sommer, der mit 
grosser Konsequenz die Isolierungen auf ein verschwindendes Minimum 
reduciert hat. Er wird in einem Abschnitt des mehrfach erwahnten aus­
fiihrlichen Berichts eingehende Rechenschaft ablegen iiber seine Resultate 
in dieser wichtigen Frag'e der praktischen Psychiatrie, die wohl in nachster 
Zeit immer mehr in den Vordergrund des Interesses treten wird. Hier be­
schranke ich mich meinerseits auf folgende allg"emeine Bemerkungen, die 
vielleicht etwas theoretisch erscheinen mogen, von denen ich aber ver­
sichern kann, dass sie lediglich der Niederschlag starker und andq,uernder 
empirischer Eindriicke in meinem Bewusstsein sind; wie diese Zeilen auch 

1) Wie ich in meiner mehrfach citierten Schrift genau schildern werde und 
wie schon in den friiheren Veroffentlichungen tiber jene Irrenabteilung ge­
schildert ist (s. Jolly, Bericht tiber die Irrenabteilung des Juliusspitals zu 
Wlirzburg fUr die Jahre 1870, 1871 und 1872. Wlirzburg-, Stahel 1873. -
Rieger, tber die Irrenabteilung des Juliusspitals zu WiiIzburg und die Ver­
haltnisse der Geisteskranken in Unterfranken uberhaupt. Allg. Ztschr. f. Psy­
chiatrie Bd. 39, S. 577. - Link, Statistisch-kasuistischer Bericht libel' die Irren­
abteilung des Konigl. Juliusspitals zu Wtirzburg fUr die Jahre 1873 bis 1882. 
Allg. Ztschr. f. Psychiatrie Bd. 40, s. 70.5) bestand dort mil" die Moglichkeit, die 
zahlreichen unruhigen und unreinen Kranken Nachts in ihre "Zellen" zu sperren. 
Diesem System entsprach die Greulichkeit der Zustande auch bei Tage. 
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zufalligerweise fast in einem Wachsaal selbst niedergeschrieben werden, der 
gerade mit sehr unruhigen Elementen bevolkert ist. 

Unruhige und unreine Geisteskranke - und nur um solche handelt 
es sich bei dieser Frage - sind Wesen, welche im Mchsten Masse un­
ausgesetzter menschlicher Aufsicht und Leitung bediirfen. Diese ihnen 
zu teil werden zu lassen, ist unmoglich, wenn sie allein sind. 1st also 
der Vordersatz richtig - und seine Richtigkeit wird wohl niemand be­
streiten -- so muss man konsequenterweise die lsolierungen verwerfen. 
Diese Konsequenz wird man aber als bl08se "Principienreiterei" betrachten 
und einwenden, sie sei praktisch undurchfiihrbar erstens bei furchtbar 
tobenden Kranken aus dem Grunde, weil hier ohne Isolierungen die noch 
schlimmeren "Raufscenen" unvermeidlich waren; zweitens bei sehr lauten 
Kranken, weil hier die Riicksicht auf die anderen Kranken gebiete dafiir zu 
sorgen, dass diese durch den Larm nicht in unertraglicher Weise gestort 
werden. Auf den ersten Einwand habe ich zu erwidern, dass gerade die 
in dieser Richtung schwersten Kranken doch am wenigsten einfach zwischen 
vier Wanden sich selbst iiber1assen bleiben konnen, am allerwenigsten 
zwischen harten Wanden. Denn solche Aufregungszustande richten sich 
doch in Ermangelung anderer "Gegenstande" auch gegen die Zellenwande. 
l\fan miisste also zum mindesten eine Zelle mit gepolsterten Wanden haben. 
Eine solche ist auch bei uns vorhanden, wie nachher erortert werden wird. 
Aber sie ist mit grosser Reserve zu gebrauchen aus den unten angefiihrten 
Griinden; und fiir das blinde To ben und Rasen gegen den eigenen Korper 
niitzt sie auch nichts. Solchen Kranken gegenii.ber wird es also jedeufalls 
sicherer sein sie nicht aus dem Auge zu verlieren; und dies nicht bloss 
so, dass die optische Verbindung nur durch ein Guckloch hergestellt ist. 
Demgegeniiber wird nun freilieh zu Gunsten der lsolierungen darauf hin­
gewiesen werden, dass es doch viele Kranke giebt, die, ohne so gefabrlich 
gegen sich selbst zu wiiten, im Wachsaal nur zu halt en sind, wenn man 
sie fortwahrend dureh manuelle Eingriffe wieder im Bette in Ordnung bringt, 
wahrend die gleichen Kranken in einer "Zelle" olme weitere Gefahr und 
Miihe sich selbst iiberlassen bleiben konnen. Dieser Einwand enthalt aber 
gewiss vieles Bedenkliche. Denn gerade von diesem Gedankengange droht 
die Gefahr einer Vernachlassigung solcher Kranker, die dazu fiihrt, dass 
sie in del' lsolierung verkommen, die schlechtesten Gewohnheiten annehmen 
und dann allerding·s schliesslich die Umgebung nicht belastigen, aber die 
klaglicllell Anstalts - Artefakte dm·stellen, von den en es dann heisst, bei 
solchen chronischen Aufgeregten konne man am allerwenigsten ohne "Zellen" 
auskommen; die Pflegeanstalten brauchen am meisten "Zellen". Soweit 
abel' der Einwand berechtigt ist, habe ieh ihm dnrch die unten zu schil­
dernde Einrichtung Rechnung zu tragen gesueht. Was aber die gefii.rch­
teten "Raufscenen" betrifft, so kann diese Gefahr doch ausserordentlich 
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vermindert werden durch passende gepolsterte Wachsaalbetten, gutes Per­
sonal und vor allem durch intensive Aufsicht seitens der .Arzte, deren Zahl 
freilich eine erheblich grossere sein muss, als dies leider in del' Regel der 
Fall ist. 

In unserem mannlichen Wachsaal, in welchem ja die gedachte Gefahr 
am meisten in Betracht kame, ist die Einrichtung getroffen, dass ausser 
den fest angestellten .Arzten, von denen auf vier schwierige Kranke min­
'destens einer kommt, auch noch altere Kandidaten der Medizin fast immer 
(wonn notig auch nachts) abwechselnd im Wachsaal anwesend sind, so dass 
die mannliche Wachabteilung fast nie ohne arztliche Prasenz ist. 

Was aber den zweiten Einwand des sttirenden Larmens betrifft, so 
erscheint mil' dieser allerdings um so bemerkenswerter, als in del' eingangs 
unter 4) citierten Bau beschreibung' der Klinik zu Halle ihr V orstand, dessen 
Worte in diesen Fragen gewiss als sehr gewichtige zu gelten haben, fol­
gendes sagt (1. c. S. 402): "Die beschlossene Absonderung der tobsiichtigen 
Kranken in besondere Hauser ist mil' Gegenstand del' reiflichsten Erwagung 
gewesen." - "Es konnte bedenklieh erseheinen, gerade diese Kranken, 
welche einerseits dUTCh ihr Verhalten das Wartpersonal zu Gewaltthiitig­
keiten herausfordern, andererseits gewohnlich nieht im Stande sind Be­
schwerden in glaubwiirdiger Form vOl'zubringen, aus dem Mittelpunkt del' 
Beaufsichtigung zu entfernen." Abel' diesen Bedenken gegeniiber heisst es 
dann weiter: "Die raumliehe Abtrennung von besonders aufgeregten Kranken 
ist dUTCh die Interessen cler ganzen ancleren Bewohnersehaft cles Hauses 
so sehr begriinclet u. s. w." - leh verkenne meinerseits dUTchaus nicht, 
dass cler mogliehst einwanc1freie Zustand erst eneieht ware, wenn bestan­
dige Beaufsiehtigung des Kranken verbunclen ware mit seiner akustisehen 
lsolierung' von cler Umgebung. Da die Technik dieses alrnstische Problem 
heutzutage noeh nicht losen kann, so ist offen oinzugestehen, dass ein 
Eindringen des dUTCh momentan unruhige Kranke verursaehten Larmens in 
die Ohren momentan ruhiger zeitweise unvermeidlieh ist. 

Auf optischem Gebiet ist es natiirlich viel leichter, unerwiinsehte Ein­
driieke abzuschliessen. Zu diesem Behuf wird in unseren Wachsalen aus­
giebiger Gebrauch von spanischen Wanden g·emaeht. Und diesem Prineip 
del' teilweisen optischen Isolierung entsprechen aueh die offenen Einzel­
zimmer, die im engsten Anschluss an den Wachsaal bei uns die einzige 
Speeialvorrichtung fiir umuhige Kranke reprasentieren. Eines davon ist 
gepolstert in einer sehr befriedigenden Weise. 1) Es wird aber nul' hOchst 
selten und bei geschlossener Thiire nur fiir Viertelstunden benutzt. Denn 
es ist klar, dass man in einem solehen am allerwenigsten dem Kranken 

') Beziiglich.aller technischen und konstruktiven Einzelheiten verweise ich 
auch hier auf die ausfiihrliche Schrift. 

Klinisches J ahrbuch V. 11 
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Zeit geben darf, sich unrein zu halten, worauf ich schon oben hinge­
deutet habe. In der Regel ist es vollig unbeniitzt; wird es besetzt, so 
dient es fast immer als grosses Bett, in welchem Arzt und Personal den 
Krankenbestandig unter Augen haben, wahrend andere Kranke, die ibn nicht 
sehensollen, optisch von ihm isoliert sind. 

Mit diesen Bestrebungen hangt nun auch aufs innigste zusammen das 
seit Jahren hier eingefiihrte System, ohne welches ich mir, offen gestanden, 
eine Wachabteilung gar nicht mehr denken konnte: dass namlich taglich von 
den Arzten aufs sorgfiLltigste in die Planskizzen der Name des Kranken ge­
nau da eingeschrieben wird, wo in Wirklichkeit sein Bett zu stehen hat. 
Auf diese "Dislokation" durch die Verteilungsplane wird der grosste Wert 
gelegt. Der alte Spruch: "divide et imp era " bewahrt sich hier gut. Ich 
iiberlasse es Dr. Sommer, aus seiner unmittelbaren Erfahrung hemus die 
Vorteile dieses Systems zu schilc1em, welches im Zusammenhalt mit der 
grossen Zahl der .Arzte (einer auf acht bis zehn Kranke iiberhaupt) es 
ermoglicht, trotz des grossen Andranges und wahren Anpralls 1) aller 
frischen und schwierigen FaIle aus Wiirzburg und weiter Umgebung und 
trotz des Ausschlusses aller pharmaceutischen Beruhigungs­
mittel, der seit Jahren hier mit wenigen Ausnahmen gewaltet hat, - mit 
dem geschilderten Bausystem ganz gut durchzukommen. In baulicher Hiu­
sicht ist allerdings auch noch grosser Wert darauf zu legen, dass auf die 
ununterbrochene Prasenz des Wartpersonals aIle Einrichtungen abzielen: 
Kloset und Bad im Saal selbst; femer absolut kein Essentragen, da dies 
durch Eisenbahn und Aufziige besorgt wird. 

Um abel' nochmals auf die unvermeic1lichen akustischen SMrungen 
zuriickzukommen, so glaube ich doch auch noch nachstehende Erwagungen 
zu Gunsten des von mir gewiihlten Systems in die Wagschale legen zu 
diirfen. Die Eigenschaft "unruhig" und "liirmend" ist doch in der Regel 
keine einem und demselben Individuum liingere Zeit hindurch bestandig 
anhaftende. Vielmehr lehrt die tiigliche Erfahrung' eines Wachsaals, dass 
der Unruhige dieser Minute der Ruhige der niichsten ist und umgekehrt. 
Durch diesen Umstand wiirden aber erstens die Transferierungen in eine 
eigene "unruhige" Abteilung sehr erschwert; zweitens wird auch die schein­
bare Riicksichtslosig'keit des Systems den "Ruhigen" gegeniiber aus un­
mittelbar einleuchtenden Grunden sehr gemildert. Und W6lln man anderer­
seits bedenkt, dass caeteris paribus gerade die unruhigen Kranken immer 
die heilbarsten und zugleich, wie ja auch in dem Citat von Hitzig so 
treffend hervorgehoben, die am meisten der Aufsicht Bediirftigen sind, und 

1) Wie sehr wir den erst en Anprall auszuhalten haben, beweist u. a. die 
Thatsache, dass z. B. im Jahre 1891 von den in del' Kreis-Irrenanstalt Werneck 
Aufgenommenen 50 aus unserer Klinik kamen, wahrend den ll.mgekehrten Weg' 
nul' drei Kranke gegaugen sind. 
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wie viel gerade in den Zeiten ihrer Unruhe darauf ankommt, dass sie 
nicht unter mangeJnder Aufsicht zu leiden haben; so kann ich schliesslich 
bei principieller Erwagung dem er5rterten Nachteil kein so grosses Ge­
wicht beilegen, um aus Riicksicht auf ihn auf die grossen V 0 rt e il e des 
Systems zu verzichten. Es k5nnte freilich gerade im Hinblick auf die 
hiesigen VerhaItnisse gesagt werden, hier sei es in Anbetracht der oben 
geschilderten, exceptionelIleichten Evakuirungsm5glichkeit keine Kunst, ohne 
unruhige Abteilung auszukommen. Ich will dies bis zu einem gewissen 
Grade zugeben; aber fiir Anstalten mit anderen Verhitltnissen ware dann 
eben einfach die Konsequenz zu ziehen, mit deren Diskussion sich 
Dr. Sommer noch eingehend beschitftigen wird: dass nicht eine "unruhige" 
Abteilung ausser der Wachabteilung zu etablieren ware, sondern eine zweite 
Wachabteilung, damit je eine fiir passend verteilte verschiedene Kategorien 
von Kranken dienen k5nnte. 

Ich habe den principiellen Er5rterungen dieser Frage verhaItnismassig 
viel von dem mir knapp zugemessenen Raum geg5nnt, weil die Besprechung 
dieser diskutierbaren VerhaItnisse wohl auch fiir die Leser dieses J ahr­
buchs interessanter ist als eine ausfiihrliche Schilderung von mehr oder 
weniger selbstverstandlichen Einrichtungen. Ich beschrauke mich des­
halb in technischer Hinsicht hier nur noch auf die Bemerkung, dass die 
in Betracht kommenden Krankenraume durchweg von weichen Erdrabatten 
umgebelle Parterrezimmer sind, aus welchen hinauszuspringen niemandem 
Schaden brachte; dass aber iiberall verschliessbare Holzjalousieliiden vor­
handen sind, die, wo n5tig, die fehlenden Gitter vollig ersetzen konnen 
und dabei sehr freundlich aussehen. -

Der Wissenschaft ist, wie schon eingangs berichtet, fast ein ganzes 
Haus eingeraumt. Da ich die wissenschaftliche Bedeutung der psychia­
trischen Kliniken in nachster Zeit an anderem Orte zu besprechen haben 
werde, so beschranke ich mich hier auf die Bemerkung, dass ich durch die 
ausgiebige raumliche Beriicksichtigung der Wissenschaft auch meinerseits der 
Uberzeugung Ausdruck geben wolIte, welche der Direktor der psychiatrischen 
Klinik zu Breslau in dem oben unter 2) citiertem Aufsatze schon so trefflich 
formuliert hat in den Worten: "Die psychiatrischen Institute sind in erster 
Linie Institute zur F5rderung wissenschaftlicher Arbeit." - "Nach meiner 
Uberzeugung reihen sich die psychiatrischen Kliniken den physikalischen, 
chemischen u. s. f. Instituten gleichwertig an." 

Ich habe mich bestrebt, ausser den auf der Planskizze dargestellten 
Raumen des Erdgeschosses, welche fiir die anatomisch-morphologischen 
Arbeiten bestimmt sind, in dem dariiber gelegenen Obergeschoss alles so 
einzurichten, dass auch jede chemische, physiologische und psychologische 
Arbeit, welche im Rahmen der auf das Him gerichteten Forschung liegt, 
hier ihre Bearbeitung finden kann. 
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Die Regiernng des bayrischen Staates hat durch die Errichtung dieses 
psychiatrischen Instituts, des zweiten aus rein wissenschaftlichen Motiven 
Un deutschen Reiche gegriindeten (nach Halle), der psychiatrischen Wissen­
schaft einen grossen Dienst erwiesen. Sie ist damit einer langjahrigen 
riihmlichen Uberliefernng treu geblieben. Denn Wiirzburg darf sich riihmen, 
diejenige psychiatrische ~linik zu. besitzen, welche allein unter samtlichen 
deutschen auf eine ununterbrochene sechzigjahrige Tradition zuriick­
blicken kann. Auch war Bayern der einzige deutsche Staat, der vor der 
Einfiihrnng der arztlichen Priifungsordnung des deutschen Reichs in seiner 
vortrefilichen Examensordnung yom Jahre 1858 fiir eine geniigende psychia­
trische Ausbildung aner Arzte Sorge getragen hatte. Moge nun auch 
die Existenz der neuen psychiatrischen Klinik in Wiirzburg ein Zeugnis 
dafiir ablegen, dass endlich einmal mit dem unseligen Widerstand gebrochen 
werden muss, der noch da und dort gegen die Einfiihrnng der Psychiatrie 
in die Approbationspriifung besteht. Der Zustand, dass durch Schuld der 
Reichsregiernng geniigende psychiatrische Kenntnisse auf deutschem Boden 
nur in so wenigen Kopfen vorhanden sind, wachst sich nachgerade zu 
einer offentlichen Gefahr aus, wie die Erfahrnng jedes Tages aufs neue 
lehrt. -

Dem Verwaltungsausschusse der Universitat gebiihrt der warmste Dank; 
und ein Ehrengedachtnis in der Geschichte der Wiirzburger Psychiatrie hat 
sich vor allem des sen Direktor verdient, Herr Geheimerat v. Risch, der in 
den, mit der Griindungsgeschichte verkniipften, jahrelangen Kampfen und 
Miihen mit unerschiitterlicher Treue und Energie zu einem Unternehmen 
gestanden ist, auf dessen Griindung man die W orte des romischen Dichters 
anwenden darf: tantae molis erato 

Herr Universitats-Bauinspektor v. Horstig hat, wie schon oben her­
vorgehoben, die knapp en Mittel so weise anzuwenden verstanden, dass die 
Schlussabrechnung in runden Zahlen ergiebt: Kosten des Hauptgebiiudes: 
110000 M, Kosten jedes Krankenbaues: 80000 M, also doppelt 160000 M, 
Summa 270000 M. Man sieht also, dass zur Schaifung einer psychiatrischen 
Klinik nicht tiberall gerade Millionen gehOren. 



c. 

Statistik 
der 

stationaren Kliniken und Polikliniken 
der Preussischen Universitaten 

fur das J ahr 1891/92. 

Vorbemerkung. 
1) Die Verwaltung-snachrichten stimmen mit den beziig-lichen Zahlen der 

Morbiditlitsstatistik nicht immer iiberein, weil letztere wiederholte Aufnahmen 
ein und derselben kranken Person nur einmal und Krankenbeg-leiter iiberhaupt 
nicht beriicksichtig-t. Dadurch erklliren sich auch Abweichung-en g-eg-en den End­
bestand des vorherg-ehenden J ahres. 

2) In den Spalten zeig-t ein Punkt an, dass Ang-aben nicht vorg-eleg-en 
haben, wlihrend ein kleiner horizontaler Strich andeutet, dass Nachrichten 
nicht zu g-eben waren. Zahlen in Parenthese sind in den daneben stehenden 
Zahlen enthalten. 

Klinisches Jahrbnch V. 1. 
12 
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Personal und 

Grosse 

I. Arztliches Personal. 

Direktoren 

Assistenten 

lVolontararzte,lJnter-} 
arzte, Amanuensen 

II. Wartepersonal. 

Anzahl 

I. Verwaltungsnachrichten 
1. Personal nnd Grosse 

a) Kliniken und Polikliniken 

Berlin, Konigliche Charite. 

I. Med. Klinik II. Med. Klinik 
'Ij'iTII'. MC<:e-'d.'K""li~ni"k-:c,-t) 

und PolikJinik 

E. Leyden K. Gerhardt H. Senator 
Geh. Med.- Geh. Med.-· Geh.Med.-Rat 

Rat, Prof., Dr. Rat, Prof., Dr. a. o. Prof., Dr. 

4 4 
DDr. DDr. 

Renvers, Prof. Ilberg 
Goldscheider Stabsarzt 

Stabsarzt, Grawitz 
Privatdoz. Stabsarzt 

Klemperer van Ackeren 
Privatdoz. von Noorden 

Bein Privatdoz. 

3 4 

24 21 

4* 
DDr. 

Gast* 
Rosenheim* 
Laves* 
Kirstein* 

1 

11 

Bonn Breslau 

F. Schultze t Biermer 
Prof., Dr. F. Mliller* 

Leo* a. o. Prof., Dr. 
a. o. Prof., Dr. 

2 u. 2* 
DDr. 

Bohland 
Longard 
Graser* 
(Bieroth) 
Kniffler* 

8 

3 u.2* 
DDr. 

Adler 
Stern 

Privatdoz. 
Lotzin 
Schmidt* 
Weber* 
(Boltz) 

9 

Pflegesch western 1) Diakoniss. 1 1) Diakoniss. 5 1) Diakoniss. 6 barm. S~hw. } 5 
aus Tner 

Warterinnen 
Warter 

14 
9 

III. Verwaltungs- fM. Kg!. Charite 
personal. l Fr. " 

IV. Dienstpersonal {~~. 
V. Anzahl der Betten 

VI. Anzahl der Behan-
delten 

in der Klinik 1891/92 
"" " 1890/91 
"" " 1889/90 
"" " 1888/89 

in d. Poliklinik 1891/92 
"" " 1890/91 
"" " 1889/90 
" " " 1888/89 

" 
" 

189 

2140 
1 974 
2 328 
1923 

3 
13 

- f. d. Isolir- } 2 
(1 *) 5 haus 1 

9 

Kg!. Charite Kg!. Charite 

" " 

" " 
" " 

166 74 

1801 
1 810 
2 001 
1 782 

1 015 
886 

1 008 

12379 
14036 
13665 
13063 

- Allerheili-{ 

Stadtisches 

gen 
2 Hospital 
4 (1*) 

78 

897 
850 
806 
707 

4168 
3) 3524 

1510 
2852 

102 

773 
882 

1056 
1161 

6876 
5939 
5715 
5359 

Anmerkungen. Die in Klammern stehenden Namen sind die der abge16sten Assistenten. -
t Nebenabteilung flir innerliche Kranke mit Poliklinik. - * Personal flir die Polikliniken. -
1) Die Diakonissen sind aus den Mutterhausern in Bielefeld und Kaiserswerth. - 2) Ausser­
dem zwei zur allgemeinen lV erwaltung sammtlicher Kliniken gehOrige Beamte. - 3) Ausserdem 



fiir das J ahr 1891/92. 
der klinischen A.nstaIten. 

fur innere Krankheiten. 

Gottingen Greifswald Halle 

W. Ebstein Fr. Mosler Th. Weber 
Geh. Med.- Geh.Med.- Geh. Med.-

Rat, Prof., Dr. Rat, Prof., Dr. Rat, Prof., Dr. 
v. Mering* 

a. o.Prof., Dr. 
2 u. 3* 2 u. 2* 6 u. 2* 

DDr. DDr. DDr. 
Nicolaier Pagenstecher Weber 
Studtmann Jahn Morro 
Ayrer* (Voss) Aldehoff 
Damsch* (Gogrewe) Happel 

Prof. Peiper* Pantzer 
Haeckermann * a. o. Prof. Schlomka 

Kuthe* Bottger* 

1 
Klingmuller* 

- -

11 8 14 
aus dem Kle- } Diakouissen } 
mentinenhanse 4 a.Nen-Torney 3 -
in Ha.nnover b. Stettin 

4 1 9 
3 4 5 

- 4) { 2 6){ = - 5 

3 
4) {1~ 2 

(1 *) 9 2 

112 116 185 

868 1310 1617 
938 1400 1576 

1072 1298 1604 
1140 1057 1611 

6324 2563 9670 
4069 2817 11 087 
4943 2919 9212 
5062 3811 11414 

H,O 

Kiel Konigsberg Marburg 

H. Quincke L. Lichtheim E. Mannkopff 
Geh. Med.- lled.-Rat, Geh. Med.-

Rat, Prof., Dr. Prof., Dr. Rat, Prof., Dr. 
von Stark* J. Schreiber* Rumpf* 

a. o. Prof. a. o. Prof., Dr. a. o. Prof., Dr. 
5 u.2* 2 u. 2* 3 u. 2* 

DDr. DDr. DDr. 
Hoppe-Seyler Valentini Stauffer 
Hochhaus Minnich Lederer 
Ortmann Hilbert* Nebelthau 
Roos Seelig* Schmidt* 
Schow von BlOdau* 
Nicolai* 
Hitzegrad* 

- 3 2 

15 8 11 
Anschar- } Diakouissen } 

Schwestem 4 aus KoIrigs- 6 -
aus Kiel berg 

9 - 6 
2 Heilgehilfen 2 5 

6){ = 2 3 
2 -

~){ = 1 2 
6 5 

124 75 108 

1369 810 836 
6)2042 879 757 
6) 1963 850 661 

1475 744 713 

3472 8423 2204 
3781 8949 2149 
4482 8873 1762 
3274 7285 1586 

wurden in der Poliklinik 1692 und in dem Ambulatorium fur kranke Kinder 1362 behandeIt. 
- 4) Gemeinschaftlich mit der chirurgischen Klinik. - 5) Gemeinschaftliche Verwaltung der 
klinischen Institute. - 6) Ausserdem wurden in der klinischen Ambulanz noch 1156 bezw. 
1016 Kranke behandelt. 1~" 



160 1. Personal und Grosse 

~ .~ ._--,.,- -~ 

Personal und 
b) Kliniken nnd Polikliniken 

Grosse Berlin Berlin Bonn Breslau 
Charite Ziegelstrasse 

I. Arztliches Personal. 
Direktoren A. v. Bardeleben E. v. Bergmann F. Trendelen- J. Mikulicz 

Geh.O.-Med.-Rat, Geh. Med.-Rat, burg Geh. Med.-Rat, 
Prof., Dr. Prof., Dr. <leh. Med.-Rat, Prof., Dr. 

Prof., Dr. 

Assistenten 3 4 u. 3* 4 3 u. 1* 
DDr. DDr. DDr. DDr. 

Kohler Schlange* Eigenbrodt* von N oorden 
a. o. Prof., Nasse Privatdozent Braem 
Stabsarzt Schimmel busch Hackenbruch * Lasker* 

Korsch (Roth) Eickenbusch* Tietze 
Stabsarzt Schmidt Conrads* (Martin*) 

Westphal (Bardenheuer*) 
Stabsarzt Geissler 

Stabsarzt 
Neumann* 
Lexer* 

Volontararzte, Unter- } 
arzte, Amanuensen 5 - 1 5 

II. Wartepersonal. 
Anzahl 45 49 11 19 

aus dem Kle- 1.. 2 aus d.Viktoria- } 
Pflegeschwestern - aug dam Vik- } 6 mentinenhause J 7* hanse i. Berlin 4 

toriahause in Hannover 2* Diakonissen 
a. d. Mutterhause 

Warterinnen 15 27 4* (2*) 10 

Warter 30 (2*) 16 - (2*) 5 

III. Verwaltungs- {M. Kg!. Charite 
1) { ~ 2) { 1 3) { 3 

personal. Fr. 
" 

-

IV. Dienstpersonal {:;. " 
fl Anatomie- 8 3 4 

" 
1) diener) 16 5 5 

V. Anzahl der Betten 306 189 99 105 

VI. Anzahl der Behan-
delten 

in der Klinik 1891/92 2744 1829 1200 882 

" " " 
1890/91 2780 1832 1148 913 

" " " 
1889/90 3336 2072 1.258 1112 

" " " 
1888/89 2773 2019 1203 1183 

in der Poliklinik 1891/92 - 20838 4800 4) 8352 

" " " 
1890/91 - 16580 5522 7006 

" " " 
1889/90 - 16590 5389 7718 

" " " 
1888/89 - 16096 5236 5597 

Anmerkungen. Die in Klammern stehenden Namen sind die der abgelOsten Assistenten. 
* Personal der Polikliniken. - 1) Gemeinschaftlich mit der Augen- und Ohrenklinik. - 2) Ausserdem 
zwei zur allgemeinen Verwaltung samtlicher Kliniken gehOrige Beamte. - 3) Fur die Gesammt-



d er klinischen Anstalten. 
1151 

fur chirurgische Krankheiten. 

Gottingen Greifswald Halle Kiel Konigsberg Marburg 

F. Konig H. Helferich F. v. Bramann F. v. Esmarch H. Braun E. Kiister 
Geh.Med.-Rat, Prof., Dr. Prof., Dr. Geh. Med.-Rat, Prof., Dr. Geh. Med.-Rat, 

Prof., Dr. Prof., Dr. Prof., Dr. 
J. Rosenbach* F. Petersen* 
a. o. Prof., Dr. a. o. Prof., Dr. 

4 u.l* 2 u. 2* 8 4 u.l* 3 u. 1* 2 u. 1* 
DDr. DDr. DDr. DDr. DDr. DDr. 

Hildebrand Schwanhltuser Frentzel Bier Ortmann* Barth 
Landow Buschke Nissen Hiilsmann Storp Volkmann * 
Maass (Berndt) Sattler Fischer Sarrazin Colley 
Hueter (Westhoff) Hassler Dittrich Borchard 
Theobald* Riischhoff * Niirnberg Peters* 

Barthauer* Gerdeck 
Neumann 
Appel 

- - - - 1 -

15 12 22 13 18 11 

ans dem Kle- } Diakonissen } Anschar-
}4 

Diakonissen } 
mentinenhause 5 a. Neu-Tourney 6 - Schwestern aus Kiinigs- 11 -
in Hannover bei Stettin aUB Kiel berg 

(1 *) 7 - 16 6 - 1 Oberwarterin 6 

3 (1 *) 6 6 3 Heilgehilfen (2*) 7 1 Oberwarter 5 

1 6) f 2 - - - 1 
- t 5 1 - - -
3 

6) { Ig 1 - 4 2 
9 3 - 10 6 

110 114 175 132 110 77 

1323 1349 1813 1255 1083 1142 
1344 1190 1732 1168 1012 654 
1318 1124 1751 1200 996 585 
1316 959 1629 1010 854 564 

fi) 3208 3804 4350 8) 7284 1754 
3375 3671 7) 7080 4202 9) 7785 1502 
3593 3662 10913 4884 1°)7 959 1524 
4441 3249 11 039 3248 8652 1271 

verwaltung der Kliniken. - 4) Davon 2092 in der Poliklinik II (Tiergartenstr.) Behandelte. -
5) Einschliesslich der Zahnextraktionen. - 6) Gemeinschaftlich mit der inneren Klinik. - 7) Aussel'­
dem etwa 4000 Zahnextraktionen. - 8) 7014 desgl. - 9) 6480 desgl. - 10) Etwa 8000 desgl. 
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Personal und 

Grosse 

I. Arztliches Personal. 
Direktoren 

Assistenten 

Unterarzte } 
Amanuensen 

II. Wartepersonal. 
Anzahl 

Oberwarterinnen 
Hebammen 

Warterinnen 
III. Verwaltungs- {M. 

personal Fr. 

IV. Dienstpersonal {~~. 
V. Anzahl d. Betten iiberh .. 

ffir Geburtshilfe 
fiir Frauenkrankh. 

I. Anzahl d.Behandelten. 
a) Verpflegte i. d. Klinik 

V 

fUr .. Geburtshilfe 1891/92 

" " 
1890/91 

" " 
1889/90 

" " 1888/89 
b) Entbindg. i. d. Poli-

k lin.f.Geburtsh.1891/92 

" " 
1890/91 

" " 
1889/90 

" " 
1888/89 

c) Behandelte Ld. Klin. 
f . Frauenkrankh. 1891/92 

" " 
1890/91 

" " 
1889/90 

" " 
1888i89 

d) Behandelte i. d. Poli-
k lin. f. Frauenkr. 1891/92 

" " 
1890/91 

" " 
1889190 

" " 
1888/89 

Berlin 
Charita ') 

A. Gusserow 
Geh. Med.-Rat, 

Prof., Dr. 
4 

DDr. 
Hiihnermann, 

Stabsarzt 
Duehrssell* 

Privatdozent 
Schaefer* 
Strassmann * 

2 

23 
-
-
23 

Kg!. Charite 

" " 
" " 
" " 143 

86 
57 

1600 
1519 
1534 

838 
772 
758 
819 

940 
847 
891 

2904 
2311 
2754 
1816 

1. Personal und Grosse 

e) Kliniken und Polikliniken ffir 

Berlin 
Artillerlestrasse 

Bonn Breslau 

R. Olshausen G. Veit H. Fritsch 
Geh. Med.-Rat, Geh.Ober-Med.- Geh. Med.-Rat, 

Prof., Dr. Rat, Prof., Dr. Prof., Dr. 
7 3 4 

DDr. DDr. DDr. 
Winter (Fiith*) Pfannenstiel * 
Glockner Pletzer Glaser* 
Keller Umpfenbach Moller* 
Mittermaier Lose* Courant* 
Kmkenberg 
Koblanck 
Gebhardt 

4 - 4 

26 5 9 
v. Viktorlahause} 2 - -in Berlin 

einschi. 4 SchiiIerin. 6 Hilfshebamme 1 -
18 4 9 
2 ~) 1 3)3 

- 2 -
8 - 3 

10 - 2 
145 109 107 

76 62 63 
69 47 44 

1323 609 815 
1239 488 681 
1188 452 577 
1178 443 551 

2500 74 530 
2530 35 500 
2128 iJ4 533 
2046 38 400 

871 434 739 
992 470 522 
946 411 381 
947 407 285 

mnd: 12000 677 1746 

" 
11 000 521 1840 

" 
8000 403 1536 

Zugang: 3645 489 1614 
Anmerkungen. * Personal der Polikliniken. - 1) Die gynakologische Poliklinik in del' 

Luisenstrasse. - ~) Ausserdem zwei zur .allgemeinen Verwaltung samtlicher Kliniken gehOrige 



del' klinischen Anstalten. lG3 

Geburtshilfe und Frauenkrankheiten. 

Gottingen Greifswald Halle Kiel Konigsberg Marburg 

M. Runge H. Pernice R. Kaltenbach R. Werth R. Dohrn F. Ahlfeld 
Prof., Dr. Geh. Med.-Rat, Geh. Med.-Rat, Prof., Dr. Geh. Med.-Rat, Prof., Dr. 

Prof., Dr. Prof., Dr. Prof., Dr. 
2 2 4 2 3 3 

DDr. DDr. DDr. DDr. DDr. DDr. 
Cario* Schepers* von Herff* (DOnhoff) Rosinski Merttens 
Berkenbusch Scheunemann (Roesger) (Schutt) Sperling Schneider 

(Fischer) Rudel Eckerlein* Buttner 
Brisken Richter 
Voigt 
Kupferberg 

1 3 - - - -

9 3 7 7 5 3 
- - - - - Oberhabamma a.d} 1 

ainschl. }5 (1 *) 5 
Augustahospital 

"" Schiilerinnen - - - -
(1 *) 4 3 7 3 AnscharSChW} 7 - 2 ans Kiel 

- 1 - - 3 -
1 1 - - 1 Oberhebamme 1 
1 2 2 - - 1 
3 2 1 - 4 1 

52 51 71 65 99 72 
24 25 38 38 65 58 
28 26 33 27 34 14 

104 172 443 353 459 413 
109 172 426 294 480 411 
109 164 390 290 477 338 
124 159 363 261 481 348 

70 188 532 94 435 35 
92 176 505 69 301 50 
76 171 493 64 316 30 
90 122 438 70 280 32 

228 330 548 301 418 271 
237 315 547 299 412 225 
249 322 565 251 309 239 
208 324 521 247 362 222 

533 347 2158 264 1330 351 
553 286 2100 1108 534 
538 343 2411 226 1064 306 
523 254 2064 204 955 479 

Beamte. - 3) Fur die Gesamtverwaltung der Kliniken. 



lo.! 1. Personal und Grosse 

Personal und 
d) Klini"ken und Polikliniken 

Grosse 
Berlin Bonn Breslau Gottingen 

I. Arztliches Personal. 
Direktoren K. Schweigger Th. Saemisch R. Forster H. Schmidt-

Geh. Med.-Rat, Geh. Med.-Rat, Geh. Med.-Rat, Rimpler 
Prof., Dr. Prof., Dr. Prof., Dr. Geh. Med.-Rat" 

Assistenten 3 2 
Prof., Dr. 

2 3 
DDr. DDr. DDr. DDr. 

Silex' Kriiger Gronouw Weinbaum 
Deus Mummenhoff Ritter Kraus 
Roth Gerloff 

Amanuensen - - - -

II. Wartepersonal. 
Anzahl 8 2 2 5 

aue dam KIa- } 
Pflegeschwestern - - - meutinerhausa 2 

in Ha.nnover 
Warterinnen 4 1 (1 Obarwarterin) 2 3 

Warter (2*) 4 1 - -

III. Verwaltungs- {M. 1){= Hauswart 1 2 -
personal. Fr. - - -

IV. Dienstpersonal &~. 1){= - - 1 
3 1 5 

V. Anzahl der Betten. 66 57 40 64 

VI. Anzahl der Beban-
delten. 

in der Klinik 1891/92 959 679 412 951 

" " " 
1890/91 1042 655 398 875 

" " " 
1889/90 959 615 368 866 

" " " 
1888/89 935 657 398 828 

in der Poliklinik 1891/92 12124 3471 4039 3800 

" " " 
1890/91 11297 3285 4078 4265 

" " " 
1889/90 11150 3423 3842 4809 

" " " 
1888/89 10944 3842 3775 4857 

Anmerkungen. Samtliche Assistenten sind zugleich in der Poliklinik thiitig. - 1) Ge-



der klinischen Anstalten. 

fur Augenkrankheiten 

Greifswald Halle Kiel Konigsberg Marburg 

R. Schirmer A. Graefe K. V oelckers A. v. Hippel W. Uhthoff 
Geh. Med.-Rat, Geh. Med.-Rat, Geh. Med.-Rat, Geh. Med.-Rat, Prof., Dr. 

Prof., Dr. Prof., Dr. Prof., Dr. Prof., Dr. 

1 2 2 2 2 
DDr. DDr. DDr. DDr. DDr. 

Stiiwer Bunge Rehr Dohring Axenfeld 
Privatdozent Hanssen Schirmer Becker 

Braunschweig Privatdozent 
- - - 2 -

2 4 4 5 3 

- - Anscbar- } 2 Diakonissen aus} 3 -Scb western a. Kie! Konigsberg 

1 3 2 1* 2 
1 1 - 1 1 

2 - - - 1 
1 - - 1 -

1 1 1 1 -
2 2 2 5 3 

46 45 60 44 44 

311 794 505 590 481 
306 736 473 520 430 
304 855 471 481 357 
259 851 437 460 381 

1565 3813 3337 4743 
1516 5795 2901 4383 
1500 4198 2802 4512 
1421 4169 2614 1630 

meinschaftlich mit der chirurgischen- und Ohrenklinik. 



WI; 1. Personal und Grosse 

Kliniken und Polikliniken f"ur e) Geistes-
Personal und 

Breslau 
Grosse Berlin Bonn StAdt. Irren-Anstalt Gottingen 

(ChariU) (Rheinische Pro- (p8ychiatri8che Klinik (Provinzial-Irren-
vinzial-Jrrenan8talt) nnd Poliklinik flir Anstalt) 

N ervenkranke) 

I. Arztliches Personal. 
Direktoren F. Jolly K. Pelmann K. Wernicke L. Meyer 

Geh. Med.-Rat, Geh. Med.-Rat, Med.-Rat, Geh. Med.-Rat, 
Prof., Dr. Prof., Dr. Prof., Dr. Prof., Dr. 

Assistenten 4 3 3u.l* 2 
DDr. DDr. DDr. DDr. 

Siemerling Liebmann Hahn Volker 
Prof. Lasch Backenkohler 

Westphal Kemmler 
Gudden Mann* 
Koeppen 

Privatdozent 

1Jnterarzte } 
Volontararzte 4 1 - 2 

II. Wartepersonal. 
Anzahl 66 66 44 61 

Warterinnen 28 33 (1*) 23 dav. 1 OberanCseh. 28 

Warter 17 Diakone aus } 38 
Bielefeld 33 21 dav. 1 Oberaufseh. 33 

III. Verwaltungs- { M. KgI. Charite 19 14 
personal Fr. 

" 
12 8 

IV. Dienstpersonal {:;. " 
10 

" 
10 

V. Anzahl der Betten 254 600 200 457 

VI. Anzahl der Behan-
delten 

in der Klinik 1891/92 3416 809 815 530 

" " " 
1890/91 3194 796 722 530 

" " " 
1889/90 3362 930 751 513 

" " " 
1888/89 2828 852 824 500 

n der Poliklinik 1891/92 1) 913 - 1) 1105 -
" " " 

1890/91 1) 880 - 819 -
" " " 

1889/90 1) 1003 - 571 -
" " " 

1888/89 1) 940 - - -

Anmerkungen. * Personal der Polikliniken. - 1) Nervenkranke. 



der klinischen Anstal ten. 107 

und N ervenkrankheiten. f) Kinderkrankheiten. 

Halle Marburg Berlin Greifswald Greifswald (Psychiatrische und (KommunalBtand. (Charite) (poliklinik) N eryenklinik mit Poli- Irrenanstalt) 
klinik) 

R. Arndt Ed. Hitzig H. Cramer E. Henoch P. Krabler* 
. a. o. Prof., Dr. Geh. Med.-Rat, Geh. Med.-Rat, Geh. Med.-Rat, a. o. Prof., Dr. 

Prof., Dr. Prof., Dr. a. o. Prof., Dr. 

1 4 u. 2* 2 2 1 
Dr. DDr. DDr. DDr. DDr. 

Bley Alt Tuczek, a. o. Prof. Hauchecorne (Coburg*) 
Giese Schedtler Hauser Richter* 
Wollenberg 
Bottiger 
Pagenstecher* 
Honiger* 

- - 2 2 -

8 20 47 14 -
4 day. 10berwarter. 10 day. 2 Oberwarter. 24 Diakonissen 14 -
4 day. 1 Oberwarter 10 day. 1 Oberwiirter 23 - -

1 2 8 Kg!. Charite -
1 - 2 

" -
1 3 11 

" 
-

2 6 9 
" 

-

52 110 316 92 -

180 597 485 1224 -
172 438 427 1149 -
141 366 435 1193 -
116 314 401 1148 -
- 1) 531 - 3811 1081 
- 1) 924 - 3384 1432 
- 1) 694 - 3709 1029 
- 1) 438 - 3915 902 



168 1. Personal und Grosse 

g) Syphilis und Hautkrank- h) Ohrenkrank-heiten. 
Personal und 

Berlin 
Berlin 

Grosse (Klinik und Bonn Breslau Berlin Bonn Gottingen Halle 
(KIinik fiir Poliklinikf. (KIinik und (Klinik uud (Klinik und (Poli- (Poliklinik) (Klinik und 

Syphilis) Hautkrank- Poliklinik) Poliklinik) Poliklinik) klinik) Poliklinik) beiten) 

I. Arztl. Personal. 
Direktoren G. Lewin E.Schwe- J. Dou- A.Neisser A. Lucae H. K.Biirkner H. 

Geh.Med.- ninger, trelepont a.o.Prof., a. o. Walb a.o.Prof., Schwartze 
Rat, a. o. a.o.Prof., Geh. Dr. Prof., Dr. a. o. Dr. Geh. 
Prof., Dr. Dr. Med.-Rat, Prof., Med.-

Prof., Dr. Dr. Rat, a. o. 

Assistenten 2 2 2u.l* 2u.l* 
Prof., Dr. 

2 1 - 2 
DDr. DDr. DDr. DDr. DDr. Dr. DDr. 

~tabsarzte Brecht v. Broich (Galews-) Jacob- Fleck Panse 
lKeitel StabsMzt Wolters ki) son Grunert 
IBrecht Buzzi (Tro- (Leder- Privat-

storff*) mann) docent 
Knicken- Neu- Jansen 

berg* berger 
Barlow 
Jadas-
sohn* 

Unterarzte } 
V olontararzte 3 1 2 - - - 2 -

II. Wartepersonal. 
Anzahl 23 4 4 3 - 1 3 

Pflegeschwestern Diakon. 10 - - - - - -
. Warterinnen 2 2 3 2 - 1 2 

Warter 11 2 1 Heilgeb.l - - 1 

III. Verwal· {M. KgI. Charite 1) 1 
2) {= 8) {= - - -

tungsperson. Fr. 
" 

- - -

IV. Dienst· {M. " 2) {= 3) {I - - -
personal Fr. 

" - - 1 1 

V. Anz. der Betten 3271 37 56 153 20 - - 20 

VI. Anzahl der 
Behandelten 

in d. Klin. 1891/92 3626 1040 545 1702 249 - - 184 

" " 
1890/91 4387 812 601 1562 224 - - 184 

" " 
1889/90 723 538 1468 230 - - 179 

" " 
1888/89 4020 768 523 1394 159 - - 169 

Ld.Polikl.l891/92 - 495 2783 2806 5618 1349 1147 

" " 
1890/91 - 584 2518 3050 5383 1412 1307 1605 

" " 
1889/90 - 666 2279 2604 5978 1542 1591 1815 

" " 
1888/89 - 751 1852 2617 4599 1283 1407 1524 

Anmerkungen. Die in Klammem stehenden Namen sind die der abgelosten Assistenten. -
1) Ausserdem 2 zur allgemeinen Verwaltung samtlicher Kliniken gehOrige Beamte. - 2) Ver­
waltung des Allerheiligen Hospitals. - 3) Gemeinschaftlich mit der chirurgischen und Augenklinik. 
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heiten. i) Hals- und N asen- k) Orlho-
I) Zahnkrankheiten. piidische krankheiten. Chirurgie 

K<inigs- Greifs- Mar- Berlin Breslau 
Halle 7) Marburg berg 4) Berlin wald burg 6) (Provi- Berlin (Pro-

(poliklinik) sorischePo- (Institut) visorisches (Poliklinik) (lnstitut) (Poliklinik) (poliklinik) (Institut) liklinik) Institut) 

E. Bert- E. P. A. F. J. Wolff F. Busch K.Partsch L. J. Witzel 
hold, a. o. Fraenkel Striibing Barth a.o.Prof., a. o. Prof., a.o.Prof., Hollander Zahnarzt 
Prof., Dr. a.o.Prof., a.o. Prof., a.o.Prof., Dr. Dr. Dr. Prof., Dr. 

Dr. Dr. Dr. 

1 2 4 - 3 4 1 - -
Dr. DDr. frei- DDr. Schmidt 1'" Geyer, 

Kafemann Rosen- willige Bourwieg Dumont, Dr. ] Zahnarzt 
berg Assisten- Joachims- Jung f.E Prof., Dr. 

Meyer ten thaI Sprengel ~ BrUCk} ro 
Bendix Prof., DDr. SaChs, Dr. ~ 

(frei- Patsch } ro Zahnarzt H 
willige As- Miller .ll 
sistenten) Warnekros .2l 

- - - - - - - - -

1 - - 1 - - - - -
- - - - - - - - -
1 - - - - - - - -

- - - 1 - - - - -

- - - - - Diener 2 Diener 1 - -
-- - - - - - - - -
- 1 - - - - - - -- - - - - - - - -
- - - - - - - - -

- - - - - - - - -- - - - - - - - -- - - - - - - - -- - - - - - - - -
1095 2953 402 405 1255 11156 1690 1537 
931 3342 412 229

1 
803 11643 1356 986 

1069 3070 - 17828 - 2000 -
5) 788 2440 - - 12675 - 1748 -

- 4) Auch fiir Nasen- und Halskranke. - ~) Nur Ohrenkranke. - 6) Auch fiir Ohrenkranke. _ 
7) Angaben haben nicht vorgelegen. 
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2. Verp:O.egungsklassen und Bewegung 

Verpflegungsklassen Kliniken und Polikliniken 
und 

Bewegung 
Bonn I Breslau Gottingen 

m. w. zus. m. w. zus. m. I w. zus. 

Station are Kliniken 1). 

t LKI"" 
4 2 6 - - -

Anzahl II." 6 2 8 - - -
der eingerichteten III. " 47 - - -

PHitze VI." 17 - - -
zusammen 50 28 78 102 112 

Preise der f I. Klasse 7,50 M: 
} 1,00 M., } Platze fiir den l II. " 

5,00 M. fiir Auswartige 5,00-0,50 M. 
Tag in Mark III. 

" 
1,70 M. - 0,70 M. 1,50 M. IV. 

" 
frei 

Krankenbest. am 1. April 1891 50 16 66 20 15 35 21 15 36 

Aufgenommen im Jahre . 600 231 831 427 311 738 507 325 832 

{ I. ID"" 
7 2 9 - - -

II. 
" 

61 2 63 - - -
V erpflegt im III. 510 177 687 - - -

Jahre " IV. 
" 

72 66 138 - - -

zusammen 650 247 897 447 326 773 528 340 868 

Entlassen im Jahre 555 214 769 349 265 614 462 301 763 

Gestorben im Jahre 50 14 64 55 40 95 34 18 52 

Krankenbest. am 31. Marz 1892 45 19 64 43 21 64 32 21 53 

Sa. der Verpflegungstage 18858 7482 26340 9986 8347 18333 11734 7526 19260 

Nichtkranke Person en, welche 
an der Verpflegung teilge-
nommen haben: 

1. Arzte - - - - - - 4 - 4 
2. Wartepersonal 1 7 8 - 9 9 3 8 11 
3. Verwaltungspersonal 3 - 3 - - - - - -
4. Dienstpersonal 2 4 6 - - - 3 8 11 
5. Krankenbegleiter 1 3 4 - - - - - -
6. Kriitzkranke zur Rei-

nigung - - - - - - - - -

1) Fiir die medicinischen Kliniken in der Koniglichen Charite haben Angaben nicht 
vorgelegen. - 2) Einschl. 10 Platze fiir Kinder. - 3) Einschl. 2 Unterarzte, samtlich ohne 
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fiir inn ere Krankheiten. 

Greifswald Halle Kiel Konigsberg Marburg 

m. I w. ZUS. ID. I w. zus. m. w. zus. m. I w. I zus. m. I w. I zus. 

1 3 - - - 4 3 7 2 2 4 
3 2 5 11 - - - 12 8 20 1 1 2 

55 45 100 . } 171 - - - 22 2) 26 48 56 46 102 
10 - - - - - - - - -

. 1 . 
116 Y: : I 185 . . 124 38 2) 37 75 

59
1 

49 108 
I 

6,00 M. 8,00 u. 6,00 M. 4,50 M. 4,00-2,50 M. 
4,00 " 4,00 u. 3,00 " } 6,00, 4,00, 3,00 3,00 " 2,50-1,50 " 

IIIa 1,801\1., m1,20M. 1,75,1,60 u.1,50M. 2,00, 1,70, 1,50 1,50 u. 1,00 M. 1,50-1,25 " 
frei 1,25 u. 100 M. 1,31, 1,13M. u.frei - ~-

391 23 62 
V. frei 

18 1 49 1 411 56 271 83 72 33 105 26 44 90 

804
1 

444 1248 ·893 371 1264 478 288 766 489 257 746 922 61211534 

6 4 10 14 2 16 - - - 24 16 40 
68 16 84 42 25 67 - - - 90 50 140 

IlIa 105 9 114 m600 375 975 
608 385 993 Iy289 216 505 - - - 390 240 630 
56 53 109 y 33 21 54 - - - - - - - - -

843 467 1310 978 639 1617 965 404 1369 504 306 810 538 298 836 

748 416 1164 833 544 1377 793 331 1124 406 255 661 463 253 716 

54 27 81 86 45 131 96 45 141 71 29 100 33 11 44 

41 24 65 59 50 109 76 28 104 27 22 49 42 34 76 

19313 11335 30648 37626 38581 21795 16555 11758 28313 

2 - 2 9 - 9 5 - 5 5 - 5 5 - 3) 5 
4 4 8 5 9 14 2 13 15 2 6 8 5 6 11 

- 5 5 - - - - - - - 2 2 2 - 4) 2 
4 10 14 1 2 3 - - - 1 6 7 2 5 7 

- 4 4 - 5 5 - - - - - - - - -

- - - 132
1 

39 171 403 149 552 - - - - - -

1 \ 

Bekostigung aus der Anstaltskiiche. - 4) Ohne Bekostigung. 



li2 2. Verpflegungsklassen und Bewegung 

Bewegung. 

Durchschnittlicher Aufenthalt eines 
Kranken in Tagen . 

Durchschnitt!. tag!. Krankenbestand 
Datum u. {des hochsten Kranken-

Zahl bestandes...... 
Datum u. des niedrigsten Kran-

Zahl J kenbestandes. . . . . 
Durchschnittliche tagliche Aufnahme 
Datum und } der an einem Tage auf-
hochste Zahl genommenen Kranken 
Datum und } der an einem Tage 
niedrigste Zahl aufgen. Kranken . 

April 
Mai 
J 
J 

uni 
uli 

August 
September 
Oktober 
November 
Dezember 
Januar 
F ebruar 
Marz 

Aufnahmemonate. 
1891 

" 
" 
" 
" 
" 
" 
" 
" 1892 

" 
" Summa des Zugangs 

Poliklinlken. 
D 
D 
D 
h 
D 
n 

urchschnittl. wurden tag!. behandelt 
urchschnittlicher taglicher Zugang 
atum und } der an einem Tage zu-
ochste Zahl gegangenen Kranken 
atum und } der an einem Tage 
iedrigste Zahl zugeg. Kranken . 

pril A 
M 
J 
J 
A 
S 

ai 
uni 
uli 
ugust 
eptember 

Oktober 
ovember N 

D 
J 
F 
M 

ezember 
anuar 
ebruar 
arz 

Aufnahmemonate. 
1891 

" 
" 
" 
" 
" 
" 
" 
" 1892 

" 
" 

. 
Summa des Zugangs 

Bonn 

m. w. zus. 

29,0 30,0 29,3 
51,0 21,0 72,0 

31/7. 
65 24 89 

9/9. 
24 17 41 
1,7 0,7 2,4 

8/7. 
5 3 8 

an mehr. Tagen 
- - -

38 17 55 
58 13 71 
57 22 79 
72 22 94 
38 16 54 
27 8 35 
53 16 69 
36 28 64 
47 20 67 
65 21 86 
54 25 79 
55 23 78 

600 231 831 

17,0 22,0 39,0 
6,0 8,0 14,0 

30/11. 
16 23 39 

3/3. 
1 3 4 

238 251 489 
109 125 234 
122 136 258 
217 231 448 
151 163 314 
161 173 334 
106 115 221 
218 241 459 
165 167 332 
151 163 314 
199 206 405 
174 186 360 

2011 2157 4168 

1) FUr Berlin haben Angaben ni()ht vorgelegen. 

Kliniken und Polikliniken 

Breslau Gottingen 

m. w. zus. m. w. zus. 

22,3 25,6 23,7 22,2 22,1 22,2 
27,3 22,5 49,8 32,1 20,6 52,7 
an mehr. Tagen 15/7. 

44/ 33/ 77 74 
an mehr. Tagen 28/4. 

141 1,g 1 
23 33 

1,2 2,2 1,4 0,9 2,3 
an mehr. Tagen 8/5. 15/3. 

5/ 5/ 10 8 5 13 
an mehr. Tagen an mehr. Tagen 

- - - -I -I -

46 39 85 42 31 73 
43 26 69 53 33 86 
51 37 88 42 24 66 
41 36 77 59 25 84 
15 4 19 31 16 47 
15 28 43 28 28 56 
25 26 51 41 22 63 
44 27 71 42 25 67 
28 13 41 43 33 76 
36 25 61 36 29 65 
39 26 65 52 26 78 
44 24 68 38 33 71 

427 311 738 507 325 832 

30,1 36,3 66,4 
10,5 11,6 22,1 

6/7. 
20 35 55 

23/11. 
2 7 9 

322 319 641 337 341 678 
306 316 622 316 258 574 
324 285 609 318 311 629 
292 335 627 422 288 710 
229 323 552 328 311 639 
317 323 640 321 319 640 
246 312 558 251 218 469 
208 293 501 209 170 379 
230 321 551 212 126 338 
249 314 563 199 145 344 
275 282 557 249 185 434 

. 260 195 455 268 222 490 
3258 3618 6876 3430 2894 6324 
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fur inn ere Krankheiten. 1) 

Greifswald Halle Kiel Konigsberg Marburg 

m. I w. zns. m. w. zus. m. w. zus. m. w. zus. m. w. I zus. 

22,9 24,3 23,4 23,3 28,2 26,9 30,8 39,5 33,9 
52,8 31,0 83,8 103,0 105,4 32,0 26,0 58,0 45,4 32,2 77,6 

25/l. 10/2. 2/7. 3/7. 8/2. 
69 36 105 135 

I 

131 92 62 I 39 101 
25/12. 10/9. 6/9. 30/9. 10-12/10. 

36 19 .15 70 76 14 26 18 44 
2,2 1,2 3,4 4,0 3,5 2,0 1,3 0,7 2,0 

18/2. 15/l. 29/6. 30/6. 7/3. 
8 3 11 13 10 9 9 

17/12. an mehr. Tagen 12/4. an mehr. Tagen an mehr. Tag-en 
- - - - - - - - - - - - -- - -

74 35 109 76 54 130 87 28 115 45 24 69 37 23 60 
53 43 96 87 49 136 86 29 115 44 29 73 29 22 51 
62 36 98 71 43 114 88 45 133 59 39 98 42 18 60 
65 53 118 68 45 113 99 30 129 42 27 69 27 24 51 
80 34 114 59 38 97 49 27 76 13 8 21 24 10 34 
50 20 70 66 49 115 62 22 84 5 4 9 24 10 34 
59 34 93 70 54 124 61 2.1 86 55 23 78 32 21 53 
68 48 116 98 61 1.59 66 42 108 39 33 72 47 22 69 
57 27 84 79 44 123 67 30 97 36 23 .59 49 19 68 
82 39 121 86 65 151 89 29 118 49 26 75 68 26 94 
71 37 108 86 57 143 .52 28 80 51 28 79 48 32 80 
83 38 121 76 .53 129 87 36 123 40 24 64 62 30 92 

804 444 1248 922 612 1.534 893 371 1264 478 [ 288
1 

766 489 257 746 

55,0 96,0 151,0 . I . I ca18Q,Q 4,0 3,0 7,0 13,0 14,0 27,0 3,8 .1,4 9,2 11,0 13,0 24,0 
27/12. 4/4. 13/l. 28/6. u. 7/12. 

15 12 27 33 19 52 15 18 33 I 59 
218. 13/5. 7/10. u. 25/12. 

1 2 3 9 7 16 4 1 5 5 

77 66 143 391 454 845 213 341 554 325 387 712 
70 81 151 337 470 807 122 188 310 308 388 696 
58 73 131 324 378 702 123 142 265 359 410 769 
42 66 108 342 372 714 82 144 226 374 417 791 
46 47 93 371 435 806 101 127 228 314 413 727 
50 32 82 326 377 703 106 122 I 228 317 377 694 
88 80 168 411 494 905 64 101 I 165 275 403 678 

120 91 211 432 484 916 110 193 303 279 360 639 
307 335 642 394 422 816 107 150 257 298 369 667 
324 188 512 380 432 812 172 261 433 307 381 688 
119 6.) 184 377 436 813 105 141 246 316 360 676 
92 46 138 334 497 831 104 153 2.57 291 395 686 

1393 I 1170 1 2.163 4419 5251 9670 1409 2063 3472 3763 4660 I 8423 2204 

13 
K1inisches Jahrbuch V. 2. 



174 2. VerpfiegungskIassen und Bewegung' 

VerpfiegungskIassen Kliniken und Polikliniken 
und 

Bewegung 
Berlin 1) Bonn BresIau Guttingen Ziegelstrasse 

m. w. zus. m. w. 1 zus. m. I w. I w. I zns. m. zus. 

Station are Kliniken. 

t IIDM~ 4 3 7 4 4 8 3 - - -
Anzahl d. II. " 17 13 30 11 1 2 2 - - -

einge- III. " } 152 } 571 32 89 100 - - -
richteten IV. " - - - - - -

PI1ltze 
621 zusammen 189 37 99 105 no 

"'",", d~ { ri K],." 
9,00 M. 7,50 M. 6,00M. 

1 
PI1ltze fur . " 6,00 " 5,00 

" 
4,00M. 

den Tag in III. }2,50, 2,00, 1,75~ 1,70 bis 0,70 M. 1,50 IlL 5,75-0,50 ~I. 
" Mark IV. 
" 

1,25 ~I. u. fre] frei --

Krankenbestand am 
661 621 nl 611 1. April 1891 46 112 29 91 2 13 34 95 

Aufg'enommen imJ ahre 1034 683 1717 
752

1 

357 1109 552 317 869 792 436 1228 

f I. Klasse 3 1 4 3 - 3 - -

1 

-
II. " 87 33 120 31 18 49 - - -

V"pfl,gt 1 III. " 67l 303 974 529 301 I 830 - - -
im Jahre IV 53 49 102 . " _. - - - - -

~zusammen 1100 729 1829 814 386 1200 
563

1 

319 882 853 470 1323 

EntIassen im Jahre 918 626 1544 
700

1 

327 1027 256 734 725 40811133 4:: 
Gestorben im Jahre 89 55 144 21 67 27 66 62 23 85 

Krankenbestand am 

46
1 

I 
[ 

31. ~i1irz 1892 93 48 141 68 38 106 461 36 82 66 391 105 

Sa. d.Verpflegungstage 53619 2659210807 37399 19073 1 9890 28963 23693 11544135237 

Nichtkranke Person en, 
! I 

welche an der Ver-
pflegung teiIgenom-
men haben: 
1. Arzte 7 - 7 - - - 5 - 5 5 - 5 
2. Wartepersonal 14 33 47 - 11 11 3 10 13 3 11 14 
3. VerwaItungspers. - - - 3 - 3 - - I - - - -
4. Dienstpersonal 

_71 ~61 23 3 
8~1 

8 2 

~\ 
7 3 91 12 

5. Krankenbegleitel' - 1 84 1 6 - - i -
i 1 

1) Fur die chirurgische Klinik in der Koniglichen Charite haben die Angaben nicht 
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fiir chirurgische Krankheiten. 

Greifswald Halle Kiel Konigsberg Marburg 

ro. I w. zus. m. w. zas. m. 1 w. zus. m. ! w. 1 zns. ID. w. I zus. 

[ 
I I 

1 1 2 - - - - -

I 

- 1 - 21 1 
4 2 6 - - - - - - 2 4 

70 261 96 - - - - - - 47 25 72 
I 10 - - - - - - - -

I 
V .. -461 

I 
114 175 132 641 

110 50 27 77 

6,00 M. 8,00 u .. 6,00 lU. 
) 6,00, 4,00, 3,00, ) 

6,00 M. 
4,00 " 4,00 M. 4,00 " 

IlIa 1,80 M. 2,00, 1,70, 1,50, 2,00-0,50 M. 1,75, 1,60, 1,50 M. 1,31, 1,13 M. und 1,50 " III 1,20 M. frei frei 1,25 M. -
V. frei 

[ 

1001 941 491 3r1 401 27 64 30' 94 30 130 37 131 80 67 

829 42611255 1157 526 1683 8281 296 1124 626
1 

377 1003 680 395i 1075 

91 
! 41 9 18 - - - - - - - - - 11 15 

78 53 131 9 9 18 - - - - - - 29
1 

14[ 43 
ilIa 70 24 94 1187 495 680 ilI697 349 1046 1682 - - - - - - 404 1084 

39 21 60 32 33 65 - - - - - - - - -
V.29 19 48 

893 456 1349 1257 556 1813 922 333 1255 675 408 1083 720 422 1142 

760 396 1156 1068[ 451 1519 791 277 1068 560 355 91.~ 6131 354 967 

56 84 56
1 

36 42 20 62 86 61 147 37 19 55 29 92 

91 40 131 103 44 147 94 37 131 60 24 84 51 32 83 

27598i13496141094 153629 48232 19756 11839 31595 17976 8749
1

26725 

1 

1 
2 - 2 5 - 2) 5 4 - 4 3 - 3 2 

= 61 

2) 2 
5 6 11 6 16 22 3 10 13 5 11 16 5 11 

- 5 5 - Ii 1 - - - 1 - 1 - -
4 10 14 -

_ 21 
2 - - - 2 10 12 1 _ 61 7 

21 
20 22 - - - - - - - - - -

i 

vorgelegen. - 2) Nur zeitweise bekostigt. 13* 
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2. Verpllegungsldassen und Bewegung 

Kliniken und Polikliniken 

Bewegung BerlIn ') Bonn Breslau 2) Ziegelstrasse 

m. w. zus. m. w. zus. m. w. zus. 

Durschschnitlicher Aufenthalt eines 
Kranken in Tagen 29,3 32,7 28,0 31,2 33,9 31,0 32,8 

Durchschnittl. tagl. Krankenbestand 121,4 73,0 30,0 103,0 52,0 27,3 79,3 
Dat.um undr'" hO 'h, tun """on· 18/2. 4/6. 7/11. 

Zahl· bestandes..... 154 101 255 84 35 119 68 38 106 
Datum und des niedrigstenKran- 27/12, 19/10, 10/4. 

Zahl kenbestandes.... 101 49 150 46 18 64 12 3 15 
Durchschnittl. tagliche Aufnahme . 4,7 2,1 1,0 3,1 1,5 0,9 2,4 

D.t= und r" un ,,",om T...., 17/8. 28/S. 
hochste Zahl aufgenom. Kranken 6 5 11 5 5 10 
Datum u. nie- der an einem Tage anmehr. Tagen 5/12. 
drig'ste Zahl aufgenom. Kranken - - -

Anfnahmemonate. 
April 1891 67 51 118 66 26 92 54 26 80 
Mai 

" 
107 56 163 67 24 91 44 35 79 

Juni 
" 

105 63 168 . 61 30 91 51 29 80 
Juli 

" 
82 60 142 68 26 94 65 34 99 

August 
" 

67 31 98 49 32 81 23 9 32 
September 

" 
68 56 124 66 28 94 29 19 48 

Oktober 
" 

79 73 152 52 28 80 56 26 82 
November 

" 
109 59 168 65 27 92 43 35 78 

Dezember 
" 

70 40 110 67 28 95 44 18 62 
Januar 1892 82 58 140 67 40 107 39 24 63 
Februar 

" 
105 69 174 56 31 87 55 32 87 

Marz 
" '. 93 67 160 68 37 105 49 30 79 

Summa des Zugangs 1034 683 1717 752 357 1109 552 317 869 
Polikliniken. 

Dur,chschn. wurden tagl. behandelt 86 (17) 53 (13) 139 (30) 
Durchschnittlicher taglicher Zugang 34,0 20,0 54,0 8,0 5,0 13,0 16 (3,5) 6,5 (2,2) 22,5 (5,7) 
Datum und } der an einem Tage 25/5. u.18/12. 20/5. 20/7. (n/ll.) 
hochste Zahl zugegang. Kranken 51 531 104 19 10 29 23 (11) 117 (13) I 40 (24) 
Datumu.nied-}der an einem Tage 28/11'1 

25/12, 26/12. (S/1.) 
rigste Zahl zugegang. Kranken 17 3 20 1 - 1 1 (-) 1 (-) 2 (-) 

Aufnahmemonate. 
April 1891 959 745 1704 311 174 485 405 246 651 
Mai 

" 
1023 796 1819 326 182 508 447 292 739 

Juni 
" 

1103 780 1883 286 172 458 434 282 716 
Juli 

" 
1104 790 1894 305 180 485 361 228 589 

August 
" 

1112 743 1855 261 142 403 406 260 666 
September 

" 
954 741 1695 203 158 361 399 255 654 

Oktober 
" 

987 655 1642 221 124 345 430 263 693 
November 

" 
890 673 1563 208 114 322 494 288 782 

Dezember 
" 

875 577 1452 237 99 336 420 251 671 
Januar 1892 981 684 1665 220 127 347 428 337 765 
Februar 

" 
1083 765 1848 228 138 366 424 232 656 

Marz 
" 

1047 771 1818 248 136 384 476 294 770 
Summa des Zugangs 12118 8720 20838 3054 1746 4800 5124 3228 8352 

') Vgl. Anmerkung 1 auf vorhergehender Seite. - 2) Die Zahlen in Parenthesen be­
beziehen sich auf die Poliklinik II (Thiergartenstrasse). - 3) Ausserdem 465 Zahnextraktionen. 
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fur chirurgische Anstalten. 

Gottingen Greifswald Halle Kiel Konigsberg Marburg 

m. I w. 1- zus. m. w. zus.~. I zus. m. I w. zus. m. w. zns. m. w. zus. 

27,8 24,6126,6 30,9 29,6 30,5 
64,7 31,.5196,2 75,4' 36,9 112,3 

19/6. 25/2. 
. . 117 89 44 133 

126112'1 4/9. 

3/6. 

29,6 
147,0 

170 

I I I 
38,4 29,3129,0 29,2 25,0 20,7123,4 

131;8 62,0 40,0 102,0 49,1 2~,9 73,0 
3/6. 20/7. 10/3. 

157 721 461 118 601 281 88 
25/12. 23/9. 9/11.! . I. 68 59 28 87 

2,2 1,2 3,4 2,3 1,21 3,5 
103 
5,0 

103 21 14 3.5 38 13 51 
. [ 3,1 3,0 1,0 4,0 1,9 1,1 3,0 

2/2. 5/11. . 28/1.1 2 u. 24/6. 8/6. 21/9. 
8! 51 13 8 3 11 . I. 21 13 5 4 9 7 3 10 

an mehr. Tagen 22/12. an mehr. Tagen 3/5. an mehr. Tagen an mehr. Tagen -[- - - - - - - - - - - - - - -1-
~11 
711 
79

1 
52 
53 
60 
56 
51 
62 
80 
78 

46 122 58 36 94 105 57 162 70 29 99 49 23 72 58 
36 110 74 47 121 92 39 131 75 24 99 58 42 100 49 
37 108 74 46 120 95 33 128 76 23 99 70 46 116 55 
38 117 73 29 102 102 44 146 70 24 94 51 32 83 63 
28 80 60 33 93 84 29 113 70 31 101 18 9 27 39 
31 84 61 33 94 99 50 149 61 20 81 22 23 45 46 
44 104 51 37 88 103 49 152 74 19 93 74 42 116 53 
33 89 76 32 108 91 50 141 70 26 96 64 44 108 59 
21 72 641 31 95 87 41 128 52 15 67 50 29 79 53 
35 97 83 24 107 92 36 128 57 34 91 64 37 101 66 
36 116 67 35 102 911 51 142 75 19 94 71 30 101 66 
51 129 88 43 131 116 47 163 78 32 110 35 20 55 73 

31 89 
29 78 
38 93 
39 102 
41 80 
25 71 
22 75 
36 95 
271 80 
39 105 
27 93 
41 114 

792 436! 1228 829 426 12.55 1157 526 1683 8281296 1124 626 377 1003 680 3951075 
I 

5,2 3,61 8,8 21,0 12,0 33,0 20-2520-2540-50 70,0 60,0 130,0 10,0 8,0 18,0 
! 5,4 5,0 10,4 6'01 6,0 12,0 20,0 19,0 39,0 3,2 1,8 5,0 

I
, 117/3. 31/7. 20/5. 8/6. 

10 5 15 14 16 30 29 43 4) 72 8 13 21 
I an mehr. Tagen an mehr. Tag-en 22/12. an mehr. Tagen 

- 1 - - - - - 11 13 '1) 24 - - -

187 115 302 1501113 263 198 144 342 334 257 591 82 65 147 
177 104 281 139 88 227 168 176 34·1 388 287 675 95 58 153 
1851117 302 135 88 223 179 211 390 380 319 699 128 63 191 
213 110 323 149 86 235 181 197 378 435 333 768 104 68 172 
146 81 227 119 72 191 183 156 339 326 257 583 93 53 146 
102 61 163 127 58 185 165 163 328 358 245 603 74 53 127 
110 74 184 114 76 190 206 195 401 352 240 592 89 39 128 

97 97 194 110 58 168 185 213 398 ::;42 229 571 82 54 136 
88 39 127 97 54 151 131 191 322 295 197 492 78 35 113 

115 68 183 107 59 166 177 164, 341 319 215 534 95 53 148 
133 88 221 117 65 182 1931180 373 360 234 594 109 46 155 
140 96 236 141 76 217 202 192 394 338 244 582 85 53 138 

169311050 3)27431505 8932398 1 21681218243504227130575)72841114 64°11754 

- 1) Einschlieslich 19 desgl. - 5) Ausserdem 7014 desgl. 



178 2. Verptiegung und Bewegung 

Verptiegungsklassen Kliniken und Polikliniken fur 

und 

Bewegung 
Berlin 1) Bonn Breslau Gottingen 

Artllleriestras!la 
~-

I Gab. Fr. Geb. Fr. Geb. Fr. Geb. Fr. 

Stationiire Kliniklln. 

I I Kl~" - 5 1 10 - 2 
A hI II." 2 4 1 11 - 5 

nza III - 8 } 60 26 63 44 21 
der eingerichteten IV' " 74 52 24 Platze ." - -

zusammen 76 69 621 47 63 44 241 28 

J 1. Klasse - 10,00 M. 7,50 M. - 6,00M. 5,00 M. 
Preise II. 

" 
7,50M. 7,50 " 5,00 " - 4,00 " 2,00 

" der Platze fiir den 1 III. " 5,00 " 1,70-0,90 M. 1,25 M. 1,00 
" Tag in Mark EinmaI 

IV. 
" 

36 M. 2,00 " frei frei 

Krankenbest. am 1. April 1891 59 42 55 27 50 10 7 

.A.ufgenommen im Jahre. 1264 829 554 407 1504 94 221 

II.Kfu~ 
- 43 1 33 46 2 6 

II. " 30 57 1 78 123 1 123 
Verptiegt im III. " - 127 12 277 1385 4 90 

Jahre IV. " 1293 644 595 46 - 97 9 

zusammen 1323 871 609 434 1554 104 228 

Entlassen im Jahre 1222 778 529 391 1453 84 214 

Gestorben im Jahre 41 45 7 14 37 1 4 

Krankenbest. am 31. Marz 1892 60 48 73 29 64 19 10 

Sa. der Verptiegungstage 20190 21193 23313 11132 27567 3625 4476 

Nichtkranke Person en, welche 
an der Verptiegung teilge-
nommen haben: 

1. Arzte . 3 3 - - 3 3 
2. WartepersonaJ . .w. 15 11 2 3 9 3 
3. Verwaltungspersonal - - 5 - 1 

4. Dienstpersonal . {m. S - - 1 1 
w. 9 - - 2 3 

5. Arbeitspersonal - - - - - 2 
6. Personal zur Ausbildung - - - - - 4) 9 
7. Krankenbegleiter . .w. - -

11 
2) 22 34 -

8. Andere - - - - 3) 4 5) 1 
I 

1) J<'iir die gebnrtshilfliche und gynakologische Klinik in der Koniglich~n Chante haben die 
Angaben nicht vorgelegen. - 2) Einschl. 1 mannl. Krankenbegleiter. - 3) Altere Praktikanten. 
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Geburlshilfe und Frauenkrankheiten. 

Greifswald Halle Kiel Konigsberg Marburg 
- -

Geb. I Fr. Geb. Fr. Geb. I Fr. Geb. I Fr. Geb. I Fr. 

- 2 6 - - - 4 
- 4 5 - - - 4 
- 20 1 - - - } 26 25 - 38 

J 
22 - - 65 

y 
25 26 38 33 38 27 65 34 58 14 

- 4,50M. 10,00-6,00 M. - 6-4M. 6,00 M. 
- 3,00 " 4,00 M. } 0,00, 4,00, 3,00, - 2,00 " 3,00 

" - 6) 1,00 " 1,75,1,60 u.1,50M. 2,00, 1,70, 1,50 - 1,00 " 1,50 
" 1,31 M. u. frei. 

frei - IV 1,25 u. 1,00 M. frei - 0,75 
" y frei 

15 12 27 11 23 12 30 17 56 9 

157 318 416 537 330 289 429 401 357 262 

- 14 - 45 - - - 82 
- 97 3 80 - - - 117 
- 219 15 147 - - - 135 

172 - - 57 - - - 84 
y 425 219 

172 330 443 548 353 301 459 418 413 271 

151 302 405 513 316 266 433 388 352 259 

2 11 6 11 6 14 3 7 3 6 

19 17 32 24 31 21 23 23 58 6 

6156 6573 18944 9788 7440 8624 7292 22252 

- 7) 5 4 2 -
3 7 4 5 2 

- - - 4 1 
- 1 - - -

2 - - 4 2 
- - - - -
11 - 37 29 8) 45 
15 8 - - -
- - - - -

- 4) 1 Hebamme und 8 Hebammenschiilerinnen (2 im Winter und 6 im Sommer). - 5) Internist. 
- 6) Freistelle 0,50 M. - 7) Nur zeitweise. - 8) Hebammenschiilel'innen in jedem Semester. 



180 2. Verp:tlegungsklassen und Bewegung 

Kliniken und Polikliniken 
Bewegung Herlin1) Bonn Breslau AriUlerleatrall8 

G.b. Fr. G.b. Fr. G.b. Fr. 

Durchschnittl. Aufenthalt e. Kranken in Tagen 15,3 24,3 38,3 25,7 17,8 
Durchschnittlicher taglicher Krankenbestand 55,2 57,9 64,0 30,0 76,0 
Dat~~~nd} des hochsten Krankenbestandes 2/6. 9/6. 21/3. 25/7. 11/5. 

70 59 81 40 95 
Datumund} des niedrigsten Krankenbe- 16/10. 2S/9. 1/9. 17/4. 23/12. 

Zahl standes.......' . . 46 27 44 18 48 
Durchschnittliche tagliche Aufnahme 3,5 2,3 1,7 1,1 4,1 
Datum und } del' an einem Tage auf genom- 23/3. 7/7. 28/10. 20/4. 20/2. 
hochste Zahl menen Kranken . . . . . 9 8 6 6 13 
Datum und } del' an einem Tage aufge- 12/4. 12/4. an mehr. Tagen 21/12. 
niedrigste Zahl nommenen Kranken . . - - - - -

Aufnahmemonate. 
April 1891. 103 80 47 39 55 71 
Mai 

" 
117 76 49 38 78 48 

Juni 
" 

103 81 41 36 74 61 
Juli 

" 
97 80 59 47 83 67 

August 
" 

88 57 26 34 81 48 
September 

" 
99 42 48 21 72 45 

Oktober 
" 

93 63 45 36 57 72 
November 

" 
114 77 41 32 55 73 

Dezember 
" 

104 65 58 22 55 31 
Januar 1892. 122 76 47 32 63 72 
Februar 

" 
112 58 45 29 54 77 

Marz 
" 

112 74 48 41 32 80 
Summa des Zugangs 1264 829 554 407 2) 759 745 

Polikliniken. 
Durchschnittlich wurden taglich behandelt 25,0 
Durchnittlicher taglicher Zugang 6,0 
Datum und } del' an einem Tage auf genom- 12/S. 14/3. 
hochste Zahl menen Kranken . . . . . 7 18 
Datum und } del' an einem Tage aufge- 25/12. 25/12. 
niedrigste Zahl nommenen Kranken . . - -

Aufnahmemonate. 
April 1891. 182 3 60 40 145 
Mai 

" 
202 4 58 50 151 

Juni 
" 

208 6 67 47 158 
Juli 

" 
219 9 53 49 200 

August 
" 

252 8 62 51 153 
September 

" 
227 7 56 34 135 

Oktober 
" 

178 5 59 47 146 
November 

" 
196 5 48 43 125 

Dezember 
" 

198 7 54 39 89 
Januar 1892. 206 10 52 49 123 
Februar 

" 
217 5 48 34 160 

Marz 
" 

215 5 60 47 161 
Summa des Zugangs 2)2500 2) 74 677 2) 530 1746 

1) Vgl. Anmerklmg 1 auf vorhergehender Seite. - 2) Anzahl del' Entbundenen. 
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fur Geburtshilfe und Frauenkrankheiten. 

Gottingen Greifswald Halle Kiel Konigsberg Marburg 

Gab. Fr. Gab. Fr. Gab. I Fr. Gab. Fr. Gab. Fr. Gab. Fr. 

35,0 19,7 35,8 19,9 19,1 24,7 27,7 18,8 17,5 46,8 10,8 
10,0 12,0 17,0 18,0 52,0 26,7 20,3 23,0 20,0 54,0 8,0 

sols. 51 6. 2/S. 28111. 1112. 1315. 1917. im Juni 1612. 
19 20 25 18 78 37 28 74 47 70 I 14 

2/9. 2019• 2110. 7/9. 1/10. 12/9. 26112• Aug. Dez. 2519. 
4 1 3 12 36 14 8 17 44 31 1 

0,4 0,9 2,6 0,9 0,8 2,0 2,0 0,9 0,7 
an mehr. Tagen 2/5. 19/11. 1j6. 1/5. 16/9. 3/7. 14/3. 2sls. 16/3. 

3 I 4 4 7 8 4 4 6 5 8 4 
an mehr. Tagen an mehr. Tag-en an mehr. Tag-en 41 5. 2/4. 2014. 7/10. 27/3. 

- I - 1 1 - - - - - - -
I 

9 17 11 25 39 53 37 24 36 49 30 20 
6 19 16 32 34 30 35 23 41 35 28 29 
7 20 15 23 31 52 27 19 33 51 23 28 
8 :l6 17 35 29 54 21 34 24 41 35 2.5 
3 9 9 24 26 42 27 23 31 5 19 25 
8 6 8 23 37 40 17 29 29 30 19 16 
8 18 8 27 36 42 23 28 32 30 29 23 
9 29 17 29 30 55 20 23 32 37 26 26 
9 11 9 21 33 28 30 12 25 21 32 13 
8 20 15 26 42 39 35 28 35 43 48 20 
8 28 13 25 38 55 26 22 39 30 30 22 

11 18 19 28 41 47 32 24 38 34 38 15 
94 221 2) 157 318 416 537 330 289 395 406 357 262 

5,0 25,0 1,0 30,0 
5,0 1,0 4,0 

23/6. 1j4. an mehr. Tagen 
8 22 - I 12 

jm. Tagan m. Tagan an mehr. Tagen 
- - - -

8 64 12 39 50 287 32 112 3 
9 59 15 32 47 215 29 125 4 
5 47 10 21 39 195 33 117 4 
8 42 14 34 49 192 30 152 -
4 57 10 23 44 184 31 127 2 
4 50 24 39 37 1.58 31 124 6 
5 44 13 28 43 176 42 94 6 
2 34 16 26 44 144 30 90 1 
6 16 15 18 39 114 47 98 2 
7 31 22 22 42 121 43 88 4 
7 48 19 23 40 181 45 98 2 
5 41 18 42 58 191 42 105 1 

2) 70 533 I 188 347 2) 532 I 2158 2) 94 I 264 435 1330 2) 35 351 



182 2. Verpflegungsklassen und Bewegung 

Verpflegungsklassen Kliniken und Polikliniken 

und 

Bewegung 
Berlin Bonn Breslau Gottingen 

m. I w. I zus. m. w. ZllS. m. w. zus. m·1 w. zus. 

Stationiire Kliniken. { I~ .. - - - - - - - - - - - -
Anzahl der I~' " 

I 
28

1

27 

- - - - - - -
55 - - - - - -

eingerichteten IV' " 

~81 
- - 1 1 2 - - - - - -Platze ." 

zusammen 381 
66 29: 28 57 40 64 

P,cl.. d" {II KW" 
- -

} 3,00 -:0,50 M. 1 2,50 M. -
Pliitze fUr den III' " 2,00 " 1,20 M. f 5,00-0,50 M. 
Tag in Mark IV' " - frei . " 

Krankenbestand am 1. April 

10
1

10 
1891 15 13 28 26 22 48 20 21 18 39 

Aufgenommen im Jahre 418 513 931 353 278 631 252 140 392 513 399 912 

{ I.~, - - - - - - - - - - - -

II. " 

367
1

276 

- - - -
=1 

- -
Verpflegt im III. " 643 - - - - -

Jahre IV. " - - - 12 241 36 - - - -I - -
zusammen 433 526 959 379, 300 679 262 150 412 534 417 951 

Entlassen im Jahre . 410 501 911 354 267 621 242 139 381 503 396 899 

Gestorben im Jahre . - 2 2 - - - - - - - - -

Krankenbestandam 31. Miirz 
1892 23 23 46 25 33 58 20 11' 31 31 21 52 

Sa. der Verpflegungstage 15361 944618489 17935 6145 3379 9524 9801 7563 17364 

Nichtkranke Personen, wel-
che an der Verpflegung 
teilgenommen haben; I 

I -5' 1. Arzte. - - - - - - - - - 1 1 

2. Wartepersonal - - - - 1 1 - - I - - 5 

3. Dienstpersonal - -' - - 3 3 - 1 1 1 5 6 

4. Krankenbegleiter. - - - - 7 7 5 13 18 - 4 4 

I I I I 
1) Wegen Mangel an Raum mussten ausserdem noch 242 Kranke in Privatwohnungen 
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fiir Augenkraukheiteu. 

GreifswaId I Halle I Kiel Ki:inigsberg Marburg 
m. w. ZUSa m. w. ZUS. m. w. zus. m. w. ZUB. m. w. zus. 

I 

} 4 6 10 - - - - - - 4 
- - - 40 

16 20 36 - - - - - -
halbe Freistellen - - - - - - - - -

201 261 
v. 

46 45 60 44 44 

6,00 M. - ]6,00, .,00, 3,00, 4,00 M. 5,00 M. 
4,00 

" 
4,00 u. 3,00 M. 2,00, 1,70, 1,50, 3,00 

" 
1,50 M. halbe 

1,00 
" 

1,75,1,60u.1,50M. 1,31 M. u. frei. 1,00 
" 

Freistelle 1,00 M. 
0,50 

" 
1,25 u. 1,00 M. frei 
v frei 

I 

151 12 27 23 17 40 43 13 56 10 10 20 14 15 29 

161 123 284 451 303 754 271 178 449 303 267 1) 570 249 203 452 

} 12 11 23 - - - 32 36 68 5 4 9 
3 - 3 36 32 68 258 214 472 

164 124 288 424 251 675 213 148 361 - - -
- - - 14 27 41 32 61 93 - - -

v 33 42 75 
176 135 311 474 320 794 314 191 505 313 277 590 263 218 481 

168 117 285 454 300 754 287 173 460 296 266 562 240 200 440 

- 1 1 1 1 2 2 - 2 - - - 1 1 2 

8 17 25 19 19 38 25 18 43 17 11 28 22 17 39 

4867 3747 8614 16409 21448 13630 6743 5883 12626 

! 
1 - 1 - - - 1 - 1 3 - 3 - - -

1 1 2 1 3 4 - 4 4 - 3 3 1 2 3 
- 2 2 - 2 2 - 2 2 - 4 4 - 4 4 

- - - - - - -

I 

- - - - - - 13 13 

Imtergebracht werden. 



J84 2. VerpfJ.egungsklassen und Bewegnng 

Kliniken und Polikliniken 
Bewegung 

Berlin Bonn Breslau 

m. w. I zus. m. w. I zus. m. I w. zus. 

Durchsehnittl. .Aufenthalt e. Kranken in Tagen 16,0 24,91 28,31 26,4 23,4 22,5123,1 
Durehsehnittlieher taglieher Krankenbestand 20,0 22,0 42,0 26,0 23,0 49,0 17,0 9,0 26,0 
Dat~~nd } des hoehste n Krankenbestandes 2/6. an mehr. Tagen 26/5. 

24 33 57 301 301 60 28 12 40 
Datum nnd } des n i e d ri g s ten Krankenbe- 30/12. 8. u. 13/9. 3/9. 

Zahl standes......... 15 10 25 15 14 29 l;,'" 9 
Durehsehnittliehe tagliehe .Aufnahme . . . 2-3 1,0 1,0 2,0 1,0 
Datum und } del' an einem Tage aufgenom- 3/8. 14/1. 
hoehste Zahl menen Kranken . . . . . 5 7 12 448 4 1 5 
Datum und } del' an einem Tage aufge- 3°/12• an mehr. Tagen an mehr. Tagen 
niedrigste Zahl nommenen Kranken . . - - - - - - - - -

Aufnahmemonate. 
.April 1891 . 35 41 76 33 23 56 23 10 33 
Mai 

" 
33 44 77 34 27 61 24 12 36 

Juni 
" 

30 46 76 27 22 49 26 18 44 
Juli 

" 
49 64 113 27 26 53 28 13 41 

.August 
" 

45 57 102 32 19 51 9 7 Hi 
September 

" 
36 48 84 26 13 39 9 7 Hi 

Oktober 
" 

34 451 79 35 25 60 29 13 42 
November 

" 
28 30. 58 35 29 64 19 16 35 

Dezember 
" 

23 25 48 23 22 45 17 5 22 
Januar 1892. 36 38 74 30 19 49 28 14 42 
Februar 

" 
35 40 75 23 1 21 44 19 9 2E 

Marz 
" 

34 35 69 281 32 60 21 16 37 
Summa des Zugangs 418 513 931 353 278 631 25211401392 

Polikliniken. 
Dl1l'ehschnittlich wurden taglieh behandelt ea. 200 
Durehsehnittlicher tagHeher Zugang 

. I 19i6. I Datum und } del' an einem Tage zugegange- 24/4. 
hochste Zahl nen Kranken . . . . . . 38 46 84 11 16 27 
Datum und } del' an einem Tage zuge- 22/12 . an mehr. Tagell 
niedrigste Zahl gangenen Kranken. . . 6 7 13 - - -

Aufnahmemonate. 
.April 1891. 440 644 1084 226 141 367 
Mai 

" 
460 574 1034 231 136 367 

Juni 
" 

479 596 1075 226 180 40E 
Juli 

" 
545 575 1120 242 167 40£ 

.August 
" 

499 560 1059 218
1 

159 377 
September 

" 
470 484 954 195 135 33C 

Oktober 
" 

492 543 1035 206 136 34~ 
November 

" 
432 481 913 177 102 27£ 

Dezember " . 361 470 831 145 111 25E 
Januar 1892. 442 476 918 188 112 30C 
Februar 

" 
518 575 1093 175 88 26t 

Marz 
" 

473 1 535 1008 1 213 130 34t 
Summa des Zugangs 56111651312124 

1 
13471 2442115971403~ 

') Wegen Mangel an Raum mussten aussel'dem noeh 242 Kranke in Pl'ivatwohnunger 
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fur Augen~ankheiten. 

Gottingen Greifswald Halle Kiel Konigsberg Marburg 
m. w. zus. m. I w. zns. m. w. zus. m. w. zus. m. w. I zus. m. w. zus. 

18,3 18,1 18,3 27,6 27,7 27,7 20,7 42,5 23,1 25,6 27,0 26,2 
21,0 20,0 41,0 13,3 10,2 23,5 44,0 58,6 36,0 18,3 16,1 34,4 

IS/5. 9/S. 4/2. 616. ?15. sol6. 
64 22 16 38 55 70 56 25 25 50 

21/9. 2/l. 31/12. 24/12. 15/a. 2a/12. 
21 6 5 11 27 40 15 16 6 22 

1,3 1,0 2,3 0,4 0,3 0,7 2,0 1,2 1,0 0,7 0,6 1,3 
15/6. u. a/a. 11/5. S/7. 1811. 2015. 22j6. 

. I . I 12 1 3 4 9 7 5 3 8 -
an mehr. Tagen 414. an mehr. Tagen a/4. 6/9. anmehr. Tagen 
- - - - - - - - - - - - - - - - - 9 

49 36 85 17 15 32 30 22 52 19 18 37 32 34 66 34 29 63 
48 40 88 22 14 36 52 32 84 29 14 43 36 24 60 17 21 38 
64 37 101 14 14 28 51 23 74 28 11 39 27 20 47 30 27 57 
45 34 79 16 13 29 31 32 63 28 25 53 24 27 51 25 11 36 
35 40 75 11 7 18 40 28 68 22 8 30 20 6 26 19 20 39 
28 24 52 16 3 19 34 26 60 22 18 40 21 14 35 17 11 28 
40 29 69 16 11 27 37 25 62 25 16 41 30 24 54 17 15 3 
43 42 85 14 7 21 25 22 47 22 16 38 21 21 42 21 12 33 
32 24 56 11 6 17 18 23 41 13 11 24 15 14 29 16 7 23 
40 25 65 5 10 15 43 24 67 31 16 47 26 25 51 15 20 35 
41 28 69 9 8 17 48 20 68 13 13 26 26 29 55 17 16 33 
48 40 88 10 15 25 42 26 68 19 12 31 25 29 54 21 14 35 

513 399 912 161 123 284 451 303 754 271 178 449 303 267 1)570 249 203 452 

. . 18,0 12,0 30,0 70,0 55,0 125,0 6,4 6,6 13,0 
6,0 4,0

1

10,0 2,6 1,7 4,3 5,0 4,1 9,1 2,3 1,6 3,9 
*. 2/5. 20/5. a/4. 

26 29 55 10 2 12 13 10 23 111 8 19 
:2a/a. an mehr. Tagen 25/12. an mehr. Tagen 

- - - - - - - - - - - -

297 242 539 98 73 171 122 121 243 
221 168 389 94 60 154 70 60 130 
208 182 390 84 61 145 89 80 169 
179 139 318 101 61 162 75 43 118 
190 130 320 82 54 136 52 40 92 
133 115 248 60 44 104 50 47 97 
141 107 248 94 54 148 53 46 99 
182 124 306 76 52 128 68 56 12 4 
136 106 242 45 25 70 62

1 

34 96 
131 91 222 54 20 74 41 35 76 
145 136 281 82 52

1
134 59 54 113 

179 118 297 75 64 139 731 74 147 
2142\16583800 945[ 620[1565 I 3813 3337 814[ 690 [150 4 

untergebracht werden. 
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Verpflegung-sklasseu 

und 
Bewegung 

f . 
I. Klasse 

II. " 
Anzahl der eiJwerichteten III 

Pliitz~ I IV: :~ 
zusammen 

J 1. Klasse 

Prcise der ~Hitze flir den Tag I~i' " 
III ~Ittrk l"" II'. " 

Kr:mkcuuestand am 1. April 18\)1 
Aufgenommen im Jahre 

Yerpflegt im .Jahre . 
r 

1. Kla,sse 
II. " 

ITl. .. 

'\n-. .. 
zusammen 

Entlassen im JRohre . 
Gestorhcn im .hhre . 
Knlllkenbestanrl am 31. :llarz 18\)2 
SnmnlRo der Y crpJiegungstag'e .. 
Xichtkr,.Pers., w. Ron (1. ·Veqlfi. teilg. hRobeu 

1. Arzte . 
2. ,Vartepersonal . 
3. Venvaltllngsper~onal 
4. Dienstpersonal . 
.j. Krallkenbegleitcr " .. 

Durscltschn. Aufenth. e. Kranken in TRogeu 
Durchschnittl. ttiglichcr Krankenbestaml 
Datum uncl l des h ii e h s ten Krankenbe-

Zah] f stalJdes. .... 
Datum uncl \ des nicdrigsten Krallkcn-

Zahl J bestandes . .... 
Dmchsclmittliehe tiigliche Aufnahme. . 
Datum 11m] \ der au einem Tao'e auf-
11 ii c h s t e Zahl I genolllmellen Kra~kell 
Datum unrl \ del' all e. Tage aufge­
n i e cl ri g s t e I':ahl J nOIl1menen Krankell . 

April 
:llai 
.hmi 
.Tn;i 
Aug'ust 
8eptellluer 
OktolJer 
~()vemlier 
Dczel1lher 
JamUlr 
Fehruar 
:lIiil'z 

Aufnahmemonate. 
1891 

2. Verpflegungsklnsseu und Beweguug-

Kliniken fiir Geistes- und Nel'Yen-

Breslan I Ch-eifswald Halle 
~m-. ~~w-. ~-z-ns-.I----;;;:-i ~'~~1l~~- .... ~-.-' -'-Y.~ 

100 i 100 200 

1 2,6D-0,30 ?II. 
fill' Pensionare 

J ;3,00-3,00::\1. 

361 I 2.)+: 

I 

200 
()1.) 

s> ') 4 

24: ~41 48 

26i 26j 
;).30 ]\1. 
1;6:, 

I 

;')2 

;'1 
129 

9 
171 

~) q 
.J ;) 

48' 4:, 

;j8 .32, 
10,00--6,00 

S,OO-l,lif) 
1 ,:j~-0,6;) 

181 HJ 
22, 

12 
42' 

192, 

ZUf:. 

11 
6 

98 

110 
1\1. 

87 
;,GO 

29 
88 

480 

I 

2'861 221 
78' 39 

- i-I 
81.') 831 \)7 180 :3.')11 246 .397 
507 4,: .')e) 102 2781 182 460 
11, }j 14 23 19: l;j, ;J4 
1\:)1 2, 28 .j . ., .j+: 4\), 103 

,2874104.')4 V7,\) 202831\).j02169Hl'36418 

8" + UJ9;0 
an mehr. Tao'cn 

! 290 
9.'9. u. 2~'12. 

Ii\) 
1-2 

an nlehr. Tagen 

I 

1 

33 29 62 
3B 22 
30' 26. 
27, 17 
27 ID 
B4 22 I 

28 24 
301 17 
27 11:1 
:;] 2.) 
2(i 1~; 

Sr) ~:~ 

2 

1 
8 
2 
3 

12fi,0 100,8 112,4 
29,0 27,0 .') () ,0 

26,5. 
32' 3+, 6G 

! 5'10. I 

24' 2" +9 
0,2 0.2 0,4 

16/7. 
4 - 4 

21/11. 
'1 1 

1:1 4 12 
+ 10 14-
~ !) 7 
.) " 10 
3 10 n 
.) 4 V 
4 8 12 
.) :2 I 
Ii :e. 11 
Ii ., 11 
Ii Ii 12 
:~ 8 11 

I . 

I 

1 
;;h/l: ()8,8 i HI,O 
54,0

1

' ?6,0, 100,0 
20,2. I 

62: 'f,7' 119 
1 /'4-. 

18, 19 87 
1,0: 1,0 2,0 

27 .J. 
R " ;_)1 8 

all mehr. Tag-en 

1 ~l 
20 
20 
2g 
22 
1.1 
18 
14 
1 

44 
.51 
61 
54 
:e.G 
34 
45 
31 
.) ~) 
.J~) 

02 
4;) 

54 
8n111ma de,; Zugtlllgs :Hil 2:,4 lil.-)I 

') Fill' ([as .Jaltl' 18H1. 



in den klinischen Anstalten. 

krankheiten. Syphilis u. Hautkrankheiten. 

Marburg') Bonn . Breslau 

m. w. I zus. m. w. zus. m. 1 w. I zus. 

341 321 66 3 

~71 ~33 ~O} 2~ 
3 
4 

6 
10 

_I_ 
I 

1 

1511 165 316 
5,00 u. 3,7.5 III. 
1,67 u. 1,25 " 

128 
112 
48 

192 

129 257 
116 228 
57 105 

188 380 

2401 245 485 
110 111 221 
13 61 19 

117 128 245 
89791 

3 - 3 
46 
11 
20 

22 24 

1~1 ~ 
- ~ 1 185,1 

· 246,0 

1/.6. I 260 
18/8. , 

· I 234 
· 0,6 

30/11. 

I 4 
an mehr. Tagen 

6 
7 

12 
13i 

1~[ 
121' 11 
2 

1~1 
13' 

112] 116 1 

13 
15 
21 
21 
23 
14 
19 
24 
11 
25 
18 
24 

2281 

20 40 

29 27 56 
7,50 III. 
5,00 " 

1,70-0,70 M. 
frei. 

16 
305 

2 
38 

275 
6 

27' 

~971 
9 

204 
11 

43 
502 

2 
47 

479 
17 

-

153 

36 59 95 
~90 ~1711607 
- - i-

321 224 545 826 876 1702 
298 203 501 759 783 1542 

- - - 23 19' 42 
23 21' 44 44 74 118 

8519 838616905 153372547340810 

2 2 
3 -

4 -
3 

26,5 
23,0 

31 

1 
1 

374' 
23;0 

10/7. 
25 

22/9. 

1 
1 

31,0 
46,0 

56 

12 13 25 
0,81 0,5 1,3 

, 13/4. i 
5[ 1[ 6 

.n 3~'ll~r~o 
31 24' 55 
21 131 34 
26 181 44 

1~' 1!1 ~~ 
1~1 18) 36 
26 161 42 
39 14 53 
31 201 51 
30 20 50 
29 21 50 

305 197; 5021 

- -1-
18,61 29,1, 24,0 
40,3, 68,5]108,8 

3/12. u. 24/2. 

581 971 155 
5/4. u. 20/5. 

221 541 76 
2,21 2,2 4,4 

15/2. n. 26/3. 

81 101 18 
28/2. u. 27/3. 

-"I ~6i ~35 
54

1' 
58 
71 
66 
61 
64 
58 
66 

63
1 77 

931 
7901 

59 
62! 
771 
741 
52 

113 
120 
148 
140 
113 
124 

60
1 72 130 

57' 123 
751 138 
721 149 
811 174 

817] 16U7\ 

187 

Ohl'enkl'ankheiten. 

Berlin Halle 

m. w. zus. m. w. zus. 

V. 
20 20 

2,50 M. 
2,00 " 

171 5 22 

~271 ~oo ~27 

4,00 M. 
1,75,1,65u.l,50M. 
1,25 u. 1,00 M. 

V. frei. 
121 6 18 

114 52 166 

30 
114 

16 
89 

46 122 53 175 
2 
7 

184 
157 

4 

203 1 1 
V. 3 4 

144 
118 

14 
12 

5184 

105 249 126 58 
91 209 107 50 
5 19 4-
9 21 15 8 23 

8145 3168 8352 

1 - I 
- 2 

1 

1 
2 

1 

36,01 30,2 33,5 
14'01 8,0 22,0 

4}4. 
19, 6 25 

'0,4\ 0,31 0,7 
an mehr. Tagen 

2] 21 4 
an meh:r. Tagen 
-1- -

I 

1~1 19 i~ 
12 1 13 
131 10 23 
13[ 91 22 

~I gl M 
i~[ 191 i~ 
13; 91 22 

l~i ~I ~~ 
127] 100! 2271 

= 11 = 11 = 2 = , _ 11 _ 1 

'I 44,3 

I
, 22,0 

11/:11. 26 

28/4. I 
I 15 

. 17~11.1 4 
an mehr. Tagen -1- 1 -

1~1 ~ i~ 
10 5 15 
7 41 11 

1~1 ~I i! 
7 6 13 
9 5 14 

10 4 14 

i~1 ~ i~ 
9 4 13 

1141 521 166 



188 2. YeJ'pf\egungsklassen und Bewegungen in den klinischen AnstaHen. 

Polikliniken fur 
----- ------ ------

Ohrenkrankheiten. N eJ·v~nl .. ralll .. -

Bewegung 
lleitell. 

Berlin') Bonn Gottingen Halle Konigsberg Breslau Halle 

~~~ ---1-- - ~~, 

ffi. I w. 
--~-- --,-

ID. W. zus. In. 
I 

w. m·1 1Y. 

Durcllschn. wurden tiiglich behandelt 8\),0! 80,01 1 
43,0 00~I001:3°'~18O,0 14,012,0 

Durchschnittlicher tiiglicher Zugang \),7 7,6 ~,O 3,0 1,;) 1,5 1~~ 

Datum und 1. dol' an e. Tage zuge- 8/2. 

I 

im Juni 7/12. 10,8. 
11 0 c h s t e Zahl J gangenen Kl'Hllken . 2:31 15 10 61 9 ~, :3 , -, 
Datum u. n i e - t del' an e.'l'age zuge- 413. , an m.Tagen 7(4. a. m. Tg. I 
dl'ig'stc Zahl f gang-en en Krallken Ii 1 I i ~ 

, 
~ - i 

~ ~ 
I 
~ 

I 
Aufnahmemonate. 1 1 

i , 
I 

! I ! 

941 April 1891. 249' 228 80 01 36 40! 42 82 35 271 18 
Mai ~R31 17G 68: .17 66: 27 42 87 33 51 20: 1.1 

'0 ' 50 211 Jnlli ,. 282 19.5 65 1 59 ,,'I 30 43 63 38 2~J 

Jllli ,. 30~i 22; (39 G4 69! 37 41 ~)j fiO! 32 23
1 

24 
Angnst 2:)>< 198 56i 52 6.,)1 41 481 39 27 3" 201, 23 ,. .) 

September 214 194 45' 4" BS! 30 32 59 29 M 1~1 10 ,. " 
16

1 

Oktober ,. ~46 179 47 44 46, 2·) 37 52 38 48 12 
November ,. 22.5 164 60 52 46! 33 33 43 ~2 29 §~I 15 
Dezember j; 251 i 158 4fi 44 .52 48 45 B4- 3B 33 12 
Jannar 18H:! . 23\)' 181 -1.5 43 t}S: 50 .)9, .)1 27 H~ 1-11 20 
Februar ,. : I 283 1')7 52 51 741 .,)0 47i 09 46 3H 1.), 22 
:lIiil'z )i 249 19[, 56 51 Ed 89 4GI 41 46 -12 21! 17 

Summa des Zugangs 12U11 :229~1703 G46 701!44G 508 587 H31 466 230!213 
, 

') An 300 Tagen wurde Poliklinik abg·ehaltell. 

Bewegung 

Durchschn. wunlen Higlich behandelt 
Durchschnittlicher tlig'licher Zugang 
Datum uml l del' an e. Tage zuge­
hochst'e Zahl J gangenen Kranken . 
Datum u. n i e· } del' an e. Tage zuge­
drig~te 7cahl gangenen Kmnken . 

April 
lVIai 
JUlli 
Juli 
August 
September 
Oktober 
Nowmber 
Dezember 
Jalluar 
}<'ebruar 
lVHiI'z 

Aufnahmemonate. 
1891. 

Sumnm des Zugangs 

Polikliniken fiir 
-------

Killller- I S~'l}hilis Ulld IHals- u. Xasen-
kralll;:heit~n. Hautl .. ranl;:heitell. krallkheiten. 

~fBlrswald Hall~ Bonl~~1 !~eslan I Berlin MarbUT,!, 
m w m w. m. W III I w m I \\ TIl IY 

; I 9,0! ,,0 1?,01 ];l,~ 17,0 1~,015~,0. 4!.01 
3,0 4,0' 3,0 ;),3, il" 4,6' 3,0 G,O. ",0 

29/12. 23.7. 15/3. 9/5. 128. 
5 6 13 8 15, 5 211 9 12: I:) 

14./2. 21il(J. 18'5. 27'12. 17!12. 
~ 1 ~ 2 1 ~ I ~ I' ~ 1: 

I I I 

.,~>O'l.' 46 99! Ilfi 165 99 lC161121 16Ki 1;'6 27' 19 
",~ 30 118 109 1;,6i 92 llRi 82 1711 ]0;3 21 18 
29, 36 118 130 148 ' 88 14ii 102 1641 118 22 12 
31: 37 16]' 17[, ]:301· 7\) 167 103 165' 129 il7 21 
571 55 22i 24 104 66 1281 87 124: 8, 20 13 
.52, 46 ~911,' ~ 120, 74 124 86 116 87 8 , 
47, GO 72 126 70 1261 77 lilOI \)() 21 .} 
39! 35 84 67 130 79 1211 6B 1:38 S4 17, 12 
58: 63 67' 85 162 81 129! :)4 102 ' DO 20: 6 
44, 52 78' 6.5 143 84 184' 9.) 12{ 81 29: 18 
48: 89 114 94 144 10·5 1;59 115 1:30 90 24 1.5 
!)2: 50 128 ] 27 203 IB.5 18.5 108 1851 119 20 18 

7)42: ;-,49 1075!1064173110521718,108817111242 2.)6149 

') Die 694Impfkinder sind hier uicht mitgeziihlt. Yom 15. August his 10.0ktoher hlieh 
die I'oliklinik g·eschlossen. 



Stationare Kliniken und Polikliniken. 

Berlin. 
1. Konigliches Klinikum: 

Verwaltullg'. chirurgische, Augen- und Ohrenklinik 
uurl Poliklinik 

Davon: a) chirurgische Klinik und Poliklillik 
b) Verwaltung' und chirurgische Klinik 

c) Angenklinik ullll Poliklinik . 

d) Ohrellklinik und Poliklinik 

2, Klinik u, Poliklinik f. Gebu1'tshilfe n. Frauenkrankh. 
3. Poliklinik ftir inn ere Krankheiten 
4. Poliklinik fUr Hals- und Nasenkrankheiten 
.). KonigI. Universitats-Institut f. Zahnheilkunde 
G. Zweite Poliklinik f. Geburtshilfe u. Franenkrankh. 

Bonn. 
1. Allgemeine klinische Verwaltung 

a) Klinik u. Polik!. f. inn ere Krankheiten. 

b) " " " "chirurg'ische Krankheiten 

c) " " " "Geburtshilfe u. Frauenkrankh. 

el) " " " " Haut- u. syphilitische Krankh. 

2. Klinik und Poliklinik ftir Augenkrallkheiten 
3. Poliklinik fUr Ohrenkrankheiten 

Breslau. 
1. Klinik filr innere Krankheiten 

a) Poliklinik fUr inn ere Krankheitell 
2. Klinik u. Poliklinik f. chirurgische, Frauellkrallk-

heiten u. Gebnrtshilfe 
3. Klinik u. Polikl. f. Haut- u. syphilitische Krankh. 
4. " " " "Augenkrankheiten . 
5. " " " "Nerven- unel Geisteskrankheiten 

Gottingen. 
1. Klinik u. Polikl. f. inn ere u. chirurgische Krankh. 

2. " " " "Geburtshilfe u. Frauenkrankh. 

3. " " " "Augenkrankheiten 
4. Poliklinik f. Ohrenk1'ankheiten 

A. Ein:n,ahmen in lUa 

Ve1'- i 

Pfiegungs-I 
!"('elrl 

136762 

2;j7G2 

13590 
(,6042 

16673i; 

20644 

58036 

9098 

783 

500 

89731 1') 1304 
11526 

22498 12 

244 

1(1) 

, 

6131 
1035 

8792 810 

I -

I 

2068 1363 

I 

3;5 8284 

3151 820 

. 1051 

I 
180 

73 

122 
D83 

Berlin. ') Nach dem Etat. 2) Einschliesslich Dienstpe1'sonaI. 3) FUr den Heilgehilfen. 
3) Aus dem allg'emeinen Baufonds der Universitat. - B res I au. ') Nach dem Etat. 2) Stadtische 
Aversum fUr poliklinische Stadtarme. 2) Einschliesslich 4435 M., die aufzubringen sind. 3) Eillschlie 



r ]". 

I 
Staats- [ 

znschnss ' 

106520 

109105 
1) 12610 

5000 
1) 14800 
1) 10600 

134881 

8329 
1200 

17038 
4250 

125064 
24400 

9700 
1) 10460 

87662 
2) 28361 

16715 
1200 

I 

Summa 

112651 
137797 

13590 
184749 
12610 
5000 

24650 
10600 

05830 

29717 
1200 

17623 
4323 

191419 
24522 
19976 

") 10460 

182728 

39887 

40456 
1200 

9800 

4fj50 

3300 

9468 
') 5700 

2700 
1)10050 
") 2700 

5400 
6100 
3600 

2400 

2250 
900 

3480 
2400 

9300 
3480 
2400 

") 3360 

10800 

2400 

3600 

3. Finanzielle Ergebnisse df 

B. I 

I C) ~ ~... I t=: I ~,~ ~ i3 '1 I" 
~"Il ~ t:! <l.> I .... ..$]~ d,) .--:=;'=H ..... r:: OJJ I""" ::::g;~;;; ~~~ I ~,,~;;; ; ~ 0 +> ~~~ ciJ.l, ~ g I:l ~ ~ - '"" .~ .~ :: .... ~. s·~ rg ] ~ '- ~ ~ +-oo~ ~] ~ 
r"d~ ~~~ '"d~ :: ~ :a:rg ig~~: 2~ ~ ,o''-'~s; 
~~ I ~.~~ .~.. rn ~ ~~S ~i~~, ~ '" I~ ~~ 
_ ...... _,,......., cts I 1"/:.:;: C: ' I 

I I !~-+--+-II --+-1 ~i-I ==-;------i-
j 

-i-[I 
II I ~ 

6_-_150 1~)26367 '3)1200 1
,
'")1000 400 I 101832 1-

- 9877 30014 548 1 1-

~ ! =: I -= I =: 1- I :::: ~~: -- I =: -
\

161141 '----50~ ~ '-6840 i 

-_ ,I = ' = I -S40 
- - 1)2100 

-I~I~I-
11522 I 24458 

-I 
-I 
-I 

1100 I 

-I 
- 1) 1304 

I 

21741 = Ib.Warte­
personal 

2) 

52921~=--: 2-22~43:--1 -_~ 
2800 ~991 = 
4003 

1 

I 
'-----~ 

9744 

1671 
4.50 

216 
") 450 

9798 
1772 

1207 

300 

= =1= =1=\= -

600 
~ 

9485 
- I 103489 I 19242 --

2414 1 

'-~ 

9116 
-~ 3089 
'-~ 

2504 
'-------' 

567 

6820 
763 

267 
185 

4434 
2401 

1534 

865 

600 3)14224 18775 1136 
- 11871 3651 1250 
- 538 304 390 

163 
10392 12308 

3035 1448 
1386 1192 

130 407 

194 

283 
88 

I :: I - _ 
16329 

- I - I 

4) 3311 i ~-'--

~ 

75689 
852 1 -

6866 11110 

'----' 
72481 
~ 

18000 

1 

6 

~--17701 
- 1 -

4) FUr den Anatomiediener. 5) 11800 M. besondere Bewillignng. 6) Fur Instrumente. 7) Davon 196 M. fi 
Yrerwaltnng. 3) Einschliesslich 763 M. fill' die Poliklinik fUr Frauenkrankheitel!' 4) Fur Extraverordnnngen. 
S;slich 2594 M. fUr Schreibmaterial und Drucksachen. 4) Hierzn 6950 M., die Uberschreitung fUr 1891/92. 



~r klinischen Anstalten. 

~ au C end e ."- u s gab e n in :u ark. 

1 

154·')7 

9601 

29788 : 23667 

-I 
--~ 31139 

1= =1 

1= =1 
_-_..:.-__ '~_-..:._-
b. Unterh. d. Illventars 

-1- =1= 
=1:: 

=1= 

Inventars 8268 26941 19090 

! I ____ ~l,....-_-..:. _ _' 

b. Ullterh. d. 

b. Reinigunl; 
d. Wasche 

b. Reinigung 
d. Witsehe 

b. Reinigung 
d. WaRche 

,= 
--.:..--....:....-,....-.:...-------' '---,~ 1 H .. 

929 1362 ) ;~~~eml. 

1-
") 

89 6 

1942 

379 

2500 
700 

1667 

14590 

1096 

31042 
2749 
2660 

105 

5) 2ilO 
- I 

I 
7768 . 

736 
380 

8057 
1820 
1137 

12 

136 

4538 
53 

461 

1.5003 

10739 5)_ b. and. Ausg. 

26373 l
b. Reinignng 
d. Wasche 

12.".5 1
3)= ' 

I 
179 I 
183 - 1 

b .KJ'ankenkl. usw.1 
U89 -

1.55 42 I 

2486 I 
500 

1873 

I 

3.54 

500 

159 

300 

1162 

842 

1636 ! {J 

I 
I 
I 

1 ----7968 

= I = 

433 

14 

20 

iiI' Instrumente. 8) Davon 1439 M. fur Instrumeute. 9) Einschliesslich 7500 M. fUr die ambulatol'ische Klinik. 
5) FUr das Laboratorium. 6) Ausserdem 500 M., welche laut Verfiigung des Universitats·Kuratoriums yom 25 .. 



Andere 

Ausgaben 

6) 4590 
3823 

7) 540 

8) 1784 

) 12082 

440 

218 

377 

129 

214 

435 
325 

8250 
89 

186 

Summa 

222626 
55075 
4665 

10071 

7410 

184630 

3540 

247951 

17739 

19868 

10771 

6567 

27270 
900 

15607 
3856 

192182 
24418 
18322 

') 11243 4) 192498 

2188 37365 

1629 38186 
1192 

C.Einmal. Ansgabe. 

Instru­
Banten Apparate mente 

760 224 
150 36 

716 6) 184 

'---' 
500 

= 1:= 

Seite 189-192 

Stationare Kliniken und Polikliniken. 

, 
Berlin. 

1. Konig-liches Klinikum: 
Verwaltung', chirurgische, Augen- und Ohrenklinik 

und Poliklinik. 
Davon: a) chirurgische Klinik und Poliklinik. 

b) V erwal tung und chirurg-ische Klinik. 

c) Aug-enklinik und Poliklinik. 

d) Ohrenklinik und Poliklinik. 

2. Klinik u. Poliklinik f. Geburtshilfe u. Frauenkrankh. 
3. Poliklinik fiir innere Krankheiten. 
4. Poliklinik fiir Hals- und Nasenkrankheiten. 
5. Konig-I. Universitats-Institut f. Zahnheilkunde. 
6. Zweite Poliklinik f. Geburtshilfe u. Frauenkrankh 

Bonn. 
1. Allg-emeine klinische Verwaltung-. 

a) Klihik u. Polikl. f. inn ere Krankheiten. 

b) " " " "chirurgische Krankheiten. 

c) " " " "Geburtshilfe u. Frauenkrankh 

d) " " " "Haut- u. syphilitische Krankh 
2. Klinik und Poliklinik fiir Augenkrankheiten. 
3. Poliklinik fUr Ohrenkrankheiten. 

Breslau. 
1. Klinik fiir innere Krankheiten. 

a) Poliklinik fUr innere Krankheiten. 
2. Klinik u. Poliklinik f. chirurg·ische, Frauenkrank 

heiten u. Geburtshilfe. 
3. Klinik u. Polikl. f. Haut- u. syphilitische Krankh 
4. " " " "Augenkrankheiten. 
5. " " " "Nerven- und Geisteskrankheiten 

GUttingen. 
1. Klinik u. Polikl. f. inn ere u. chirurgische Krankh 

2. " " " "Geburtshilfe u. Frauenkrankh 

3. " " " "Augenkrankheiten. 
4. Poliklinik f. Ohrenkrankheiten. 

Bonn. I) Fiir 1 Hebamme, 1 Hilfshebamme und 1 Wirtschafterin. 2) Und fiir Instrumente. 
Juli 1891 zum Titel "Insgemein" abgegeben sind. - Gottingen. 1) Eillschliesslich 1340 M. 



Seite 193-196 

Stationare Kliniken und Polikliniken. 

Greifswald. 
1. Vereinigte innere und chinlrgische Klinik 

a) Klinik ftir innere Krankheiten 

b) Poliklinik fUr innere Krankheiten 
c) Klinik ftir chirurg'ische Krankheiten 

d) Poliklinik fi'Lr chirurgische Krankheiten . 

2. Klinik und Poliklinik fUr Geburtsh. und Frauellkr. 

3. 

4. 
" 
" 

" 
" Angenkrankheiten 

fUr Geisteskrankheiten . 

Halle. 
1. Vereill. inn., chirurg., Frauen-, Augen- u. Ohrenkl. 

a) Klinik u. Polikl. fUr inn ere Krankheiten ') 

b) " "" "chirurg'ische Krankheiten 

c) " "" "Geburtshilfe u. Frauenkr. 

d) 

e) 
" 

" 
" 

" Augenkrankheiten 

" Ohrenkrankheiten 

2. Klinik und Poliklinik fUr Geisteskrankheiten 
Kiel. 

1. Vereinigte Kliniken 

2. Poliklinik fUr innel'e Krankheiten . . 
3. " "chirurgische Krankheiten 

Konigsberg. 
1. Klinik ftir inn ere Krankheiten 

2. 
" 

n. Polikl. fUr chirurgische Krankheiten 

" " " "Geburtshilfe u. Frauenkrankh. 

4. 
" " " "Augenkrankheiten 

5. Poliklinik fUr innere Krankheiten 
6. 

" 
" Ohren-, Nasen- und Halskrankheiten 

Marburg. 
1. Klinik fUr inn ere Krankheiten 
2. " u. Polikl. fUr chirurgische Krankheiten 

3. 
" 

" Geburtshilfe u. Frauenkrankh. 

4. Augenkrankheiten 

.). Poliklinik fUr innere Krankheiten 

6. Kommunalstand. Irrenheilanstalt 

Ver­
pflegungs­

g'eld 

91889 

10521 I') 788 
8302 --

24874 

210857 

61866 
9445.5 

15802 

25985 

12494 

60213 

222262 

28186 

38449 

12644 

16828 

17.')26 
2622.5 

') 23393 

11713 

165020 

1410 

306 

4684 

259 

3. Finanzielle Erg'el 

A. Einnahnlen in l!l; 

2985 3560 1474 

120 
;5000 

600 

81 13.') 

b.Verpflgeld. 11464 3431 

desgl. 

b. Verpflgeld. 

2) 2736 

21152 740 181 

116 302 

148 255 1 

;")52 425 

72 

115 

314 
669 

3) 977 

506 

120 

469 :~) 2 
296 

7E 

10389 1279 
Greifswald. ') Lehrgeld von Hebammenschlilerinnen. 2) Einschliesslich 848 M. Gemeindezusc 

') Die l\Iedikamente ftir die Poliklinik del' Kinderkrankheiten werden aus dem Fonds del' medizinisch, 
Stadtzu8chuss. 2) Ftir 1\fUbel 226 M. und fUr Apparate und Instrumente 106 M. zur provisorischen ] 
Laboratoriums. 0) Davon 952 M. Remuneration fUr Zuweisung' operativeI' FaIle. 0) Davon 3611 1\1 
b) Einschliesslich 300 M. Aversnm del' Landeskasse des Ftirstentums Waldeck und Pyrmont. 0) Einsc 



bnisse cler klinischen Anstalten. 

ark. 

~ 
'h' Staats-
> zuschuss 
Il 
" "" 

!4 

n 

i8 

2) 72950 

6600 

9838 
18934 
9015 

12060 

1460.5.5 

32559 

.58.509 
1) 6867 

3087 

41094 
70600 
42488 
149.50 

') 91.50 
1200 

56.549 
.57.589 

5) 24863 
G) 11133 

7) 61.50 

94706 

Summa 

172858 

6600 

9958 
3.5243 
17917 
38560 

371807 
61866 
94455 
16108 
25985 
12494 
98178 

281189 
6867 
3087 

69813 
110058 
60394 
32013 

9150 
1200 

75139 
8.5038 
4931.5 
26370 
6150 

271394 

I ," 
... -

Gehalt :! ~ 
fiir I &l ~ 

... ~rzte ;;.e 
i ~~ 

1
4320 

-;-400 -
I 

2400 1 -2400 -

2400 -
'-,-' 

3) 

1200 1685 
3800 2150 

22800 8100 

138"10 -1- I .-- -1-

720 I = I = ~ 
4) 2894 

36.5 - [ 10.58 
294.5 - lb. Wartep. 

--2-9~{22 
~ 

7030 
'-----~ 11268 
'---:3-6~ 
'---~ 

2654 
~ 

2) 10800 

6000 
4800 
2400 
2400 

3) 6300 
.- I 1168 
1800 7.591 I - I 1484 

17223 4932 

10.50 

2550 
69.50 
4950 
2400 
2250 
1000 

1749 

1650 

600 

24044 

- 1 -

- 1 -

~-3050 
68"61 

119~ 
2322 

4400 10.50 4340 
2213 
1620 

3600 27.50 3923 -_ I 
34.50 1200 '-~-1-7'v-18--'--~ 

2550 1020 1200 488 
1200 68.5 
9600 1.5461 14.572 7442 

300 

150 

600 

200 

689 

1650 

I 648 
7385 24.54 1 -

---.,,---" 
4680 

4946[ 13009 [ -
'--..----" 

13696 
4) 8267 

.5393 

5038 
32.51 

32883 
2428 

2140.5 

107 
136 
307 

2970 

3156 3451 
1210 2477 

6701 2271 
") 2848 1346 

23073 
6408 

736 

I 
5737 
126 
821 

2003 

b. Kranken-
5984Ikleidg.u.s.w. 1642 

26412 2335 
801 .55~21 

.')5.)9' 
200 

11071 
3391 
3489 

1700 
30001' 

26721 

146.5 
2) 2037 

1049 
200 

768 

1.585 184 
16417 283 
4334 437 
1092 773 

12'00 

88.5 1 2632 

B 

~-6403.5 

~---12833 
~-7357 
~ 

18235 

~ 
~5035~ 

'-----'! 
42520 

~-131739 

-1--1-
~-24948 
~ 

34455 

19402 1 369 
~ 

14627 
-1--1-~[ 

28787 
32999 [ -
~ 

27014 
~ 

9213 

85231 124187 
~huss. 3) Wird nicht aus dem Institutsfonds bezahlt. 4) Fiir Warte- und Dienstpersona!. 5) Aus dem alJgeme 
en Poliklinik bezahlt. 2) Einschliesslich 3600 M. fiir die Poliklinik. 3) Einschliesslich 1200 M. desg!. _ 4) E 
:inrichtnng' des poliklinischen Instituts. - Konigsberg. ') Einschliesslich 3000 M. Stadtzuschuss. 2) Einsch 
. fUr Brillen und Instrumente. - ~farburg. ') Davon 3177 M. fiir behandelte Kranke und 20216 M. fUr Ht 
:hliesslich 2600 M. Zuschuss vom Kommunalfonds. 7) Einschliesslich 1500 M. Stadtzuschuss. 



3. Finanzielle Ergebnisse der klinis( 

. Lau1'ende AUSKaben in Mark . .. .~ -5 '" :. .. 
§ ~£r5 " '" 

.. 
'" . g:, 

;l 
., 

i bO ~ '" '" '" g:, 
~ .co '" '", '" bO" " '" '" ." .. .. '" " '" .co ~ ~e~ '" ~ 1': '" :; "'''' .~ "'''' ~. 1 '"' . " ... ;l "- " " .S .. " "" " 10 10 " ~~ ~~ !] bO_ 

:!: .;, ~ ~ .. e ]~ e '5 : " ... fl "i\'l '" '" ~ of~ .co" l!i ..!l ~ " " .. ~ f~ ~I .. ~ o;,~ .....:; 
~ ~~ .. .to 

~ ;Q -< '" ~ ~~~ ~ 

b. Reinigung 
4716 2955 11785 5400 1517 6663 5) _ der Wasche - 2240 -

-

I 

-

I 

- I - - - - - - - - - - -
- - -

I 

- - - I - - - - - - - -
- - - - - - - - - - - - - -

I I b. Medika- -I- I - - - - mente u. s. w. - - - - - - -, 

7573 
'-,,-' b. Kranken-

, 

845 4116 218 kleidg. u. s. w. - b. and. Ausgaben - -
- - - I - 184 24421 763 75 726 5) _ - I - - -

330 

I 
'-,,-' 

1 491 - - - 861 4603 - 1954 1135 - - -

-" b. Kranken- b. Reinigung 
553 21308 5577 58621 15619 5710 kleidg. u. 8. W. - der Wasche - -

5419 - - 3355 690 - - - - - -, 

7181 - - 4924 1284 - - - - - -

3674 - - 2659 327 - - - - - -

2335 1742 406 
b. Kranken- b. Reinigung - - kleidg. u. s. w. - der Witsche - - -

, 

713 - - 11 - desgl. - desgJ. - - -
2054 lb. Unterh. d. Inven~s 2575 10500 4064 1357 3670 - - - - -

8448 2608 20626 9033 1500 21214 - - - - -

- I -
I 

- I - - - - - - - - - - -
- I - -

\ 

- - - - - 244 - - - - -

10224 3441 5358 4265 211 
b. Kranken-

3) 359 541 123 kleidg. u. s. w. - -

11953 
'-,-' h. Bekosti- 1483 5623 19211 gungd.Krank. - 3) 380 - - -

y-

61971 3330 
b. Reinigung 

7841 3526 380 der Wasche 1953 521 150 - -

6266 
'-,,-' b. Kranken-

1681 5463 148 kleidg. u. s. w. 3) 230 -- 81 - -
- - - - 131 - - - - - -

I 
- 159 -

- -- - - 25 120 40 20 30 - - - - -

221 167 579 - 2217 7140 6698 456 1681 - 2037 125 281 -
11 - - 64 7434 5808 5322 542 2429 - 1376 96 287 -

350 1867 379 85 520 3186 [2795 528 6548 1833 260 - - -
- 358 37 - 893 2100 1529 279 1479 96 100 44 - -

- - - - - - - - b. and. Ausg. - - - - -, 
! 2498 4324 33"68 24084 5100 - 4991 49922 502 941 - m 
inen Ulliversitats-Baufonds. 6) Davon 1180 M. Kosten fiir den Operationskursus, insbesondere die LeichenstI 
inschliesslich 5000 M. desgl. 5) Einschliesslich 274 M. desgl. (fiir Medikamente). 6) FUr poliklinische Zweck( 
,liesslich der A~sgaben fiir Eis, aber ausschliesslich der..fiir medizinische Gerate, welche bei Krankenbekleidung. 
~bammenschiilermnell. 2) Davon 2550 M. Gehalt der Arzte und 186 M. Lohnzuschuss u. s. w. 3) Davon 368 . 



,hen Anstalten. 

Andere Summa 
Ansgaben 

389 118778 
12239 

7080 
20355 

6) J 777 9935 

') 1688 34977 

420 17925 

2355 40857 

9000 376914 

- 37989 

~7455 

6) 1037 22725 

14891 

13224 

7233 

103200 

7086 279266 

- 6534 
155 3006 

4) .5085 

4041 

5) 2057 

6) 5229 

190 

1901 
1875 

2804 

69.530 

119704 

62116 

41252 
9148 
2425 

77616 
89744 

63486 

C.Einmal.Ausgabe. 

Bauten I 

I 

Appa­
rate 

Instru­
mente 

Stationare Kliniken und Polikliniken. 

GreHswald. 
1. Vereinigte inn ere chirurgisehe Klinik. 

a) Klinik fill' innere Krankhei ten. 

b) Poliklinik fill' innere Krankheiten. 
e) Klinik fill' ehirurgisehe Krankheiten. 

d) Poliklinik fill' ehirurgisehe Krankheiten. 

2. Klinik und Poliklinik fitr Geburtsh. und Franenkr. 

3. " " " "Augenkrankheiten. 
4. 

" 
fill' Geisteskrankheiten. 

Halle. 

') 1500 8) 1500 

1. Verein. inn. ehirurg., Frauen-, Augen- u. Ohrenkl 

a) Klinik u. Polikl. fill' innere Krankheiten 1). 

2.550 

436 

b) 

c) 

d) 

" 
" 
" 

" 
" 
" 

" 
" 
" 

" ehirnrgisehe Krankheiten. 

" Geburtshilfe u. Frauenkr. 

" Augenkrankheiten. 
_ I _ e) 

_ I - 2. 
" " " 

" Ohrenkrankheiten. 

Klinik und Poliklinik fUr Geisteskrankheiten. 

- I - 1. 
'-~2 2) 332 . 

Kiel. 
Vereinigte Kliniken. 
Poliklinik filr innere Krankheiten. 

" "chirurgische Krankheiten. . 53 1 28 3. 

1. Klinik 
Konigsberg. 

filr inn ere Krankheiten. 

=: 
-I 

-I 
-I 

2. 
" 

u. Polikl. fUr chirurgische Krankheiten. 

3. 
" 

" " "Geburtshilfe u. Frauenkrankh. 

4. " " " "Augenkrankheiten. 
5. Poliklinik fill' inn ere Krankheiten. 
6. 

159 1. 
9475 2. 

- 3. 

" 
" Ohren-, Nasen- unrl Halskrankheitell. 

Marburg. 
Klinik fill' innere Krankheiten. 

" u. Polikl. fUr ehirurgische Krankheiten. 

" ,~ " "Geburtshilfe u. Frauenkrankh. 
'-~ 

848 25799 - 445 4." " " "Augenkrankheiten. 

65 6150 - - I - 5. Poliklinik filr inn ere Krankheiten. 

W 10412 271394 - - - 6. Kommunalstand. Irrenheihmstalt. 
'ansporte und 360 ~'I. fUr kitnstliche Glieder. ') Davon 1044 M. fill' die Poliklinik. - Halle. 
~. 'J Poliklinik (ehemisehes Laboratorium). ") Poliklinik. - Kiel. 1) Einschliesslich 2235 M. 
mitgerechnet sind. - 3) Unterhaltung del' Gartenanlagen. - 4) Davon 3746 1\1. Ausgaben des 

M:. Erluss filr Lehr- und TageMeher und 609 M. sonstige Einnahmen. 4) Beerdigungskosten. 



ll. 

Morbiditatsstatistik ffir das Jabr 1891/92. 

Klinisches Jabrbuch V. 3 
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204 4. Krankenbewegung in den stationaren Kliniken fur innere Krankheiten. Berlin. 

Abgang Erlauterungen. 
Krankheits- Behan-

iiber- Komplikationen. delte geheilt ge- unge- ge-
bezeichnungen bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

Kr.1. = Infektion i. Krkhse. 
m. I w. m·Tw. m.l w. m.' w. m.1 w. m.1 w. t = gestorben. 

2. Berlin. 
1. Medizinische Klinik in der Konigl. Charita. 

I. Entwickelungskrankh. 2 ') 78 - 47 3 24 2 1 2 75 ') Abortus 50. Graviditas 
extrauterln.2. Molimina 

II. Infektions- u. aUg. Krk. 
Scharlach . . 
Masern und Roteln 
Rose ... 
Diphtherie. . 
Puerperal:tieber 
Unterleibstyphus . 
Wechsel:tieber . 
Ruhr ... 
Brechdurchfall 
Influenza . . . . 
Ak.Gelenkrheumatismus 
Blutarmut . 
Leukamie . 
Pyamie ... 
Tierische Parasiten . 
Tuberculose 
Lungenschwindsucht . 
Peritonitis tuberculosa. 
Miliartuberculose . 
Haemoptoe . 
Zuckerruhr . 
Neubildungen: 

Carcinom .... 
Osteosarcom humeri 
Tumores . 

Gonorrhoe . . . 
Primare Syphilis. . . 
Konstitutionelle Syphilis 
Sauferwahnsinn . 
Chron. Alkoholismus 
Bleiintoxication. . 
Phosphorintoxication 
Andere Intoxicationen 
Andere Krankheiten 

8. Nephritis 6. Chorea. 
317 484111 250 78 52 33 60 68 94290456 1. Pla.centa praevia 1. 

") 20 20 
3) 14 14 
4) 32 22 

28 25 
24 2 

G) 24 15 20 12 
1 1 1 
1 1 

0) 1 2 2 
13 ') 46 13 43 

.) 56 9) 44 47 36 
10) 5 ") 55 1 44 

3 
1 

'2) 3 3 

1 

6 2 
6 
2 

13) 55 14) 22 1 
10) 69 16) 91 4 

6 18 4 
2 30 28 

3 
1?) 6 
'") 9 

2 
1 
2 
1 

"') 18 20) 26 
1 -

21) 2 ")14 _ 
2 1 
2 4 

21') 724) 9 
26) 8 1 
"')II - 6 
.') 16 2 15 

_ 28) 3 
'0) 7'°)11 4 

_ 31) 5 

2 
1 

1 
1 

2 

2 

5 
4 

5 
6 

6 

3 

3 

4 

4 

1 

1 

3 
1 

7 
1 
2 
2 

3 
2 
3 

2 

1 

3 

1 
20 

1 22 

20 Eklampsie 1. .A.lters­
schwiiche 5. 

14 2) Scharlach und Diphthe-
29 rie 2. 
27 3) et Bronchopneumonie 1. 

Inlluenza 1. 
24 ') Lnes 2. Halsdrnsen-
15 eiterung 1. 
1 0) Otitis media 1. 

1 1 1 6) Cholera nostras. 

1 

1 2') Erysipelas 1. Pneumo­
nie 2. Otitis media 1. 

13 46 Bronchitis 7. 
56 40 8) Erysipelas 1. Vitium cor-

5 53 dis 7 (Insuff. valv. mi-
2 tra.!. 2, Stenosis 1). 
1 0) Influenza 1. Vitium cord. 

6 (Insuff. mitral. 1, Ste-
3 nos 1, Endoca.rditis 2). 

2 
5 

1 34 4 55 
7 11 46 50 

2 

15 '0) Anaemia perniciosa 3t. 
83 ") Typhus abdominalis 1 

"') Taenia 2. 
2 18) pUlmonum 40 (23 tl. 
1 (Diabetes moll. 1, Ne-

1 

2 12 
1 
1 8 
1 

4 
8 
2 
1 

1 

4 
5 
1 

2 

3 1 
2 phrit. ehroll. 1). pu!mon. 

et laryngis 10 (7 t) 
1 (Lues 1), pulmou. et pe­

ritonei 1 t, et testicul. 
10 9 18 25 1 t· peritonei 1 t· 

1 14) pUlmonnm 15 (3 t), 

2 

3 
6 
·8 

2 

- narium 2. pnlmon. at 
1 1 14 laryng.2(1t),laryngis2. 

1 1 15) et laryngis1 t, P.2 (It), 

2 
4 
1 

7 
8 

11 
16 

4 et Pleuritis tuberculos.2. 
8 Pyonephrose 1 t. Peri­

typhlitis 1. Morphinis-
1 mus 1. Peritonitis tu-

berculosa 1 t. Vito cor-
2 dis 2 (Aorteninsuff. 1). 

Aneurysma 1. Neuritis 1. 
3 '6) et laryngis 9 (4t). 

7 11 ") P. 1 (De\. trem.). 
1S) Osteomyelitis 1 t. 

5 19) ventriculi 7 (3 t). oeso 

III. Lokalisierte Krankh. 436 773201427 92112 53139 47 50393728 

l'hagi4 (2 t). oesophagi 
et ventriculi 1 t, ven­
triculi et omenti 1 t. 
pnlmon. 1 t. hepatis 1. 

A. Krankh. d. Nervensyst. 
Apoplexia cerebri 
Hirn -u. Hirnhautentzdg. 
Tumor cerebri. 

.2) 4 
33) 1 

_ 34) 

36 90 26 43 19 41 

111 

5 12 86 186 20) ventriculi 8 (2 t)· oeso­
phagi2(1t). mammaelt 

2 1 4 . (Recidiv) ovarii 1. uteri 
2 10 (2t) et vaginae 2 (It). 

3 3 22) Mediastinaltumor2 (It). 
1 1 -711 1 21) hepatis 1, in abdominel. 

3 3 4 1 8 hepatis 2, in abdomine 
3. ovarii 2. Nieren­

tumor 1. Myoma uteri 1. - 23) cerebri 2, Iritis 1. - 24) cerebri 2, pharyngis 1. Nephritis 1. Mastdarmsyphilis 1. _ 
!O) Bleikolik 1, Rheumatismus 1. - '6) Cirrhos. hepat. 1. - 2?) P. 1. - 2") Conam. snicid. _ 29) Acid. hydrochlor. 1. 
Sublimat 1 t. Opium 1 (Con. snicid.), Aq. amygdal. amar. 1. - 30) Acid. sulfur. 3 (1 t), Oxalsaure 2, Salzsaure 1, Arse­
nik 1 t. Acid. carbolic. 1. Aether sulf. 1. - 31) Keuchhusten 1. w,astrisches Fieber 3. epidemische Genickstarre 1 t. _ 
B") Stenos. valv. mitral. 1. - •• ) Pachymeningitis hiLmorrhag. - 4) Gliosarkoma 1. - 30) Gehirnblutung 1 t. Progress. 
llimparalyse 1, Melancholia syphilitica 1 (Con. snicid.). - .0) Bulbiirpa.ralyse 1, Dementia senil. 2. 

And. Krankh. d. Gehirns 

97 205 

2 
1 
3 
9 ") 7 36) 3 1 
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Ab gang 
Erla u t erungen. Behan-

Krankheits-
delte geheilt ge- unge- ge- uber- Komplikationen. 

bezeichnungen bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
Kr.I. = Infektioni.Krkhse. 

m. 1 w. m.1 w. ~ ~ ~ ~ t = gestorben. 

l\iyelitis 1\') 4 - 1 - - - 1 1 1 1 3 ') Compressionsmyel. 1 t. 
Sklerose . 5 2 - - 1 1 2 1 - - 3 2 2) Atrophia nervi optic. 1, 

Insult". aortae 1. 
Tabes dorsalis 2) 9 ') 14 - - 5 7 2 3 - - 7 10 3) Phthis. pharyngis et 
Ischias 3 5 - 2 3 2 - - - - 3 4 lanyngis 1. 

Lumbag'o 4) 2 - 2 - - - - - - - 2 - ') A1:ne rosacea 1. 
') P. 1. 

Neuralgie 3 4 2 3 1 - - 1 - - 3 4 6) Herpes zoster 1, Pneu-
Hemiplegia . 0) 2 6) 13 - 1 1 8 1 1 - 3 2 13 monie 1 t. 
Neuritis. ') 12 4 4 3 3 - - - - - 7 3 ') alcoholica 4, Lupus 1. 

6) Paraplegia 1 t. syrin-
Paralysis 3 5 - 1 1 1 2 2 - - 3 4 gomyelie 1. Neurosis 
Chorea - 7 - 5 - - - - - - - 5 traumatica 2. 

Epilepsie 4 1 - - 2 - 2 1 - - 4 1 0) Otitis media. 
10) Conjunctivitis. 

Hysterie . 2, 42 - 19 1 5 1 14 - - 2 38 ") Laryngitis 3, Perichon-
Neurasthenie 30 66 17 44 7 12 4 7 - - 28 63 dritis laryng. 2. 

l\forbus Basedowii - 4 - - - 2 - 1 - 1 - 4 ") Laryng.5,Oedem.glott. 
1, Abscessus glottid. 1. 

Trismus und Tetanus 1 1 1 - - - - - - 1 1 1 13) P.l, lnsuff. valv.mitr.1. 
Andere Krankheiten 8 S) 18 6 9 - 2 2 5 - 1 8 17 14) P.1, Gravidit. 1. 

") P.l. 

B. Krankheiten d. Ohres 9) 5 9) 2 1 1 2 2 1 5 
• 16) P.6 (2 t), Del. trem. 2, 

- - - 2 N ephrit. 1, Epilepsie 1, 
Pleuritis et Phlegmon. 

C. Krankheiten d. Augen '0) 1 - 1 - - - - - - - 1 - antibrachii 1. Uor. adi-
pos. 1 t, Insuff. aortae 2. 

") Care. hep.tis. 
D. Krkh. d. Atmungsorg. 140 104 84 63 19 14 13 9 14 11 130 97 18) Cirrho •. hepat. 1 t, Vito 

cord. 1, Pericarditis 1. 
Kehlkopfkrankheiten ") 5 12) 10 3 8 2 1 - 1 - - [) 10 19) Pyo _ Pneumothorax 2 

Bl'onchitis ")17 14)22 9 13 4 3 1 2 - 1 14 19 (1 t), Gangraena pulm.l, 
Asthma broncbiale 2, 

Bronchialkatarrh . 15) 7 10 4 8 1 2 2 - - - 7 10 Catarrh pulmon. 2. 
Lnngenentzundnng' 16) 60 23 44 12 1 2 4 3 9 5 58 22 20) Asthma bronchiale 6, 

Pleuropneumonie . 1 ") 1 1 - - - - - 1 1 1 Catarrhus pulmon. 8, - Abseessus pulmon. 2. 
Brustfell-EntzUnclung' 18)30 20 16 8 6 3 2 2 3 4 27 17 21) Endocarditis 2, Pericar-
Emphysem 13 1 [) 1 4 - 2 - 1 - 12 1 ditis et N ephrit. hamorr-

Andere Krankheiten '") 720) 17 2 13 1 3 2 1 1 - 6 17 hag. 1 t. 
22) Endocarditis septica 1 t, 

Myocarditis 1. 
E. Krankheiten der 23) P. 1. 

Cirkulationsorgane. 42 57 [) 9 20 16 - 10 9 17 34 52 24) Insuff. valvo aortae 5 
(2 t) et Stenos. mitral 1, 

Herz- u. Herzbeutelentz. 21) 3 ") 2 1 - - - - 1 1 1 2 2 ~~::!~isv~l.v. mitraL 1, 
Dilatat., Hypertrph.con1. ") 6 2 - - 5 -

-11\ 
1 2 6 2 "1 Insuff. V. aortae 5 (3 t) 

Klappenfehler . 24) 8 20) 21 - 5 6 8 2 [) 8 21 (et Aneurysma aortae 2 

Vitium cord. oh.nah.Ang. 9 16 - 1 1 3 2 7 3 12 [1 tJ) et Insuff. mitral. 
1, Stenos. mitraL et In-

Pulsadergeschwulst 26) 22'1) 3 - - - 2 -1- 2 1 2 3 Buff. 3 (1 ·r). Stenos. v. 
Andere Krankheiten ")14 '")13 4 3 8 3 -, 5 1 1 13 12 mitralis 7 (1 t), Insnff. 

valvo mitralis 5. 

F. Krankheiten des 
2(;) Anenrysma aortae. 
2'1) aortae 2 (1 t Compressio 

Verdauungsapparats. 85 180 51 1152 10 11 8 10 10 [) 79178 tTach.), trnncianonym.1. 
:!B) Arteriosklerosis 6, paro-

Krkh.d.Zahn.u.c1.Adnexa 1 5 1 5 - - - - -,- I 5 xysmal. Tachyeardie 2, 

Mandelentziinclung 4 67 3 64 - - - 2 - - 3 66 Thrombos. ven. femor.!, 
Hamorrhoiden 1. 

Angina Ludovici . 1 1 - 1 - - 1 - - - 1 1 '0) Arteriosklerosis 2, 'fa-
Pharyngitis 1 1 1 1 - - - - - - 1 1 ehyeardi.l (et Conjune-

Akuter Magenkatarrh 15 28 13 27 - - 1 - - 1 14 28 tivitis ebroll.), Debilitas 
cordis 3 (1 t), Venen-

Dyspepsie 3 1 3 1 - - - - - - 3 1 thrombose 5. 
Chron. Magenkatarrh 30) 5 1 3 - 1 1 1 : - - - 5 1 30) P. 2. 
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Krankheits­

bezeichnungen 

Ectasia u. Dilatat. ventr. 
Magenkrampf 
Magengesch wiir 
Akuter Darmkatarrh 
Chron. Darmkatarrh 
Habituelle Verstopfung 
Periton.( ausschI. tuberc.) 
Typhlitis u. Perityphlitis 
Herniena) eingeklemmte 

" b) nicht eingekl. 
Innerer Darmverschluss 
Cirrhosis hepatis . 
Gallensteine 
Icterus 
Andere Krankheiten 

G. Krankh. d. Harn- und 
Geschlechtsorgane. 

Krankh. del' Nieren . 
" del' Blase 
" d. Gebarmutter 
" del' Eierstiicke 
" del' Scheide 

Andere Krankheiten 

H. Krkh.d.auss.Bedeck. 

J. Krkh. d.Bewegungsorg. 

K. Mech. Verletzungen. 

IV. Andere Krankheiten. 

Summe der Behandelten 

I. Entwickelungskrankh. 

1I.lnfektions- u. allg. Krk. 
Scharlach 
Masern und Roteln 
Rose 
Diphtherie 
Puerperalfieber 
Gastrisches Fieber 
UnterleibstYllhus 
Wechselfieber . 

Abgang 
Behan- Erlauterung·en. 

delte h . ge- unge- ge- uber- Komplikationen. 
ge eIlt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

I_~~~I_--,--_ ~~~ ~-------~- Kr.I. = Infektion i. Krkhse. 
m. I w. m. w. m.' w. m. 1 w. m. w. m. I w. t = ge.torben. 

') 511- _ _ 3 - - - 1 - 4 - ') Nephrit. parench. chron. 
2 1 2 _ _ - - _ _ 1 2 1 t, Ulcus pylori 1. 

2) 2 2) Fractura baseos 1, 
12 - 8 - 3 - - 2 - 2 11 Echinococcus hep. 1. 

3 1 3 1 - - - - - - 3 1 3) 'rumor in pelvi 1. 
1 _ _ _ - - 1 _ _ _ 1 <) Perforationsperit. post 

3) 4 11 3 1 1 1 4 11 ulcus ventric. 1 t· 9 - - - ') Recidiv 1. 
- <) 3 - - - 1 - - - 2 - 3 6) ventralis. 

8 .) 11 5 9 - - 2 2 - - 7 11 ') P. 1. . 
1 8) Stenos. valvo mitral. 

1 - - - - - 1 - - - 9) Influenza. 
_ 6) 1 _ _ _ 1 _ _ _ _ _ 1'°) Koprostase 3, Verenge-

1 _ rung der Speiserohre 1, 1 -
') 11 8) 1 
9) 1 4 

6 6 
16) 13 ") 22 

28 178 
12) 26 13) 24 

1 10 
- 14)110 
- 2 
_ '15)20 

16) 11") 12 

18) 5 '9) 12 

20) 30 121) 33 

Stenos. pylori 3 (It), He-
1 - 4 1 - - 5 _. 10 1 patit.interst.gummos.lt. 
1 3 - - - 1 - - 1 4 ") Kopro_tase 3. Gastritis 
5 5 1 - - - - 1 6 6 toxica 2, Hydrops cyst .. 

22 felleae 1, Diphtheria 

1---

8 16 1 3 1 2 2 1 12 coli 1 t, periproctitisch. 
Abscess 2. Haemateme-
sis 1, Stenos. et. ulcera 

2 89 11 19 3 58 9 3 25 169 recti 1. Stenos. pylori 1. 
12) Nephritis 18 (8 t). 

2 H 11 4 1 4 9 3 23 19 Schrumpfniere 1 t. Ren 
1 2 1 10 mobilis 1, Albuminurie 

- 8 - - - - 1. Atroph. gran. reno 4. 
_ 51 - 13 - 42 - - - 106 13) Nephritis 14 (2t), 
_ 1 _ _ - 1 _ _ _ 2 Scbrumpfniere 2 (1 t). 

20 Morb. Addisonii 1, Ren 
- 14 - 2 - 4 - - - mob. 6. Albuminurie 1. 
- 7 - - 1 5 - - 1 12 H) Endometritis 14, Peri-

1 7 - - 4 

18 14 4 9 3 

5 - -

metro 30, Parametr. 30, 
Retroflexio uteri 25, An-

5 12 teflex.l. Prolaps. uteri 2. 
II)) Prolapsus vagin. 2. 

5- 2 25 30 16) Fist. vesic. urinar. perin. 
l~) Compressio urethrae, 

Haematocele retrouter., 
3 2 2 2 - - 1 - - I - 3 2 Pruritus vulvae (Stein-

krankh"itl je 1. 

22) 25 23) 25 171 19 1 3 31 5 23 25 18
) Herp.zoster, Scabiesje1. 

- - 19) Erythema 3, Pemphigus 

780113603291743170168 89 22312011507081284 i: ~~~:;:o!~ ~rticaria 

3. Berlin. 

'1 20) Spondylitis tubercu!. 1, 
Knochentuberculose 1, 
Arthrit. deform. 2, Rheu­
matism. muscul.14, Myo­
sitis 1, Muskelzerrnng 1, 

II. Medizinische Klinik in der KonigI. Charite. 21) ~W~~!'ho~~:~~~~ie~ 

1

'4) 29 I 17 21 9 1 28 Arthrit. urica 3, Periosti-
- - - - - - - tis, Gonitis.Spondyl.je1. 

22) Moribund eing.lief. 3 t, 

25
5)6351 2_25240

5 
86 1_27 3_9 4_8 3_' 2 103 43 518200 Conam. suicid 4 (Erhan­

gen 2), Kr. I. Morbilli 1. 
- - 5 - 23) Moribund eiogeliefert 

26) 3861 ~ 30811 -_ - - - - -21-- 8 - 5f, Conam. suicid. 6 _ _ 2 _ 34 _ (Ertranken), P. 1. 
1 1 1 471 1 24) Abortns 20, Nephritis 

") 4 71 1 39 - - - 7 - gravid. 3. Altersschw. 2. 
- 10 - 8 - - - 1 - - - 9 ") Scharlachu.Diphther.1. 

1 1 1 1 _____ - 1 1 26) Cirrhos.bep.1P.t.Rheu-

1 

mat. muscul.1. Conjunc~ 
301 9 22 8 1 - - - 6 - 29 8 tivit'sl,Psorias.vulg.1. 
2 - 2 - - - - - - - 2 - ") Pneumonia 2 t· 
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Rrankheits­

bezeichnungen 

Ruhr. 
Influenza 
Ak.Gelenkrheumatismus 
Blutarmut 
Pyamie 
Tuberculose 
Lungenschwindsucht 
Meningitis tuberculosa. 
Miliartuberculose . 
Haemoptoe . 
Zuckerruhr . 
Diabetes insipidus 
Gicht. 
Neubildung-en: 

Carcinom . 
Fibroma laryngis 
Sarcom. 
Tumores 

Gononhoe 
Prlmare Syphilis . 
Konstitution. Syphilis 
Sauferwahnsinn 
Chron. Alkoholismus 
Bleiintoxication . 
Andere Intoxicationen . 

III. Lokal. Krankheiten. 

A. Krankh. d. Nervensyst. 

Apoplexia cerebri 
Tumor cerebri. 
And. Krankh. d. Gehirns 
Myelitis. 
SkI erose . 
Tabes dorsalis. 
And. Riickenmarkkrkh. 
Ischias 
Lumbag-o 
Neuralg-ie 
Hemiplegia. 
Neuritis 
Chorea 
Epilepsie 
Hysterie. 
N eurasthenie 
Jlrorbus Basedowii 
Paralysis ag-itans. 
Trismns und Tetanus 
Andere Krankkeiten 

Behan­
deite 

Abg-ang­
I---"""'--""""T-~-"""':~--r----I Erl aut erun gen. 

g-e unge g-e- iiber- Komplikationen. 
geheilt bess~rt heilt- storb. haupt P. = Potator. 

I--,---I----�--~-I-~-I-~--I--~- Kr.I. = InfektionLKrkhse. 
1 

1 : I t = gestorben. m. w. m. ) w. m. w. m. I w. m. w. m. I w. 

') 4i 2) 2~ 4ilZ3 = = = 1 = i 4i' 2~ ') ru~:~~ota E;ile:!;!rat 
Pachydermia laryng. 1. 

3) 39 4) 26 30 11 7 4 - 3 - 1 37 19 2) Pneumonia 5 (1 t). 
') 2 35 - 26 1 2 - - 1 3 2 31 3) Chorea I, Mitralinsuff. 3, 
_ 1 _ 1 _ _ _ _ _ _ _ 1 AorteniDsuff. et Stenos. 

S) 14 ') 7 _ _ 5 3 5 2 3 2 13 7 I, Vito cord. 2, Recidiv.1. 
4) Pneumonia 1 t. Ery-

8)192 9) 68 4 2 85 24 14 9 64 24 167 59 themamultif.l, nod os. 1. 
3 2 

1 
3 2 3 2 5) Anaem. pernic. 1 t P. 

i - - - - - - 0) pulmon.3 (1 t) et laryn-11- - - - - - - 1 - 1 - gis4(lt),peritoneilt, 
13 - 10 - 2 - - - 1 - 13 - renum 1 et pulmon. I, 
4 1 _ _ 4 _ _ _ _ _ 4 _ pulmon. et tract. nro-

genital. 2, laryngis I, 

'
") 24511',,-) 13

1 3 -411
1 = = = = ~ _1 ') f~:~t;i:~~\~; pori-

v 4 5 14 8 22 13 S) incipiens 4 et laryngis 
32 (19 t). 

1 1 - - - 1 - - - - - 1 9) et laryngis 5 t. Lues 2, 
_ 1 _ _ _ 1 _ _ _ _ _ 1 Ecbinoc. hop.t. 1. 

'2) 3 13) 4 _ __ 3 3 _ _ 3 3 '0) ventriculi 9 (6 t), oeso-
- - phagi 5 (4 t), laryngis I, 

14) 16 _ 6 - 51 5 _ _ - 16 - pylori 1 t. peritonei 1 t, 
10 4 1

1

1-
1

= 7 3 - - 81 4 hepatislt,recti1. 
15) 14 '0') 4 1 _ 4 2 4 2 1 _ 10 4 ") ventriculi 3 t, hep.tis 

I 
2 t, uteri 5 (1 t) etvagin. 

") 5 1 1 - - 1 - 4 1 - - 5 1 1. pel'itonei 1 i', pylori 
18)131 - 10, - 31- - - - - 131- 1i'. 
'6) 221 1 18 1 2 _ _ _ _ _ 201 1 12) bepatis 1, lin. alb. 1. 

'0) 9'21) 7 6 4 211 _ 1 81 is) in abdonrine 3. 
1 

1 - 1 7 ") Rheumatism. gonorrh. 6. 
") cerebri 3, hepatis 1 t. 

I 16) cerebri 1, laryngis 2. 
593'1 365 279 187 134' 53 78 58 60 31 551 329 ") Broncbitis 1. 

1 

! 18) Bronchitis 2, Gastritis 

II I ehron. 1. 

135 84 39 45 3711 11 32 20 12 2 120 78 10) Nephritis 1. 
20) Acid. carbolic. 1 (Con. 

3 8 1 2 - - - 5 2 1 3: 8 suid.), chron. Kupfer 2, 
") 2 1 - - - I 1 - _ 1 - 1 1 Acid. sulf. I, Digitalin. 
23) 4 __ 1 _ I', _ 1 3 et Atropin 1, Hydrarygr. 

- - - - - - I, tialmiak 1, Lencht-
32-- 11---- 11 gas 1. 

U) 2 _ _ _ 1 - 1 _ _ _ 2 _ 21) Oxalsaure 3 (Con.'8ui-
131 5 - - 8 1 3 2 11 3 cid.), Schwefelsaure 1 t 

- - (Con. suicid), Lauge 1 
25) 2' 1 - - - 1 1 - 1 - 2 1 (Con. suicid), Chlor.l-

12") 4 9 2 2i - - 2 - - 111 4 hydrat 1 (Con. suicid.), 
41 3 4 3 4 3 Carbolwasser 1 (Con. 

3 ") 2 2 1 -I! 1 = = = = 31 2 ") ~~~:~~onia It. 
211 3 1 - 3 - 7 2 5 - 161 2 23) Vertigo I, Dementia 2. 

28) 5, 1 2' - 2 - - 1 - - 4: 1 U) Typh. abdom. 1. 
2i 1 1 _ _ - - -- 1 - 21 - ") Typh. abdom. 1 t· 
3 1 - - __ - 3 1 _ _ 31 1 26) Gravid. 1. 

4 36 2 29 1 4 _ 3 3 i 36 ") Adipositas universal. 1. 
• - - I 28) alcobolica 4. 

22 2 10 2 9 - 2 - - - 211 2 29) Paraplegialt,Paralysis 
3 I 1 1 - 2 progress. 4. Neurosis -21- --1-- --I - -2 -- = -- traum.t.6. Paranoia 3, - - 21- Paralysis I, Paresen 3. 

1 - - - -1- - - 1 - 1 - 30) Psycbosis 3 (Dementia 
29) 27 \'oJ 11 6 6 8 1 12 3 1 1 27, 11 paralytica 11'). 
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A b g a n g 
Erlauterungen. Behan-

lV:ankheits-
delte geheilt ge- unge- ge- liber- Komplikationen. 

bezeichnnng'en bessert heilt storh. haupt P. = Potator. 
Kr.1. = Infektion i. Krkhse. 

m.T w 
.-- ---

m. w. m.1 w. ~ m.1 w. ~ t = gestorben. 

B. Krankh. des Ohres. ') 3 ') 1 ~I= - 1 - - - - ;3 1 ') Otitis media. 
2) Dacryocystitis. 

C. Krankheiten d. Augen. ') 1 3) 1 - - 1 1 - - 1 1 3) Conjunctivitis. 

D. Krankh.d.Atmungsorg. 187 56 1021 34 36 4 17 4 20 8 175 50 
Kehlkopfkrankheiten 4J11 3) 3 2 - - - 10 2 4) Laryngit. acuta 8, Peri-8, 2 - - chondritis 1, Aphonia 1. 
Bronchitis 0) 45 ') 9 37i 8 1 - 3 - 1 1 42 9 6) Laryngitis acuta. 
Bronchialkatarrh . 1 4 -I 4 - - 1 - - - 1 4 6) putrida 4 (1 t). 
Bronchiektasie 6 2 li- 3 - 1 - - 2 5 2 ') Kyphoskoliosis 2 (1 t), 

Vito cord. 1. 
Lungenentzlindung 8) 54,9) 20 25 i 12 4 1 7 2 14 4 50 19 8) Del. lrem. 8 (1 t), Typh. 
Brustfell-Entzlindung 38 7 

2~1 
3 13 1 2 1 1 - 36 5 aMom. 1, Nephritis 1t. 

Emphysem . 6 1 1 2 - 1 - 1 - 6 1 9) Abort. 1, Lymphdriisen-
abscess 1. 

Andere Krankheiten 10)26 ")10 4 11 2 2 1 3 1 25 8 '0) Gangraena pulmon. 2 'f, 
Pyopneumothorax 2(1 t), 

E. Krankheiten 
I Lungeninfarkt. 1, Ca-1 tarrh. pulm. 17. 

der Cirkulationsorgane. 44 30 61 2 18 8 5 8 15 6 44 24 ") Oedema pulmon. 1 t, I 

Herz- U. Herzbeutelentz. ") 71 13) 2 21 - - 1 5 1 7 2 Asthma bronchiale 3, 

=12 
- - Gangraena pulmon. 1, 

Klappenfehler . ") 141 15) 1 9 - 1 1 4 - 14 1 Lungenkatarrh 5. 

Vitium corel. O. nah. Ang. 11 18) 21 6 7 - 3 5 4 11 16 to) Pericardit.5 (4t).Endo-
Pnlsadergeschwulst 2 2 2 2 - - 2 2 carditis 2 (1 tl. 

- - - - 13) Eudoeard. maligna 1 t. 
Brand der Alten . - 2 - - - - - 1 - 1 - 2 14) Insufl'. aortae 6 (1 t), 
Andere Krankheiten ") 10 18) 2 4 - 1 - 4 1 1 - 10 1 Stenosis aort. 2, Insuff. 

I et stenosis mitral. 3 (1 'fl, 

F. Krankheiten des Ver- I 
Mitralsten. 1 'j'. Aorten-

981 86 
insuff. et Mitralstenos.l, 

dauungsapparats. 103 95 74; 66 14 8 5 6 5 6 InBufl'. aort. et mitralis 

MandelentzUndung' 11 4 9 3 1 1 
1 j'. 

- - - - 101 4 15) Aortenstenose. 
Angina Ludovici ': 1 - 1 - - -- - - - - 1- 1.) Gravid. 1. 

Akuter J\fagenkatarrh 19) 20 16 19 13 1 - - - - - 201 13 17) Arterioskleros. 3, Sinus-
thromb. 1 t, Venen-

Dyspepsie 1 13 1 12 - - - 1 - - 1 13 thromb. 3, Cor adipos. 1. 
Chron. Magenkatarrh . 20) 8 1 4! 1 3 - 1 - - - 8 1 18) Arterioskler. 1, Venen-
Ectasia u. Dilatat. ventr. 1 2 

i 

1 1 1 1 2 thrombose 1. - - - - - 19) P.2. 
lVlagengeschwi.i.r 7 29 5 17 1 3 1 1 - 3 7 24 20) Acne mentagra 1, Del. 
Akuter Dal'mkatarrh 4 1 3 1 - - 1 - - - 4 1 trem. 1. 

Habituelle Verstopfung- 3 - 2- - - 1 - - - 3 -
Pel'iton. (ausschLtubel'c,) 4 21) 11 1 6 - 2 - 2 3 - 4

1
10 21) Pelveopel'itonitis 7. 

Typhlitis u. Perityphlitis 111 3 
91 2 - 1 - - - - 9 3 '") P. 1. 

Cirrhosis hepatis . . 22) 14 1 61- 5 - 1 ,- I 1 13! 1 23) MilztuIDor 2, Haemate-
me sis 1, Darmb]utung 2. 

Gall ensteille 3 9 31 7 - 2 - - - - 3 9 24) Eehinococc. hep.2 (It), 
Icterus 7! 1 4i 1 1 - - - 1 - 6 1 Hyperemesis 1. 

Andere Krankheitell 23) 8'24) 4 7, 2 11 - - 1 - 1 8 4 

G. Krankheiten d. Harn-
I 

1 
I 

"'J Schrumpfniere 3 (1 t). 
und Geschlechtsorgane. 43i 68 8: 25 16117 6 12 8 8 381 62 26) Ren mobilis 3, Atroph. 

gran. reno 1 t (Pneu-
Krankheiten der Niel'en 2") 34'6) 19 

71 2 
14 3 1 2 8 8 30\ 15 monia). 

der Blase. 3 - 1 - 2 - - - - - 31 -
27) Parametritis 16, Peri-

" metritis 10, Endometrit. 
Verenger. d. Harnr1ihre 2 - - - 2 - - - 2- 11, Prolapsus uteri 3, 
Krankh. d. Gebarmutter - ")43 -121 - 13 - 8 - - -142 Retroflexio 3. 

" del' Eiel'stocke - ") 1 - - - - -I 1 - - -I 1 28) Ovariencyste. 

" d. Penis u. d. Scheide 3 3 I 2 ill 2' 2 
29) Periurethraler Abscess. 

-! - - - -
11 

30) Haematocele retroute-
Andere Krankheiten 29) li 30) 2 - - - 1 - - 2 rina 1. 
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Ab gang 
Erlauterungen. Behan-

Krankheits-
delte ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 

bezeichnungen 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

------------ Kr.1. = Infektion i. Krkhse. 
m. w. m.1 w. m. w. m.1 w. m.1 w. m.1 w. t = gestorben. 

H. Krkh.d.auss.Bedeck. ') 9 2) 7 6 4 1 - 2 2 - - 9 6 ') Purp. rheum.. Urtic., 
Yarieellenje 1, Eezem 2. 

J. Krkh. d. Bewegungsorg. 3) 59 4) 23 39 11 10 4 8 5 - 1 57 21 2) Intertrigo; Erythem. no-
dos., Dermatit .. Eczema! 
Pblegmone je 1, Urtie.2. 

K. Mech. Verletzungen. 5) 9 - 2 - 2 - 2 - - - 6 - ") Caries 2, Ostitis 1, Ge-
lenkkrankh. 2. Rheum. 

IV. Andere Krankheiten. 6)16 4 10 2 1 1 41 2 16 4 
artie. ehron. 15. 

- - 4) Rheum. art. chronic. 18. 
I 5) Basisfractur. Distorsion 

Summe der BehandeUen 11721 623 529 292 2621 94 127 99 1671 76 10851561 der Halswirbelsaule, 
Schadelverl., Augenverl. 
je 1. Durehsehneidg. d. 
Kehlkopf.2, Erfrierung.2 

4. Berlin. 6) Conam. suicid. 2 (Er-
tranken 1. Erhlingen 1), 

Nebenabteilung fiir innerlich Kranke (III. Medizinische Klinik) in der tot eingeliefert 4. 

KonigI. Charite. 

I. Entwickelungskrankh. 1 ')41 - 16 - 2 1 22 - - 1 40 ') Abortus 22, Retroflexio 
nteri gravid. 1. 

II. Infektions- u. aHg. Krk. 141 240 23 44 54 83 7 50 43 46 127 223 

Puerperalfie bel' - 4 - - - - - 1 - 3 - 4 
Unterleibstyphus . 4 5 4 5 - - - - - - 4, 5 
Wechselfieber . 1 2 1 1 - - - - - -

11 1 Influenza 8) 6 ") 26 3 18 3 5 - 3 - - 6 26 8) Pleuritis sieca 1. 

Ak.Gelenkrhenmatism us 7'°) 24 6 11 1 9 - 3 - - 7, 23 9) Gravidit. 1, Otitis me-
dia 1. 

Blutal'llmt ") 
51 21 - 9 2 8 - - 2 - 4 17 10) Vito cord. 1, Gravid. 1. 

Lenkamie 1 - - - - - - - 1 - 1 - ") Anaem. pernie.4 (2 t). 
Tuberculose 12) 1 _ - - - - - - - - - - ") laryngis. 

Lungenschwindsucht 13) 78''') 103 35 49 3 11 30 35 68 95 
13) et laryngis 6 (2 t), Pleu-

- - ritis 2 (1 '1'), Meningitis 
Meningitis tuberculosa . - 1 - - - - - - - 1 - 1 tnbereul. 1 t, Pneumon. 

Milial'tuberculose. 3 - - - - - - - 3 - 3- 1 t. Gastro-Enteritis 1. 

Haemoptoe . 2 1 1 1 1 2 1 
") et laryngis 4 (1 t), Gra-- - - - - vidit. 2, Lues 2 (1 t), 

Zuckerrnhr . 15) 8 1 - - 3 1 - - 3 - 6, 1 me. ventric., Vit. cord., 

N eubildungen: Retroftexio uteri, Pro-
lapsus je 1. 

Carcinom . 16) 8''') 25 - - 4 8 - 9 4 7 8 24 15) Pneumonia 1 t. 
Lupus -I 1 - - - - - 1 - - - 1 16) ventriculi 5 (3 t), recti 

Tumor. 18) II'") 9 - - 1 - - 8 - - 1 8 2 (1 t). hepatis 1. 
") uteri 12 (2 t), ventri-

Gonorrhoe 20) 3 3 - - 3 - - 3 - - 3 3 culi 8 (2 t), hepatio 1 t, 
Primal'e Syphilis . - 11 - - - - - 10 - - - 10 recti 2 t, ovarii 1. 

Konstitutionelle Syphilis 2') 122) 2 -I- I 1 - 1 - - 1 2 18) lienis 
Hl) Myoma uteri 1, ovarii 5, 

Sauferwahnsinn 4 -
11= 

- - 4 - - - 4 - in abdomine l. 
Chron. Alkoholismus 1 - - - - - - - 1 - eo) Artbrit. gonon-h. 2. 

Bleiintoxication 6 - 6 - - - - - - - 6 - 21) Encephalitis syphilit. 

Andere Intoxicationen ") 1 '4) 1 1 1 1 1 
22) cerebri 1. - - - - - - 23) arsenicosa. 
24) Acid. sulfur. (Con. suie.) 

III. Lokal. Krankheiten. 209 338 77 107 60 88 33 95 26 26 1961316 

A. Krankh. d. Nervensyst. 45 52 3 11 16 14 11 12 10 9 40 46 

Apoplexia cerebri 2 1 - - - - 1 - 1 1 2 1 
Hirn- und Hirnhautentz. 1 3 - - - - - - 1 3 1 3 25) Haemorrhagia 4. 

Tumor cerebri. 21- 1 1 2-
26) Haemorrhag. 2 t, Ab-- - - - - - scessus 1 t, Anaemia 

And. Krankh. d. Gehirns 25) 5,26) 7 - - - 1 - 3 5 D 5 7 cerebri 1. 
I " 
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Ab g a n g' 
Erla u terungen. 

Krankheits-
Behan-

delte ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 
bezeichnungen 

geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
--- Kr.I. = Infektion i. KrkhFe 

m. w. m. w. m.1 w. m. w. m.1 w. m.1 w. t = g~storben. 

Myelitis 1 - - - 1 - - - - - 1 -
Sklerose . 1 - - - - .- 1 - - - 1 -
Tabes dorsalis. 7 1 - - 4 1 2 - 1 - 7 1 
Ischias 2 3 - - 1 3 1 - - - 2 3 
Hemiplegia. 3 5 - 1 2 1 1 1 - 2 3 5 
Neuritis 3 4 - 1 1 - - 1 1 - 2 2 
Paresen 1 3 1 - - 1 - 2 - - 1 3 
Epilepsie 4 - 1 - 2 - 1 - - - 4 -
Hysterie. - 18 - 9 - 6 - - - - - 15 
N eurasthenie 5 2 1 - 3 - 1 1 - - 5 1 ') Bnlbal1!aralyse 2, Neu-

Trismus und Tetanus - - - - - - - - - - - - 1'08. traumatic. 3, Spas-

Andere Krankheiten ') 8 2) 5 - - 2 1 2 4 - 4 5 
mus 1 (P.), Spinalpara-

- lyse 1. 
2) Psychosis 4. 

B. Krankh. des Ohres. - 3) 2 - - - 1 - - - - - 1 
3) Otitis media. 
4) Conjunctivitis 1. 
0) Laryngitis. 

C. Krankh. der Augen. 4) 2 - 2 2 
0) Stenosis, Diphtheria. 

- - - - -- - - - ') Vito cord. 1 t. 
8) Insuff.valv.mitr.1, P.1t. 

D. Krankh.d.Atmungsorg. 63 48 22 18 23 13 3 7 10 5 58 43 
9) Pleuropneumonie 1. 

10) P. 1. 

Kehlkopfkrankheiten 'J 1 6) 1 1 1 1 1 
") Vito cord. 1. 

- - - - - - ") Cirrhos. hepat. et Ne-
Bronchitis 7 9 3 1 2 4 1 2 - - 6 7 phritis 1 t. 
Bronchialkatarrh . 5 ') 9 2 2 2 3 - 3 1 1 5 9 ") Catarrh. pulmon. 3, 

Asthma bronchiale 1. 
Bronchiektasie. - 1 - - - - - - - - - - 14) Gangraena pulrn. 1, 
Lungenentziindung 8)19 "J12 5 6 4 2 - - 7 4 16 12 Mediastinitis 1. 

Brustfellentziindung 10) 19 ")13 11 8 8 3 - 1 - - 19 12 ") DiIatatio cord. 1, lnsuff. 
aort. 1 et Stenos. 1 t, 

Emphysem 12) 7 1 1 1 1 - 2 - 2 - 6 1 Stenos. et Insuff. valvo 
Andere Krankheiten 13) 5 14) 2 - - 5 1 - - - - 5 1 mitraJ.1i", Vitiumcord.3. 

16) Insuff. valvo mitralis 2, 
Vitium cord. 4, Veneu-

E. Krankheiten entziindung 1, Phleg-

der Cirkulationsorgane. 16) 7 '6) 11 1 1 - 2 2 
21 

4 4 7 9 masia alba dolens 2, 
Venenthrombose 1, ..Ar-
teriosklerose 1. 

F. Krankheiten des Ver-
") Strictura. 
IS) Stenosis. 

dauungsapparats. 43 86 24 37 10 25 6 16 1 5 41 83 19) Gastro-Entel'itis 7, N eu-
ritis 1, P. 

]Ualldelentziindung 2 6 2 5 - 1 - - - - 2 6 20) Hysteria 1. 

Angina Ludovici . - 2 - 1 - 1 - - - - - 2 21) alcoholica 1, neul'asthe-
nica 1. 

Krankh. d. Speisel'ohre ") 1'~) 1 - 1 - - 1 - - - 1 1 ") P. 1. 

Akuter lIfag-enkatarrh ")14 '0) 16 11 9 2 6 1 1 - - 14 16 23) Influenza 1, Hy;;;teria 1. 

Dyspepsie 21) 2 - - - 2 - - - - - 2 - 24) Gastriti::; 3. 
25) .Endometritis 1. 

Chron. lIlag-enkatarrh ") 7 ") 20 3 5 3 10 - 4 - - 6 19 '"J Moribund eingeliefert. 
Ectasia u. Dilatat. ventI'. - 24) 4 - 1 - 2 - 1 - - - 4 27) Abortus 2 t. 
J\1Iageng-esch wiir 1 ") 3 - 1 - 1 - 1 - - - 3 28) ventralis 1, nicht ein-

geklemmt 1. 
Chron. Darmkatarrh - 1 - - - - - 1 - - - 1 1m) Erysipelas faciei 1. 

Habituelle Verstopfung 2 1 2 - - 1 - - - - 2 1 30) Lues hepatis 1 t, Carci-

Periton. (ausschl.tuberc.) 'S) 1 ") 5 - 1 - - - 1 1 3 1 5 noma. 1 t, P. 1. 
31) Magenblutnng 1, Ko-

Typhlitis u. Perityphlitis 3 - 2 - - - 1 - - - 3 - prostasel, Hepar adipos. 
Hel'l1ien - '8) 2 - - - - - 1 - - - 1 1, P .. Icterus 1. 

Cirrhosis hepatis . '"J 3 30) 4 - - 2 - 1 1 - 2 3 3 32) Koprostase 12 (Gravid. 
2), Haematemesis 1, 

Gallensteine - 2 - 1 - 1 - - - - - 2 Fistnl. recti 1, Paraproc-

Andere Kmnkhei ten ") 7,") 19 4 12 1 2 2 5 - - 7 19 titis 1. 
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Ab gang 
Erlauterungen. Behan-

Krankheits-
delte ge- unge- ge- uber- Komplikationen. 

bezeichnung'en 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

Kr.1. = Infektion i. Krkhse. ---
m. w. m.1 w. m. w. m. w. m. w. m.1 w. t = gestorben. 

G. Krankheiten d. Harn-
und Geschlechtsorgane. ') 8 2)105 2 29 3 26 2 44 1 2 8101 ') Atroph. granular. ren. 2 

(11"). Cystitis 2, N ephr. 2, 

H. Krkh. d. RUSS. Bedeck. 3) 3 4) 7 1 2 1 - 1 4 - 1 3 7 Albuminurie 1. 
2) Nephritis 4 (~1") (Gaug-

mena pulmonum 1), 
J. Krkh. d.Bewegungsorg. 34 26 22 9 7 6 4 10 - - 33 25 Erysipelas 1. Ren mobil. 

1, Cystit. 2,Parametr. 52, 

Mech. Verletzungen. 0) 4 1 2 1 
Perimetritis 9. Endo-

K. - - 2 - - - 4 1 metritis 7, Menorrhag. 6, 
Metrorrhagie 3, Retro-

IV. Andere Krankheiten. 0) 5 ') 9 4 6 - 1 1 2 - - 5 9 flexio 8, Prolapsus 3, 
Stenos. portioni. 1, 00-

Su-mme der Behandelten 1356 628 1041173 114j174 42 169 691 72 3291588 
phoritis 2, Pyosalpinx 1, 
Prolaps. vag. 3 (Gravi-
dae 1), Flnor 2. 

') Erythema multiforme 1. 
Intertrigo 1. 

4) Eczema sordid.11"(Pneu-
5. Bonn. monia), Phlegmone 3, 

-1-
Pemphig. 1. 

I. Entwickelungskrankh. 6 - - - 6 - - - 6 - 0) Lnxation d. Kniegelenks, 
Contusio thoracis, Frac-
tura costarum, Distorsio 

II. Infektions- u. allg. Krk. 199 82 40 34 61 7 51 28 29 7 181 76 pedis je 1. 

Scharlach 1 1 1:- 1 
0) Con. suieid. 1 (Erbiillg.), 

- - - - - - - P.2. 
Rose 8) 3 4 21 4 - - - - 1 - 3 4 ') Con. suieid. 4 (Ertranke 

Diphtherie 15 15 9, 12 - - 3 2 1 1 13 15 3. Benzin 1). 

Puerperalfieber 2 _i 1 1 2 
8) et Rachitis 1 t. 

- - - - - - - 8) Hemiplegia 1 t Endo-
Keuchhusten 1 1 1 - - - - - - - 1 - card. 2, Insuff. mitra\. 2. 

Gastrisches Fieber 1 1 1 1 -!- - - - - 1 1 10) Stenos. aortae 1. 

Unterleibstyphus 6 2 5 2 1- 6 
11) Anaemia perniciosa 1 t. 

- - - - 2 12) Echinoeoecusimabdom. 

n 

Wechselfieber 1 1 1, 1 =i= - - - - 1 1 ") Taenia. 

Influenza 3 2 
31 2 

- - - - 3 2 1!) vesicaeurinar.l,intesti 

Ak.Gelenkrheumatismus 9)16 10) 6 11 5 1 1 15 
nalis 2. des Urogenital-

2, 1 - - 6 apparats 1. 
I 

Blutarmut ") 4 7 2 5 - - - 1 1 - 3 6 ") laryngis 1. pulmon. et 

Leukamie 2 2 -1- - - - 1 1 - 1 1 intestin. et apparat. uro 

Tierische Parasiten 12) I") geni!a,\. 1. 
1 - ' 1 - - 1 - - - 1 1 '0) et laryngis 23 (7 1"), e 

Tuberculose H) 4 15) 2 - - 2 1 2 1 - - 4 2 tract. intestinal. 7 (21"), 

Lungenschwindsucht 16)99 ") 22 1 - 50 5 18 13 19 3 88 21 Meningit. tuberculosa 2 
(11"). lnsuff, aortae 1 

lVleningitis tuberculosa. 1 - - - - - - - 1 - 1 - Perityphlitis 1. 
Peritonitis tuberculo~a. 1 1 - - - - - 1 - - - 1 ") et laryngi. 5, et traetu 

Scrophulosis - 18) 1 - - -' - - 1 - - - 1 intestina\. 1, Eetasi 

-1- ventriculi 1. 
Rachitis. 1 - - - 1 - - - 1 - 18) Idiotie. 
Zuckerrnhr . 19) 2 2 - - - - 1 2 1 - 2 2 19) et Gangr.ena puImon. 

a. 

Skorbut 1 - 1 - - - - - - - 1 - 1 t. 
20) oesopbagi 9 (1 t). ven-

Neubildungen: trie.8. hepa!. 1, laryng. 
Carcinom . 20)22 21) 7 - - 1 - 17 4 3 2 21 6 1. linguae 1, recti 1. 

Fibroma laryngis 1 - 1 - - - - - - - 1 21) ventriculi 3 (1 t). hepat. 
2, ventriculi et oe80-

Sarcoma abdom. 1 1 - - - - 1 1 - - 1 1 pbagi 1, ovarii et cysti 
Tumores 3 1 - - - - 3 1 - - 3 1 fell. 1 t. 

Syphilis palati mollis 1 - - - - - 1 - - - 1 -
Chron. Alkoholismns 3 - - - 1 - 2 - - - 3 -
Intoxication 22) 5 - 1 - 4 - - - - - 5 - 22) mei 3. Morphiu.m, Al-

cobol je 1. 

III. lokal. Krankheiten. 407 151 137 38 1381 50 88 43 21 7 384 138 
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Ab gang 
Erla u terungen. Behan-

Krankheits-
delte geheilt ge- unge- ge- Uber- Komplikationen. 

bezeichnungen bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

------------ Kr.1. = Infektion i. Krkhsi 
m. I w. m. w. m.1 w. m. w. m.1 w. m.1 w. t =: gestorben. 

A. Krankh. d. Nervensyst. 11~1 34 19 5 46 10 40 16 4 - 109 31 1) Dementia senilis. 
2) Glioma 2 t, Multipl 

Apoplexia cerebri 2 1 - 1 - 1 1 - - 3 1 Gliosarkome 1 t, etTu· 
Geisteskrankheiten 1) 1 1 - - - - 1 1 - - 1 1 bereulo •. pulmon. 1. 

Tumor cerebri 2) 8 1 - - - - 3 1 3 - 6 1 ') Vertigo 2. Hirnabscess: 
Bulbarparalyse 1. 

And. Krankh. d. Gehirns 3) 6 4) 1 2 - 3 1 1 - - - 6 1 4) Encephalopatbie. 
Myelitis .' 15 2 - - 7 - 6 2 - - 13 2 5) Lues 2. 

Sklerose 3 1 - - - 1 3 - - - 3 1 6) Syringomyelie 4, Corr 
pressio med. spinal. 1 . 

Tabes dorsalis. 3) 8 - - - .5 - 3 - - - 8 - ') N. trigemin 1. 
And. Riickenmarkkrkh .. 6) 6 - - - 3 - 1 - 1 - .5 - ') N. radiaJ.2, plex. hracb.: 

Ischias 6 .5 2 1 2 1 2 2 - - 6 4 oJ N. ulnari •. 
10) Arthritis chronic. 1. 

Neuralgie ') 1 ') 2 - 1 1 1 - - - - 1 2 11) Vertigo 1. rroniscl: 
Paralysis S) .5 0) 1 2 - 1 1 1 - - - 4 1 Krampfe 4, Hernial 

Paresen 3 1 - - - - 3 1 - - 3 1 asthesie 1. 
12) Otitis media. 

Chorea 110) 2 1 1 - 1 - - - - 1 2 13) Opht.halmopl. extern. 
Epilepsie 2 - - - - - 2 - - - 2 - U) Rhinitis 3 (et Hypel 

Hysterie. 1 11 - 2 - 4 1 .5 - - 1 11 trophia conehar. 2). 
lb) Laryng. 4, et Bronchi 

Neurasthenie 21 - 3 - 12 - 6 - - - 21 - 1, Stimmbandliihmung' 
Morbus Basedowii 2 - - - 1 - 1 - - - 2 - 16) Laryng.5, Sten.laryng. 

Paralysis agitans 3 1 - - - - 2 1 - 2 1 ") Diphtherie 1. et En - phys. pulm. 14 (1 t). 
Andere Krankheiten ")23 3 8 - 10 - 3 2 - - 21 2 18) Gastritis c.hron. 

Schrumpfniere u. En 

,B. Krankheiten d. Ohres. 12) 1 - - - - - 1 - - - 1 - physem. pulmon. 4 (2 i 
"') crou]losa 16, (P. 1 t, 

C. Krankh. der Augen. 1') 1 - -- - - -
Nephritis 1 t.) 

1 - - - 1 - 20) catarrhalis. 
2l) at Phthis. pnlmon. 

,0. Krankh.d.Atmungsorg. 101, 27 46 17 34 4 8 2 7 3 95 26 
Insuff. mitral. 1, .t Brol 
chitis 1, Vit. cord. 1. 

Krankheiten del' Nase . U) 31 1 2 3 
22) Hypertropbia et Dil, 

- - - - - - - - cordis 1 i', ArterioRd 
Kehlkopfkrankheiten lfi) 7 16) 6 4 .5 3 - - 1 - - 7 6 rosis 2, Nemasthen 

Bronchitis 17) 32 ") 8 12 3 17 2 2 - 1 2 32 7 1, Cephalalgie 1. 
") Gangraena pUlmon. 

Bronchiektasie 1 1 - - - 1 1 - - - 1 1 Asthma broncbiale 
Lungenentziindung 19)16 20) 3 11 3 - - - - 3 - 14 3 Seropneumothorax 2. 

Pleuropneumonie . 4 - 3 - - - - - 1 - 4 - 2» Gangraena pulmon. 1 
") J\lyocarditis 6 (1 tl, Pel 

Brustfellentzundung 21)19 .5 7 4 8 - - 1 1 - 16 5 card. 1 t, Myodegene!2 
Emphysem ") 6 - - - 3 - 2 - 1 - 6 - cord. 1, Arythmia cord. 

Andere Kmnkheiten .o) 13 24) 4 9 2 2 1 1 - - 1 12 4 26) lllyocarditis . 
27) Insuif. aort. 2, Steno 

I 
aort. 2, Insutf. et Steno 

E. Krankheiten aort. 21 Insuft'. mitral. 

der Cirkulationsorgane. 29 12 - - 15 5 7 3 .5 1 27 9 (1 tl, Insllif. aort. 
mitraL 2 (1 t). 

Herz- u. Hel'zbeutelentz. 25) 92(1) 1 .- - 7 1 - - 2 - 9 1 28) Insuff. mitraL 2, at Ste 

Klappenfebler . 2') 12'28) 9 7 3 2 £> 2 1 11 '" 
4 (Embolie der recht, 

29) 4! _ 
- - .J I Hirnhemisphare 1). St, 

Pulsadel'geschwulst - - - - 2 - 1 - 3 - nos. pnlmonaI. 1. Insn 

Venenentziinclung -! 1 - - - - - - - - - - et Stenos. aort. 2 (1 i 

Anclere Krankheiten 30) 4(81) 1 1 1 3 4' 1 
29) aortae 1 t. at subclav. 

- - - - - arcus a.ortae 1, subela 

1011 

et Trunc. anonymae 

F. Krankheiten des Ver- '0) Varices 1, Arterioscl 
rosis 1, Dilatatio cord. 

dauungsapparats. 44 62 12 23 26 10 4 1 - 96 42 31) Arteriosclerosis. 

ManclelelltzUndullg 14 2 13 2 - - - - - - 1~1 2 32) Strictura 1, Stenosis 
33) Stenosis. 

Krankh. clel' Speiserohre 32) 2 33) 1 - - 1 1 1 - - - 1 34j Retroflexio uteri 1, Par, 
Akuter Magenkatarrh 16 3<) 4 15 2 - 1 - -- - - 15 3 metritis 1. 
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Krankheits­

bezeichnungen 

Dhron. Magenkatarrh . 
Ectasia U. Dilatat. ventr. 
Mag-eng-eschwiir 
Chron. Darmkatarrh 
Habitnelle Verstopflmg 
Periton.(ausschl. tuberc.) 
Typhlitis u. Perityphlitis 
Innerer DarmverschlnsR 
Cirrhosis hepatis . 
Gallensteine 
Icterus 
Andere Krallkheiten 

G. Krankh. d. Harn- und 
Geschlechtsorgane. 

Abgang 
Behan­

delte 

Erlauternngen. 
O'e- unge- ge- iiber- Komplikationen. 

geheilt be~sert heilt storb. haupt P. = Potator. 
1 __ ,-__ 1 __ ,-_ --------_ - __ Kr.I. = lnfektion i. Krkhse. 

m. I w. m.1 w. m. J w. m.! w. m.! w. m.1 w. t=gestorben. 

. I 1 14 6 3 2 6 4 21 - - - 11 6 1) et ectasia 6. Icterus 1, 
4 1 - - 2 ') 1 - - 4 1 Hyperemesis 1. Narbell 

1) 18 ') 17 11 3 6 13 11' 1 - - 181 17 ') ~~e~~~:si~e~. Pylorus 1 
1 1 - - 1 1 - - - - 1 ' 1 ') Perimetritis. 
2 1 1 1 1 - - 21 1 ') Icterus 2. • - - - oJ Ulcus duodeni 1. Hyper-

- ') 1 - - - - - I 1 - - - 1 aeiditiit des Magens 3, 
7 1 6 - - - - I 1 1 - 71' 1 Gastralgie 3. 

1 _ _ _ I, _ _ _ 2 _ 6) Hamatemesis 1, Hyper-1 -_Iii _ 11- aciditat des ~bgens 1. - - - 'J Nephritis 9 (1 t), et In-
6 - 3 - 3 - - 1 6 sulf. mitral. 2 (P. 1), et 
1 7 3 1 - 10 1 1 Arteriooklerosis 1 t. et 

-, - Myodegen.2. Schrumpf-
2 5 - 21 1 2! - - - 9 11 niere 1t. Cystitis ehron. 

I, I : ~~z~~r~hM'se~~~~f~ 
niere). Pollutionen 1. 

2 -
1 -
1 <) 

10 
') 9 6) 

(3 ~ P.1). etInsuff. mitral. 
') 28 8) 27 31 3 12 4 9i 15 4 3 281[ 25 8) Pyelitis 1. Nephritis 10 

.. k. "' 6, _ 1, f~llure~is noctnrna 1, 
H. Krkh. d. auss. Bedec . .) 6 - 1

1

- - - 51' - -I' - 1 Cystitis 3. Endometritis 'I 4. ~Ietritis 1. et Para-
J.Krkh.d.Bewegungsorg. 10) 171") 6 5 1 8, 1 4 2 171, 4 metrit.3. Myoma uteri 1. 

I 
,: Tumor oval'ii 1. 
1 I 1 ") Morh. macul. Werlhofii, 

K. Mech. Verletzungen. ") 5,13) 1 11- -I' - . 3, 1 -1- 41 1 Urticaria. SkleroderIDa. 
I I' Eczema chron., Ulcera 

1 
1 3 cnuis, Abscess in den 

IV. Andere Krankheiten. ") 10 15) 3 8, - -- - 2 3 - - 10, Bauchdecken je 1. 
I I 10) Caries columnae verte-

St!mme der Behandelten 622:,' 23618.51721199157 147,,' 74 50114 581217 bral.l.Kyphoskoliosis1, 
, Athritis chronica 5. 

I. Entwickelungskrankh. 

II. Infektions- u. allg. Krk. 

Scharlach 
1I'Iaseru und Rotelll 
Rose 
Diphtherie 
Keuchhusten 
Gastrisches Fieber 
Unterleibstyphns . 
Wechselfieber 
Ruhr 
Influenza 
Ak.Gelenkrheumatismus 
Blntarmut 
Leukamie 
Tierische Parasiten 
Tllberculose 
Lungenschwindsucht 
1I'Ieningitis tuberculosa . 

Kliniscbes Jahrbuch Y. 4 

6. Breslau. 

1
10

) 41 ' 

:1
1

1 113 ~21: 
17) 3, 2 3'1 2 
") 14,H') 12 11 11 

31 7 3.5 
21 - 1-

- 1 1 - -
3 - 3-

14 5 12 4 
6 1 6: 1 
1 5 11 4 

19 10 18 10 
20)26 21) 9 19 l 7 
") 4 23) 22 211 9 

1 2 - -
2<) 1 - 1,­
") 9 20) 14 _1_ 
27) 16 2S) 111 - -

2 

- 1 2 
1 

21! 27 

-1-- -
-I 2 
-1-
-[ 1 

-1-- -

-1-

-11 = 
4 1 
111 
11-

-1-
4, [) 

7i 5 
-1-

-I 
I 

1 

121 7 

- -
3-

- -
- -
- -
- -

1 -
- -
- -
- -

2-
1 1 

- -
- -
- 2 

2 2 
- -

-

16 

-
-

-
1 

-
-

1 
-
-
-

-
-
-
-

5 
-

2 

") Fung. genu 1, Hydrops 
genu acuta 1. Arthritis 
chronic. 2. Arthrit. bum. 
1. Rigidit.d.Handgel.l. 

12) Fractura. bas., Depressio 

- -, je 1. Wunden 2. I I 3 crauii. Fractura costar. 

I 
") V erhrellnuug. 

20 141110 H) Sim.u!atio 4, Defatigatio 
ex ltmere 5. 

, H,) Simulatio. 
- 3! 2 '0) Abortus 1. 
1 141 12 17) Otitis med. 1. 

- 3 7 ::l ~!t!~h~;!~u~onia 1 t. 
- 2 - 20) Endocard. 3. Pericard. 1, 
- - 1 Insnff. valvo mitral. 2. 
_ 3 _ 21) Insuff. valvo mitral. 1. 

_ Erythema nodos. 1. 
1 14, ;) '2) Anaemia pernicios. 2. 

- 6 1 ") Anaemia pernicios. et 
1 1 5 carc.ventric.1 t, Catarrh. 

19 10 apic.pulm.1.Influenza1 
- 24) Oxyurus vermicular. 
_ 25 8 2') pulmon. 1 t. pulmoll. et 

1 
2 

6 
4 
1 

41: 2~ 28) ~~\:t87N),t~ii!~~~~~·.~: 
, ~ (3 t). et mening. 1 t. et 

11- laryngis 1 t· 
9 13 27) etlaryng.2.etintestin.2. 

91 11 28) etlaryng.lt, etlaryng' 
etintestin. 1 t. Peritonit. 

2, 1 pum!. 1 t, Pneum. 1 t. 

16 
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". 

Ab gang 
ErUiuterungen. Behan-

Krankheits-
delte ge- unge- g-e- nber- Komplikation en. 

bezeichnungen 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

------------Kr.I. = lnfektion i. Krkhse. 

I I I t = ges,torben. m. w. m. I w. m. w. m'l w. m. w. ro. w. 
I 

Peritonitis tuberculosa . 2 - - - - - 1 - 1 - 2 -
Zuckerruhr . 1 - - - 1 - - - - - 1 -
Skorbut 1 - 1 - - - - - - - 1 -
Gicht. 1 - - - 1 - - - - - 1 -
Neubildungen: ') ventriculi 41', et hepatis 

1 t. laryngis 1. Carcinom . ') 6 ') 4 - - 1 - - 1 5 3 6 4 2) ventric. 2 t, et peritonei 
Tumol'es in abdom. - 2 - - - 1 - 1 - - - 2 1 t. pankreat. et omenti 

Pl'imal'e Syphilis . 1 - - - - - 1 - - - 1 - 1. 
3) cerebri 1, hepatis 1. 

Konstitutionelle Syphilis 'J 2 4) 1 - - - - 1 - - - 1 - 4J cerebri. 
Intoxicationen . 5) 13 1

6) 4 11 3 - 1 - - 1 - 12 4 ') Acid. hydrochl. 2 (1 t), 
Acid. carbol. 1. Strychn. 

Lokalisierte Krankh. 89 64 21 
1. S"blimat 1, Blei 6, 

III. 269 189 74 69 40 38 19 236 178 Morphinismus 1. 
6) Acid. hydrochloric. 3. 

A. Krankh. d. Nervensyst. 41 29 4 7 12 4 11 10 9 4 36 25 ') P. 1. 
8) Harnorrhag. cerebri. 

Apoplexia cel'ebri 2 1 - - 1 - - - 1 1 2 1 9) Bulbarparalyse 3, Ha-
morrhagia 1 t, Vertigo 1. 

Hirn- und Hirnhautentz. ') 2 - - - - - - - 2 - 2 - 1Q) P.1. 
Tumor cerebri. 2 1 - - - - - - 2 1 21 ·1 ") Syringomyelie. 

And. Krankh. d. Gehil'ns 8) 2 9) 5 - - - - - 2 2 1 2: 3 12) Meningitis spinalis. 

lI'Iyelitis 41 1 1 1 1 31 -
13) N. radial. 1, femor. 1 

- - - - - (post diphtber.) 
Tabes dorsalis. 10) 8i 3 - - 4 - 2 3 - - 6 3 H) l{heumat. artieu!. 1. 

And. Rtickellmarkkrkh. ") ~112) 1 - 1 - - 1 - - - 11 1 
") Cephalalgia 1. Apbasia 

1, Psychosis 2, )Iono-
Hemiplegia. 1 - - 1 1 1 - - - 2 1 plegia cruris 1. 
Neuritis 

31 
1 - - 1 - 2 1 - - " 1 16) P'ychos.4, Cephalalg. 2. .J 

Paralysis 13) 2 - 1 - - - 1 - - - 2 - Paresis erut. (post 
diphth.) 1. 

Chorea 2 3 2 3 - - - - - - 2 3 ") Laryngitis 4 (Broncho-
Epilepsie 21- - - 1 - - - - - 1 - pneumonie 1 t), Stenos.l, 

}iorbus Basedowii _ .") 2 - - - 2 - - - - - 2 Croup 1. 

Trismus und Tetanus 1 1 1 1 ~I 
18) Laryngitis. 

- - - - - - 1 19) et Empbysema pulm. 3. 
Andere Krallkheiten 'u) 7 '0) 9 1 " 3 1 3 4 - - 8 20) crouposa 36 (4 t), P.5 .) 

991 
(1 t), Delirium trem. 1, 

D. Krkh. d. Atmungsorg. 103 37 47 15 24 16 12 3 9 1 35 
Bronchopneumonia 1 t. 

~I 21) croup. 1, et Hronchit. 1. 
2") Pleurodynia 5. Thorax-

Kehlkopfkrallkheiten ") 6 18) 1 3 - 1 1 1 - 1 - 6 1 stenose 2 (1 t), Catarrh. 
Bronchitis 19) 13 10 6 5 5 .) - - - - 11 10 apic. pulm. 1. 

Brollehiektasie . 1 - - - 1 - - - - - 1 2:1) Catarrh. pulmon. 1, 
Asthma bronchiale 1. 

Lung-enentzUndung- ")4'1" 7 27 6 4 - 6 1 6 - 43 7 "J Degener. et ll1yocardit. 
Plelll'opneumonie . 5 1 3 1 1 - - - 1 - 5 1 4. (P.1tJ. Endocardit.1t, 

BrustfelIentzUndung' . 19 14 5 2 9 8 2 2 - 1 16 1" Myocarditis 3. 
u 25) ElldocardHis. 

Emphysem 2 9 - 1 1 , - - - 2 1 'w) Insulf. v. mitral. 4. et 21 _~ " Kropf. - 1 - - - - - 1 - stenosis 1 t. lnsuif. v. 
Andere Krankheiten 22) 

lJ 

2 3 1 1 1 2 - 1 - 7 2 aort. 4 (1 t j, Stenosis 
1 t, lnsuff. aort. et sten. 

I 
mitral.l, Insuil'. v.mitral. 

E. Krankheiten et aortae 1. 

der Cirkulationsorgane. 35 23 1 - 15 11 4 3 10 8 30 29 ") Stenosis v. mitral. 4 
- (1 t), Insoff. mitral. 3, 

Herz- u. Hel'zbeutelentz. 04) 8 ") 1 - - 4 - 1 - 2 1 7 1 et stenos. 2 (1 1), In,uif. 

Dilat., Hypertroph. cord. 4 1 1 2 
v. aortae 1 t. 

- - - - - - - - 28) aortae 4, (3 t), subcla-
Klappellfehler . 26) 12 ")10 - - 8 3 1 3 3 3 

121 
9 vjae 1 

Vitium corel. o. nah. Ang. 5 9 - - 2 5 - - 1 4 3 9 29) aortae. 
30) Parotitis. 

Pulsadel'g-eschwulst 2S) 5 29) 1 - - - 1 2 - 3 - 5 1 31) vaTic. et oedema cruris 
Andere Krallkheiten '") 1 31) 2 1 - - 2 - - - - 1 2 1, Arteriosklerosis 1. 
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Krankheits­

bezeichnungen 

Behan­
deIte 

m. I w. 

Abgang' Eda u terungen. 
Komplikationen. 

P. = Potator. 
~I_~I -·I-~--I--~- Kr.I. =In.fektioni. Krkhse. 

m. w. m.' w. m. w. m. w. m. w. t = gestorben. 

iiber­
haupt 

h 'It ge- unge- ge-
ge e1 bessert hent storb. 

F. Krankheiten des 
Verdauungsapparats. 47 54 26 36 10 12 4 1 4 3 44 ,52 

5 17 lvlandelentzUndung 5 17 5 17 - - - - - -
1 _ ') Stenosis. Krankh. del' Speiserohre ') 1 -

Akuter Magenkatarrh 2) 4 6 4 
Chron. Magenkatarrh 1 -
Ectasia u. Dilatat. ventI'. 1-

1-----
4- 1 - - - -
1-----
1-----

4 5 2) Gastro-Entel~t. Mutt 2. 

1 -
1 -

1 Magenkrampf . - 1 - 1 - - - - - - -
Magengeschwitr 1 3) 8 - 1 - 5 - - - 1 - 7 3) Peritonitis it· 
Akuter Darmkatarrh 4 - 4 - - - - - - - 4-
Chron. Darmkatarrh 3 2 2 2 1 - - - - - 3 2 
Habituelle Verstopfung - 1 - 1 - - - - - - - 1 
Periton.(ausschl. tuberc.) 21 1 - - 1 - - - 1 1 2 1 
Typhlitis u. Perityphlitis 4 7 3 5 - 2 1 - - - 4 7 
Innerer Darmverschiuss - 1 - - - - - 1 - - - 1 
Cirrhosis hepatis . 4) 9 5) 3 - 1 3 2 3 - 3 - 9 3 4) P.8 (3 t)· 
Gallensteine 2 1 - _ 2 1 _ _ _ _ 2 1 5) 1'.1, Pleuritis duplex 1. 

I t 7 ".) 4 6) Anaemia gravis 1 t. 
c ,erus .... 6 3 - - - - - 1 6 4 'J Amyloiddegeneration. 

Krankheiten del' Milz ') 1 _ _ _ _ - - - - - - S) Stomacace 1, Colica 1. 
Andere Krankheiten 8) 2 9) 2 2 1 _ 1 _ _ _ _ 2 2 9) Stomatitis aphthosa 1, 

Ascites 1. 
'0) Atrophia reno utrillsque 

G. Krankh. d. Harn- und 1, Morb. Addisonii 2, 
Geschlechtsorgane. '0) 27 ") 26 7 5 7 13 4 3 5 3 23 24 Nephritis 20 (5 t), Al-

H. Krkh. d. iiuss. Bedeck. 12) 3 13) 2 2 2 - - - - 1 -

buminurie 1, Cystitis 2. 
") Nephritis 14 (Bt), Plleu-

3 2 monia 1 t, Ren mobil. 
2, Perimetritis 5, Para-

18 9 1 8 5 1 8 18 metritis 1, Metritis 1, 
1. Krkh. d. Bewegungsorg. H) 13 2, - - Retroilexio 2. 

I
, ") Urtic, 1. Herpes zoster 1. 

IV. Andere Krankheiten. 11 5 6 3 3 - - - 1 1 10 4 Purpura haillorrhag, 1'[, 
-:--f--+--+--!--I--+--if--+--I--iL--I--+-- 13) Herpes zoster. 

Summe der Behandelten 1 4311 31111871133193193152129155140 13871295 H) Osteomyelitis 1. 

I. Entwickelungskrankh. 

Il.lnfektions- u. allg. Krk. 

Pocken ..... 
Scltarlach u. Diphtherie 
Maseru und Roteln . 
Rose 
Diphtherie 
Unterleibstyphus. . 
Diarrhoe del' Kinder 
Influenza . . . . . 
Ak.Gelellkrheumatismus 
Blutarmut 
Leukamie 

21 4 

217; 131 
-_.' 1 

15) 2 '16) 2 
- I,,) 2 

21 1 
18) 31

1

'9) 3~ 

- 2 
2°)10 11 
21) 51 7 
- 15 

22) 4 _ 

7. Gottingen. 
----23-1 2 4 

69 60 70 40 46 14 19 11 204125 

1 - - -
") Dilatatio cordis 1. 

1 '6) Dilat"t. cordi, 1, Tuber-
1 i-I 2 - - - - 2 2 culose d, ober. Extremi-

_ I' 2 - - - - - - - 2 tat-Knochen 1. 
") et Laryngitis. 

2i 1 - - - - - - 2 1 18) Kr. 1. ~lorbi1li 1, et 
221 29 6 2 3 2 3 3 34 29 Bronchopneumonia 1 t, 

_31_1 -_ -2 _- -__ 1 _2 _4 3 P~ri-Endocarditis.1t, 
2 Dllatat.cord.5, Ischias 2. 

19) BronchoplleUIDOllia 3 t, 
9 9 - 2 - - - - 9 11 Dilatat. cord.5, Taenia 1. 
31 7 - - - - 1 - 4 7 ::1 Insuff. v. mitral. 1. 

14 ) Insuff. v, mitral. 2 (1 t) 
- 1 - 13 - - - - - Pericarditis 1, Scabies 1 

2 - 1 - 1 - 4 - 22) Dilatatio ventriculi 1. 

16* 
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Abgang 
Erla u terung·en. 

Krankheits-
Behan-
delte ge- unge- ge- tiber- Komplikationen. 

bezeichnungen 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

-----~ ------ Kr. I. = lnfektion i. Krkhse. 
m. , w. m.' w. m.1 w. m., w. m. w. m. w. t = gestorben. 

Taenia 4 3 4 3 - - - - - - 4 3 
Tuberculose ')38 2) 5 - - 24 2 8 1 4 1 36 4 ') pnlmonum 24 (It) et 

Lungenschwindsucht 3) 33 ')19 - - 18 9 11 5 4 5 33 19 intestinal. 1 t. et Laryn-
gitis ulcerosa7, Pnenmo-

~Ieningitis tuberculosa. 1 - - - - - - - 1 - 1 - thorax it, Nephritis 1t. 
Peritonitis tuberculosa . 2 - 1 - - - 1 - - - 2 - DiJatatio cordis 2. des 

Haemoptoe . 5 - 1 - 4 - - - - - 5 - Urogenital-Apparates 2. 
2) urogenitalis 1. 

Rachitis. 1 2 - - - 2 - - - - - 2 3) et Laryngitis ulcerosa 7 
Zuckerruhr . 5 - - - 2 - - - 2 - 4 - (1 t), Diab. mellit. 1, 

Neubildungen: Care. ventricuU 1, oeso-
phagi 1, Carcinom . ') 17 6) 5 - - 4 3 11 2 2 - 17 5 4) et laryng. 1. Oarr.. ven-

Sarcoma renis 1 - - - - - 1 - - - 1 - tric.1 t, Diob. mellit. 1 t. 
Lupus laryngis . - 1 - - - 1 - - - - - 1 0) ventriculi 4 (1 t), oeso-

phagi 11 (1 t). 
Tumores ') 6 S) 4 1 - - 1 4 3 - - 5 4 0) ventl;c. 4, oesophagi 1. 

Gonorrhoe 17 4 7 4 6 - 3 - - - 16 4 ') hepatis 1, in abdom. 4. 
Primal'e Syphilis . 17 11 10 9 2 - 2 - - - 14 9 S) in abdomina 2, oyarii 1, 

laryngis 1. 
Konstitutionelle Syphilis 6 1 3 - 1 1 1 - - - 5 1 ") Ammoniak 1, Blei 2. 
Intoxicationen. 0) 3 '0) 1 2 1 - - - - - _.- 2 1 '0) Sublimat (Conam. suic.) 

1 

III. Lokalisierte Krankh. 
373

1 

229 206 107 87 76 50 28 15 6 358 217 

A. Krankh. d. Nervensyst. 63 1 
37 10 5 20 14 26 13 3 2 59 34 

Apoplexia cerebl'i 2 1 - - - 1 - - 2 - 2 1 
Him- und Hirnhautentz. - 1 - - - - - - - 1 - 1 
Tumor cerebri. 1 1 - - - - 1 - - 1 1 1 
And. Krankh. d. Gebims ") 1'2) 4 - - 1 - - 4 - - 1 4 ") Vertigo. 
Myelitis 7 2 .- - 2 2 4 - 1 - 7 2 12) ProgressiveBulbiirpara-

lyse 2. Sklerose . 6 2 - - - 1 4 - - - 4 1 13) Aorleninsuff. 2. 
Tabes dorsalis. 13) 3 - - - - - 3 - - - 3 - "J Amyotropische Lateral-
Anel. Riickenmarkkrkh. 14) 2 ") 1 - - - - 2 - - - 2 - sklerose 1, Spinalpara-

Ischias 5 - 2 - 2 - 1 - - - 5 -
lyse 1. 

") Spinalparalyse. 
Neuralgie 1 3 - 1 - 1 1 1 - - 1 3 
Paralysis 7 - 21 - 3 - 1 - - - 6 ~-
Paresen 1 - 1 - - - - - - - 1 - 16) lnsuff. valvo mitral. 2. 
Chorea lG) 4 - 2 - 1 - 1 - - - 4 - 1 ') Intermitt Albnminur. 2. 

Epilepsie ") 5 ") 3 - - 3 1 2 2 - - 5 
3 ") Polyarthritis .cnta 1. 

Hysterie . 1 15 - 4 1 6 - 4 - - 1 14 
Neurasthenie 13 1 3 - 4 1 5 - - - 12 1 '9) Hypochondrie 1. 
Andere Kl'ankheiten 19) 420) 3 - - 3 1 1 2 - - 4 3 20) Psychose 2. 

B. Krankh. des Ohres. 21) 1 1 
21) Centrale Horstorungen. 

- - - - - - - - - 1 

D. Krkh. d. Atmungsorg. 58 15 23 9 20 5 6 - 6 - 5t) 14 
Laryngitis acuta . 2 2 1 2 1 - - - - - 2 2 "') Spitzenaffection 5. 
Bronchitis 22) 13 4 4 1 6 3 2 - 1 - 13 4 
Lnng-enentzUnd ung 14, 7 10 6 - - 2 - 2 - 14 6 
Pleuropneumonie . 10 - 4 - 1 - - - 3 - 8 -
Brustfellentziindung 9 2 3 - 3 2 2 - - - 8 2 
Emphysem 5 - 1 - 4 - - - - - 5 - 23) Asthma bronchiale 1, 
Andere Krankheiten 23) 5 - - - 5 - - - - - ,5 - Lungenschrnmpfnng 3. 
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Krankheits­

bezeichnungen 

E. Krankheiten 
der Cirkulationsorgane. 

Herz- u. Herzbeutelentz. 
Dilat., Hypertroph. cord. 
Klappenfehler . 
Vito cord. ohne nah. Ang. 
Anenrysma aortae 
Venenentziindung 

F. Krankheiten des 
Verdauungsapparats. 

Mandelentztindung' 
Pharyngitis 
Stenosis der Speiseriihre 
Almter Magenkatarrh 
Dyspepsie 

Behan­
delte 

Abgang 
Erlauterungen. 

. ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 
gehe11t bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

1 __ ,-__ 1 __ ,--_ ---------------- Kr.I. = lnfektion i. Krkhse. 
m. I w. m. I w. ro. w m. w. m. j w. t = gestorben. m. w. 

29 18 6- 14 13 4 1 2 4 26 18 

') 4 ') 1 
') 7 -
4) 16 5) 13 

2- 21----
1- 2-
2 - 10 9 
1 - - 2 

2 - - -

21 -
1 4 

4 1 
5-

15 13 
1 3 
1 -

') Myocarditis 2, et Dila­
tatio cordis 1. Pericar­
ditis et Insuff. valvul. 
mitralis 1. 

1 3 
1 -

- 1 - -
1 -

2) Myocarditis et Hysterie. 
3) etEndocard.l. Arythmia. 

cordis 1, Cor adiposum 1. 

64 

17 
2 
1 
1 

1 - - - 1 - -- 1 4) Insuff. valvo mitralis !l, 
Insuff. valv. mitral. et 
aortae 1 t, Insnff. et 
Stanos. mUral. 1, et In-

69 31 39 23 21 6 7 4 - 64 67 suff. aort.1. Insufficient. 
myocardii 2 (Icterus 1). 

30 17 26 - 3 - 1 - - 17 30 0) Insuff. mitralis 8 (2 t), 
_ 1 _ 1 _ _ _ _ _ 2 _ lusuff. et stenosis valvo 

mitralis ~. Stenos. valvo 
1 - - 1 - - 1 - - 11 1 tricuspidal. 1 t. et In-
1 1 1 - - - - - - 1 1 suff. et Stenosis mitral. 
7 6 4 3 3 1 _ _ _ 10 7 1 t. lusnff. mitral. et 10 

11 
4 
3 
1 
4 
3 
6 

1 aort. 1. 
6 - 2 4 - - - - 1 6 6) Prolapsus ani. 
5- - 44- - - - 44')Icterns1. 
7 - .5 2 2 - - 1 _ 3 7 8) lineae albae. 

_ _ _ 1 _ _ _ _ _ 1 9) P. I, Nephrit. hamorr-
hag. 1 t. 

2 3 1 1 - - - - - 4 1 10) Rectalblutungen 1. 

'6 phritis 11 (lnsuff. cord. 
2 1. valvo mitral. 1) Cystit. 

-2 -3 -_ 211-2 _1 -_ -2 _- 3 - ") Morb. Addisonii 2, Ne-

_ _ _ 1 _ 1 - - - 2 - 3, Incontinent. urin". l. 
_ 4 _ _ - 1 _ 3 _ _ _ 4 12) Cystitis 5, Nephritis 9, 

Chron. Magenkatarrh 
Ectasia u. Dilat. ventric. 
J\bgengeschwiir . 
Chronisch. Darmkatarrh 0) 
Habituelle Verstopfung 
Periton. (ausschLtuberc.) ') 
Typhlitis U. Perityphlitis 
Hernien S) 2 
Innerer Darmverschluss 
Cirrhosis hepatis . 
Gallensteine 
Krankheiten del' l\Iilz 
Andere Krankeiten 

0) 3 _ _ _ II _ 1 _ 1 _ 3 _ ~T:o;n~fbu~' 6~bllm. 4. 

1 3 - - Ii 1 - 2 - - 1 3 13) Scabies 116, Morb.ma-
1 1 - - -! 1 1 _ _ _ 1 1 cuI. Werlholii, Psorias. 

4 Pityriasis alba, Lichen, 
10) 4 - - - 3 - 1 - - - - Pemphigus, Syeosisje 1. 

! 14) Scabies 43. Psoriasis 2, 

G. Krankh. d. Harn- und i ~~~~~OjeE?the'."a no-
Geschlechtsorgane. ") 20 112) 27 51 4 7 14 6 5 - - 18 23 10) Osteomyelitis acnta 1, 

Coxitis tnberculosa 1. I I' Rheumatismus artie. 3, 

H. Krkh. d. RUSS. Bedeck. 13) 134

1

14) 56129 49 3 5 - - - - 132 5416) Arthritis defom. 2, 
! Distorsio pedis, Sehnen-

I 
atrophie, Plattfilsseje 1. 

J. Krk. d. Bewegungsorg. 10) 5 16) 6 2 1 - 4 2 1 - - 18 6 

IV. Andere Krankheiten. ") 18118) 7 111 5 41 2 3: - - - 4 7 ") Syphilidophohie 1. 

Summe der Behandelten I 610i 3711286!172116111181101145134 1 18\5821353 18) ~~to~:o~hobie 1, Simu-

I. Entwickelungskrankh. 

II. Infektions- u. ang. Krk. 

Schal'lach 

8. 

51 2 -1-
262 178140199 

1 1 - -

Gl'eifswald. 
21--1- 3 

58 41 29124 22 

- 1 Ii - -

1 5 2 

9249173 

- 1 1 
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Ab gang 
Erlauterungen. Behan-

Krankheits-
delte ge- unge- ge- liber- Komplikationen. 

bezeichnungen 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

---- --- Kr. I. = Infektion i. Krkhse. 
m. w. ~ m. w. m. w. m. w. m. w. t = gestorben. 

Rose - 2 - 2 - - - - - - - 2 
Diphtherie 11 12 8 9 - 2 2 - - 1 10 12 
Puerpemlfieber - 1 - - - - - - - 1 - 1 
Gastrisches Fieber 4 2 4 1 - 1 - - - - 4 2 
Unterleihstyphus . ')42 30 39 28 - - - - 3 2 42 30 ') Pnenmotyphus 1 t, Gan-

Wechselfieber . 5 - 4 - 1 - - - - - 5 - graena pulmon. 1 t. 

Influenza 52 23 48 23 4 52 23 
.) Endocarditis 2. 

- - - - - ") Endocarditis 1, Insnft'. 
Ak.Gelenkrheumatismus ')11 3) 7 7 - 2 4 - 1 -- - 9 .5 valvul. mitral. 1, et 

Blutarmut 4J 2 5) 31 - 12 - 17 - 1 2 1 2 31 stenoa. 2. 
4) Pernici6se Anamie. 

Leukamie 0) 2 2 - - 2 - - 1 - 1 2 2 OJ Ulcus ventric. 4, Dys-
Tier. Pamsit. (e"kl. Kratze.) ') 6 8) 2 5 - - 1 1 1 - - 6 2 menorrh. 2. 

Tuberculose 9) 35 10) 14 - - 20 3 10 10 5 1 35 14 0) Pseudoleukaemia 1. 
') Taenia 5, Multi pl. Echi-

LungenschwindstIcht ")24 l2) 11 - - 11 5 3 3 5 ~ 19 10 nococcns 1. 
Haemoptoe - 1 - 1 - - - - - - - 1 S) Taenia 1. MultipJ. Cys-

Scrophulosis - 3 - 1 - 2 - - - - - 3 ticerc. d. Peritoneums 1. 
9) pnlmonnm 25 (3 t) ot 

Zuckel'l'uhr. 3 - - - 1 - - - - - 1 - laryngis 9 (2 t). 
Neubildungen: 10) pulmon. 12 (1 t). et 

Carcinom '") 17 H) 6 -1- 5 1 8 5 4 - Iii 6 laryngis 2. 

Sarcom 15) 11 1 1 1 
1 ") et laryngis 3. 

- - - - - - 12) et laryngis 4. 
Lupus. 1 - 1 - - - - 1 ") ventriculi 12 (4 t). et 

Tnmores 16) 5 ") 1 1 3 1 1 1 hepatis 2. hepat. 2, la-

nl 
- - .51 ryngis 1. 

Gonol'l'hoe 17 7 5 5 1 1 - - - 17 6 H) ventriculi 3. ethepatis2. 
Primare Syphilis . 10 9 71 9 1 - - - - - 8 9 15) hep.tis. 

Konstitutionelle Syphilis 6 9 3' 6 31 2 - - - - 6 r} ;::';~'"". (' j), ",,..-
Sauferwahnsinn 18) 4 1 2 1 - - - - 1 - 3 1 ") in abdomine. 
Chron. AlkohoJismus 1 - 1 - - - - - - - 1 _ ") Nephritis 1 t. Hepatit. 

Intoxicationen . 19) 320) 1 1 1 1 - - - 1 - 3 1 interstit.l.Empbysem 1. 
19) Kohlendunst 1 t. Subli-

mat 1. Illei 1. 
III. Lokalisierte Krankh. 536 247 263 122 15.5 61 64 28 29 17 .511 228 20) Kohlenoxyd. 

A. Krankh. d. Nervensyst. 102 61 27 9 ~12.5 24 1.5 6 6 94 55 

Apoplexia cerebri 1 2 - - 1 - - 2 1 2 
Geisteskmnkheiten 1 21) 2 - - - - - - 1 2 1 2 21) Dementia senilis 1. 

Hil'll- u. Hil'llhalltentzdg. 1 - - - - - - - 1 - 1 -
Tumor cerebri 3 - - - 1 - 2 - - - 31 -
Andere Krkh. d. Gehil'lls 5 22) 2 1 - 3 - 1 2 - - .51 2 22) Bulbarparalyse 1, MOllo-

:il'Iyelitis 3 2 - - - 1 1 1 1 - 21 2 
plegie 1. 

Sklerose . 3 1 - - 1 1 1 - - - 2 1 
Tabes dorsalis. 2 - 1 ' - - - 1 - _. -

161-5 Andere Rilckenmarkkrh. 23) 11 6 1 - 1 - 6 iJ 2 - 23) KypboscoJ. 1 t. Amyo-

Ischias 19 2 13 1 4 1 1 - - - 181 
2 trop. Lateralsklerose 1 i', 

Lumbago 2 1 2 - - 1 - - - - 21 1 
Nemalgie 8 " 1 1 6 1 1 1 - - 8 3 i) 

Herni plegia . 5 4 1 - 3 2 - - 1 1 5 3 
Nemitis . U) 1 1 - 1 - - - - - - - 1 2') Polyneuritis alkoholica. 

Paralysis 2' 1 1 - 1 - - - - 1 2 1 
Paresen 4 4 - - 2 1 1 3 - - 3 4 
Chorea 2 1 1 1 - - 1 - - - 2 1 
Epilepsie 5 - 1 - 2 - 2 - - - 5 -
Hysterie. 1 22 - 4 - 15 - 1 - - - 20 
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Abgang 
Erlauterungen. 

Krankheits-
Behan-

delte geheilt ge- unge- ge- uber- Komplikationen. 
bezeichnungen bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

------ Kr. I. = Infektion i. Krlrbse. 
m. w. m. w. m. W. m. w. m. w. m. w. t = gestorben. 

Neurasthenie 20 1 3 - 12 1 4 - - - 19 1 ') Schreiblrrampf 1. 

Morbus Basedowii - 4 - - - 1 - 1 - - - 2 2) Ozaena 2, Rhinitis 4, et 

Andere Krankheiten ') 3 2 1 1 1 1 1 3 2 
Hypertropb. concbar. 1. - - - 3) Ozaena. 

B. Krankhelten d. Ohres. 2 - 1 - 1 - - - - - 2 -
0) Marasmus .enil. 1 t. 
0) Del. trem. 1 t, Insuft'. 

valvo mitra!. 1. 

D. Krkh. d. Atmungsorg. 
6) Nephritis 1. 

96 26 ~4 7 27 9 5 3 7 4 93 23 ') Astbm. broncb. 2,nerv.2. 

Krankheiten der Nase . ") 8 3) 2 2 5 2 7 2 
8) Lungenabscess. - - - - - 9) Insuif. v. mitra!' 2 (1 t), 

Croup - 1 - - - - - 1 - - - 1 et stenosis 2 (1 t), In-

Andere Kehlkopfkrkh. 7 7 2 2 3 3 1: 1 - - 6 6 soif. v. aortae 3, et sten. 
2, Insuif. v. mitral. et 

Bronchitis °)17 6 10 2 5 2 1 1 1 - 17 5 aortae I, Iosuff. v. mitral. 
Bronchialkatarrh . 1 - 1 - - - - - - - 1 - et stenos. aortae 2, In-

Brollchiektasie 1 - - - 1 - - - - - 1 - .uff. et stenos. mitralie 

Lungenentzundung 0) 28 5 23 2 2 3 3 28 5 
et Insuff. aortae 1. - - - Angina pectoris 2. 

Pleuropneumonie . 0) 6 1 3 - 2 - - - 1 - 6 - Cor adiposum 5 (2 t), 
Brustfellentziind ung 18 3 11 1 3 2 2 - 1 - 17 3 N ervose. HerzkJopfen 2. 

Arteriosklerose 2. Va-
Emphysem . 5 - - - 3, - 1 - 1 - 5 - rice. 2. Lympb.tauung 
Andere Krankheiten ') 5 8) 1 2 - 3- - - - 1 5 1 in d. unter. ExtremitiLt.l. 

10) Myocarditis 1 t, In.uif. 

E. Krankheiten v. mitr. 1, et stenosis 2 
(1 t). Insnft'. aortae 1, 

der Cirkulationsorgane. 9) 27 10) 8 2 1 15 3 5 - 4 3 26 7 et stenON. aortae et 
insuff. V. mitr. 1, Vitium 

F. Krankheiten des 1 t. Tel.angectasie 1. 
") P.l. Coradipos. 2 (1 t). 

Verdauungsapparats. 85 57 46 35 19 12 11 4 6 2 82 53 12) .Perisplenitis 1, Tumor 

Mandelentziindung 7 13 7 11 1 7 12 
Iienis 1. 

- - - - - 13) Ascites 2 (1 t), Cbolaem. 
Akuter Magenkatarrh 2 5 1 5 - - 1 - - - 2 5 1 t. Haematem.1. Ulcus 
Chron. Magenkatarrh 20 7 10 3 7 3 1 1 1 - 19 7 duod. 2. Leberschwellg. 

Ectasia u. Dilat. ventric. 3 2 - - 2 2 1 - - - 3 
2 2,Strictura oesopbagi 1. 

a) Pyelitis 1 t. Nephritis 
l\1agenkrampf . 4 5 2 3 2 2 - - - - 4 5 17 (3 t). et Uraemia 3 
Magengeschwiir 8 6 7 4 - 1 - - - - 7 5 (2 t). Pyon.pbrosis 1, 

Akuter Darmkatarrh 2 1 2 - - - - 1 - - 2 1 
Albom'nurie 2, Haema-
turie 1. Pyelo-Nepbr. 1. 

Chronisch. Darmkatarrh 1 3 - 1 - 1 1 1 - - 1 3 Blaselllrrkb. 23. Lithias. 
Peri ton. (ausschl.tuberc.) - 5 - - - 2 - 1 - 1 - 4 1, Hyperiropbia prostat. 

Typhlitis u. Perityphlitis 6 3 6 3 - - - - - - 6 
3 2. Strictura uretbrae 2. 

U) Nephr.4 (It). Ren mob. 
Innerer Darmverschluss 3 - - - - - 3 - - - 3 - 1. Cystit.2 (1t,) Cervi-
Cirrhosis hepatis . ") 6 - - - 4 - - - 1 - 5 - calcatarrh 27, Retroflex. 

uteri 1, Perimet. 2. 
Gallensteine 3 2 3 1 - - - - - - 3 1 16) Scabies 83. Uriicaria 1, 
Icterus 4 2 - 1 _11= 1 - 2 1 4 2 D.rmatit.1. Pempbig. 1, 
Krankheiten der Milz 12) 2 - - - 2 - - - 2 Plioriasis 7. Eczema 8. 

Andere Krankeiten . 13)14 3 8 3 3- 1 - 2 - 14 3 
1 '0) Scabies 33, Psoriasis 2, 

Erythoma nod. 1. Exsod. 
J.D.Ultiforme 1. Eczema 5. 

G. Krankh. d. Harn- und 18) Osteomyelitis 1. Omar-

Gesohleohtsorgane. a) 77 1.) 39 23 26 31 411 4 6 2 71 36 
thritis 1. Arthritis de-
formans 3. Rheum. artie. 

H. Krkh.d.auss. Bedeok. 1.) 101 ")42 91 39 5 2 4 
12, Rheum. museu!. 24. 

1 - - 100 42 19) Entziindlicber Pillottfuss 
1, Rheumatism. mnscu1. 

J. Krk. d. Bewegungsorg. 18)46 19) 14 19 5 20 6 4 1 - - 43 12 1, Corit. 1, Artbrit. bum. 
.1, deform. 2. Rbeumat. 

IV. Andere Krankheiten. 20) 12 21) 11 9 10 1 2 1 12 11 articulo cbron. 8. - - - 20) Adipositas universal. 1. 

Summ~ der Behandelten 815 438 412[231 2161103 95 153 54 27 7771414/21) ~egene!"tio amyloid. 1, 
51mnlatio 2. 



220 4. Krankenbewegung in den stationaren Kliniken fiir innere Krankheiten. Halle. 

Abgang 
E rl it u te run g·en. Behan-

Krankheits-
delte ge- unge- ge- iiber- Komplikation en. 

bezeichnungen 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

Kr.1. = Infektion i. Krhhse. 
m. I w. m.l w. ~ m.1 w. -;;;:-~ m.1 w. t = gestorben. 

I 

') Pnenmon. catarrh. 1. 
9. Halle. 2) Care. nteri 1 t. 

3) et Bronchitis 2, Pnen-

I. Entwickelungskrankh. 1 -

1~812~0 
, 
- - - 1 - 1 - monia 1. Gastritis 4. 

Vito cord. 1. Endometr. 
II. Infektions- u. aUg. Krk. 327 333 106 68 34 12 48 22 306 302 et Salpingit. 1. Erythema 

nod. 1, Ulcera erur. 1. 
Seharlach 1 6 - 4 - 2 - -- - - - 6 4) Pericarditis 1 t (Rae-
Maseru und Roteln 3 - 3 - .- - - - - - 3 - moptoe), Pneumonia 1, 

lnsuff. valvo mitraIis 2, 
Rose 6 7 6 7 - - - - - - 6 7 Endocard. 1. 
Diphtherie 2 6 1 5 - - 1 1 - - 2 6 ') Anaemia pernie. 2 (1 t). 
Gastrisches Fieber 2 - 1 - - - - - 1 - 2, - G) Anaemia perniciosa 1, 

Bronchialkatarrh 1. 
Unterleibstyphus ')15 9 14 7 - 1 - - - 1 14 9 ') Pseudo-Leukaemia 1 t. 
W echselfie bel' 1 - 1 - - - - - - - 1 - 8) Eehinoe. hepat. 2. 

Rnhr. 1 2) 3 1 - -I 1 - - - 2 1 3 9) Taenia mediocanell. 1, 
Relminthias. 1. 

Influenza 30 3) 39 29 37 
-21 

1 - - - - 29 38 10) P. 1 t. pulmon. 28 (7 t, 
Ak.Gelenkrheumatismus 4) 19 7 15 5 1 - - 1 - 18 6 Diabet. memt. 1, Empy-
Blutarmut 5) 5 6) 41 2 21 -1 19 1 - 1 - 4 40 ema [Paraeent. thorac.l 

1). pulm. et laryngis 14 
Leukamie ') 5 1 

-~I 2 

2, 1 - - 2 - 5 1 (6 t), pharyngis 1, laryn-
Pyamie - 1 

~516 
- - - - - - gis 1, pulmon.et intesti-

Tierische Parasiten S) 4 9) 2 2 - - - 4 2 nalis ~ t. 
") Nephritis 1 t. pulmon. 

Tubercnlose 10) 52 ") 13 
-11= 

7 2 17 4 49 12 et laryngis 2 (1 t). et 
Lungenschwindsucht 12) 54 13) 23 

~115 7 - 14 8 
51

1

23 
peritonei 1 t. laryngis 1, 

Meningitis tuberculosa . 1 - - - - - 1 - 1 - intestinalis 2. periton.2, 
Medull. spin.1, Metrit.1.. 

Haemoptoe . 2 1 1 - 1 - - - - - 2, - 12) incipiens 5, et larYlIgis 
S!!rophulosis 3 - 1 - 1- - - - - 2 - 5 (It), et intestina!. 1. 

Zuckerruhr . 3 - - - 1 - 1 - - - 2 - 13) incipiens 3. 
1<) oesophagi 8 (1"t. Gang-

Diabetes insipidus 1 - - - 1 - - - - - 1 - raena pulmon.), ventri-
Skorbut - 2 -1- - 1 - - - 1 - 2 cuIi 11 (4 t), 0880-

Neubildungen: phagi et ventriculi 1, 
hepatis 1, pankreat.l t, 

Carcinom 14)25 15) 9 -i- 7 1 8 1 9 5 24 7 recti 1, renis 1 t. 
Fibrom - 1G) 1 

=1= 
- - - - - - - - 15) uteri 4 (1 t), hep. 2 t, et 

Sarcom 17) 3 18) 1 - - 2 1 1 - 31 1 
oval'. etventr.1. ventr.lt. 

1/,) Fibroma iu vulva. 
Lupus '9) 320) 6 11- 2 5 - 1 - - 3 6 17) hepatis. 
Tumores ") 3 22) 8 1 -

181 
6 - 1 1 1 

21 8 
18) mandibulae. 

Gonorrhoe 23)32 24) 74 10 63 1 1 1 - - 29 65 1!) nasalis 1. 
20) faciei 4, nasalis 2. 

Primare Syphilis . 13 32 5 28 6 3 1 - - - 12 31 2') Angioma 1, Papillomata 
Konstitutionelle Syphilis 

241 37 12 18 7 3 :3 4 - - 221 25 1, Tumor renis 1 t. 
22) in abdomina 6 (1 t) in Sauferwahnsinn 25) 8 _ 7 - 1 - - - - - 81 - larynge 2. 

ehron. Alkoholismus 1 - -I- I - - - - - 11- ") Scab. 1, Rheum. gOll. 5. 
Intoxicationen . 2b) 5 ") 4 31 3 2 1 - - - - 51 4 ") Scab. 3, Condy!. lata 1. 

r 

650j302 
25) Fract. femol'.l, cruris 1, 

III. Lokalisierte Krankh. 685 319 4071171 162 95 44 13 37 23 PneulDonia 1. Pleuxit. 1 

~61-=-1 3' 
20) Blei, Acid. sulf., Kali 

A. Krankh. d. Nervensyst. 92 43 34 23 14 4 3 87 1 41 cWoric., Hydrarg., akute 
Apoplexia cerebri 2 1 2 1 2 1 

Alcobolintoxic. je 1. 
- - - - ") Akut.Alcoholint. 2, Acid. 

Tumor cerebri 4 1 

=11~ 
2 - 1 1 1 - 4 1 bydrochl., Phosphor j e 1. 

Andere Krkh. d. Gehirns 28) 7 - 2 - 3 - 1 - 7 28) Hirnabscess 1 t, Recul'-
renzHihm. 1. essential!. 

Myelitis - 1 - - - - - 1 - 1 Kinderlahm.1, Cephal. 2. 
SkI erose . 4 2 31 1 1 1 - - 4 2 19) Sarkorn-Metastasen im 

Tabes dorsalis. 4 1 -1- 2 1 1 -

~I= 
3! 1 Riickenmark 1 t. Blasen-

Andere Riickenmarkkrh. 29) 6 41 - '?I- liihmung 1 u. ,1. i\last-
-

-41= 
- - darmes 1, Commotio 

Ischias .. 5 3 1 3 -- - ,). 3 spinalis 1. Contusio 1. 



4. Krankenbewegung in den stationaren Kliniken fUr innere Krankheiten. Halle. 221 

Behan-
Abgang Erlauterungen. 

Krankheits-
delte geheilt ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 

bezeichnungen bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
-------------------Kr. I. = Infektion i. Krkhse. 

m. w. m. w. m. w. m.1 w. m.1 w. m. w. t = gestorben. 

Lumbago 5 - 4 - 1 - - - - - 5 -
Neuralgie ')12 2) 2 8 1 4 - - - - - 12 1 ') intercosta.1is 5, trige-
Paralysis 5 - - - 2 - 2 - - - 4 - mini 2. 

2) intercostalis 1. 
Paresen 1 - - - 1 - - - - - 1 -
Chorea 4 3 1 1 3 2 - - - - 4 3 
Epilepsie 9 - 1 - 2 - 5 - - - 8 -
Hysterie. 8 27 8 8 - 16 - 2 - - 8 26 
Neurasthenie . . 8 1 6 1 2 - - - - - 8 1 
Paralysis agitanR. 2 3) 1 - - 1 - 1 - - 1 2 1 8) Oarc. ventriculi. 
Andere Krankheiten 6 - 3 - 2 - - - - - 5 -

D. Krkh. d. Atmungsorg. 127 33 60 14 32 14 9 1 14 3 115 32 
Krankheiten del' Nase . 2 1 1 - 1 1 - - - - 2 1 
Kehlkopfkrankheiten '1l3 0) 3 9 2 2 1 - - 1 - 12 3 0) Oedema glottidis 2 (Tra-

Bronchitis 6)22 ') 4 8 2 9 2 1 - 18 4 
cbeotomie 1 t), Laryn-- - gitis 11. 

Bronchialkatarrh . 4 - 3 - 1 - - - - - 4 0) Laryngitis. 
Lungenentziindung 8) 23 0) 8 13 4 - 2 1 - 6 2 20 8 6) P. 1. Oatarrh apic. S. 

Bmstfellentziindung '°)40 ")12 21 5 10 4 2 1 4 1 37 11 
') Scabies 1. 
0) P. 4 (3 t). Del. trem. 1, 

Emphysem .... 14 5 1 1 7 4- 3 - 2 - 13 5 Vifium cord. 1 t, crou-
Kropf. 1 - - - 1 - - - - - 1 - posa 4, migrans 1, Oti-

tis media 1, Pleuritis 2. 
Andere Krankheiten 12) 8 - 4 - 1 - 2 - 1 - 8 - 0) crouposa 1 t, Broncho-

pneumonie 1. Abortnsl t. 
E. Krankheiten 10) Akute Miliartnberkulose 

der Cirkulationsorgane. 39 26 5 1 17 10 3 1 12 12 37 24 
1 t, exsudat.22, sicca 6. 

") exsudat.l0 (It), Throm-

Herz- u. Herzbeutelentz. 13) 5 2 2 1 5 
bose de. I. Beins 1. - - - - - - - 12) Oedema pulmon.lt (p.), 

Dilat.., Hypertroph. cord. 14) 5 - - - 1 - - - 4 - 5 - Asthma bronchiale 3, 

Klappenfehler . ") 13 16) 5 - - 9 2 2 - 2 1 13 3 Lungenabscess 1. 
13) JIIyocarditis 3 (1 t), Pe-

Vitium corel. o. nah. Ang. 8 20 1 - 2 8 1 1 3 11 7 20 ricarditis 2. 
Aneurysma aortae 1 - - - 1 - - - - - 1 - 1<) Oor bovinum. 
Lymphgf.-u.Driisenentz. 4 - 2 - 1 - - - - - 3 - to) Insuif. v. mitralis 5, et 

Andere Krankheiten ") 3 18) 1 1 1 2 3 1 
stenos. 2. Insntf. v. aort. - - - - - 2 (1 t), Stenos. aort. 1, 
Insutf. v. mitral et aort. 
1, Insuif. et stenos. aort. 

F. Krankheiten des 1, Insuif. v. mitral. et 
Verdauungsapparats. 88 105 61 67 18 26 4 2 4 4 87 99 steno". aort. 1 t. 

16) Insnif. v. mitral. S (et 
Krankheiten der Zahne 1 1 1 - - 1 - - - - 1 1 Nephritis haemorrh. I), 

Mandelentziindung 15 33 15 32 15 32 
et stenosis I, Stenos. v. - - - - - - mitral. 1t. 

Pharyngitis 2 - 1 - - - - - - - 1 - ") Fettherz 2 (1 t P.), Em-
Stenosis oesophagi 3 - - - 3 - - - - - 3 - bolie 1 t. 

18) Hamorrhois 1. 
Akuter Magenkatarrh 13 '0) 13 13 10 - 3 - - - - 13 13 10) Retrollexio uteri I, Pe-
Chron. Magenkatarrh . 2") 12 ")16 7 8 5 6 - 1 - - 12 15 rioophoritis 1. 

Ectasia u. Dilat. ventric. 6 4 4 - - 4 1 - 1 - 6 4 20) P. 1. Magen - Darm-
katarrh ~. 

Magenkrampf . 1 2 1 1 - 1 - - - - 1 2 21) lIlagen-Darmkata.rrh S. 
Magengeschwiir 2 11 1 2 1 5 - - - 1 2 8 
Akuter Darmkatarrh 9 5 9 4 - - - - - - 9 4 
Chronisch. Darmkatarrh. ~I 1 - 1 1 - - - - - 1 1 
Habituelle Verstopfung 1 1 - - 1 - - - - 1 1 
Periton. (ausschLtuberc.) 

-81 
4 -- 2 - - - - - .2 - 4 

Typhlitis u. Perityphlitis ;) 5, 2 2 1 1 - - - 8 3 



222 4. Krankenbewegnng in den stationaren Kliniken fiir innere Krankheiten. Riel. 

A b g a n g 
Erla n ternngen. Behan-

Krankheits-
delte ge- nnge- ge- "i'tber- Komplikationen. 

bezeichnnngen 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

Kr.I. = Infektioni.Ktkhse. 
m. I w. m.1 w. ~ ~ ~ ~ t = gestorben. 

Rernien, eingeklemmte 11 - 1 - - - - - - - 1 -
Innerer Darmverschluss - 1 - - - - - 1 - - - 1 
Cirrhosis hepatis ') 4 - - - 1 - 1 - 2 - 4 - ') Pleurit. tub ere. 1 t (P.) 

Gallensteine 1 3 - 2 1 1 - - - - 1 3 2) Hyperlroph. hepat. 1. 
') Stomatitis 1, Magen-

Icterus 2) 2 2 - - 1 2 - - 1 - 2 2 blutung 1. Hyperacidi· 
Andere Krankheiten ') 6 4) 5 2 3 3 1 1 - - 1 6 5 tilt 1, Kolik -Anfan 1. 

Tumor Henis 1. 

G. Krankh. d. Harn- und 
4) Stomatitis 2, Ascites ~ 

(1 t). 
Geschlechtsorgane. 72 24 31 13 25 7 6 3 4 1 66 24 5) Nephr.14_ et Uraemia2t 

Taenia sol. 1, Schrumpf-
Krankheiten del' Nieren ')18 6) .5 5 1 6 1 2 2 4 1 17 5 niere 1. 

del' Blase ') 9 8) 4 3 - 2 3 1 1 - - 6 4 0) Nephritis 3 (It). Morb 

" Addis. 1, Ren migrans 1 

" 
(1. Prostata 9 - - - 7 - 2 - - - 9 - ') Cystitis 6. Blasenbltg.l 

Vereng. del' Rarnrohre 8 - 2 - 5 - 1 - - - 8 - Lahmung 1. 

Krkh. del' Gebiirmutter - ") 6 - 4 - 2 - - - - - 6 ') Cystithl3, Pyelocystitisl 
9) Retroilexio uteri 1, e1 

" 
d. Roden u. Eierst. '0) 12 - 9 - 2 - - - - - 11 - Parametritis 1. Endo-

" 
d. Penis n. d. Scheide 16 9 12 8 3 1 - - - - 15 9 metritis 2, Perimetritisl 

'0) Hydrocele 1, Varico· 
cele 1. 

H. Krkh. d. auss. Bedeck. "1184 12)52 165 45 16 5 - 1 - - 181 51 11) Scabies 138. Psoriash 
15, Sycosis para-sitar. 7 

1. Krk. d. Bewegungsorg. 13) 76 14)35 45 20 19 10 6 70 30 
Prurigo 1. Furunkulosh 

- - - 2. Herpes 1, Ekzema 18 
Skleroderma diffus_ 1 

K. Mech. Verletzungen. 15) 7 1 4 - 1 - 2 1 - - 7 1 Bauchdeckenabscess 1 
12) Scabies 39. Acne rosa-

381 

cea 1, Lichen ruber 2 
IV. Andere Krankheiten. 16) 38 7 30 5 4 2 4 - - - 7 Psoriasis 4, Eczem 6. 

") Tuberkulos.tali1,Ostfo. 
Swnrne (ler Behandelten 1051[ 659 555 376 2721165 82 125 86 45 9951611 myeliti, 1, Distorsio pe· 

dis 1, ContrartUl'a hu· 
meri et cubiti 1, i:ichlot-
tergelenk 1, Anl{ylos( 
des Schultergelenks 2 
Contusio coxa. 1, Rheu-

10. Riel. 
matismus artic. chronic 
48, museu!. 16. 

I. Entwickelungskrankh. I I") II-I- I 
H) Rheumatism. articulor 

- - - - - - - 1 chronic. 26, Gonitis 2 
Hydrops genu 1. Ar· 

II. Infektions- u. allg. Krk. 375 192187

1

104 70 34 33 8 60 29 350 175 
thritis deformans 1, Ele· 
phantiasis ernr. utrius· 

Scharlach is) 2 424 2 
quel, Rheumat.musc.4 

- - - - - 4 ") Fractura costae 2, Con· 
Scharlach u. Diphtherie 2 19) 1 1- - - - - - 1 1 1 tusio 2. 

lIIasern und Roteln '°)12 5 10 4 - - - - 2 1 12 5 16) Zur Beo bachtung 27 

Rose 21) 8 22) 5 4 4 2 1 61 5 
Simulatio 5. Amyloid 1 

- - - - Syphilopho bie 1. 
Diphtherie ") 541") 51 33 38 - - - - 17 13 

50
1

51 
17) Pneumonie t. 

Gastrisches Fieber 

26
1 

- 1 - - - - - - - 1 - lS) et Nyphritis 1. 

Unterleibstyphus 14 18 11 1 2 1 20
1

13 
10) Pericarditis. 

- - - 2") Stenosi" lar. (Tracheo· 
Epidem. Genickstarre 1. 1 1 - - - - - - 1 1 1 tomie) 1-r, Varicelien 2 

'\Vechselfieber 9! - 9 - - - - - - - 9 1 -
Otitis med. 1. 

Ruhr. l' 1 1 -
21) Myocarditis 1. 

") 131 
- - - - - - - - '") Phlebitis 1. 

Influenza 17 13 17 - - - - - - 13 17 "') Tracheotomie 20 (l1t) 

Ak.Gelenkrheumatismus '6)161 1 12 1 2 - 1 - - - 15 1 ") Tracheotomie 15 (lOt) 

Blutarmut 27) 2 27 1 3 18 1 2 21 
25) P. 1. - - - - 26) Insuff. valv. mitralis 1 

Leukamie 2 2 - - 1 - - 1 1 - 2: 1 27) Anaemia perniciosa 1-

Pyamie 21 1 -I 1 - - - - 1 - Ii 1 
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Abgan g 
Erla u terungen. Behan-

Krankheits-
delte geheilt ge- unge- ge- uber- Komplikationen. 

bezeichnungen bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
Kr.I. = Infektioni.Krkhse. 

ID.I w. 
---

~ 
---

~ t = gestorben. m. w. m. w. m. w. 

Taenia 1 - 1 - - - - - - - 1 -
TuberculoRe ') 26 .) 6 1 - 10 - 4 - 11 4 26 4 ') pulmonum 17 (6t), et 

Lungenschwindsucht 3)55 ') 7 1 - 27 5 11 1 14 - 53 6 laryngis 2 (It), et inte-
slinal. It, peritonei, 1 .. -

Meningitis tuberculosa , 4 4 - - - - - - 3 4 3 4 ryngis, pharyngis je 1. 
Haemoptoe . - 1 - - - 1 - - - - - 1 2) pulmonum 2t, et inta-

SCTOphulosis 2 - - - 2 - - - - - 2 - stinalis It. 
') incipi.ns 5, et laryngis 

Rachitis. 2 1 1 1 1 - - - .- - 2 1 3 (It), Vitium cord. 1, 
Zuckermhr. 2 .) 2 1 - 1 1 - - - 1 2 2 Typhus abdomin. 1, 

Neubildullgen: rraenia. L 
4-) indpiens 1, Lues 1. 

Carcinom 6Jl5 ') 5 - - - - 8 2 7 2 15 4 5) Pneumonia. 1t. 
Fibrom - 1 - - - 1 - - - - - 1 6) ventriculi 9 (5t), et pe 

Sarcom 1 1 - - - - - 1 1 - 1 1 ritonei 2t, recti, omann, 
oesophagi.pankreat.je1. 

Lupus. - 3 - - - 3 - - - - - 3 ') oesophagi It, ventriculi 
Tumores 8) 3 9) 2 1 - 1 - 1 2 - - 3 2 1, peritonei 1, pleurae 1. 

Gonorrhoe 53 - 35 - 10 - 4 - - - 49 - S) recti 1, vesicae fell. 1, 
coli 1. 

Primare Syphilis . 12 2 5 2 5 - - - - - 10 2 9) uteri 1, Papillomata 10.-
Konstitutionelle Syphilis 10) 31 ")27 23 17 3 4 - - 1 1 27 22 ryng. 1. 

Sa uferwahnsinn 3 - 1 - 1 - - - -- - 2 - 10) hereditaria It. 

Chron. Alkoholismus 13 5 4 2 - 11 
") coug.nita 11-. 

- - - - - 12) AlcohoUsmus acntus 2, 
Intoxicationen . 

'0 T: 1 6 1 - - 1 - - - 7 1 Natronlauge 1, Kohlen-
oxyd 3, BIei 1. 

III. Lokalisierte Krank-
") Pho"phorintox. 

haiten. 948 338 693 224 131 72 39 18 36 15 899 329 

351 

I 

A. Krankheiten des 
40! 19 Nervensystems. 116 42 6 20 9 8 6 103 40 

I 
Apoplexia cerebri 3 2 - - - - 1 - 2 2 3 2 
Geisteskrankheiten 5 1 - - - - 5 1 - - 5 1 
Hirn- u. Hirnhautentzdg. H) 5 1 3 - 2 1 - - - - 5 1 it) Meningitis 4, Pachy-

Tumor cerebri 2 10) 2 1 - - - - 1 1 1 2 2 meningitis 1. 
15) Pneumonia 1. 

Andere Krkh. d, Gehirns 16)12 17) 5 - - 5 2 3 - 4 3 12 5 16) Hydrocephalus 5 (2 tl, 
Myelitis. 4 - - - 3 - - - - - 3 - Absce~sus cerebri 1 t, 
Sklerose . 2 1 - - - 1 2 - - - 2 1 Encephalomalacie It, 

Vertigo 1 (P.) 
Tabes dorsalis. 5 2 1 - 1 1 - 1 - - 2 2 17) Encephalomalacie 1 t, 
Ischias 8 2 6 1 1 - - - - - 7 1 Hydroceph. acnt. It, 
Lumbago 10 - 9 - - - - - - - 9 - Embolia cerebri It, En-

cephalitis 1. 
NeUl'alg'ie 7 1 3 - 3 1 1 - -- - 7 1 
Hemiplegia. 3 - - - 1 - 1 - - - 2 -
Neuritis. 5 1 11-

_r[ 
1 - - - - 4 1 

Paralysis 4 1 1 - 1 1 - 1 - 4 1 
Pal'esen 1 1 - - 1 - - - - - 1 
Chorea 1 1 1 1 - - - - - - 1 1 
Epilepsie 4 3 - - 3 2 - - - - 3 2 
Hysterie. 3 9 21 3 - 4 1 2 - - 3 9 
Neurasthenie 16 - 4- 11 - -- - - - 15 -
Morbus Basedowii - 1 -1- - - - 1 - - - 1 
Paralysis agitans 2 - -'1-' 1 - 1 - - - 2 - 18) Hypochondrie 3, N ervo-

Andere Krankheiten 18) 14 19) 8 5 4 4 3 - - 12 8 sitas 1, Tremor 1, N eu . 
rosis 3. 

1~) Nervositas 5, NeUl'oH. 2. 
B. Krankh. d. Ohres. 20) 1 20) 1 1 - - 1 - - - - 1 1 ~Q) Otitis media. 



224 4. Krankenbewegung' in den stationaren Kliniken fUr innere Krankheiten. Kiel. 

Krankheits­

bezeichnungen 

D. Krkh. d. Atmungsorg. 

Krankheiten del' Nase 
Kehlkopfkrankheiten 
Bronchitis 
Bronchiektasie 
Lungenentziindung 
P1europneumonie . 
Brustfellentziindung­
Emphysem 
Andere Krankheiten 

E. Krankheiten 

Abgang' 
Er1auterungen. Behan­

de1te h'l ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 
ge el t bessert hei1t storb. haupt P. = Potator. 

--,----I--c---I--,--- Kr.I. = InfektionLKrkhse. 

I ~I I m. w. m. w. t = gestorben. w. m. w. m. w. m. w. m. 

148 13 88 4 36 4 2 - 11 3 137 11 ') Stenosis larA (Tracheo­
tomie), Laryngitis 7. 

2 - 2-
') 12 2) 2 8 1 

24 2 14 1 
4 - - -

3) 63 4) 5 48 1 
2 - 1-

i~ _3 ~11_1 
3) 12 G) 1 4!-

I 

------ 2 
4 1 - - - - 12 
8 1 - - - - 22 
3--~-- 3 
2 - - - 7 3 57 

_ 2) Laryngitis. 
2 3) Del. trem. 2, Nephritis 

2 1, Myocardit. 1, cron-
posa 35 (5t). 

_ 4) Pleuritis 1, duplex 1 t, 
4 crouposa 2t· 

5 1 
1 - 2-

1 - 1 - 18 2 

5) Asthm a bronchiale 6, 
Abscessus pulmon. 2t, 
Gangraena. pulmon. 1, 

8 -
6 

1 - - - 9 
1 - - 2 - 12 

_ Pyothorax 2. 
6) Lungenabscess. 

der Cirkulationsorgane. ') 28 S) 14 51 
I 

3 10 9 1 - 10 2 

1 ') Pericarditis 2 (Paracent. 
d. Pericards.1t) et Myo­
cardit. 1t, Myocarditis 8 
(-1 t, 1 Cor adiposum), 
Endocarditis 2 (1 t), In­
suff. cordis!, Insuff. valvo 
mitral. 1, et aortae 2, 

26 14 

F. Krankheiten des 
Verdauungsapparats. 

Mande1entziindung- . 
Krankh. del' Speiseriihre 
Akutel' Mag-enkatanh 
Chl'on. Magenkatarl'h . 
Ectasia u. Dilat. ventric. 
l\{agenkrampf 
Magengesch wiir 
Akuter Darmkatal'rh 
Chronisch. Darmkatarl'h 
Habituelle Verstopfung 
Peri ton. (ausschl.tuberc.) 
'fyphlitis u. Perityphlitis 
Hernien, nicht eingekl. 
Innerer Dal'mverschluss 
Cirrhosis hepa tis . 
Gallensteine 
Andere Krankheiten 

83 

10 

Sten.aort.1, Vitiumcor­
dis 2, Lymphang. 5. 

85 58 51 12 23 3 4 2 3 75 81 S) Pericarditis 1, et Myo 
card. 1, Endocarditis 1t, 

22 8 20 - - 1 1 - - 9 21 Myocard. 1. lusuff. v. 
0) 2i _ _ _ 1 _ _ _ _ _ 1 _ mitralis 5 (It Erysipel), 

10) 10") 12 9 5 1 7 _ _ _ _ 10 12 ~~~~fss·l~itr. 3, Vitium 

6 4 4:
1

. 2 2 2 - - - - 6 4 oJ Stenosis 1. 
4 9 3 6 _ 2 _ _ 3 8 '0) Magen-Darmkatarrh 2. -1- ") Magen-Darmkatarrh 5. - 3 - 1 - 1 - - - - - 2 12) Myocarditis It. 
3 '") 12 3 6 - 5 - - - 1 3 12 ") tnberculosa 1t· 

12 2 11 1 _ _ - - - _ 11 1 It) Stenos. cardiae ventri-
2 . 2 culi 1, Hyperemesis 1, 

- 21 - - - - - - - - Angina Ludov. 1, Iete-
5 6 4i 5 - 1 - - - - 4 6 rus 1. 
2 3 1 - 1 1 - 1 - 1 2 3 I') Hyperemesis 2, Magen-

12 13) 7 10 6 - - - - - 1 10 7 16) ~~~or~~is1isC(ltap~'eu_ 
1 - - - 1 - - - - - 1 - monia 1, Vitium cord. 
.5 -
3 -
1. 

4- 1 - - --1- --
1 -

2 -

1 ~I = 1 = = = 
I 

_ 1), Scbrumpfniere 1, 
Pyelonephritisl, Blasen­
krkb. 12 (It), Prostata-

1 krkh. 7, Strictum ure-
4 thrae 4. 

5 
2-

il 
G. Krankh. d. Harn- und 

Geschlechtsorgane. 2 191 
H. Krkh. d. iiuss. Bedeck. 18)450 19!160 441'i155 2! 

3 12! 

W) 73 17) 10 
1 

17) Nephritis 5 (It), Retro­
fiexio uteri 1, Parame­
tritjs 2, Perimetritis 1, 
Ulcera vulvae 1. 

10 ") Scabies 407, Urticaria 1, 
Herpes 3, Psoriasis 5, 
Purpura baemorrlI. 3, 

4 3 - - - 446 159 Erythema 2, Syco,i" 2, 

66 4 6 3 5 1 

Prurigo, lntertl' .. Phleg­
mone. Fnrnnkulosis je 1. 

8 4 2 - - 43 13 19) Scabies 150, Psoriasis 2, J. Krk. d. Bewegungsorg. 20) 47 21) 13 27 

K. Mech. Verletzungen. 2 -

Akne rosacea, Derma­
titis, Brythema je 1. 

2: - - - - - - - 2 - 2U) Spondylitis 6, Fistula 
I sterni 1, JlIalum senil. 

I 
coxae 1, Coxitis 1. Con-

IV. Andere Krankheiten. 271 14 20 12 1 - 2 - - - 23 12 tractura1. Arthritis de-
--I---+--+-+----,I----+-+--!----,;...---!---+--i--I formaus 2, Rheumatis­

Summe der Behandelten 13501 5451900il340 2021106 741 261 961 4512721,517 mus artic.12, museu!. 
16 ·(1 P.), Myalgie 1. 

21) Caput obstip. rheumatic. 1, MuskelIheuma 1, Pes valg. 1, SpondyI. 2, OsteomyeI. 1, Polyarthrit. chronic. 7. 
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Abgang 
ErHiuterungen. Behan-

Krankheits-
delte g'eheilt ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 

bezeichnungen bessert heilt ~torb. haupt P. = Potator. 
Kr.I. = Infektiani.Krkhse. 

m. I w. m.1 w. ~-:r;- m.T w. ~ ~ t = gestorben. 

11. Konigsberg. 

\. Entwiokelungskrankh. ') 5 ') 2 - - .11- 4 1 - - 5 1 ') Atraphie. 

II. Infektions- u. aUg. Krk. 150 103 34 28 471 30 32 22 30 17 143 97 

Scharlach 3 2 2 2 11 - - - - - 3 2 
Rose 1 - 1 - - - - - - - 1 -
Diphtherie 1 - - - - - - - 1 - 1 -
Keuchhusten 1 - 1 - - - - - - - 1 -
Unterleibstyphus . 10 5 9 5 - - - - 1 - 10 5 
Flecktyphus - 1 - 1 - - - - - - - 1 
Epidem. Genickstarre 1 - - - 1 - - - - - 1 -
W echselfie bel' 1 - 1 - - - - - - - 1 -
Influenza 11 4 9 4 21 - - - - - 11 4 
Ak.Gelenkrheumatismus 3 2 3 1 

-41s 
- 1 - - 3 2 

Blutarmut 2) 9 9 2 1 - - 3 - 9 9 2) Anaemia perniciosa 

Leukamie 3 1 - - - - 2 1 (3 t). - 21 1 - ") Echinocaccns hepatis 1, 
pyamie - 1 - 1 

~31~ 
- - - - - 1 Taenia 1. 

Tierische Parasiten ") 2 4) 3 2 1 - 1 - - 2 2 4) Echinococcus hepatis 1, 

Tuberculose 5) 29 ')20 - - 9 4 6 7 28 19 pulmon. 1, Taenia 1. 
5) pnlmonum 21 (5 t), et 

Lungenschwindsucht 11 3 - - 5 2 3 1 2 - 10 3 laryngis 1. tractus uro-
Meningitis tuberculosa . 1 - - - -1- - - 1 - 1 - genitalis 1 t. peritanel 1, 

Peritonitis tuberculosa. 2 3 - - -1 2 
1 - 1 - 2 2 vesicae 1, pelvis 1, 

Lues 1. 
Zuckerl'uhr . 3 8 1 7 1 - 1 - - - 3 7 oJ pnlmanum 15 (5 t). et 
Skorbut 1 - - - - - 1 - 1 - laryngis 1 t. intestinalis 

Neubildlmgen: 2 (1 t). peritanei 1. 

61 
') ventriculi 15 (6 t). aesa-

Carcinom. ') 31 8) 21 - - 4 14 11 10 6 30 21 phagi 10 (2 t), hepat. 3 
Sarcom 3 3 - - Ii - - 2 2 1 3 3 (1 tl. vesic. 1 t. recti 1. 

Lupus. 3 3 1 1 2: 2 - - - - ~I 3 8J ventriculi 11 (3 t). oeso-

Tumol'es 0) 5 '0) 5 21 2 3 2 4 
phagi 3 (1 t). intestin. 

- - - - 1 t. hepatis 2. pentanei 
Primare Syphilis . 4 3 1 3 3' - - - - - 4 3 1. Qvarii 1 t, cystid. 

Konstitutionelle Syphilis ") 8 4 - 1 31 1 1 - 2 2 6 4 felleae 2. 
0) abdominis 4, recti 1. 

Sauferwahnsinn 1 - 1 - -1- - - - - 1 - If)) in abdomine 3, renis 1, 
Intoxicationen. - 12) 1 - - -!- - - - 1 - 1 mediastini 1. 

Andere Krankheiten 13) 2 1 - - 11- - - - - 1 - ") cerebrl 2 (1 tl. 
12) Acid. hydrocyanat. 
13) Lympham 1. Malleus 1. 

III. Lokalisierte Krankh. 336 186 79 36 155 1 92 42 31 41 12 317 171 

A. Krankh. d. Nervensyst. 134 100 27 19 67 51 23 21 10 3 127 94 

Apoplexia cerebri - 1 - - - - - 1 - - - 1 
Geisteskrankhei ten 11 4 - - 3 - " 3 1 1 11 4 I 

Hirn- u. Hirnhautentzdg. 4 - - - 1 - - - 3 - 4 -
Tumor cerebri 6 4 - - - - 2 

2\ 2 
2 4 4 

Andere Krkh. d. Gehirns 4 4 1 - 3 1 - 3 - - 4 4 
Myelit.is 2 3 - - 1 2 - 1 1 - 2 3 
Sklerose . 4 7 - - 11- 2 ~I~ - 4 6 
Tabes dorsalis. 12 1 - - 71 1 4 - 11 1 
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Krankheits-

bezeichnungen 

Andere Rlickenmarkkrh. 
Ischias 
Lumbago 
NeUl'algie 
Hemiplegia. 
Neuritis 
Paralysis 
Chorea 
Epilepsie 
Hysterie . 
Neurasthenie 
l\Iorbus Basedowii 
Paralysis agitans 
A ndere Krankheiten 

B. Krankh. d. Ohres. 

D. Krkh. d. Atmungsorg. 

K 
B 
B 
B 
L 
B 
E 
A 

ehlkopfkrankheiten 
ronchitis 
ronchialkatarrh . 
ronchiektasie 
ungenen tzilnd ung 
rustfellen tzlindung 
mphysem 
ndere Krankheiten 

E. Krankheiten 
er d 

H 
D 
K 
V 
P 
A 

Cirkulationsorgane. 

erz- u. Herzbeutelentz. 
ilat., Hypertroph. cord. 
lappenfehler . 
itium cord. o. nah. Ang. 
ulsadergeschwnlst . 
ndere Krankheiten 

F. Krankheiten des 
Verdauungsapparats. 

andeleutziIndung 
hron. 

M 
C 
E 
N 
C 
H 
P 
T 
H 

l\:[agenkatarrh 
ctasia n. Dilat. ventric. 

fag'eng-esch wilr 
hronisch. Darmkatarrh 
abituelle Yerstopfnng 
eriton. (ausschl.tuberc.) 
yphlitis u. Perityphlitis 
ernien, nicht eingekl. 

Behan-
(lelte geheilt 

m. I w. m. w. 

') 1 2) 5 - -
8 4 3 2 
1 - 1 -
5 3 2 1 
5 1 - -

14 1 5 -
4 3 - -
1 1 1 -
1 1 - -
4 22 2 7 

42 31 11 8 
- 2 - -

2 - - -
3 2 1 1 

3) 2 - 1 -

68 27 30 8 

4) 2 0) 1 1 -
3 1 - -
1 2 - -
3 1 - -

22 5 16 5 
21 9 11 2 
8 4 1 -

6) 8 ') 4 1 1 

35 20 - -

s) 2 - - -
1 - - -

9) 4'°) 5 - -
16 9 - -

") 21 1 - -
12) 10 ") 5 - -

-

38 18 12 7 

2 - 2 -
5 2 2 1 
1 1 - -
3 2 - 1 
3 - 3 -
1 - - -
2 1 - 1 
3 2 2 2 

H) 1 - - -

Abgang 
Erlauterungen. 

ge- unge- ge- liber- Komplikationen. 
bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

------------Kr.I. = InfektionLKrkhse. 
m. w. m.1 w. m.1 w. m. w. t = Kestor ben. 

- 2 1 1 - - 1 3 ') Amyotr. Lateralsklerose. 

5 1 - 1 - - 8 4 2) OOtr'pressio medullae 

- - - - - 1 
spinal.. Tumor. Lateral-- - sklerose.SpinaleKinder-

2 2 1 - - - 5 3 lahmun g j e 1. 

2 1 1 - 1 - 4 1 
7 I' - - 1 - 13 1 
2 2 2 1 - - 4 3 

- 1 - - - - 1 1 
1 1 - - - - 1 1 
2 13 - - - - 4 20 

28 21 1 1 - - 40 30 
- 2 - - - - - 2 
- - 2 - - - 2 -

2 - - 1 - - 3 2 

1 - - - - - 2 - 3) Otitis media. 

26 14 2 1 6 2 64 25 

1 1 - - - - 2 1 4) Larynxkatarrh 1, LiLb-

3 1 - - - - 3 1 mung 1. 

1 2 - - - - 1 2 
5) Laryngitis. 

2 1 1 - - - 3 1 
- - - - 5 -- 21 5 

6 4 1 1 1 - 19 7 
7 3 - - - 1 8 4 
6 2 - - - 1 7 4 6) Astbma bronchiale 3, 

Gangraena pulmon. 1, 
Pneumothorax 2, Rae-
mathorax 1, Ozaena 1. 

23 11 4 4 7 3 34 18 ') Aktinomykosis pulmon. 
1. Gangraella pulm_ 1 t, 

- 2 2 
Abscessus 1, Asthma 

- - - - - bronchiale 1. 
1 - - - - - 1 - 8) Pericarditis. 

4 3 - 2 - - 4 5 9) Insufficientia cordis 2, 
Stenosis mitralis 1, 1n-

11 6 1 1 4 1 16 8 suff. aort. 1-
2 1 - - - - 2 1 10) Illsuff. valvo mitral. 3, 

5 1 3 1 1 2 9 4 Stenosis 2. 
11) aortae. 
12) Cor alcohoIicum 1 t, 

Thrombosis 1, Arterio-

11 7 5 1 5 
sklerosis 8. 

2 33 17 13) Cor adiposum 1 t, De-
generatio cordis 1, Ar-

- - - - - - 2 - teriosklerosis 3 (1 t). 
3 1 - - - - 5 2 

- 1 - - - -' - 1 
2 - - - - 1 2 2 

- - - - - - 3 -
1 - - - - - 1 -

- - - - 1 - 1 1 
- - - - - - 2 2 
- - 1 - - - 1 - H) lin. albae. 
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Krankheits­

bezeichnungen 

Innerer Darmverscbluss 
Cirrhosis hepatis . 
Gallensteine 
Ictems 
Krankheiten del' biilz 
Andere Krankheiten 

G. Krankh. d. Harn- und 
Geschlechtsorgane. 

Behan­
delte 

Abgang 
Erlauterungen. 

h"l ge- unge- ge- uber- Komplikationen. 
ge eI t bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

1----,---1----.---- ------------Kr.I. = InfektionLKrkhse. 
m. ] w. m. J w. m. w. m. j w. m. w. t = gestorben. w. m. 

3 1 -- 1 - 1 1 1 - 3 1 
72--221-3-62 
1 4- 211---- 13 
2- 1- -- 1--- 2-

') 1 2) 1 - - - - 1 - - 1 1 1 
3) 3 4) 2 2 - 1 2 - - - - 3 2 

') Tnmor lienis. 
2) Milzeiternng. 
3) Diarrhoe 2, Ulcus dno­

deni 1. 
4) Schnlirleber 1, Anal-

fistel 1. 

0) 38 6) 11 2- 18 6 4 2 13 1 37 9 0) Nephritis 30 (12-[, Erys. 
1), Nierenschrnmpfung 
1 t, Hamoglobinurie 1, 

H. Krkh. d. iiuss. Bedeck. ') 5 "l 3 3 1 1 - - - - 1 4 2 Mc)rbus Addisonii 1, 
. Steinkrkh. 3, Prostatakr. 

1, Tumor testic. 1. 
J. Krkh. d. Bewegungsorg. 9) 16 10) 6 4 1 8 3 4 2 - - 16 6 6) Nephritis 7 (1 t), Pyelo­

nephritiFi tuberculosa 1, 
Reu mobilis 2, Fistula 

K. Mech. Verletzungen. _ ") 1-- - - vesico-vaginalis 1. 

IV. Andere Krankheiten. '2) 6 18) 6 5 4 11-
Summe der' Behandelten I 4971 297118168 2041122 

- 2 - - 6 6 

78 56 71 29 4711275 

') Morbus macnlos. Werl­
hofii 1, Purpura 2, Ery­
thema nodos. I, Eczema 
acutum 1. 

8) Purpura 1 t, Eczema 2. 
0) Spondylitis 2, Rheuma­

tismus amcnl. 5. Poly­
arthritis 2, Arthritis de­

I. Entwickelungskrankh. 

1I.lnfektions- und allgem. 
Krankheiten. 

Scharlach 
Maseru und Roteln 
Rose 
Diphtherie 
Gastl'isches Fieber 
Unterleibstyphus . 
Epidem. Genickstarre 
Hitzschlag 
Influenza 
Ak.Gelenkrbeumatismus 
Blutarmut 
Leukamie 
Tier. Parasit. (exkl. Kratze) 
Tuberculose 
L ungensch windsucht 
Meningitis tubel'culosa . 
Rachitis. 
Neubildungen: 

Carcinom 
Lymphosarcoma 
Lupus 

Gonorrhoe 

12. Mal·burg. 
---- 1- 1-

154 119 48 44 57 34 17 20 18 11 

form. 1, Muskelkrampfe 
1, Myositis 1, Muskel­
hypertropbie 1. 

2 _ 10) 'l'ortic., Rheumat. musc' l 

Coxalgie je 1, Rhenmat. 
artic. ehron. 2. 

140 109 ") Fractura vertebrae. 
12) Adipositas I, Simnlat. 1. 
") Fetlsucbt I, Partielle 

Lipomatosis 1. 
2 - 2 - - - - - - - 2 - 14) Thrombos. yen. crnral.1. 
1 - 1 - - - - - - - 1 - ") Bronchopneumonia. 
1 2 _ 2 _ - _ _ _ _ _ 2 16) Taenia. 

") pulmon., laryngis et 
22 27 15 21 1 1 5 4 1 - 22 26 intest. 1 t, peritonei 2, 
4 1 4 1 - - - - - - 4 1 testis 1, tractus uro-

14) 7 15) 1 2 _ 2 _ _ _ ? 1 6 1 genitalis 1. 
~ 18) pulmonum 2 (1 t), et 

- 1 - - - - - - - - - - laryng.2(lt),etintest. 
1 - 1 - - - - - - - 1 - 1, peritonei 2, tract. 
5 3 1 4 .nrogenitalis 1. 

! I· -1 ~ -1 1 = = = = = - 19) et 'fubereulosis laryn-
~ 1 1 gis 1, et peritonei 1 t, 
v I 11 4 1 9 5 9 Meningitis tubereulosa 
2 - - = 1 - 1 = = = 2 _ It.Phthisisineipiens7. 

20) et Tuberculos. intestini 
16) 7 4 5 2 1 1 - 1 - - 6 4 2 (1 t), et laryngis et 
") 51'S) 9 - - 1 3 2 3 1 2 4 8 intest. 1 (Vitium cord.l, 
19) 49 20) 27 _ _ 28 13 5 6 10 7 43 26 et Tubercul. articulor. 1, 

. Ren mobilis 1, Phthisis 
1 - - - - - - - 1 - 1 - incipiens 4. 

_ 21) 3 _ _ _ 2 _ _ _ 1 - 3 21) Bronchitis 1 t· 
22) oesophagi 2, veutriculi 

22)11 23) 4 - - 7 
1 -
1 2 

16 2 
1 - -
6 2 9 

11 4 
1 -

1-1--12 
- - - - 151 2 

2 1 3 2 -
1 -

6, vesicae fell. 1, Car· 
cinosis multiplex 1 t, 
testis 1 t. 

23) oesophagi 2, hepatis 2· 
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Krankheits-

bezeichnungen 

Primal'e Syphilis . 
Konstitutionelle Syphilis 
Sauferwahnsinn 
Intoxikationen. 
.Andere Krankheiten 

.Abgang 
Behan- Erlauterungen. 

delte ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

__________________ Kr.I. = I.ofektioni.Krkh •• 

m. w. m. I w. m. I w. m. I w. m. w. m. w. t = ,gestorben, 

5 19 2 14 3 3 - - - - 5 17 
22-11-1--- 21 
1- 1------- 1-

') 1 ') 2 1 - - - - 1 - - 1 1 ') Blei. 

- - - - - - 3) Intermittens, Diauhoe 
Gicht je 1 

3) 3 1 1 1 1 1 1 ') Morphin., Ergotism. je1 

III. Lokalisierte Krankh. 343 174188 1 94 84 43 28 13 14 - 314150 

A. Krankh.d.Nervensyst. 50 32 5 7 23 13 10 2 3 - 41 22 
.Apoplexia cerebri 
Hil'll- u. Hil'llhautentzdg. 
Tumor cerebri 
.Andere Krkh. d. Gehirns 
Myelitis 
SkI erose . 
Tabes dorsalis. 
Ischias 
Neuralgie . 
Hemiplegia. 
Paralysis 
Paresen 
Chorea 
Epilepsie 
Hysterie. 
Neurasthenie 
.Andere Krankheiten 

2- ------ 2 - 2-

2 
3 
4 

1--- 1-----
1-----
2 - - 2 - -

1 - - -
1 - - 2 

1 
1 
1 

1 - - -1 - - - -
2-- 1 2--

1-
1 - 2 2 

1-------- __ _ 
1 
1 
1 
2 
6 

1 - 1 ------- 1 

t =1= 1 i ~ -
- -1- 4 - 1 - - -

1 2 
1 1 
21 -
5-

2 -1- - 1 -1- - - - 1 
4 1 -1- 4 - -1- - - 4-
1 7 I, 5 - 1 - - - - 1 6 

11 7 2' 1 7 5 1 - - - 10 6 
4) 11 - 21- 4 - 4 - - - 10-

B. Krankheiten d. Ohres. 5) 4 - 11- 1 - 1 - - -

4) Tremor 2, Sensibilitatf 
Neurose 2 I traunu: 
tische 1 . Monoplegi 
cruris 1, Psychosen 3, 

D. Krkh. d. Athmungsorg. 
Laryngitis 
Bronchitis 
Lungenentzt'mdung 
Pleuropneumonie . 
Brustfellentziindung 
Emphysem 

53 

3 
0) 31 

11 

4 
') 4 

5) Otitis med.l, externa ~ 

12 16 I 3 22 4 2 2 9 

- I! - 1 - - - - - 2-
1 7 1 16 - - - 1 i - 24 1 oJ Insuff. cordis 1 t· 

~~=~. i~=~I=~O i 
4122-12-- 44 
3 21- 1 2 - - 1 4 2 ') P. 1 t. 

8) Insuff. valvo mitral. E. Krankheiten 
der Cirkulationsorgane. S) 171 ") 15 

F. Krankheiten des 
Verdauungsapparats. 

I 

31 1 7 11 1 - 2 = J 12 aortae 3 (et Ulc. ventr 
culi 1), Vitium cord. 
(2 t), Tachycardie 
Arterioskler. 1, Thror 
bosis 1. Allgem. veno 

4 - - 28 27 Stauung. (Ascites) 1. 30 30 17 19 6 4 5 
9; Insuff. valvo mitral. 

Mandelentziindung 10 17 17 - - - - - - 9 17 . etstenosis7.Insuff.val 
Pharyng'itis . - 2 - 2 _ _ _ _ _ _ _ 2 mitralis et aortae 

Stenosis mitralis Chronisch.Magenkatarrh 10) 2 - - - 1-
Ectasia u. Dilat. ventric. 2 4 I 1 1 
Magengeschwiir 3 1 - -.- 1 1 
.Akuter Darmkatarrh ") 3 - 21 - - -

1 - - -
1 1 - -
2 - - -
1 - - -

2 - Vitium cordis 2, Ang;, 2[ 2 pectoris 1, Thrombose 
3 1 10) Multiple Polyp en d 
() Nase . 
ij - 11) Psychose 1. 



4. Krankenbewegung in den stationiiren Kliniken filr innere Krankheiten. Marburg. 229 

Behan-
Abgang 

Erla uterungen. 
Krankheits-

delte geheilt ge- unge- ge- fiber- Komplikationen. 
bezeichnungen bessert heilt storb. haupt P = Potator. 

--,-----------Kr. I. = Infektioni.Krkhse. 
m. w. m. w. m.1 w. m. w. m. w. m. w. t = gestorbeo. 

Periton. (ausschLtuberc.) 1 1 1 - - - - 1 - - 1 1 1) Icterns gravis. 

Typhlitis u.Perityphiitis 8 - .5 - 2 - - - - - 7 - .) Reo mobilis 1, Nepbrlt. 

Cirrhosis hepatis . 1) 1 1 - - 1 - - - - - 1 -
6 (2 t) et losoff. cord. 
1 t. amyloid. Degeoerat. 

Gallensteine - 3 - - - 2 - 1 - - - 3 1 t, Cystitis 1, Ischnria 

Icterus - 1 - - - - - 1 - - - 1 paradoxa 1, Hypertro-
phia prostatae, Orchitis, 
Balanitis je 1. 

G. Krankh. d. Harn- und 
3) Pyelonephritis 1. N e-

phritis 2. Ren mobile 6. 
Geschlechtsorgane. 0) 15 3) 9 1 2 7 3 3 3 4 - 1.5! 8 ') Scab. 131, Morb. macnl. 

Werlholii 1 t, Psoriasis 
2, Sycosis harbae 2, 

H. Krankheiten der i Eczema 10. 

iusseren Bedeckung. 4)146 ') 64 135: 62 7 1 - - 1 - 143 63 
0) Scabies 56. Erythema 

pnerperal. 3. Eczema 5. , 0) Spondylitis 3, Syringo-

J. Krk. d. Bewegungsorg. 6)27 'Jl2 9 11 7 6 2 26 9 
myelie 1, Kyphoskoliose 

- - - 1, Osteomyelitis 2. Ar-
thritis deformans 1, 
Rhenmatismns articul. 

K. Mech. Verletzungen. 1 - 1 - - - - - - - 1 - enron 9, Rheumatismns 
I muscuI. 3. Dystrophia 

Ii I muscul. 4, Hypertrophia 
IV. Andere Krankheiten. 4 3 3 1~- 1 - - - 31 3 muse. 2. 

1 
') Spondylitis 1, Rheumat. 

articul.. ehron. 6. Poly-

Surnme der Behandelten .503 29623711411142177 47 133 33 ill 4.591262 
arthritis 4. 

Klinisches Jahrbuch V. 5. 
17 



230 a. Alter, Familienstand, Bezahlungsa.ot 
Kranken in den stationiiren 

Alter, Familienstand, I. Siimtliche Kliniken 

Bezahlungsartder Verpfiegtmgskosten 1---....... -------...,------------
und W ohnort Behandelte gestorben 

I. Alter. 
unter bis 1 Jahr 
libel' 1" 5 " 

" 5" 10 " 
" 10 " 15' " 
" 15 "20 " 
" 20 ,,25 " 
" 25 ,,30 " 
" 30 ,,40 " 
" 40 ,,50 " 
" 50 ,,60 " 
" 60 ,,70 " 
" 70 Jahr 

unbekannt 

Uberhaupt: 

2. Familienstand. 
ledig 
verheiratet 
verwitwet nnd geschieden 
nnbekannt 

3. Verpflegungskosten. 
anf eigene Kosten 

" iiffentliche Kosten 
auf Kosten: 

del' Klinik (frei) 
del' Wohlthatig'keit . 
akademischer Krankenkassen. 
Brot- odeI' Dienstherrschaft 
Unfallversicherung 
von Krankenkassen 

und zwar: 
Kreiskrankenkassen 
Gem aind e krankenkassen 
Ortskrankenkassen 
Betrie bs-(Fabrik-) Krankenkassen 
Baukrankenkassen 
Innungskranken]{assen 
Knappscbaftskrankenkassen 
Eingescbriebene Hilfskassen 
Dienstbotenkrankenka~sen 
Derufsgenosseuschaften 
ohoe Dahere Angabe der Kasse 

ohne jede Allgabe 
4. Wohnort. 

aus dem Orte der Klinik . 
" del' Umg'egelld desselben 
" "Provinz desselben 
" anderen Provinzen Preussens 
" dem Deutschen Reiche 

" Anslande 

Anmerknngen: { 

ID. 

7590 

23 
108 
117 
199 
921 

1307 
1009 
1430 
1092 

772 
300 
80 

232 

4399 
2574 

385 
232 

1820 
2440 

57 
2 

60 

6 
286.5 

83 
2~ 

533 
373 
152 

24 
69 

602 
26 
31 

944 
340 

4261 
1.515 
1.504 
215 
49 
46 

w. 

5514 

17 
88 
95 

180 
1018 
1140 
813 
898 
462 
317 
167 
92 

227 

3492 
1382 
437 
203 

1133 
2883 

49 
2 

3 
1 

1219 

14 
11 
99 
53 

19 
24 

501 
2 

496 
224 

4015 
763 
622 

79 
18 
17 

I zus. 

13104 

40 
196 
212 
379 

1939 
2447 
1822 
2328 
1554 
1089 
467 
172 
459 

7891 
3956 
822 
435 

2953 
5323 

106 
4 

60 
3 
7 

4084 

!l7 
X!J 

63~ 
426 
152 

24 
88 

626 
527 

33 
1440 

564 

8276 
2278 
2126 

294 
67 
63 

m. 

835 

4 
18 
15 
15 
38 
74 
89 

200 
160 
137 
55 
14 
16 

358 
393 

68 
16 

190 
369 

6 

4 

259 

8 
2 

35 
44 

8 
2 
7 

40 
1 

112 
7 

.5.5S 
103 
153 
18 
4 
4 

1) Davon fur Rechnung der Berliner Kommune 
des Poliz.ifonds . 

" Kriminalfollds 

w. ! zus. 

527 I 1362 

20 
10 
14 
28 
46 
64 

113 
84 
51 
54 
30 
10 

191 
227 
102 

7 

93 
369 

4 

57 

1 
2 
5 
4 

3 
2 

17 

23 
4 

418 
33 
71 

5 

7 
38 
25 
29 
66 

120 
153 
313 
244 
188 
109 
44 
26 

549 
620 
170 
23 

283 
738 

10 

4 

31G 

9 
4 

40 
48 

8 
2 

10 
42 
18 

135 
11 

971 
136 
224 
23 
4 
4 

*) Ang'aben libel', Kratze u. dg-I., welche nicht auf Zahlkarten gemacht sind, habe! 
Tabelle gegen die del' Tabelle 4 zn erklaren. - **) Nebenabteilung fUr innerlich Kranke iJ 



der Verpft.egungskosten und Wohnort der 
Kliniken fiir innere Krankheiten. *) 

2., 3. ond 4. Berlin, Kgl. Charlte 5. Bonn 
I. Jled. RUnik D. Jled. HUnik (Ill. Jled. KUnIk) **) 

Behandelte gestorben Behandelte gestorben Behandelte gestorben Behandelte gestorben 

m. w. m. w. m. w. m. w. m. w. m. w. m. w. m. w. 

773 1341 120 150 1162 623 167 76 351 626 69 72 616 234 50 14 

2 2 - - - 2 - - 1 3 - - 1 - - -
- - - ~ 1 - - - - - - - 9 5 1 1 
- - - - - - - - - - - - 12 8 1 1 
10 19 - - 16 5 5 - 1 6 - - 17 14 - -
66 213 1 8 115 62 9 3 25 70 3 3 74 39 4 1 
99 307 9 18 159 126 7 6 38 114 7 6 87 45 ~I 1 
96 187 8 28 187 111 22 8 49 126 6 8 71 32 1 

152 278 35 36 240 126 48 23 80 128 20 20 133 40 9 2 
150 109 30 29 189 56 39 10 60 63 13 16 109 26 9 3 

75 75 27 9 101 28 21 10 45 32 12 4 78 15 9 2 
35 40 6 15 45 24 8 8 15 19 3 5 16 8 5 1 
6 14 1 5 6 13 1 4 9 17 4 8 8 2 1 1 

82 97 3 2 103 70 7 4 28 48 1 2 1 - - -

348 788
1 

35 47 566 319 63 19 151 339 31 17 346 142 28 5 
2813 351 67 78 420 I 168 83 34 150 172 31 35 240

1 

75 20 7 
48 115 14 24 67 67 12 20 23 69 6 18 30 17 2 2 
94 87 4 1 109 69 9 3 27 46 1 2 - - -

87 139 14 13 151 46 26 2 46 54 7 14 160 68 11 2 
1)337 1)863 1) 72 1)122 1)473 1)393 1) 91 1) 69 1)149 1)426 1) 42 1) 55 177 103 20 8 

1 - - - 1 - 1 - - - - - - - - -
- - -

I 
- - - - - - - - - - - - -

- - - - - - - - - - - - 16 - - -
- - - I - - - - - - - - - - 3 - -
- - - - - - - - - - - - - - - -
275 261 33 : 14 449 122 49 5 130 103 20 3 216 50 17 2 

I 

- - - : - - - - - - - - - - - - -- - - ! - - - - - - - - - 2 2 - -
- - - - -- - - - - - - - 148 41 10 2 
- - - - - - - - - - - - 4S 7 5 -
- - - - - - - - - - - - - - - -- - - - - - - - - - -- - - - - -
- - - - - - .- - - - - - 8 - 1 -- - - - - - - - - - - - 6 - - -- - - - - - - - - - - -

t71 
- - -

275 1 

- - - - - -

1 

- - -
20

1 

- - - -
261 83 14 44.9 122 49 5 130 103 8 - 1 -

73 78 1 1 88 62 - - 26 43 - 10 2 ·2 

732 1308 114 146 1098 612i 148 76 329 610 68 63 200 110 21 9 
25 24 5 4 32 6: 10 - 14 10 1 7 55 2.5 14 2 
11 7 1 - 14 2 4 - 7 4 - 2 1)315 2) 97 3) 10 3) 3 
3 

=21 
- - 15 2 5 - - 2 - 32 2 3 

1 - - 1 1 - - - - - - 5 - 1 -
*) 1 - - *) 2 -

~:I 
- *) 1 - - - 4) 9 - 0) 1 -

32~ 85~ II 71 122 462 
~9~1 69 143 423 41 54 ') 34domizillos. 2) 2 domizillOB 

- - - -111 - - - - - 3) 1 " 
9 1 - - 6 3 1 1 OJ 1 Belgien, 1 Ungarn, 1 Java, 

*j Russlaud. *) 1 Amerika, 1 RUB.land. *) Ost-Afrika. 6 Holland. 
0) Holland. 

hier keine Beriicksichtigung gefunden; damit ist die A.bweichung der Gesamtzahlen dieser 
der Konigl. Chalite. 17* 



232 
5. Alter, Familienstand, Bezahlungsart del' Verpflegungskosten un( 

Alter, Familienstand, 6. Breslau '. 7. Giittingen 8. Greifswald 
Bezahlungsart del' Verpfle- , 

Behandelte ,gestorben Behandelte gestorbeD gungskosten und Wohnort Behandelte !gestorben 
.-

~;-i m. I w. m. i w. I m. I w. m. I w. m. I w. 
" 

Uberhaupt: 426 I 310 155 40 609 ! 361 i 34 i 18 8111 430 54 27 
I. Alter. 

unter bis 1 Jahr - 1 - 1 2 2 1 - 2 - - -
libel' 1 

" 
5 

" 
13 7 4 3 14 24 - 3 8 7 - 1 

" 
5 

" 
10 

" 
12 11 1 1 25 22 2 2 .5 7 - -

" 
10 

" 
15 

" 
22 12 2 5 25 17 2 1 27 21 1 1 

" 
1.5 

" 
20 

" 
75 68 2 2 102 89 3 2 107 102 i 2 4 

" 
20 

" 
25 

" 
63 65 4 1 129 69 4 4 189 108

1 
4 1 

" 
2.5 

" 
30 

" 
50 4.5 6 6 71 47 4 1 89 611' 5 2 

" 
30 

" 
40 

" 
71 41 12 5 89 29 3 1 12.5 60 I 10 7 

" 
40 

" 
.50 ,. 60 31 10 6 70 26 6 - 93 32 I 9 3 

" 
.50 

" 
60 

" 
34 20 7 6 .52 18 7 - 105 181i 11 2 

60 
" 

70 
" 

19 5 5 3 17 8 1 2 47 .5 i 9 2 
" I 
" 

70 Jahr 1 1 - 1 6 8 - 2 121 8" 3 4 
unbekannt 6 3 2 - 7 2 1 - 2 Iii - -

2. Familienstand. 
1 5981 311 Ii leclig 267 242 23 24 414 271 18 13 20 13 

verheiratet . . 133 42 27 
I 

7 184 68 16 4 

I 
169 i 

97
1 

24 9 
verwitwet und geschieden 25 26 4 9 11 22 -- I 44 ~21 10 5 
unbekannt 1 - 1 I - - - - - - - -

3. Verpflegungskosten. 
1 4311 10 auf eig'ene Kosten , 61 2 300 219 11 7 224 130 16 8 

" 
offentliche Kosten 109 

I 
83, 27 27 94 113 5 10 1)378 222 30 15 

auf Kosten: 
del' Klinik (frei) -

I 
- -

I 
- 1 - - - 32 28 - 2 

del' Wohlthatigkeit 1 - - - - 2 - - - - - -
akademischer Krankenkass. - I - -

I 
- 5 - - - 29 - 2 -

Brot-i odeI' DienstheI'I'schaft - I - - - - - - - - - - -
Ullfallversicherung - 1 -

I 
- 4 - - - - - - ! -

von Krankenkassen 251 176 17 11 121 10 16 1 137 48 5 ~ 
nnd zwar: 

Kreiskrankenkassen 3 - - - - - - - 16 4 - -
Gemeindekraukenkassen 1 - - - 2 - - - 4 - - -
Ortskrankenkassen 6 3 - - 17 - 4 - 69 1 4 -
Betriebs-(Fabrik-)Krankenk 25 21 2 - 10 - 3 - 11 - _. -
Baukrankenkassen . - - - - 1 - - - - - - -
Innungskrank enkassen - - - - - - - - 6 - - -
Knappschaftskrankenkassen - - - - 1 - - - 1 - - -
Eingeschriebene Hilfskassen 213 1 15 1 8 - - - 17 - 1 -
DienstbotenkrankenkasRen 2 151 -

I 

10 - - - - 5 43 - 2 
Bernfsgenossenscbaften 1 - - - - - - -

I 
4 - - -

ohne nahere Angabe der Kasse - - - - 82 10 9 1 4 - il - -
Ohlle jede Ang-abe 4 7 1 - 84 17 2 - 11 2,: 1 -, 

4. Wohnort. I I 
aus dem Orte del' Klinik 416 309 5.5 [ 39 123 1.51 6 9 187: 125 I 15 1: 

~, del' Umgegend desselben - - - - 158 96 2 - 360 I 175 I 10 I 

" 
" Pl'ovinz desselben 8 1 - 1 217 73, 21 5 2)237 ['I) 124 

1
4)26 : 

" 
andern Provo Preussens 2 - - - 91 3711 4 4 22' 6 

I i ,. dem Deutschen Reiche - , - I 
- - 18 41 1 - 51 - -

" " 
Auslande - - - - 1) 2 -i.- - - I - i - -

') 1 England. ') d.runter 60 Sold.ten. 
1 Amerika. ') 

" 
61 Zngereiste 

') 
" 

1 
" 4) 

" 
3 

" 



W ohnol't del' Kranken in den stational'en Kliniken !til' innere Krankheiten. 

9. Halle 10. Kiel II. Konigsberg 12. Marburg 

Behandelte I gestorben Behandelte gestorben Be~andelte I gestorben Behandelte gestorben 

m. I w. I m. w. m. I w. m. I w. m. I w. m. w. m. w. m. w. 

908 6081 86 45 936 392 96 45 496 ! 296 I 71 29 5021 2931 33 11 

2 -I - - 8 3 1 2 1 - 1 - 4 41 1 -
9 4 - - 35 17 11 10 8 8 2 1 11 16 - 1 

10 6 2 - 15 16 '5 5 17 6 3 - 21 19 1 1 
25 30 2 1 14 10 1 3 16 20 2 2 26 26 - 1 

122 206 2 1 116 95 7 2 31 19 2 2 88 55 3 -
174 126 10 3 192 98 

1 
10 5 41 34 6 1 136 48 8 -

120 70 10 4 163 59 10 3 58 41 6 3 55 34 6 -
184 80 22 11 180 46 I 19 3 124 29 16 2 52 41 6 3 
122 32 16 7 96 24 10 4 97 38 16 4 46 25 2 2 
86 35 13 8 81 13 14 1 77 51 14 8 38 12 2 1 
44 12 7 7 20 8 4 4 23 31 3 5 19 7 4 2 
10 6 2 3 13 1 2 1 3 17 - 1 6 5 - -

- 1 - - 3 2 2 2 - 2 - - - 1 - -

431[ 
I 

385 I 213 I 514 33 8 614 306 55 29 196 
I 

130 30 10 22 6 

I 

i 
334 1421 4.5 25 275 72 33 9 289 I 135 40 16 97 60 7 3 
60 35 1 8 12 46 13 7 6 11 ~11 1 3 20 20 4 2 

- - - - 1 1 1 1 - - - - - - -

196 33 25 15 204 119 24 16 252 164 38 10 139 11811 8 4 
171 304 16 21 177 116 24 19 10.5 99 21 16 1)270 161 2)21 7 

22 19 5 1 - 2 - 1 - - - - - - - -

1 - - - - - - - - - - - - - - -
- - - - 9 - - - - - I 1 - 1 - 1 -
-

251 1 

- - - - - - - - - - - - - -

2 - - - - - - - - - - - - I - -
515 40 8 543 155 48 9 137 33 11 2 91 10 3 -

39 6 6 - 1 - - - 14 4 

I 

2 1 10 - - -
9 2 1 1 3 1 - 1 7 6 - - - - 1 -

62 4 4 - 101 25 9 2 64 16 2 1 66 9 2 -
77 9 5 3 165 10 25 1 32 6 4 - 5 - _. -
6 - - - 144 - 7 - 1 - 1 - - - - -

17 - 2 - - - - - - - - - 1 - - -
58 19 6 3 - - - - - - - - 1 - - I -

216 20 16 1 119 2 6 - 16 1 2 - 7 - - -
15 191 - - 4 116 1 5 - - - - - - - -
16 - - - 6 1 - - 3 - I 

- - 1 1 - -
- - - - - - - .- - - - - - - -- -

1 1 - - 3 - - - 2 - II - 1 1 4 - -

I I 
348 366 39 21 405 238 47 30 200 79 I 30 8 223 107 10 .j 

235 98 10 5 310 99 25 4 180 120 12 3 146 110 14 2 
1)301 2)137 3) 36 19 20.5 43 23 11 74 76 25 18 3)115 58 4) 7 4 

12 3 1 - 5 6 - - 16 4 1 - 17 15 2 -
12 4 - - 7 6 1 - - - - - -- 3 - -

- -II - - ') 4 - - I - ')26 2) 17 ,2) 3 . - 5) 1 - - -
') da11lnter 106 ohne Domizil. ') 1 Russland. ') 24 Russland. ') darunter 80 Soluaten. 
') 

" 
7 

" 
, 1 England. 1 Amerika. ') 

" 
3 

" 3) 
" 

4 
" " 

1 China. 1 Cap stadt. 3) 
" 

52 Zugereiste, 
1 Holland. ") Russland. ') 

" 
2 

'J St. Loujs. 
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242 7. Kloankheitsfalle in den PoIikliniken 

Siimmtl. POliklinik.*) Bonn Breslau 

Krankheitsbezeichnungen Behandelte Behandelte Behandelte 

ID. w. II zus. ID. i w. ID. I w. 

I. Entwickelungskrankheiten.1) 136 304 440 17 53 17 47 

II. Infektions· und allgemeine Krankheiten. 6744 8696 15440 739 950 1332 1487 

Pocken . 1 1 2 - - - -
Scharlach 93 100 193 6 7 9 16 
Scharlach und Diphtherie 36 40 76 - 3 2 5 
Masern und Roteln 677 734 1411 52 65 53 62 
Rose. 38 82 120 7 11 2 10 
Diphtherie 143 165 308 26 30 8 23 
Puerperal:fieber - 3 3 - - - -
Keuchhusten . 267 295 562 73 78 16 23 
Gastrisches Fieber. 64 74 138 5 5 - -
Unterleibstyphus 66 44 110 13 2 7 -
Flecktyphus .... 1 - 1 - - - -
Epidemische Genickstarre 4 2 6 - - - -
Wechsel:fieber 15 19 34 1 2 5 4 
Ruhr 10 12 22 6 5 1 -
Brechdurchfall 500 418 918 22 2) 22 25 17 
Diarrhoe del' Kinder 480 441 921 28 32 19 10 
Katarrh:fieber (Grippe) . . 572 1159 1731 33 35 51 121 
Akuter Gelenkrheumatismus 109 214 323 9 16 9 41 
Blutarmut . 321 2013 2334 34 242 45 357 
Leukamie . ....... 8 12 20 - 1 1 2 
Tierische Parasiten (excl. Kratze) 151 142 293 29 32 17 18 
Tuberculose . . . . . . . . 569 340 909 2 1 429 293 
Lungenschwindsucht . 996 903 1899 73 78 406 287 
Meningitis tuberculosa 31 32 63 6 4 1 -
Peritonitis tuberculosa 8 11 19 1 3 3 4 
Miliartuberculose 13 5 18 - - 2 -
Haemoptoe 61 71 132 9 6 10 6 
Scrophulosis 177 199 376 14 10 3 11 
Rachitis 520 476 996 226 187 31 43 
Zuckerruhr 19 17 36 3 1 4 4 
Diabetes insipidus 3 6 9 - - - 1 
Skorbut. 10 16 26 9 16 1 -
Gicht 13 23 36 - - 3 -
Neubildungen: 

Carcinom 142 128 270 7 9 43 33 
Fibrom 5 9 14 - 4 2 2 
Sarcom 13 7 20 2 1 3 -
Lymphomata 27 55 82 9 14 5 8 
Lupus 6 14 20 - 1 1 1 
Adenoma - 1 1 - - - -
Tumor in abdomine. 7 5 12 - - - --

Gonorrhoe. 145 65 210 1 5 33 27 

*) Fiir die medizinischen Polikliniken in Berlin und Marburg haben Angaben nicht 
vorgelegen. 1) Darunter Atrophie 76 m., 83 w., Menstruationsanomalien 113, Schwangerschafts-
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Gottingen Greifswald Halle Kiel Konigsberg 
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handelte ~:3~ ~ halldelte 00 ..... Ii: balldelte 00 ..... ::= halldelte :::3 ~ ~ balldelte ~.~~ ~ >~~ ~ I~~g~ " " ,Q ~~ ~ ~~ ~ "" " "'"'00 '" 
'01;; 8 

-,------~~ 

1 
--~'--;---

I m. w. m.1 w. m. i w. , m. w. m. w. m. i w. m. I w. " m.! w. m. W. m. w. 

8 J 18 12 1 35 69 14 531 2 5 27 i 63 
'!I-

- - - - - -
I 

594 78t; Ii 63 40 449 572 53 36 1762 2085 45 48 575 864 6 9 1293 1953 12 10 

- ~ 11-
- - -

1= 
- - - - - - - - - 1 1 - -

3 ! 3 i 2 1 3 4 - 41 35 2 4 20 18 - 1 11 17 1 -

2 ' ,5 j 1 2 1 -I - - 22 18 - - 5 1 - - 4 8 - -

129 140 II 2 3 11 10 
, 

- 224 240 - - 184 196 1- - 24 21 - -
- . -11-: - - 3 - - 19 25. 1 6 - 5 - - 10 28 - -
- -1-, - 6 7 1 2 72 74 - - 14 16 1 1 17 15 - -
- -

1=: 
- - 2 - - - - - - - - - - - 1 - -

22 35 - 5 9 - - 32 41 - - 16 16 - - 103 93 - -
4 8 1 5 7 1 I 2 8 11 - - 4 9 - - 38 34 - -
5 6 3 5 6 6 6 2 12 11 5 1 - - - - 23 19 3 2 
1 - 1 - - - -1- - - - - - - - - - - - -
1 , - 1 .- - - - I - 2 1 - - 1 1 - - - - - -
6 I 9 1 - - - - - 2 1 - - - 1 - - 1 2 - -

i 
- j - - - - - - -- - 4 - - - 1 ~ - 3 2 - -

4 I 2 - - 75 55 - - 214 173 . - - 27 50 - 2 133 99 - -
)33 '3)25 - - 30 25 - - 244 203' - - 55 38 - - 71 108 - -
31 I 35 9 5 140 224' 6 3 85 163 - - 43 114 - - 189 467 - -
10 10 2 3 6 11 ,- - 61 92 8 4 7 31 - - 7 13 - 1 
84 i 291 2 3 8 105 . 2 10 56 337 1 16 8 152 - - 86 52911- -
2 1 1 - - 1 - - 4 6 1 - - - - - 1 1 1 -

13 13 3 - 6 7 - - 47 361 - - 11 23 - - 28 1:~ 1-1-
6 6 - 1 - - - - - - - - - - - - 132 40 -1-

113 83 18 8 64 44 10 : 4 193 226 9 8 46 40 2 1 101 145 4, 3· 
5 6 2 1 1 2 _,- 5 8 - - 9 5 - - 4 7 - I -
2 1 - - - - I 1 1 - - - 2 - - 1 - - --!-

- ! 2 - 1 2 - - - 6 3 4 2 - - - - 3 - - -
7 3 - - 9 9 - - 14 24 - - 2 2 - - 10 21 - -

4 8 - - 2 4 - - 97 105 - - 15 18 - - 42 43 - -
69 63 2 1 2 2 - , - 38 40 55 62 - - 99 79 - I -- -

<) 2 2 - 2 2 2!- 6 3 ,) 1 1 - - - - 1 5 - 2 
- 2 - - - 2 -\- 2 1 - - - - - - 1 - - --
- - - - - -- - - - - - - - - - - - - - -
3 I 2 4 18 1 5 I - - - - - - - - - - - - - -

I 

13 1 15 7 1 16 13 5 2 35 29 5 5 3 5 1 2 25 24 3 2 
- I - - - - - - - - - - - - - - - 3 3 - -
- - - - - - - - 2 2 - - 2 - - - 4 4 - -
- - - - - - - - 12 28 - - 1 4 - ~. - 1 - -
1 3 - 1 3 2 - - - - - - - 2 - - 1 5 - -

- - - - - - - - - - - - - 1 - - - - - -
7 5 4 3 - - - - - - - - - - - - - - - -

- - , 16 6 10 6 73 14 - - 3 2 - - 19 11 - -

an om alien 37, Geburts- und Wochenbettsanomalieu (ausschl. Puerperalfieber) 10, Altersschwaehe-
55 m. 60 w. - :?) Darunter Cholera nostras 3. - 3) Influenza. 



2-14 7. Krankheitsfalle in den Polikliniken 

Siimtl. Poliklinlken Bonn Breslau 

Krankheitsbezeichnungen BehandeIte Behandelte Behandelte 

m. I w. I zus. m. w. m. w. 

Primare Syphilis 81
1 

70 151 3 7 8 1 
Konstitutionelle Syphilis. 88 I 142 230 7 5 30 54 
Sauferwahnsinn. . . . 38 3 41 2 - 17 2 
Chronischer Alkoholismus 77 3 80 6 - 18 1 
Bleiintoxication . 25 - 25 4 - 9 -
Morphinismns 1 - 1 1 - - -
Andere Intoxicationen 1) . 6 2 8 1 - - -
Varicellen . 88 92 180 7 7 - -
Andere Krankheiten 2) 19 31 50 2 3 - -

III. Lokalisierte Krankheiten. 11786 12359 24145 1221 1399 2019 2022 

A. Krankheiten des Nervensystems. 1201 1395 2596 87 144 267 188 
Apoplexia cerebri 38 37 75 2 2 2 3 
Geisteskrankheiten . 27 30 57 3 5 9 1:1 
Hirn- und Hirnhautentziindung 19 17 36 2 1 3 3 
Tumor cerebri . . .. 14 7 21 1 - 3 1 
Andere Krankheiten des Gehirns 30 34 64 2 - 11 11 
Myelitis 19 6 25 - 1 5 1 
Sklerose 15 4 19 1 - 1 -
Tabes dorsalis 41 15 56 3 - 8 3 
Andere Riickenmarkkrankheiten 26 19 45 5 3 10 5 
Ischias . 127 84 211 3 4 15 10 
Lumbago 119 74 193 13 5 18 19 
NeUl'algie . 106 168 274 10 30 30 29 
Hemiplegia 14 22 36 1 1 4 11 
Neuritis 29 17 46 II 4 18 3 
Paralysis 54 20 74 1 23 13 
Paresen 47 37 84 7 15 3 
Chorea. 40 45 85 4 6 11 6 
Eklampsie. 35 27 62 9 9 5 1 
Epilepsie 131 102 233 6 11 42 22 
Hysterie 51 388 439 1 22 4 30 
Neurasthenie . 126 ~ 157 183 4 10 24 -
Morbu!! Basedowii 2 16 18 - - 2 6 
Paralysis agitans 9 9 18 - - 4 4 
Trismus und Tetanus. 6 2 8 1 - - 1 
Andere Krankheiten 3) 76 158 234 9 22 - -

B. Krankheiten des Ohres. 131 138 269 5 4 35 50 

C. Krankheiten der Augen. 65 60 125 14 9 10 8 

D. Krankheiten der Atmungsorgane. 4109 3938 8047 371 387 648 612 
Krankheiten der Nase und der Adnexa 144 155 299 11 11 2,5 

I 32 
Croup 26 20 46 2 2 - , 5 I 

1) Davon Terpentin 1 m. Bonn; Wurstgift 1 m. Gottingen; Kohlenoxyd 4m. 2w. Greifswald.-
2) Davon Echincoc. hepat.l m., Anchylostom.l m., Erythema nodos. 1:1 w. Bonn; Pseudoleukaem. 1 m., 
Gottingen; Haemoph. 1 m. Kiel; Adipos. univ. 3 m. 7 w., Pernic. Anamie 1 w. Konigsberg; Parotitis 
5 m. 6 w. Kiel, 5 m. 14 w. Konigsberg. - 3) Davon Herpes zoster 4 m. 3 w. Bonn, 1 m. Kiel; 
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Gottingen Greifswald Halle Kiel 

Be­
handelte 

~= s:1 J.1~ s:I f..<= CI ... 1=1 = 
CD a> CD ~~,!C ~ '1) Q) Q) ¢I <P <II 

~'~=E.~ Be- ='~'='~ Be- :,~].~ Be- ~1~·~.~ 
g.~~ ~ handelte g~~ ~ handelte ~~~:; handelte g~~ ~ 
~~ ~ ~~ ~ rg"tn ;§ ~~ ~ 

Konigsberg 

Be­
handelte 

--c---II-,-- ---- ----~ ----- ---c--I------,--jf.--,---
m. I w. m. 1 w. m. w. m. W m. 1 w m. I w. m. I w. m. w. m. I w. m. w. 

=2 - 111 ~I i ~ f~ 1~ ~I~ 2~ ~!121~ 1~ ~I =1= 

2--- 411-- --- 21-- 45 
--- 3--- 8 - 2- 1---

1 - - - 4 2 1 
5 
1 

1165 

3 - - - 48 56 - - 12 5 - - 16 21 - -

873 1-;4 67 1100 8~7 ~ :; 2940 3370 II ~ ; 87~ 1122~ ~ ;:: 247~ 26:~ ~ ~ 
i 

109 62 20 12 139 150 13 9 243 340 12 4 51 I 103 1 4 305 408 1 3 
3 - - - 5 6 - 1 14 6 2 1 2 I 3' - - 10 I 17 - -
3 5 - 1 2 2 - - 4 5 - - :'1~ I' _3 _1 ~ 451 27 -1 -_ 
6 5-- 23-- - 3-- -

~ -4 -112 ~ ~ = = i 1~ ~ = -6i -51= = ~ ~ = ~ 
5 - 11- 3 1 1 =_1 4 11 2 - _1 I -_ = -_ 1 21 - -
~ = ~ = - 2 = 1 -- 1~ - 51 ~ 1 - 1 = 1~ ~ I = ~ 

22 
7 

- - - 3 1 1 - 5 3 - - - 1 -1- 3 6 - -
1 5 - 43 29 4 2 12 14 - - 5 5 -' - 27 21 - -
1 - - 38 22 2 1 16 14 - - 2 2 - - 25 11 - -

- - - 5 10 - - 41 67 - - - 10 - - 20 22 - -
1--- 1-- 4 2--- -.-- 56-­
---- --- 7 5-- 121-- 23--

10 - I 3 - 1 - - - 3 2 - - 2 - - - 14 4 - -
6 12 1 3 1 3 1_ - 7 4 - - 1 2 - - 12 6 - -

5 4 1 1 1 I 1 - 11 16 - - 1 4 - - 5 7 - -7 

3 
2 

23 

10 

2 

324 

- - - - - 1- - 19 10 2 1 1 5 - - 1 2 - -
4 - - 9 4' 2 - 32 23 - - 10 13 - 2 29 25 - -

Hi - 4 - 45 I...:... 2 10 135 - 1 - 16 - , - 34 124 - -
5 11 - 14 8 1 - 19 10 - - - 2 .- i - 42 22 - -
2--- 3-2- 2------- 3--
---- --- 311- 1--- 14--
1-1---- 3--- 1--- 1---

7 

1 

1 

7 - 1 

1 - -

2 - -

15 

8 

15 3 

13 -

4 

1 

14 29 - - 46 100' - --

8 10 - -

13 14 - -

57 43 - -

13,- -
15 - -

1 - -

223 29 7 413 283 1.5 2 1139 1080 6 11 40.5 523 - -

17 

809 
41 

2 

830 5 2 
6 4 - -
2 - 2 -

59 
17 

67 - - 2 1 - -
12, - 3 -1- -

40 - -
1 - -

Hydrocephalus 3 m. 3 w., Hemicranie 2 m. 16 w. Bonn; Paresen und Paralysen 6 m. 4 w., 
Simulatio 1 In. 3 w. Greifswald; Convulsionen 6 m. 7 w., Cardialgie 1 m. 3 w., Migrane 2 m. 
12 w., Enuresis nocturna 2 m. 3 w. Kiel; Neurosen 25 m. 9 w., Bulbarparalyse 2 m., Aphasie 
7 m. 3 w., Parasthesie 16 w. Konig'sberg; Cephalgie 2 m. 4 w. Kiel, 12 m. 78 w. Konigsberg. 

Klinisches Jahrbuch Y. 6. 
18 



24G 7. Krankheitsfiille in den Polikliniken 

Siimtliche Polikliniken Bonn Breslau 

Kran,kh ei ts b e z ei chn ung en Behandelte Behandelte Behandelte 

m. w. zus. m. w. ID. I w. 

Andere Kehlkopfkrankheiten 252 246 498 30 28 97 90 
Trachealkrankheiten 61 79 140 5 9 6 10 
Bronchitis. 1522 1631 3153 163 173 } 309 331 Bronchialkatarrh 662 672 1334 22 37 
Asthma bronchiale . 33 38 71 11 11 - -
Bronchiektasie 20 17 37 4 1 - 2 
Lungenentziindung 399 374 773 60 74 36 27 
Gangrana pulmonull1 5 - 5 - - - -
PI europneumonie 119 89 208 1 2 6 4 
Brnstfell-Entziindung . 325 206 531 24 20 118 68 
Emphysem 410 251 661 28 12 43 29 
Kropf 21 28 49 3 2 8 14 
Andere Krankheiten') llO 132 242 7 5 - -

E. Krankheiten der Cirkulationsorgane. 541 643 1184 50 64 104 124 
Herz- und Herzbeutelentziindung 51 37 88 4 8 5 2 
Dilatatio, Hypertropbia cord. . 66 43 109 - 1 8 2 
Klappenfehler 149 270 419 6 11 47 74 
Vitium cord. ohne nahere Angabe 69 95 164 3 3 1;:' 15 
Palpitatio cordis 24 18 42 2 2 15 5 
Angina pectoris. 14 15 29 2 4 3 2 
Pulsadergeschwulst 11 13 24 3 2 4 4 
Brand der Alten 2 - 2 - - - -
Venenentziind ung 13 15 28 - - 3 6 
Lymphgefass- und Driisenentzundung 75 83 158 16 20 4 14 
Arteriosklerose 29 27 56 7 6 - -
Val'icen 4 16 20 3 5 - -
Andere Krankbeiten 2) 34 11 45 4 2 - -

F. Krankheiten des Verdauungsapparats. 3778 4241 8019 458 546 570 683 
Krankheiten del' Ziihne und der Adnexa . 211 248 459 25 20 34 26 
Zungenentzundung 69 45 114 2 2 4 4 
Malldelentzlindung . 570 7.57 1327 74 87 68 112 
Angina Ludovici 11 20 31 1 5 8 12 
Pharyngitis 248 251 499 34 36 61 74 
Krankheiten del' Speiseriihl'e 59 27 86 2 - 15 10 
Akuter ~iagenkatarrh 463 508 971 44 48 69 118 
Dyspepsie . 456 408 864 93 107 23 20 
Chronischel' Magenkatarrh. . 288 245 533 4 12 50 17 
Ectasia und Dilatatio ventriculi 88 85 173 3 9 29 16 
Magenkrampf 60 154 214 2 1 17 68 
Magengeschwiir . 80 151 231 II 21 13 37 
Akuter Darmkatarrh . 36.5 465 830 68 87 44 73 
Chronischel' Darmkatarrh 199 181 380 2 5 43 13 
Habituelle Verstopfung 215 310 525 11 23 35 33 
Peritonitis (ausschl. tuberc.) 25 21 46 11 5 2 -
Typhlitis und Perityphlitis. 38 46 84 6 13 8 7 
Hernien a) eingeklemmte . . 6 4 10 - - 1 2 

" 
b) nicht eingeklemmte 72 28 100 18 5 7 6 

1) Davon Pleul'odynie 7 m. 5 w. Bonn; Pneumothorax 1 m. Giittingen; Spasmus glottidis 
1 m. 1 w., Recurrenzliihmung 1 w. Halle; Abscessus pulmonum 1 w., Angina 63 m. 89 w. 
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Gottingen Greifswald Halle Kiel Konigsberg 

,," " ,," " "e " ~ § ~ !J...t~ 1=1 .,., " "" " .,,, 
" ! ~ e~ ~ 

Be- '"d ~,.!:III !XI Be- rcll-o~ 00 Be- "dJ-o,!<1ll Be- '"d I-I~ m Be-''''S'' .d· .... 0:> :~ ..... ~ ~.§:§.! .d ..... (l) 

= §;§.~ = = Q ..... = = = ..... 
handelte § g=:'~ handelte handelte r;:a§ ~ handelte o;+lr;a t handelte ~:3~ f: ~:g~ :D ~~~ ~ "" ., "" ~ "" " rcltj ~ rd1;i ;§ "01,) ~ "C t; .::;$ '"C~ ~ 

m. w. m.1 w. m. I w. m. w. m. w. ID. W. ID. w. ID.I w. m. w. m. w. 

- - - - 11 3 1 - 86 70 - - - - - - 28 55 11 - -
- - - - 15 20 - - 18 26 - - 10 14 - - 7 - - -
126 83 3 1 161 163 3 - 452 481 - - 16 30 - - 295 37.0 - -
29 28 2 - 162 73 5 2 104 92 - - 192 248 - - 153 194 - -
6 3: 2 - - - - - 10 91 - - 5 14 - - 1 1 - -
1 - - - 7 3 - - 4 11 - - 1 - - - 3 - - -

32 31 3 1 20 12 4 - 124 113 3 6 31 35 - - 96 82 4 2 
- - - - - - - - - - - - 1 - - - 4 - 1 -
26 10 8 1 4 - - - 24 22 - - 55 46 - - 3 5 - -
38 18 5 2 8 1 - - 89 58 - - 14 14 - - 34 27 - -
22 7 2 - 17 3 - - 147 114 2 5 12 31 - - 141 55 - -
7 8 - - - 1 - - 3 3 - - - - - - - - _. -

37 35 4 2 - - - - 2 2 1 - 63 90 - - 1 - - -

105 59 .14 4 64 43 10 - 117 145 7 12 18 36 - - 83 172 7 5 
28 15 3 - - 1 - - 3 4 - - 1 - -. - 10 7 3 -
16 6 - 1 23 7 

I~ 
- 17 22 - - 1 - - - 1 5 - -

17 21 2 - 6 1 - 41 67 6 11 5 7 - - 27 89 4 5 
5 5 3 3 18 23 - 8 7 - - 3 5 - - 17 37 - -
3 - 1 - 1 4 - 2 4 - - - 1 - - 1 2 - -
1 - - - 6 3 - - 1 3 - - - 3 - - 1 - - -
1 2 - - - - - - 1 2 - 1 - - - - 2 3 - -

- - - - - - - - 2 - 1 - - - - - - - - -
1 - - - 1 1 - - 4 4 - - - 1 _. - 4 3 - -

- - - - 5 2 - - 38 32 - - 7 7 - - 5 K - -
3 2 - - 4 1 i- - - - - - - - - - 15 18 1- -

- - - - - - - - - - - _. 1 11 - - - - 1- -
30 8 5 - - - - - - - - - - 1 - - - - - -

481 388 48 27 342 275 17 14 929 1323 8 25 230 341 - 1 768 685 2 2 
8 10 1 1 10 6 - - 100 137 - - 16 25 - - 18 24 - -

- - - - 2 - - - 12 8 - - 3 1 - - 46 30 - -
- - - - 34 38 1 3 259 380 - - 28 36 - - 107 104 - -
- - -1- - - - - 2 2 - - - - - - - 1 - -
- - - 16 24 1 1 57 59 - - 2 2 - - 78 56 - -
- 14 8 - - 4 2 1 1 - - - - 24 7 2 1 
32 30 1 5 4 55 34 - 1 145 187 - - 30 29 - - 88 62 - -
74 711 2 - 81 29 - - 43 58 - - 20 44 - - 122 79 - -

101 491 4 4 20 23 2 4 62 78 3 5 10 7 - - 41 59 - -
34 27 3 2 - - - - 12 27 1 2 - 3 - - 10 3 - -
2 1 - - 14 35 1 - 17 42 - - - 1 - - 8 6 - -

25 24 4 4 8 12 2 4 13 31 - 10 2 9 - - 8 17 - -
60 50 I 6 ~ } 38 39 1 55 105 - - 76 83 - -- 62 67 - -
44 27/1 3 

- 29 58 4 15 39 24 - - - - - -
37 39 - - 7 6 - - 49 59 - - 26 61 - - 50 89 - -
5 2 I 4 - 1 4 - - 4 6 2 1 1 3 - - 1 1 - -
6 _3il~ - 6 4 1 - 6 9 - - 3 5 - - 3 5 - -

- - 3 - - - 1 - - - - 1 - 1 1 1 - 1 
- -11- -I 7 -II 1 - 16 12 - - 6 1 - - 18 4 - -

Kiel; Empyem 1 m. Halle, 1 m. Konig·sberg. - 2) Hamorrhois 4 m. 2 w. Bonn; 'l'eleangi­
ektasie 1 w. Kiel. 

18* 
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Krankhei t sb ez eichn ungen 

Innerer Darmverschluss 
Absce~sus hepatis 
Cirrhosis hepatis 
Gallensteine . 
Icterus . 
Krankheiten der Milz 
Andere Krankheiten 1) 

G. Krkh. der Harn- u. Geschlechtsorgane. 
Krankheiten der Nieren . 

" der Blase 
Steinkrankheit 
Krankheiten der Prostata 
Verengerung der Harnrohre 
Krankheiten der Gebitrmutter. 

" der Hoden und EierstOcke 
" des Penis und der Scheide 

Andere Krankheiten 2) 

H. Krankheiten der iiusseren Bedeckung. 
Kratze . 
Akute Hautkrankheiten . 
Zellgewebsentziindung 
Andere Krankheiten 3) 

J. Krankheiten der Bewegungsorgane. 
Krankheit. der Knochen u. der Knochenhaut 

" " Gelenke 
" " Muskeln und Sehnen. 

Andere Krankheiten . 

K. Mechanische Verletzungen. 
Quetschungen und Zerreissungen 
Knochenbruch . . . . . . . 
Verstauchungen. . . . . . . . 
Wunden (Hieb-, Stich-, Schusswunden u. s.w.) 
Verbrennung . 
Erfrierung 
Andere Krankheiten 4) 

IV. Andere Krankheiten. 

S~tmme der Krankheitsfalle 
" "behandelten Personen 

7. Krankheitsfalle in den Polikliniken 

-_. 

Siimtliche Polikliniken Bonn Breslau 

Behandelte Behandelte Behandelte 

m. I w. zus. m. I w. 

3 

60 
21 
70 
9 

92 
425 
147 
95 
12 
23 
12 

51 
79 ' 

6 

811 
172 
497 

78 
64 

471 
96 

151 
220 

4 

254 
109 
30 
32 
43 
27 
11 
2 

494 

4 
1 
3 

90 
94 
4 

91 
541 
155 
75 

7 

210 
15 
56 
23 

843 
145 
486 

73 
139 
396 

73 
170 
152 

1 

164 
60 
17 
33 
23 
20 
9 
2 

241 

7 
1 

63 
111 
164 
13 

183 
966 
302 
170 

19 
23 
12 

210 
66 

135 
29 

1654 
317 
983 
151 
203 
867 
169 
321 
372 

5 

418 
169 
47 
65 
66 
47 
20 
4 

735 

3 
3 

14 

27 
34 
9 

10 

1 

1 
13 

128 
12 
94 
14 
8 

34 
5 
6 

23 

40 
14 
9 
1 
7 
6 
2 
1 

26 

19160121600 40760 2003 
18083 20468 5)38551 2001 

1 

1 
6 

16 

36 
50 
6 

13 
1 

17 

10 
3 

142 
7 

113 
13 

9 

31 
6 
6 

18 
1 

22 
6 
3 
3 
3 
5 

2 

24 

2426 
2076 

m. I w. 

1 

25 
2 

11 

115 
44 
20 
8 
2 
4 

15 
22 

99 
8 

73 
18 

1 

24 
10 

159 
51 
15 
4 

74 
10 

5 

59 
3 

52 
4 

- I -

108 
16 
27 
65 

63 
28 
13 I 
10 , 
11 

1 

318 

3686 
3258 

110 
14 
41 
55 

29 
13 
2 
7 
5 
2 

130 

3686 
3618 

1) Davon Ulcus duodeni 1 m. 1 w. Bonn; Inguinalhernie 5 m. 1 w., Hernia lin. alb. 4 m. 
2 w., Leberkrankheiten 11 m. 4 w., Atonie des Magens 6 m. 12 w. Gottingen; Soor 2 m. 
1 w., Haematemesis 2 m. 5 w. Greifswald; Prolapsus ani 4 m. 4 w., Hamorrhois 12 m. 6 w. 
Konigsberg; Stomatitis 22 m. 31 w. Bonn, 4 m. 6 w. Greifswald. - 2) Davon Wanderniere 1 w. 
Bonn; Graviditas 11 Greifswald; Enuresis noct. 1 m. 2 w. Halle; H1tmaturie 1 m. Konigsberg; 
- 3) Davon Herpes tonsurans 2 m. 1 w. Bonn, 3 m. 9 w. Halle; Mastitis 1 m. 3 w. Bonn; 
Ichthyosis 1 w., Erythema nodos. 4 w., Pemphigus 6 m. 6 w., Psoriasis 3 m. 4 w., Skle­
roma neonator. 1 w., Intertrigo 4 m. 4 w.; Prurigo 1 m. 2 w. Halle; Ulcus cruris 15 m. 
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-_ .. 
Gottingen Greifswald Halle Kiel Konigsberg 

.. " " ~~ " .. " " .. " " ~!~ ! .,., ., 
" 

.,., ., "., ., 
Be- ~,~~.; Be- rei J.4~ III Be-

"t:I1-I,.!II r£! Be- '"0' I-<,!:<:!1:l Be-e'g]·; ,d· ... III ,c:a ..... Q) ,c:a's CD = ~.s·~ g §;§'~ ~.s~·E handelte ~~~ ~ handelte ~~~ ~ handelte ~~gE; handelte handelte 
~~ & ~~~ III ~~ <P ""- .., "01;) ~ "t:I~ ~ re!~ ~ 

'" "" ----
ill. w. m.1 w. m. w. m.1 w. m. w. m.1 w. m. I w. m. w. m. I w. m. w. 

1 1 - - 1 -
I 2 

- - 1 - - - 1 - - - - - -
- - - - - - - - - - - - - - - - - -

3 1 1 - 10 - 11 - - - - 1 - - 8 - - -
4 20 1 - 2 - - - 6 23 1 4 - - - - 4 17 - -

14 12 2- 3 1 - - 11 27 - 2 1 9- - 16 19 - -
5 2 1 - 2 - 1- 2 2 - - - - - - - -- - -

26 19 9, 3 8 12 4 1 13 10 - - 2 4 - - 16 10 - -

53 61 6 6 27 32 15 5 91 106 3 5 12 35 1 - 93 98 3 1 
30 21 6 5 8 7 61 ,4 20 18 3 5 3 6 1 - 33 46 3 1 
15 13 - 1 10 3 ~I= 21 13 - - 3 5- - 16 13 - -

3 1 - - - - 1 - - - - - - - - 1 - .-
1 - - -- 1 - 11- 12 - - - - - - - 6 - - -

I 

7 1 - - - - - - - - - - - - - - - - - -
- 25 - - - 3- - - 51 - - - 13 - - - 27 - -
- - - - 3 1 - - 11 2 - - 2 - - - 19 2 - -
- - - - 5 3 5 1 18 20 - - 4 9- - 17 9 - -

4 1 - - - 15 _. - 1 2 - - - 2- - 1 - i 
- -

- - - - 95 49 24 10 280 278 13 14 87 120 5 14 122 195
1

1 - -

- - - - 31 16 17 8 64 54 9 10 25 32 5 12 32 33 - -
- - - - 64 33 7 2 169 163 3 4 42 42' - - 55 83 - -
- - _1- - - - - 30 30 - - - 21 - - 16 24 - -
- - -1- - - - - 17 31 1 - 20 44 - 2 19 5.5 - -

69 54 61 11 16 9 11- 53 31 - - 21 211 3 5 170 140 - -
20 16 3i 2 10 7 - - 14 13 - - 2 5 1 2 29 12 - -
33 23 11 5 6 2 1'- 8 5 - - 10 111 2 3 61 82 - -
16 15 2, 4 - - - - 31 13 - - .5 5, - - 80 46 - -
- - -1- - - - - - - - - 4 

~81 = 
- - - - -

12 10 11- 2 3- - 65 39 - - 25 - 47 43 2 2 
4 5 - I - - - - - 27 10 - - 4 2- - 32 24 - -
1 3 -i- - - - - 1 5 - - 3 -1- - 3 4 2 2 
1 1 - I - - _. - - 11 10 - - 4 2- - 5 10 - -
5 1 - - - - - 13 5 - - 6 

~I 
- - 1 - - -

- - - - 2 3- - 8 3 - - 5 - 6 4 - -
- - - - - - - - 5 6 - - 3 - - 1 - -

1 - - - - - - - - - - - -
-41 

- - - 1- -

27 18
1 - 2 99 31 - - 12 24 - 1 1 - 11 10 1- -

i 

1794 1683111871109 16661146211148177 474915548//97/125 1460121421118 38 380214653132125 
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aus dem Orte del' Klinik: in Breslau 1827 m. 2312 w., Greifswald 803 m. 794 w., Halle 3688 m. 
3886 w., Konigberg 3035 m. 3883 w.; aus del' nachsten Umgegend: in Breslau 618 m. 853 w., 
Greifswald 370 m. 333 w., Halle 623 m. 1024 w., Konigsberg 241 m. 261 w.; aus derselben Provinz: in 
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anderenProvinzenPreussens: in Breslau 149m. 94w., Greifswald2w., Halle38m.l03w., Konigsberg 
28 m. 2 w.; aus dem deutschen Reiche: in Breslau 36 m. 25 w., Halle 15 m. 11 w., Konigsberg 8 m.; 
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8. Krankenbewegung in den stationaren Kliniken fUr chirurgische Kmnkheiten. Berlin. 2G!1 

Krankheits-

bezeichnungen 

I. Kopf und Gesicht. 

Abscessus 
Carcinoma 
Caries 
Combustio 
Commotio cerebri 
Contusio. 
EmpyemaantriRighmori 
Erysipelas 
Fractura cranii 

" 
mandib. 

Lues 
Lupus 
Phlegmone 
Sarcoma 
Vulnera . 
Andere Krankheiten 

II. Augen. 

III. Ohren. 

IV. Nase. 

V. Mund, Schlund, Speise-
riihre. 

VI. Hals und 

bscessus A 
C arbunculus 
Carcinoma 

ymphomata 
hlegmone 
arcoma 
tl'Uma 

mores 
ulnera . 

Nacken. 

L 
P 
S 
S 
Tn 
V 
A ndere Krankheiten 

II. Brust und V 
A 
C 
C 
C 
C 
C 

bscessus 
,arbunculus 
arcinoma 
aries 
ombllstio 
ontusio . 

Riicken. 

Ab gang 
Behan-

delte geheilt ge- unge- ge-
bessert heilt storb. 

m. w. m.' w. m·Tw. m·T;:- m·lw. 
2. Berlin. 

Konigliche C h a ri t e. 
166 46 91 20 24 10 18 8 28 7 

1 4 1 3 - - - - - 1 
3 - 1 - 1 - 1 - - -

') 3 2) 3 1 - - 1 1 - 1 2 
3) 3 1 2 1 1 - - - - -
<) 9 1 5 - 1 - 1 - 2 1 
0) 12 6) 7 11 4 1 1 - 2 - -

1 - - - - - 1 - - -
') 5 6) 1 1 - - - 2 1 1 -
9) 8 1 2 - 2 1 1 - 3 -

1 - - - 1 - - - - -
4 '0) 2 3 1 - - 1 - - 1 

11) 6 2 1 - 2 2 - - 1 -
12) 11 1 - 1 - - 1 - - -

II- I - - - - - - -
13) 981") 16 57 7 14. 4 8 3 17 1 
10) 10:15 a) 7 6 3 l' 1 1 2 2 1 

,"lOr 2 
I 

3 1 2 1 3 - - -

17) 261 19) 13 8 13 9 - 4 - 3 -

19) 151'0) 8 8 4 4 4 1 - - -
I 

21) 26122)18 
i 

11 7 2 1 1 3 10 2 

541 29 29 12 10 10 9 6 6 -
10 8 5 3 3 3 2 1 - -
2 - 2 - - - - - - -
3 1 - - l' - 2 1 - -

23) 11 8 6 3 4 4 1 1 - -

~I 1 2 - - 1 - - - -
2 - - - - - 2 2 -

~ 4 1 4 - - - - 1 -
") 5 1 3 - - - 1 1 1 -
25) 10 1 5 1 2 - 2 - 1 -
'0) 727) 3 5 1 - 2 1 - 1 -

90 47 53 20 11 13 8 6 13 6 

3 1 - 1 2 - 1 - - -
1 - 1 - - - - - - -

- 11 - 5 - 1 - 2 - 3 
3 2 - - 1 2 1 - - -

1 1 1 - - 1 - - - -

23 3 22 3 1 - - - - -

Erlauterungen. 
liber- Komplikationen. 
haupt P. = Potator. 

Kr.J. = Infektion i. Krkhsa. 

m.T w. t = gestorban. 

161 45 

1 4 
3 -
3 3 ') Phthis. pulmon. 1 t. 

3 1 ') Arachnitis purulenta 1 t. 

9 1 
3) Epilepsia 1, Conjuncti-

vitis 1. 
12 7 <) Del. trem. 1. 

1 - 5) Cystitis 1. 
6) Gravid. 2. 

4 1 ') Pneumonia 1 t, P. 1. 
8 1 8) Eczema faciai. 

1 - 9) Del. trem. 1. 
10) cerebti 1 t. 

4 2 ") Phthis. pulmon. 1 t. 
4 2 12) Nephrit. ehron. 

1 1 13) Schuss 25 (16t), Hieb15, 

1 
Stich 5, Sehnitt 1. - 14) Meningit. pUTulenta 1 t, 

96 15 Schuss 1. 

10 7 ") Meningitis 1 t, Gehirn-
blutung 1 t, Tumor 
cerebri 1. 

8 2 15 a) Necrosis luet. 1. 
16J Carcin. orbitae 1, Nar-

benectropium 1, Con-
24 13 jUllctivitis 1. 

17) Otitis media 15 '3t; 

13 8 
l\Ieningitis purnl. 2), 
Trommelfellperforat. 3, 
Trauma 1. 

18) Otit. media. 
19) Lues1. Lupus 1, Fract. 3, 

24 13 Polyp 4. 
20) Fractur 1. Polyp 2, 

54 28 Ozaena 3. 
21) Angina phlegm. 2, Car-

10 7 cinoma ling.1t, Labium 

2 
lissum 4 (2t), et palat. 

- fissum 8 (5t), Strictum 
3 1 oesophagi 1 t, Ulcera 3, 

11 8 Tetanus 1 t. 

2 1 
22) Angina pect. 1. Phlegm. 

3, Carciu. oesopbagi 2 
2 2 (tt), Fibroma 1, Lab. 

2 4 fiss. 1, et paJat. fissum 

5 1 
3 (1 t), Gingivitis 2. 

23) Plithis. pulmon. 1, Ery-
10 1 sipelas 1. 

7 3 ") Lipom 2, Dermoidcyste 
1, Riesenzellen-Sarkom 
1 t. 

85 45 25) Conam. suicid. 6, Pneu-
monia 1 t. 

3 1 'G) Fistula 3 (1 t). 

1 
") Perichondritis 1, Lues 1. 

-
-111 

2i 2 

2~1 1 
3 



260 8. Krankenbewegnng in den stationarenKliniken fiir chirnrgische Krankheiten. Berlin. 

Ab gang 
Erlanterungen. Behan-

Krankheits-
delte ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 

bezeichnungen 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

m.T w. 
--------

m'l w. 

Kr.I. = Infektion i. Krkhse. 
m. w. m. w. m. w. m. w. t = ge&torben. 

Empyema 
2gi 5 211 - 1 1 1 2 1 Iii 4 

Fractura costarum · 1 12 1 1 - 3 - 3 - 1 

" 
claviculae 91 2 7 - - 1 - 1 1 - 2 

" 
scapulae Ii - - - - - - - - - - -

Mastitis - ! 11 - 6 - 5 - - - - - 11 
Sarcoma. - 1 - - - - - 1 - - - 1 
Vulnera . ') 171 2) 3 6 - 5 2 1 - 5 1 17 3 ') Schuss 12 (5t), Stich 4. 

Andere Krankheiten ") 6' 'J 6 2 3 1 - 1 1 2 1 6 5 .) Schuss (Con. suieid.) 2. 
") Atheroma I, Tuber-

VIII. Wirbelsiiule. oJ 13 0) 3 4 
culo.is 1. Phlegmone 2. 

6 2 - 4 2 - 1 11 5 4) Meningit. tubercu\. 1 t, 
Angioma 2. Lipoma 1 . 

IX. Bauch. 56 30
1

31 10 6 5 2 4 14 7 53 26 
• ) Caries 2, Fractur 4 t, 

Kyph.2, Scolios.l, Spon 

Abscess 3 2 1 1 2 1 3 2 
dylitis 2. - - - - ") Caries 1 t, Fraetnr I, 

Carcinoma ') 3 0) 1 - - - - - 1 3 - 3 1 Kyphos. 8, Spondyl. 1. 

Cholelithiasis - 1 - 1 - - - - - - - 1 'J ventricnli 2, inte.tiui 1. 

Echinococcus 1 1 1 
") ventrienJi. - - - - - - - - -

Fistula . . . 2 - 1 - 1 - - - - - 2 -
Hernia inguinalis 9) 30 '0) 5 20 3 2 - 2 1 3 1 27 5 9) incareerat. 12 (8 t). 

" 
cruralis . - 6 - 1 - 1 - - - 2 - 4 10) incarcerat. 4 (1 t). 

umbilicalis - ") 2 - 1 1 - 2 ") incar<'erat. 1. 

" - - - - - 12) Operationswnnde I, 
Ileus 1 1 - - - - - - 1 1 1 1 Schuss 3 (Con. suicid. 

Peritonitis 2 5 - 2 - 1 - - 2 1 2 4 2t)· 

Vulnera . 12) 4 1 1 2 4 
1") Contnsio 8, Sarcoma 1. - - - - - - 14) Tnberculos. periton.l t, 

Andere Krallkheiten "JlO U) 7 8 1 2 2 - 2 - 1 10 6 Ascite., Fibrom, Tumor 
Hepat. je 1 • 

. X. Mastdarm. 57 26 23 10 19 8 9 3 3 3 54 24 

Carcinoma recti 5 7 1 4 - - 3 2 1 - 5 6 
Fistula ani . 28 - 11 - 10 - 5 - 1 - 27 -
Haemorrhois 6 1 4 - 1 1 - - - -- 5 1 
Peri- und Paraproctitis 11 ") 5 3 3 6 1 1 - 1 1 11 5 ") Phthis. pulmon. 1 t. 

Prolapsus recti 1 1 - - - 1 - - - - - 1 
Strictura - 7 - 1 - 4 - 1 - - - 6 
Andere Krankheiten 6 '6) 5 4 2 2 1 - - - 2 6 5 16) Lues 2t. 

XI. Harn- u. Geschlechts-
organe. 143 22 61 9 29 4 19 5 16 3 125 21 

Carcinoma - 1 - - - - - 1 - - - 1 
Cystitis · ") 18 2 4 - 6 1 2 - 3 1 15 2 ") Phthis.pnlm.etlaryng.1. 

Fistula 3 '8) 3 - - 2 2 - 1 - - 2 3 18) recto-vaginalis. 

Gonorrhoea . • 19) 14 3 2 3 - - 8 - 1 - 11 3 19) Erysipel. faciei 1 t. 

Hydrocele 12 - 7 - 5 - - - - - 12 -
Lithiasis .... .2() 2 - 1 - - - - - 1 - 2 - '0) Phlegmone der Banch-

Orchitis u. Epididymitis 21) 17 - 10 - 1 - 3 - 1 - 15 decken 1 t. 
21) tubercnlosa I, Lungen-

Phimosis u. Paraphimosis 10 - 7 - 2 - - - - - 9 <>dem It. 
Prostatahypertrophie . 41- 4 - - - - - - - 4-
Pyonephrosis .. . - !O) 2 - - - - - - 2 - 2 22) Peritonitis universalis 1. 

Ren mobile. 
: 2')31 

1 - -
=I~ 

- - - - - 1 
Ruptul'a urethrae - 3 - - - - - 3- .') Pnenmonia 1. 

Sarcoma testic. · 1 - - - 1 - - - - - 1-



8. Krankenbewegung in den stationaren Kliniken fiir chirurgische Krankheiten. Berlin. 261 

Krankheits­

bezeichnnngen 

Strictura urethrae 
Tuberculosis testic. 
Tnmores. 
Ulcera penis 
Andere Krankheiten 

XII. 8eck.- u. Lendengeg. 
Abscessus 
Bubo inguinalis 
Carcinoma pelvis 
Combustio 
Contusio 
Sarcoma 
Tumor 
Andere Krankheiten 

XIII. Obere Extremitaten. 
Abscessns 
Arthritis 
Carcinoma 
Combustio 
Congelatio 
Conquassatio 
Contractura 
Contusio . 
Erysipelas 
Fractnra humeri 

" antibrachii 
" radii 
" ulnae 
" oss.carpi et met. 
" digitorum 

Hautkrankheiten . 
Luxatio scapulae 

" humeri 
" cubiti 
" digitorum 

Lymphangitis 
l\Hssbild ungen . 
Osteomyelitis 
Panaritium . 
Phlegmone 
Sarcoma 
Spina ventosa . 
Tendovaginitis 
Tuberculosis 
Tumor 
Vulnera . .. 
Andere Krankheiten 

Klinisches Jahrbnch V. 7. 

Abgang 
Erlauterungen. Behan­

delte ge- unge- ge- uber- Komplikationen. 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

I __ ~ __ I __ ~ ________ . ___ - __ Kr.I. = Infektion i. Krkhse. 
m. I w. m. f w. m.! 'W. m. I w. Ill. I w. m. I w. t = gestorben. 

2411 - 61 - 7 - 1 - 4 - 18-
') 8 - 3 - 1 - 1 - 3 - 8-
2)2')31- 1-- 3-- 23 
3- 1- 2----- 3-

4) 22 .) 7 12 6 1 - 4 - 3 - 20 6 

102 26 56 12 22 6 4 1 6 3 88 22 

6)12 2 4 1 4 - 1 - 2 - 11 1 
75 15 41 9 17 4 2 - 2 - 62 13 

1------- 1- 1 -11- 1------- 1 

') Phthis. pulmon. 1. 
.2) renis 1,. testieuli 1. 
3) ovarii. 
.,I) Nephritis 2t. Gangraena 

penis 1. scroti 1, Peri­
urethl"aler Abscess 2, 
Kryptorchismns4, Harn­
infiltration it, Epispa­
die 1. 

,5) Pnllitus vulvae 1, meus 
syphilit. 1. 

6) Phthis. pulm. 1, Tuber­
cul.l t. Schrumpfniere 1. 

~ - 311!1 = I = = = 1 2 2 ~ 3 ') 2 8) 2 2, 1 - - _ - - - 2 1 ') Fibroma 1. 

oJ 5 2 31! - 1 2 I! - - - 5 2 :l ~:::::l~~: Periostitis. 
I Acne(etScabies),Tuber-

270 102175 66 66 21 15. 9 2 264 98 

392611-1-- 38 
- 10) 3 -, 1 - 1 -, 1 - - - 3 

8 

1 -
H 6 

cuI. ossisilei, Fistnlajel. 

10) cubiti 1, manus 2. 

~i -6 -611 --; ~ 1 - [- -,­
") 51 '2) 1 3 1 - - 21 = -_I' = 

29! - 20 - 8, - 1-
5 1 11) manus 1, digitor. 4. 

29 _ 12) digitor. 

21 1 21--
13) 331 3 29' 3 3 '- - - I-

I,ll! 1 - - - - _. -
")17 1 ") 4 61- 7 2 1 - 1 2 
"'J 5 3 1 2 - - - - -
17) 7' -5 32 1 ~ _3 _2 -__ 1 -_ -_ 
18) 3: _ _ 

1- 1-------
19) 3 - 2'- 1-----
20) 3 ") 1 2! - 1, - - 1 - -

1 - 1- -'- - - - -
22) 15 

1 -
2 -
3 

1 

3 

7- 7 1 1 - - -
1!- - - - - - -
1'- - - - - - -
2' 3 1-----

2 1 
33 3 13) Decubitus 1 t· 

1 1 
15 4 
5-
6 5 
2-
1 -
3-
3 1 
1 -

151 1 
1 -
1-
3 3 

14) complieata 3. 
1&) Pneumon.1t, Suicid.1t. 
16) complicata 2. 
17) et Luxatio humeri 1. 
18) et corp. mandibulae 1. 
19) com:plicata 1. 
20) Furunlmlos. 
21) Eczema. 
22) et fractura claviculae 1. 
23) et contusio pedis 1. 
24) Endometritis 1. 
'5) P. 1, Bronchialkatarrh 

1 t. 
20) Morbilli. 

1 -i- - - - 1 - - - 1 

") manus 2, cubiti 1 (Epi­
lepsie)! Exostosis 2, 
Lipoma 1, Ganglion 2. 

'") Lipoma 2 (Diab. moll. 
I' - 1 - - - - - - -

23) 18 el) 23 13i 16 5 4 - - - -
25)2711 6 15! 4 9 2 - - 3-

2 - 11 - - - - - 1-

26) ~II -2 -Ill 1 1 ~ = =, = 
4 - 2! - l' - 1 - - -

27) 9128) 7 5'1 6 1 i - 2' 1 - -
29)40!30)13299 6[' 3 311 2-
31) 23;") 12 14 8 6 2 3 I 2 - -

1-
18,20 
271 6 
2-
1 -
2 2 
4-
8 7 

401,13 
231 12 

1), Gangliou l. 
'") Stich 4, Schnitt 19 (00-

nam. suicid. 7, 2 t). 
30) Biss 1, Stich 2, Schuitt 6. 
31) FUl'unkel 2, illcera 3, 

Distorsion d. Schulter 1, 
Periostitis hmneli 1. 

32) Aetzung mit Schwefel­
saure 1, Oblorkalk 1, 
Salzsaure 1. Distorsion 
des Ellbogengelenks 1. 
Luxatio oss. carpi et 
metac. 1. 

19 



2(;2 8. Krankenbewegung in den stationaren Kliniken fiIr chirurgische Krankheiten. Berlin. 

Abgang 
Erlauterungen. Behan-

Krankheits- -
iIber- Komplikationen. delte geheilt ge- unge- ge-

bezeichnungen bessert heilt ~torb. haupt P. = Potator. 
------------Kr. I. = Infektion i. Krkhse. 

m. I w. m.1 w. m.! w. m. w. m.1 w. m.1 w. t = gestprben. 

XIV.Untere Extremitaten. 781 339 5431207 114 45 47 42 23 13 727 307 
Abscessus 16 ') 6 13 3 2 - 1 2 - 1 16 6 ') P. (Congelatio) 1 t. 
Ankylosis 2 2 - 1 - - 1 1 - - 1 2 
Arthritis coxae 2)17 ')10 3 1 4 3 4 2 2 - 13 6 

" 
g'enu 4)46 0) 22 31 7 7 7 1 3 3 - 42 17 2) tnbereulosa 5 (2 t). 

" 
pedis 2 0) 4 2 3 - - - - - 1 2 4 S) tubereulosa 2. 

4 4) tubereuI. 6 (pulm. 1 t), 
Bursitis 3 4 1 2 1 1 1 1 - - 3 gonorrh. 3, Phlegm one 
Carcinoma 1 - 11- - - - - - - 1 - des Darmes 1 t. 
Caries ') 5 3 3 1 1 - - 1 1 1 5 3 0) tubereul. 2. gonorrh. 3. 

Combustio 8) 8 19 7 18 1 1 S 19 
6) Phthis. pulm. 1 t. 

- - - - ') Erysipelas 1. 
Congelatio 5 - 5 - - - - - - - 5 - 8) Epilepsie 1. Del. trem.1. 

Conquassatio 0) 30 3 25 2 3 - 1 - 1 1 30 3 9) Pneumonia. 1 t. 
Contractura 1 2 1- - 2 - - - - 1 2 
Contusio 10)72 31 621 23 8 5 2 1 - - 72 29 10) Epilepsie 1. 

Corpus mobile articularis 1 1 1 - - - - - - - 1 -
Distorsio 27 10 20 10 3 - 1 - - - 24 10 
Erysipelas ") 11 1 6 1 1 - 1 - 3 - 11 1 ") Del. trem. 2 (1 t), Pneu-

:Fistula 3 12) 4 1 2 1 1 1 1 - - 3 4 monie 1 t. 

Fractura colli femoris 51 13
) 10 5 4 2 2 2 5 10 

12) tuberculosa 1. 
- - - 13) Pneumonie 1 t. 

femoris H) 30 " ) 9 17 1 5 1 - 1 3 1 ,y 4 14) Phlegmone coUi 1 t, 
" 

~i) 

" 
tibiae 16) 16 1 1 10 1 3 - 2 - - - 15 1 Lungenerweiterung 1 t, 

fibulae 5! - 3 8 
eomplicata 1, P.1. 

" 
9, - - - - - - - Hi) Pneumonie 1 t. 

" 
cruris ") 35 18) 2 19 - 8 1 - - 1 1 28 2 16) et fibulae 2. compEc. 1. 

" 
maIleol. '")18 2 1~I_l 3 1 - - - - 16 i 

2 ") eompIie. 8, Phlegmone 

oss.tarsi etmet. 20) 4 - 3 
cruris 1 t. 

" 
- - - - - - - 18) Care. uteri 1 t. 

" 
patellae 5 1 4- - - - - - - 4 - 19) cumpIieata 1, et Luxatio 

Gangraena senii. . 4 - 21 - - - 1 - 1 - 4 - pedis 1. 
20) compIicata 1. 

Genu valgum 3 - 21 -
-51= 

1 - - - 3 -
Hautkrankheiten 31 4 26 3 -[ 1 - - 31 4 
Luxatio coxae 4 - 1- 2- 1 - - - 4 -

" 
genu 3 - 31 -

-1- - - - - 3 -

" 
pedis 3 - 3- - - - - 3 -

Lymphangitis 21) 3 2 ~1_2 1 - - - 3 2 21) Sehllen.trophie 1. 

Necrosis. 22) 3 - 1 - - - 3 22) Del. trem. 1. 

Osteomyelitis 10 - 4' - 4 - 1 - 1 - 10 -
Paralysis und Paresis - 2 - - - - 2 - - - 2 
Pes equinus 1 1 - - 1 - - 1 - - 1 1 

" 
planus 1 - 1 - - - -1- - - 1 -

" 
valgus 5 1 4j- 1 - -, 1 - - 5 1 

" 
varus ") 4 1 3 1 - - - - 1 - 4 1 23) Atrollhie 1 t. 

2-1) Pneumonie 1 t, Erysi-
Phlebitis 1 2 1 2 - - - - - - 1 2 pel.s 2, Scabies 1, Del. 
Phlegmone 24) 27 ")14 16 11 6 2 2 1 3 - 27 14 trem. 2, Tuberculos. ped. 

Rheumatismus articui. . 8 26) 11 4 8 1 - 3 3 - - 8 11 1, Tab. dorsualis l. 

Sarcoma. - 6 2 - 2 1 1 6 
") Erysipelas 2. 

-I - - - 26) Vito cord. 1. Gravid. 1. 
Tendovaginitis 3 

1 31 
1 - - - - - - 3 1 ") pedis 6 (1 t Phthis. 

Tuberculosis ")15 28) 4 4 1 3 1 1 - 2 2 10 4 pulm.), genu 3. 

Tumor ") 3 30) 4- 3 1 - 1 1 - - 2 
4 ") pedis 3 (2t, Meningit. 

Ulcera cruris et pedis 18T) 95 1~~1 60 26 
tubereu!. 1). genu 1. 

12 ~Ol! - 1164
1 

82 2") Lipoma 1. Hygroma 2. 

Unguis incarnatus 7 2 2- - - - 6 2 "') Hygroma 2. Atheroma 1, 
Ganglion 1. 

Varices - 7 5 - - - 2 - 7 ") Phlegmone 1 t. 
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Abgang 
El'la u terungen. Behan-Krankheits- ge- uuge- g'e- liber- Komplikationen. delte geheilt 

bezeichnuugen bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
---
~ 

!fr.1. = Infektion i. Krkhse. 
m. w. m.1 w. m. w. m. w. m. w. t = gestorben. 

Vulnera ') 30 5 23 4 7 1 - - - - 30 5 ') Biss3, StichS, Schnitt 2, 

.Andere Krankheiten 2) 60 3) 30 47 21 4 2 7 5 1 1 59 29 Schuss 2. 
2) Periostitis 7(1 t), Venen-

XV. Allg. Krankheiten. 4) 36 ") 33 17 9 8 3 7 8 3 8 35 28 
thrombose 1. 

3) Thrombose 4, Oedema 
15 (1 t Marasm. seni!.), 

XVI. Nicht chirurg. Krkh. 0) 95 ')52 18 13 5 2 16 12 7 3 46, 30 Periostitis 3. 

Summe der Behandelten 19391 799 1129 413 3341137 1651107 1441 58 17721715 
4) Tabes dorsualis 4, Le-

pra 1. Rheum. muscul. 
2, Arthrit. deform.l, Tu-
culos.pulm.lt, Hydrops 

3. Berlin. 
1, Fraet. oss. mul tipl. it. 

5) Bl'andwunden a. ganzen 

Klinik in del' Ziegelstl'asse. 
K6rper 4t. Lues 5 (1 t 
Peritonitis), Periostitis 

I. Kopf und Gesicht. 98 50 63 26 
1 ~I 12 7 4 7 2 94 44 

3, Tabes it. Carcinosis 1, 
Pyamie It.Decuhituslt. 

Abscessus 1 S) 2 1 1 1 2 
6) 'rubereu!. univars. it. - - - - - Phthis pulm. it, Dilat. 

Actinomycosis . 1 - - - ~I= - - - - 1 - ventriculi 1 t. Vito cord. 

Carbunculus labii SUp. 1 - 1 - - - - - 1 - 2t, Icterus 1, Pneumo-
nie 2, Catarrh. bronch. 2. 

Carcinoma 0) 35 '0) 10 19 9 71- 5 - 1 - 32 9 ') Seps. puerperal. 1 t. 
Combustio 1 1 ·1 1 -1- - - -- - 1 1 Tubere. pulm. it. Atro-

Commotio cerebri 1 1 1 1 - - - - - - 1 1 phie 1 t, Retrol!. uteri 1, 
::;cabies 1, Gravid. 2, 

Contusio . 2 - 2 -
-[ 2 

- - - - 2 - Morb. Basedow. 1, Ery-
EmpyemaantriHighmori 2 3 21 - - - - - 2 2 thema nodos. 3. 

Fractura cranii 11) 7 - 6- - - 1 - 7 - 8) cerebri it (Meningitis), 

mandib. 12) 5 3[-- 5 
faeiei 1. 

" 
- 2, - - - - - - tI) faciei 4, Melano-Carcin. 

Lupus. '") 3 6 1 - 1 3 - 1 1 - 3 !I gland. parot. 1. Jab. info 

Necrosis 214) 4 2 1 - 2 - .- - 1 2 19 (Erysipe!. i), maxiIl. 
infer. 1, super. 8 (Pneu-

~eul'algia 
51 3 

4 3 - - 1 - - - 5 3 monie it. Erysipel 1). 
Sarcoma. 4 ") 4 3 2 1 - - 2 - - 4 4 10) rnaxillae 3, faciei 7. 

Tuberculosis "') 1 - - - - - - - 1 - 1 ") baseos 1 t, comjJlicat. 5. 
12) complic. 1. 

Tumol'es. ") 81") 11 7 7 - 1 1 1 - - 8 9 13) Diphtherie it. 
Vulnera '°)16 3 9 1 4 2 - - 2i- 15 3 14) Lues 2, Sepsis it. 

Andere Kl'ankheiten 20) 3") 2 2 1 - 1 - - 1 - 3 2 15) Keratitis 1. 
16) malae.(Miliartub. univ.). 

H. Augen. ") 5 ") 1 3 1 2 -
1'1) Parotistumor 4, Caver-

- - - - 5 1 noma oss. front. 1, Cho-
lesteatoma proc.mastoid. 

III. Ohrell. 24) r) 5 2 2 3 2 
1. Cyste 1, Dermoid 1. 

- - - - - 5 ") cerebri 1. parotidis 4, 
Gumma 1, Angioma 1, 

IV. Nase. 20) 9"'J 14 4 8 1 3 2 - - - 7 11 Osteoma 1, Epithelioma 
faciei l. 

19) Schuss 10 (2'[;. Quetsch-
V. Mund, Schlund, Speise- 127 94 63 64 7 3 9 1 43 21 122 89 wunden 3. 

riihre. 20) Empyema sin. frontal. 
1. Wangendefektl, Me-

Abscessus ") 1 - -!- - - - - 1 - 1 - ningitis q-. 
21) Periostitis mandib. 1, 

Carcinoma 2") 17 30) 2 2; 2 5 - 6 - 3 - 16 2 LippendefectnachN oma 
Corpus alienum 2 31) 3 2! 2 - - - - - 1 2 3 1 (Erysipelas). 

Diphtheria 32) 87 ")73 
48

1

51 
- - - - 38 19 86 70 22) Sarkoma orhit.l, Schuss, 

Stich in d. Orbita, Tu-
Epulis - 4 - 4 - - -- - - - - 4 mor palpebraeiufer.je 1. 
Fistula 34) 6 35) 2 5- - 2 - - - - 5 2 23) Ektropium. 
Labium fissum 1 1 -1- - - - - - 1 - 1 24) Defect 1. Tumor 1. 

2 - - - -
" 

et palatum fissum 31 31 1 -1- 31 
1 25) Melanocarcinoma 2, Oti-

tis 2, Lu us 1. 
- 26) Carcinoma, Fractur,a, Sattelnase je 1, Lupus 3, Lues 2. - 27) Carcinoma 4, Defectus, Fractm"a, Pol~pus, Necrosis 
septi je 1, Lupus 4. - 2") Pneumonia t. - 29) linguae 6 (It), oesophagi 4 (2t). pharyngis 4. - 30) linguae 1 (et Hernia 
crural. incare.). - ") Diphtherie It. - 82) et Scarlatina 7 (3t), Nephritis 1, et Tussis convulsiv. 1. - 33) et ScaIiatina 
4 (It). - 3") oesophagi 1, tracheae 3, dentis 1. - ") tracheae. 19 * 
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Ab gang 
Erlauterungen. 

Krankheits-
Behan-

delte ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 
bezeichnungen 

geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
---------Kr. I. = lnfektion i. Krkhse. 

m. w. m. w. m. w. m. w. m.1 w. m.1 w. t = gesxorben. 

Strictura oesophagi . 2 2 - 1 1 1 1 - - - 2 2 
Tuberculosis 1 1 - - - - 1 1 - - 1 1 
Andere Krankheiten ') 7 2) 4 3 3 1 - 1 - 1 - 6 3 ') Psoriasis linguae, Glos-

sitis, Dilatatio oesoph., 

VI. Hals und Nacken. 60 50 34 31 13 6 9 3 3 3 59 43 
Angina Ludovici, Ra-
nula je 1. 

Abscessus 4 2 1 - 3 2 - - - - 4 2 
"l Lues pharyngis1, Phleg-

mone d. llundbodens 1. 
Actinomycosis . 

'11~1 
1 1 - 2 - - - - - 3 - 3) laryngis 6 (It). 

Caput obstipnm 1 2 1 - - - - - - 2 1 0) Tuberkulos.1, PapiI\om. 
1, Fistula 1. 

Carcinoma 1 4 1 2 - 3 - 2 - 11 1 0) Polypu •. 
Larynx -Krankheiten. 0) 310) 1 2 1 1 - - - - - 3 1 6) Phlegmone 1 t. 
Lymphomata 22 24 15 19 3 2 4 - - - 22 21 ') Inftuenza 1 (t). 

8) Angioma 2, Lymphan-
Phlegmone . 4 1 1 1 2 - - - 1 - 4 1 gioma 1, Lipoma 3. 
Sarcoma . - 6) 3 - 1 - - - - - 1 - 2 0) Tumor mediastinalis 2 
Struma 2 ') 9 2 5 - 1 - - - 1 2 7 (1 t), Lipoma 1, Cyste 1. 

Tumores. 8) 6 9) 4 4 2 - - 2 1 - 1 6 
4 '0) Naevus pigment. pill. 

") Tuberculosis 1. 
Andere Krankheiten 10) 2 ") 3 2 - - 1 - 2 - - 2 3 12) scapulae. 

13) Scarlatina 1t. 

VII. Brust und Riicken. 39 109 19 92 13 4 4 6 1 3 37 105 
14) costar. 4, sterm 1. 
15) costar. 1, sterni 1, mam-

mae 1. 
AbsceSSllS 3 4 1 4 2 - - - - - 3 4 16) Lymphosarkoma 1, Li-
Carcinoma 5 63 3 55 - - 2 4 - 2 5 61 poma 2, Exostosis sca-

Caries 2 - 1 - 1 - - 2 
pnlae 1. - - - - ") Fibroadenoma 7, Ade-

Empyema 12 - 4 - 6 - 1 - - - 11 - noma 3, Cysten 5, Li-
Fractura costarum 2 -

~I= 
- - - - 1 - 2 - poma 4, Bubo axill. 1, 

claviculae . 2 2 2 
Gnmmata 1. 

" - - - - - - 18) Osteomyelitis' scapulae, 
Mastitis. - 5 - 3 - 2 - - - - - 5 Schusswunde je 1. 
Sarcoma. 12) I") 9 1 7 .- - - 1 - 1 1 9 19) Fraetura, Kyphosis, Spi-

Tuberculosis 14) 5,'°) 3 2 2 2 1 4 3 
na bifida, Tuberculosis - - - - je 1, Luxatio 2, Spon-

Tumores. 16) 4''') 24 3 20 - 1 1 1 - - 4 22 dylitis 7. 
Andere Krankheiten 16) 3 1 3 1 - - - - - - 3 1 20) Hydromeningocele, Lu-

xatio je 1, Spondilitis 7. 

VIII. Wirbelsii!lle. 19) 13 20) 9 5 - 2 4 3 2 1 1 11 7 

IX. Bauch. 67' 77 29 46 10 7 10 7 15 13 64 73 
Abscessus 21) sl21) 2 4 1 3 1 1 8 

21) Peritonitis Ii'. - - - 2 22) ventriculi 4 (2t), inte-
Carcinoma 22) 6 23) 7- - - 2 4 3 2 2 6 7 stinalis 2. 
Cholelithiasis 1 1- - 1 1 - - - - 1 1 23) ventriculi 3, instestin. 

Fistula 1 2.) 2- 1 1 1 
4 (2t). - - - - - 1 '") umbiliealis 1, Peritoni-

Hernia inguinalis '0) 34 26) 7 21 7 3 - 3 - 5 - 32 7 tis 1t. 

" 
cruralis - ")32 - 27 - - - - - 5 - 32 25) incareerat. 13 (2t), P.2, 

umbilicalis 2 2S) 8 2 3 - 1 2 1 2 7 
26) inearcerat. 1. 

" - - ") inearcerat. 15 (5 t, 
neus 3 3 - 1 1 1 - - 2 1 3 3 Pneumonia 1). 
Peritonitis 5 1 - - - - - - 5 1 5 1 2S) ineareerat. 2. 

Sarcoma. 1 1 - 1 1 - - - 1 1 
29) Tumor in abdomine 4, - - Lipoma 1, Cyste 1. 

Tllmores. 29) 6 SO) 10 2 6 - 1 3 2 - - 5 9 30) Fibrom d. Bauehdeeken 
Andere Krankheiten - 31) 3 - - - 1 - - - 1 - 2 5, Tumor hepatis, ven-

triculi, Lipom je 1. 

X. Mastdarm. ~sl 34 25 15 10 10 3 
31) Elephantiasis 1, Lues 

6 3 3 44 31 intestinal. 1. 

Anus praeternaturalis 1- - - - - - - 1 - 1 
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--
Ab g a n g 

Erla u terungen. Behan-
Krankheits-

delte geheilt 
ge- unge- ge- nber- Komplikationen. 

bezeichnungen bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
Kr.I. = InfektionLKrkb.e. 

m. I w. m. w. m.1 w. m.1 w. m. w. m.1 w. t = gestorben, 

Atresia ani . 1~1 - - - - - - - 2 - 2 -
Carcinoma recti 10 5 5 2 2 4 1 1 1 12 9 
Fistula ani. 14 6 7 4 5 2 2 - - - 14 6 
Haemorrhois 12 3 10 2 2 1 - - - - 12 3 
Peri- und Paraproctitis 2 ') 1 2 - - - - - - 1 2 1 ') PeritonitiH 1 t. 
Ruptura pel'inaei. 1 1 1 1 - - - - - - 1 1 
Strictura 1 2) 5 - - 1 4 - 1 - - 1 5 2) Lues ,1. 

Andere Krankheiten - ") 7 - 3 - 1 - 1 - - - 5 3) Luetiscbe Ulcerationen 
1, Fissura 3, Polypi 2, 
Fibrom 1. 

XI. Harn-u. Geschlechts-
organe. 120 27 76 15 26 2 7 7 1 1 110 25 

Carcinoma 4) 5! 5) 1 4 1 1 - - - - - 5 1 4) renis l, penis 4. 

Cystitis . Ii 1 1 - 1 1 1 
oJ renis. 

- - - - -
Ectopia vesicae 3 - - - 1 - - - - - 1 - 6) urethrae, vesicae, r8-
Epi- und Hypospadia 4 - 1 - 1 - 2 - - - 4 - nis je 1. 
Fistula urethrae 2 - - - - - - - - - - - ') testis 

Gonorrhoea . 3 - 1 - 2 - - - - - 3 - S) renis. 

Hernia scrotalis 2 1 - 1 2 
9) testis (at pulmon.) 1. - - - - - - - 10) reD,is. 

Hydrocele 34 - 30 - 1 - 1 - - - 32 - ") Cyste d. Niere 1 t, Tu-

Lithiasis. 6 - 4 - 2 - - - - - 6 - mor funiculi spermatic. 
1, vesicae 1, renis 3. 

Phimosis u. Paraphimosis 5 - 4 - 1 - - - - - 5 - 12) Kyst. ovarii 3, Uterus-
Prostatitis 5 - - - 5 - - - - - 5 - myom 1. 'rumor renis 2. 

Ren mobile. - 3 - 1 - 1 - 1 - - - 3 13) Spennatocele 2, Haema-
tocele, Orchitis, perine-

Ruptnra. ") 3 - 2 - 1 - - - - - 3 - phritisl'her. periurethra-
Sarcoma ') 1 S) 1 1 - - - - 1 - - 1 1 ler A bsc., Hautgangran 

Strictura urethrae 22 - 11 - 8 - 1 - - - 20 - des Scrotums je 1. 

Tuberculosis 9) 510) 1 3 1 1 - 1 - 5 1 
") Fettige Entartung der 

- - Niera 1 t, Parametritis 3, 
Tumores. ") 6,12) 8 1 5 1 1 1 1 1 - 4 7 Ruptura vag. 1, Nieren-

Varicocele 9' - 2 - - - - - - - 2 - abscess 1, Cystocele 1, 
Urinbeschw. 2, Uterus-

Andere Krankheiten 13) 11 14) 12 11 7 - - - 3 -- I 11 11 myom 1, PyonephroHis 1. 
lS) Abscessus 5, Bubo in-

XII. Becken- u. Lenden- guinalis 15, Contusio, 

gege,nd. ,.) 30 16) 6 18 4 6 1 2 1 1 27 
Fistula, Fl'actura ossis 

- 6 pelvis et. femor., Ischias, 
Sarcoma, Tuberculosis, 

XIII. Obere Extremitiiten. 91 40 51 28 24 6 5 3 3 - 83 1 37 Vulnera, Gumma je 1, 
Exostosis 2. 

Abscessus 1 1 - - 1 - - 1 - -- I 1 16) Buho inguina.1is, Tuber-

Carcinoma 1 - - - - - 1 - - - 1 - culosis je 2, Ischias, 

Conquassatio ")13 9 2 1 12 
Sarcoma. je 1, 

-- - - - - - - 17) Tetanus it. 
Erysipelas 1 - 1 - - - - - - - 1 -
Fractura humeri 4 1 2 - 1 1 1 - - - 4 1 

" 
antibr. compI. 2 1 2 1 - - - - - - 2 1 

" 
raclii 18) 4 - 2 - 2 - - - - - 4 - 18) complicat. 1, et Contu-

olecrani - 1 - 1 - - - - - - - 1 SiD capitis 1. 

" 
" 

digit. complic. - 1 - 1 - - - - - - - 1 
Hautkrankheiten . '") 31 20

) 1 3 - - 1 - - - - 3 1 19) Ekzema. antibrachii. 

LllXatio humeri 6 - 2 - 3 - 1 - - - 6 - 20) Acne. 

" 
cubiti. 21) 4 21 ) 3 1 3 3 - - - - - 4 3 21) inveterat. 2. 

Lymphadenitis 11 - 1 - - - - - - - 1 -
Necrosis 2i 4 - 3 1 - - 1 - - 1 4 
Osteomyelitis 1 3 - 2 1 1 - - - - 1 3 
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Krankheits­

bezeichnungen 

Phlegmone 
Pseudarthrosis. 
Sarcoma. 
Spina ventosa. . 
Tuberculosis cubiti 
Tumor 
Vulnera 
Andere Krankkeiten 

XIV.UntereExtremitiiten. 
Abscessus 
Ankylosis 
Arthritis coxae 

" 
" Bursitis 

genu 
pedis 

Carcinoma 
Combustio 
Conquassatio 
Contractma 
Contusio. 
Corpus mobile articularis 
Distorsio pedis 
Erysipelas 
Fistula 
Fractura colli femoris 

" femoris 
" tibiae 
" fibulae. 
" cruris 
)) malleol. 
" oss.tarsietmetat. 
" patellae 

Gangraena 
Genu valgum 
Hallux valg'us . 
Luxatio coxae. 

" pedis 
Lymphangitis 
Necrosis. 
Osteomyelitis 
Pes planus 

varus 
Phlebitis 
Phlegmone 
Pseudarthrosis. 
Sarcoma. 
Tuberculosis 
Tumor 
Ulcera crUl'is et pedis 

Behan­
clelte 

Abgang 

o-eheilt ge- l1nge­
b bessert heiI t 

ge­
storb. 

Erl1iuterungen. 
iiber- Komplikationen. 
haupt P. = Potator. 

�--,----�--,------�.-~-'I-~--I---- Kr.l. = Infektion i. Krkhse. 
m. 1 w. m. w. Ill. w. m. w. m. w. m. I w. t = geE\torben. 

') 17 7 12 4 2 1 - - 1 - 15 5 ') Thromb. der Yen a fern. 

1----------
4 7 3 6 - - 1 1 - -

2) 1 _ 
5 3 2 

1 
2 

1 -
2 1 - - - -
2--~--
4-----

4 7 
1 - 2) Dipbtberie t. 
3 3') Exostosis 1, Ganglion 2, 

Gumma 1. 
5 1 4) Exostosis. 
7 2') Dipbtherie 1, Schuss 2, 

') 5 4) 1 
.) 8 2 
0) 8 'J 3 

1 
3 
3 
6 2 - 1 

235 118132 68 54 25 

7 3 Scbnitt 2. 
0) Ulcer. sypbiJit. manus, 

Myositis ossificans, Com-
7 5 7 198 107 bustio, Contusio, Ten­

1 - - -

7 
dovaginitis je 1. 

9 6 2 4 5 1 - - 7 6 ') Bursitis. Fistula. Gan-1 -
1---_ 8)3_ 1- 1 _ 3 graena digit. je 1. 

S) cox.e li". genu. 2. 
13 9)17 3 6 6 2 - 2 - 3 9 13"J Enteritis tubercnlos. It. 

10) 18 ") 14 8 10 7 3 - - 1 - 16 13 Meningitis 2. 
12) 1 - 1-

5 3 2 2 2 1----

1 10) gonorrhoica 4. 
4 -3 H) gonorrhoica 2. 

12) Phlegmone. 
_13)1 __ 1 - 1 13) ~felanocarc. femoris t. 

3 - 2-
3 1 3 1 

l4) 4 15) 4 3 4 
5 - 21-
1 - 1-

-1 _1 -J2 
1-----
3-----

16) 2 ") 3 1 3 - - - - - -

2-
3 1 
4 4 14) genu 2. digit. pod. 2. 
5 _ 15) coxae 1, genu 3. 

1-
1 

1 -

_ 18) 5 - 3-
19) 14 6 7 4 4 

1 3 16) genu 1, femoris 1. 
5 1~) coxae 1, femoris 2. 1 - - -

1 - -
I, -I 

1 - 12 5 18) C.rcinoll1-])Ietastas. it· 

20)4141------
21) 1 1 1 - - 1 - - - -
22) 16 23) 6 1011 4 2 1 2 - - -
24) 5 2 4 1 - - - 1 - -

1- 1-------
31 - 11 - - - 1 - - -

25) 4 20) 2 -I 2 1 - - - 1-
"j}OI 1 4 1 2 - - - - -

Ii - 11
1

- - - - - - -

2i 2S) 2 11 - 1 2 - - - -
11 - II' - - - - - - -
1 - 1, - - - - - - -

131 5 10' 4 - 1 - - - -
94\ 2 14' - 2 1 1 - 2-

JI =' -t l '- = 
~1-3 ~: = ~ 2 -.: = = = 
5 7 3: 4 - 1 1 2 - -

3OJl5,") 6 81 1 3 4 1 - - 1 
32)11

1

133) 3 111 3 - - - - - -
3 2 11 2 2 - - - - -

4 
1 

14 
4 

") Lungenembolie It. 
1 20) et fibnlae 3. 
1 21) et Distorsio artieu!. 

tala-crural. 
5 22) complic.t. 4. 
2 23) complic.!. 3. 

1 
2-
2 2 

2") et Luxalio articul. talo­
cruralis inveterata 1. 

6 1 25) Diabetes 3 (tt). 

1 
2 

26) Diabetes 1. 
27) Phlegmone 1. 

2 28) et fractnra cruris 1, in-
- veterat. 1. 1 

1-
10 
19 

3 
5 
1 

5 
1 
1 29) Thromb. venae s.phen. 

SO) calcanei 3, pedi~ 7, ge-
- nu 3 (et pulmonnm 1), 
_ cruris 1-

7 _ ") pedis 4. 
3 ") H.ematoma femoris, 

2 Osteochondroma cruris, 
4 7 Amputationsneurom. 

12 6 Knochencyste, Caver­
noma, Exostosis je 1. 

11 3 33) Myxoma. Exostosis, En-
'l 2 chondroma je 1. 
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Behan-
Krankheits-

delte geheilt 
bezeichnungen 

m·1 w. m. w. 

Unguis incarnatus 1 1 1 1 
Vulnera . ') 8 - 5 -
Andere Krankheiten "J 7 3) 8 5 5 

XV. Allgemeine Krankh. 53 31 46 27 

Summe der Behandelten 997 665 5701427 

I. Kopf und Gesicht. 81 35 
63

1 

19 

Abscessus 0) 8 5) 3 51 1 
Carcinoma 0) 26 ') 8 21 4 
Caries 8) 5 9) 3 4-
Combustio 1 - 1 -
Commotio cerebri 1 - 1-
Fractura cranii 1°llO - 9-

" 
mandib .. ") 1 - 1 -

Meningocele 1 - 1 -
Necrosis. 6 1 5 -
Neuralgia - 4- 2 
Tuberculosis 
Tumores. 
Vulnera . 
Andere Krankheiten 

II. Augen. 

III. Ohren. 

IV. Nase. 

V. Mund, Schlund, 
Speiseriihre. 

Carcinoma 
iphtheria . D 

H 
L 

ypertrophia tonsillar: . 
abium fissum 

" et palat. fissum 
issbildungen. . . . 

trictura oesophagi . 
M 
S 
T 
A 

uberculosis 
ndere Krankheiten 

1 -
12) 11 13) 8 
14) 6 3 
I.) 4 '6) 5 

") 4 IS) 3 

''') 8 -

'0) 35 21)19 

70 25 
22)21 -

25 12 
2 3 
7 4 
9 1 

23) 1 23) 2 
1 -

- 1 
24) 4") 2 

VI. Hals und Nacken. 2. 59
1
_ 43 

bscessus . . . . . ) 6 -') 3 
aput obstipum . .. 1 1 

A 
C 

- -
9 6 
5 3 
1 3 

2 3 

8 -
32 14 

281 16 

6' -
51 4 
2 3 
7 4 
5 1 

- 1 
- -
- 1 

3 2 

46 31 

5 1 
1 1 

Ab gang 
Erliiuterungen. 

ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 
bessert heilt storb. haupt P. = PotatOI'. 
------------Kr. I. = Infektion i. Krkhse. 

m. w. m. w. m.1 w. m. w. t = gestorben. 

- - - - - - 1 1 
3 - - - - - 8 - ') Schuss 3, Stich 1, 

1 1 - 1 - - 6 7 Schnitt 1. 
"J Decubit. 1, Zerreissung 

d. Jig. ext. genu 1, 
- - - - 6 1 52 28 Podagra 1. 

3) Perniones 1; Varices 2. 

185 86 71 44 89 55 9151612 

4. Bonn. 

11 9 3 5 3 2 80 35 
0) Proc. mast. 5 (1t), man-

2 1 - - 1 1 8 3 dib. 1. 

3 2 2 2 - - 26 8 0) cerebri 1 t. 

1 3 5 
0) labii inferioris 13, lab. 

- - - - 3 superior. 10 (1 Recidiv). 

- - - - - - 1 - ') maxillae 2, parotidis 1. 

- - - - - - 1 - 8) Proc. mastoid. 4, Kiefer-

1 10 
gelenk 1. - - - - - - ") Arc. zygomat. 2, cranii 1. 

- - - - - - 1 - 10) et oss. nas. et maxill. 1, 

- - - - - - 1 - bas. 1 t. 
") Mundbodenabsce.s 1. 

- 1 - - 1 - 6 1 12) Angiom 3,Dermoidcyste, 
- 1 - 1 - - - 4 Hygrom, Cavel'nom, Sar-

1 - - - - - 1 - ' kom maxillae je 1. 

1 1 1 1 11 8 
IS) Sarkoma mandib. 1 t, - - Angioma 4. 

11 - - - - - 6 3 14) Pneumonie 1. 

2 1 - 1 -- - 3 5 ") Empyema sin. front. 2, 
Pustula maligna 1, N ae-
vus 1. 

- - 2 - - - 4 3 16) Scrophuloderma, Em-
pyema antri Highmori 

8-
je 1, Periostitis 2. - - - - - - ") Hypertrophie b.id. Au-
genii del' 1, 'l'umor retro-

1 4 1 1 - - 34 19 bulbar. 1, Cancroid 2. 
18) Ectropion 1, Angiom 1, 

Cancroid 1. 
19) Cancroid 4, Defect del' 

10 1 8 2 22 6 68 25 
Helix major. 1. 

'0) Carein.2, Defect. (durch 

5- 6 - 2 - 19 - Hund.biss),Ozaenaje1, 
Polypus 12, Schiefes 

- 1 - 1 20 6 25 12 Septum7,Muschelhyper-

- - - - - - 2 3 trophie, Wucherungen 
je 5. 

- - - - - - 7 4 21) Carcinoma, Polypus je 
2 - 2 - - - 9 1 3, Schiefes Septum 4, 

1 - - 1 - - 1 2 Muschelhypertrophie 5, 
Perichondritis, Keloid, 

1 - - - - - 1 Angiom je 1. 
- - - - - - - 1 22) linguae 7 (1 t), oeso-

1 - - - - - 4 2 phagi 7 (1 t), des Mund-
bodens 4, veli 2. 

23) Makroglossie 1 . 

51 5 51 6 
1 1 57 43 .. ) Abscessus lingnae, Fib-

rom je 1. 

- 1 - 1 1 =1 6 3 26) Epulis. Ranula je 1. 

1 1 
'0) Bronchitis 1 t. - 21) Perichondritis 1. 
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Krankheits­

bezeiclumngen 

Carbunculus 
Carcinoma 
Larynx -Krankheiten 
Lymphomata . 
Stenosis laryngis . 
Stmma 
Tumores. 
Andere Krankheiten 

VII. Brust und Riicken, 
Abscessus 
Carcinoma 
Caries 
Combustio 
Contusio. 
Empyema 
Fractura costarum 

" claviculae 
Mastitis 
Tumores. 
Yulnera 

VIII. Wirbelsiiule. 

IX. Bauch. 
Abscessus 
Carcinoma 
Hernia ing'uinalis 

cruralis 
umbilicalis " 

Ile1~s 
Stenosis pylori 
Tumores. 
Yulnera 

X. Mastdarm. 

XI. Harn- u. Geschlechts-
organe. 

Carcinoma 
Cystitis 
FIstula 
Hernia scrotalis 
Hydrocele 
Lithiasis. 
Phimosis u. Paraphimosis 
Pros ta ti tis 
Ren mobile 

Abgang 
ErHtuterungen. Behan­

delte h 'l ge- unge- ge- liber- Komplikationen. 
ge eI t bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

1_-, __ 1 __ .,-_1,_-,-_ Kr.1. = Infektion i. Krkhse. 
ID. I w m. w. m. I w. ro. w. m. w. t = gest?rben. m. w. 

i 
2; 1 

") 9' 2) 2 
_ i 3) 2 

I! -
3 1 

1 1 - I - - - 2 1 ') laryngis 2, thyreoid. 1, 
1 - 5 1 - - 9 2 parotidis 2. 

_ _ _ 1 _ _ _ 2 2) gland. thyreoid. 1. - 1 
4) 321 0) 23 27 20 3 

3) Tuberculosis 1, Ver-
2 - 1 - - 30 23 brennung 1. 

1 -
2 7 

6) 5 ') 4 
S) 1 _ 

1-------
2 6- 1 - - -
5 1 - - - 2 - 1 
1-------

1 - 4) Tubercu!. 16, et Tuber-
2 7 cu!. del' Epiglottis 1. 

4 5) Tubereu!. 20, et Scro-
5 phuloderma manus 1, 
1 - pedis 1. 

6) Enchondrom der Paro-

23 36 16 26 3 5 1 1 1 4 21 36 tis 2, Lipom 2. 
') Sarkom 2. Dermoideyste 

1 ") 2 1 1 - 1 - - - - 1 2 1, maligner Tumor der 
_ :10) 19 _ 14 _ _ _ 1 _ 4 _ 19 Schilddriise 1 t· 

11) 4,' ") 5 2 1 1 5 8) Scrophuloderma (Ulcus 4 - - - - 3 corneae). 
_ I 1 - 1 _ - - - - - - 1 0) Tubercu!. 2. 

31 - 3 - - - - - - - 3 - 10) mammae 18 (1 t Pneu­
monie, 1 t Erysipelas, 

::» ~1" I . ~ - _11 = -1 -- 1 - 1 t Pericarditis, Reci-
u 5 - dive 4, (1 Scabies), ac-

1 _ romii 1 t (Thromb. art. 
pulm.). 

- 5 - 5 - - - - - - - 5 ") Tubereul. 1. 
15) 5 16) 4 3 4 _ _ 1 - _ _ 4 4 12) Tnbercul. 4. 
17) 3 _ 3 _ _ _ _ _ _ _ 3 _ 13) Stichverletzung. 

14) et femoris 1 r, et colli 

18) 5 '0) 4 1 2 3 1 - 1 - - 4 4 
scapulae 1 (Haemo­
pneumothorax). 

3~120) 1~ 1~ ~ ~ 2 2 5 7 
15) AngiolU 1, LipOID 2, 

3 29 19 Chondro-Sarcom 1. 

1 - - - -
21) 3 22) 4 - - 1 1 - 3 2 -

1 - -
2» 2 4 1 4 - - - - 1 -

3 
3 
9 
2 

2 16) Sarkom, LipoID,AngioID, 

4 Dermoidcyste je 1. 
17) Schuss 3. 

2 18) Fractura 4 (1 et ossis 
4 nasal.), .illalum pottii OS) 101'*) 2 9 1 - - -

_26)2_ 1----- 1- 2 19) ~:~::~Ut~bl~rcnl .. Malum 
")4 28)32 ____ 1 2 2 

20) ~1130) 2 2 2 1 = 2 = ~ = 
31) 2 - 1 - - - - -- 1-

4 3 pottii tuberoul., Scolios., 
1 - Tumores je 1. 
5 2 00) Tuberculosis 2. 

Oi) pylori 1 t, ventriculi 
2 - 2 (It). 

dZ) 18133) 10 13 7 2 - -I 2 2 1 17 10 
02) pylori 1, hepatis 2, 

intestini 1. 

I 
23) incarcerat. 7. 
2*) incarcerat. 2. 

77118 54 7 10 2 5 8 1 18 ") incarcerat. 1 t (Periton.) 
1 70 Of') congenit.1, incarcer.lt. 

J1) 5 3') 4 3 1. _ - 1 
36) 8 - 3-
")1")21 1 2------
3°)4_ 3:-----

2: 2 -
1- - -3 -

1 -

5 4 ") congenit. It, Periton.1t· 
OS) congenit. 1 t, Carcin.1 t. 

7 - 29) Sarkoml (Kr.I.Erysipel), 
1 2 Tnmor hepatis et renis I, 
4 _ Pankreascyst.e 1. 

14 1 11 1 1 30) Sarkom d. Bauehdecken 
- - - - - - 11 1; Fibro-Sarkom 1. 

3 -
9 -
5. -

3-------
9-------
3 - 2-----

2i 2 - - 2 - - 2 - -

3 - 31) Peritonitis 1 t. 
9 - SO) Carcinoma 2, Abscess. 2 
5 _ (1'[ Anaemie) Fissura 1, 

2 Prolapsus 1t,Fistula5 (2 
2 tubercul.), Haelllorrh. 6, 

Varix am anus 1. 
- 33) Carcinoma 5, Fissura luet., Fistula, Haemorrhois, Papilloma recti (Anaemie t), abnorme Erweiterg. am anus je 1. -
34) penis 3, testiculi, vesicae je L - 35) vesicae, vulvae je 1, ovarii 2 (1 t). - 36) Acut. Gelenkrheumat. 1, Tnbercul. 1, 
at Phimos. 1. - 37) urethrae. - 3S) vesico-vaginalis. - 3U) incarcel'at. 1 t (Pneumonie). et umbilicalis 1. --
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Krankheits­

bezeichnung'en 

Ituptura urethrae 
Strictura urethrae 
Tuberculosis 
Tumores. 
Varicocele 
Andere Krankheiten 

XII. Becken- und Lenden­
gegend. 

XIII. Ober.e Extremitiiten. 
Abscessus 
Ankylosis 
Arthritis 
Carcinoma 

Behan­
delte 

Abgang 
Erlauterungen. 

h ilt ge- unge- ge- fiber- Komplikationen. 
ge e bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

1--...,.---1--.,----1.-...,--- ------------ Kr.1. = Infektion LKrkhse. 
m. w. m. w. m. w. m. w. m. w. t = gestorben. m. w. 

') 1 -
') 9 -
S) 6 

1 
2 -

1 
1 

0) 7 0) 7 

6112 ') 2 

1-------
7 - - - 1 - - -
2-
11------

2 - - 1 - -

2-------
5 2 1 2 1 3 - -

1 - ') et fractora pelvis 1. 
8 2j Gonorrhoe1, Trauma 5. 

-1 0) ·testiculor. 6 (et vesicae 
4 ,et renis 1). 
1 1 4) Elephantiasis sCloti at 
2 _ penis, Prolapsus testi-

7 culor., Hodenembolie, 
7 Contosion der Nieren, 

Orchitis toberc., Epis­
padie je 1. 

7- 4 - - 2 1 12 0) Prolapsus vesicae 1, 
- 2 Abscess der grossen 

Labien 1, retrouterin. 
Abscess 1, Nephritis 1, 

119 36 68 24 37 11 5 1 2 - 112 36 -Incontinentia urinae 1. 
6) Abscessus 5, Bubo in-

4 1 4 1 - - - - - - 4 1 quinal.,Contusio, Necro-
3 - 3 - - - - - - - 3 - sis ossisileije 1,Ca.ries 

S) 2 9) 3 2 3 _ _ _ _ _ _ 2 3 4 (tuberculosa 2, ossis 
Hei 1 t). 

- 1 - - - 1 - - - - - 1 ') Abscessus, Caries tober-
Caries 
Conquassatio 
Contractura 
Contusio. 
Erysipelas 
Fractura humeri . 

'°)14 ") 11 3 5 81 6 - - - - 11 11 cuI. je 1. ':.111 - 8

1

- 2 - - - 1 - 11 - 8) jCen~i~,manus(tubercul.) 
2 - 1 - - - 1 - - - 2 - 9) manus 3, (toberoul. 2.) 
3 - 2 - - - - - - - 2 _ 10) Tuberculosis 5. 
1 _ 1 _ _ _ _ _ _ _ 1 _ ") . Tnberculosis 9, Lupoe 

12) 9 1 4[ 1 2 2 1 9 1 hypertrophicos 1. 

" antibrachii 
" radii. 
" olecrani 

Gangraena 
Lupus 
Luxatio 
Lymphadenitis 
Missbildtmgeu. 
Necrosis. 
Osteomyelitis recid .. 
Panaritium . 
Phlegm one . 
Pseudarthrosis. 
Spina ventosa . 
Tendovaginitis tub. 
Tuberculosis 
Tumor 
Vulnera . 
Andere Krankheiten 

XIV. Untere Extremitiit. 
Abscessus 
Ankylosis 
Artlll'itis coxae 

" 
" Caries 

genn 
pee lis 

Combustio 

-. - - 12) complic. 3, colli 2, con-
13) 2 _ 2 2 - dyJi 2 (1 t Fract. pelvis 

6
1 

_- 211 4 - 6 - 'et Tetanustraumat.) et 
Luxatio antibrachii 1, 

1 - Zerreissllnl!" der Art. 
1 1 11 1 - - - - - - 1 1 bracbia.1is 1. _ 1 _ 1 _ _ _ _ _ _ _ 1. 13) P. 1. 

14) 3 15) 2 2 14) cubiti 2 (inveterata 1), 
1 2 - - - - - 3 2 digitorom 1. 

2 - 2 - - - - - - - 2 _ 15) humeri1,cub.inveter.l. 
16) 2 1 1 1 1 2 1 16) Polydaktylie 1. Syndak-

- - - - - 1 tylie congenit. 1. 
4 -1 _4 -1 -_ -_ -_ -_ -_ _- _4 -1' ") tendinos. 3. 

_ 18) 'Nephritis 2. 
1 _ _ _ _ _ 5 _ 19), Tnberenlo., multiplex. ") 5 -

'") 4 
4-
1 4 

20) manus 2, antibrachii 1t 
5 ;) 1 - - - - 4 5 digit. 1. 

1 -
1 '9) 1 
1 -

'0) 5 _ 
21) 9 _ 
22)20 23) 5 
2!) 3 20) 2 

1-------
1 - - 1 - - --
1-------
1-
7-
9 4 
1-

1 - - -3 -
1-----
9 
1 

1 1 - --
1 - 1 - -

1 _ 21) Lympho-Sarkom, An­
I 1 giom, Enchondr., Gang­

lion je 1, 
1 - 22) Dnrchschneidnng der 
5 - Extensoren - Sehne 2, 
8 _ der Flexoren-Sehne 2, 

inficierte Wunden 2. 
19 5 23) Flexoren-Sehne-Dnrch-
2 2 trennung 2. 

.. ) Insterstitielle Myositis 
im Oberarm 1. 

208 78144 51 40 17 8 7 4 3 196 78 20) Gelenkrhemnatismus 1. 

9 4 7 3 
26)5")13-

7 4 3 1 
'"l15 29) 11 3 7 

2 - --
'0) 13 01) 7 10 4 

1 1 - - -1 
1 
3 
5 

1 - - --
3 
4 

1 - - -
4 - 1 -
1 - - -1 -

3 1 - 2 - -
2- 2-------

9 4 
4 1 '6) genu 2, coxae 3. 

21) genu 1. 
7 4 28) tobercul. 9 (1 t Tuberc. 

13 11 pnlmon.) 
2 _ 29) tubereul. 9. 

30) tub ere. 4, 
13 7 31) tobere. 6 (et Tubercul. 

2 - pulm.1.) 
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Krankheits-

bezeichnungen 

Congelatio 
Conquassatio 
Contractura 
Contusio. 
Corpus mobile articularis 
Difformitates 
Distorsio pedis 
Exostosis 
Fractura colli femoris 

" 
femoris. 

" 
tibiae 

" 
cruris 

" 
malleol. 

" 
oss.tarsi etmet. 

" 
patellae 

Gangraena 
Genu valgum 

" 
varum 

Luxatio 
Necrosis 
Osteomyelitis 
Pes equinus 

" 
equino-varus . 

" 
valgus 

" 
varus 

arcoma . 
nberculosis 
nmor 
lcera cruris et pedis 

Tarices 

S 
T 
T 
U 
..... 
V 
V 
A 

erkrtimm ungen 
ulnera 
ndere Krankheiten 

x V. Allgemeine Krankh. 

1 

s umme der Behandelten 1 

I. Kopf und Gesicht. 

bscessus 
arcinoma 

A 
C 
C 
E 
F 

aries 
mpyema antriHighmori 
ractura cranii 

" 
mandib. 

L npns 

Ab gang Erlauterung·en. Behan-
delte ge- unge- ge- tiber- Komplikationen. 

geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
Kr.l. = Infektion i.Krhhse. ------

m. I w. m. w. m.1 w. In. I w. m.1 w. m.1 w. t = g,estorben. 

1 1 1 1 - - - - - - 1 1 
12 1 10 1 1 - - - - - 11 1 

') 3 2) 1 1 - 2 - - 1 - - 3 1 ') genu 1, coxae 1, ped. 1. 

3 1 3 1 - - - - - - 3 1 2) genu. 

2 .- 2 - - - - - - - 2 -
3) 3 1 2 - - 1 - - - - 2 1 3) diiform geheilte Fracl 

3 - 3 - - - - - - - 3 - mall. 2. cruris 1; 
') 2 - 2 - - - - - - - 2 - ') multiplex 1. 

4 1 2 1 1 - - - - - 3 1 
5)15 0) 7 12 6 2 1 - - - - 14 7 5) complic. 4; 

') 2 - 2 - - - - - - - 2 - 0) Rhachitis 2. 
') complic. 1. 

8117 - 15 - 2 - - - - - 17 - 8) complic.S, P.1, etfemor. 
9) 7 2 7 2 - - - - - - 7 2 1, et fracto radii 1. 

1 1 1 1 

11 

- - - - 1 1 9) P. 1, iuveterat. 1. 

1 - - - - - - - 1 -
10) 2'°) 1 2 - - - - 1 2 1 10) Embolie l. 

2 ") 5 - 5 - - - - - 5 ") Rhachitis 4. -1- 12) coxae 2 (Fettembol.1 t), 
1 - - - 1- - - - - 1 - pedis l. 

12) 3 - 2 - - - - - 1 - 3 - 13) femoris 8, fibulae 1, 

13) 15 - 12 - 2 - - - - - 14 - tibiae 5. 
H) Pneumonie 1. 

H) 2 - - - 1 - 1 - - - 2 - 15) excavatus 1. 
lU) 2 - 1 - 1 - - - - - 2 - 16) Caput obstip. l. 

3 - 1 - 2 - - - - - 3 - ") genu 2, pedis 1-
18) genu, pedis, cubiti, mn}· 

4 2 4 2 - - -i- - - 4 2 tiplex je 1. 
16) 6 4 3 2 3 2 - - - - 6 4 19) Haematoma, LipoID, tu-

3 - 2 - - - - - 1 - 31 - berculos. Lymphom. jel, 

") 3 18) 4 1 3, 2 1 ", 4 
Hygrom 4. 

- - - - 81 8 
20) LipoID, AngioDl, Caver-

19) 8120) 8 7 7 11- - 1 - - nom, Osteochondr. je 1, 
21) 6 ") 3 3 2 11- - - - 1 4 1 3 Hygrom 2. 

5 3 4 2 Ii 1 51 3 
21) I;ues 1. 

- - - - ") Schrumpfniere 1 t. 
3 4 2 2 1 1 - 1 - - 31 4 23) Schuss 1, Biss 3, Sep-

23) 8 - 7 - - - - - 1 - 81 - sis 1 t. 
2<) 3 25) 1 3 1 - 31 1 

2!) Bursitis, Lymphangitis, 
- - - - - Pseudarthros.cruris je 1. 

25) Rhenmat. artien!. 

'G) 49 39 7i 1 71- 5 - 2 - 211 1 26) Icterus 1 t (Carcin. der 

I 1 I 1 i 
Gallenblase) , Tetanus 

7981 367150712101135 571451411461211733i329 
it. Emphysemd. Raut1, 
Pseudoleukamie 1, Epi-
lepsia 2, Tubereul. mul-
tiplex 3. 

5. Bl'eslau. 

511 30 251 21 14[ 5 7 3 4 1 501 30 ") labii 8, ma>.iJlae 2, oris 

121-3 

I 2, faciei 2. 3 - 3- - - - - 31 -
") 16 28) 4 2 1 1 1 16 4 

28) labiil (llecidiv), faeiei3. 
- -

11 1 
29) 085. petrosi. 

29) 11 30) 1 - 1 1 - - - - - 30) proc. mastoid. 

") 3 - - - 2 - - - 1 - 3- 31) Phthis. pulm. 1 t. 
"'1 complicata 1. 

"2) 1 33) 1 1 1 - - - - - - 1 1 3:l) Luxatio digit. miIllmi. 
1 - - - 1 - - - - - 1 -

- 1 - - -I 1 - - - - - 1 
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Abgang 
Erlauterungen. Behan-

Krankheits-
delte ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 

bezeichnungen 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potato!". 

--- Kr.1. = Infektion i. Krkhse. 

m. w. m·1 w. m. w. m. w. m.1 w. m·1 w. t = gestorben. 

Meningocele - 2 - 1 - 1 - - - - - 2 ') Sepsis t. 
Phlegmone 1 ') 1 1 - - - - - - 1 1 1 2) Osteosarcoma cranii 1, 

maxillae 2, maudib. 3. 
Sarcoma. 2) 6 3) 1 1 1 2 - 3 - - - 6 1 3) mandib. 

Tumores ')10 5) 8 7 7 1 1 1 - - - 9 8 ') Epithelioma 1. Gumma 

Vulnera . 6) 3 - 1 1 1 - 3 - cerebri 1, Fibroma 1, - - - - Cyst.dermoid.l. Exosto,. 
Andere Krankheiten ') 6 8) 11 2 7 1 1 1 3 2 - 6 11 frontis 1, Cornu eutan.!. 

5) parotid. 2, Angioma 1, 

II. Augen. 9) 6 10) 5 4 3 2 2 - - - - 6 5 Gummata oss. frontis 1. 
Lymphangioma 1. 

6) Conam. suicid. 1. 

III. Ohren. ") 3 ") 2 - 1 3 - - - - 1 3 2 ') Scleros. cranii 1, Defec!" 
oss. frontal. 1. Osteo-

IV. Nase. ")14 H) 6 8 6 6 14 6 
myelit. mand. 1, Periost. - - - - - oss. front.l t (jlleningit.), 
luet. Initialaffection der 

V.Mund,Schlund, Speise- Lippen 1 t (Pneumonie), 
Naevus 1. 

riihre. 38 18 16 14 9 1 3 - 10 3 38 18 ') Hemiplegie cerebral. 1, 

.A.ctinomyc. linguae 1 1 1 
Hypertroph. lab. sup. 1, 

- - - - - - - - - Periostitis maxill. 1, 
Carcinoma 15) 11 16) 2 2 1 5 - 2 - 2 1 11 2 Aneurysma art. maxill. 

Diphtheria 10 3 5 2 - - - - 5 1 10 3 ext.l, Schadelbasispolyp 
1, Lymphadenit. faciei 1. 

Fistula 1 1 1 1 - - - - - - 1 1 Necrosis 2. 
Gumma - 1 - 1 - - - - - - - 1 9) Sarkoma orbitae 3, :ilIe-

Labium fissum 8 17) 6 6 5 - - - - 2 1 8 6 lanosarkoma 1, Ectrop.l, 
Cystis dermoides 1. 

" 
et palatum fissum 18) 4 - 1 - 1 - 1 - 1 - 4 - 10) Carcinoma orbitae 1, 

Sarcoma tonsill. -- I - 1 - - - - - - - 1 :ilIelanosarcoma 1, Cyst. 

Strictura oesophagi . 2 - - - 2 - - - - - 2 - dermoides 1, Ektrop. 1. 
") Otitis media. 

Tumores - 2 - 2 - - - - - - - 2 12) Otitis media 2 (1 t En-
Andere Krankheiten 1 '9) 2 - 1 1 1 - - - - 1 2 cephalitis). 

13) Carcinoma 2, Lues 3, 

VI. Hals und Nacken. 43 34 22 21 10 8 5 1 3 4 40 34 
Lupus, Polypus, scbief. 
Septum, Atresia, Tumor 

Caput 0 bstipum 5 1 5 1 5 1 
je 1. EpithelioDl 2. 

- - - - - - 14) Carcinoma 2, Polypus 3, 
Carcinoma 20) 4 - 1 - 3 - - - - - 4 - ficus tubercul. (Phthis. 

Larynx -Krankheiten - ") 2 - - - 1 - - - 1 - 2 puhn.) 1. 
15) lingnae3,pharyng.3 (1 t 

Lymphomata 12 9 5 5 3 4 1 - - - 9 9 Pneumon.), oesophagi 3 
Phlegmone 2 2 1 - 1 2 - - - - 2 2 (1 t Pneumonie), oris 2. 

Sarcoma. 22) 4 2 1 1 1 - 1 - 1 1 4 2 16) linguae 1, oesophagi 1 t 

Stenosis laryngis . ") 

2 -I- I 1 2 
(Gangraena pulmon.) 

- - - - - - ") Pneumonia 1 t. 
Struma ") 7 25) 14 6 13 - - 1 - - 1 7 14 18) Darmkatarrh 1 t. 
Tumores 3 26) 2 1 1 1 - 1 - - 1 3 2 '0) Adenoide Wuchernngen 

Andere Krankheiten 27) 4 28) 2 2 1 1 1 1 4 2 
im Pbarynx, Parulis je 1. 

- - - 20) laryngis 2. 
21) Perichondritis luetic. 1, 

VII. Brust und Riicken. 24 38 10 29 10 4 3 4 1 1 24 38 Papillom. laryngis 1 t. 
22) Pneumonia 1 t. 

Aneurysma . 29) 1 - - - - - 1 - - - 1 - 28) Lues 2 (1 t Pneumonie). 
24) Stimmbandlahmung 1. 

Carcinoma mammae. 1 21 1 17 - - - 4 - - 1 21 2.) Broncbitis 1 t. 
Caries costae 1 1 1 - - 1 - - - - 1 1 26) Congenit. Halscyste 1 t. 
Combustio 1 - - - 1 - - - - - 1 - 27) Aneurysma arter. carot. 

Empyema 3 1 1 1 2 3 1 
into 1 t, Fistula colli 1, 

- - - - - Conam. suicid. 1. 
Fractura claviculae 30) 4 - 1 - 3 - - - - - 4 - 2BJ Lupus colli 1, Stenosis 

Mastitis. - 5 - 3 - 2 - - - 5 tracheae 1. 

=1 3 
"') art. thoracicae. 

Sarcoma. 31) 3 3 - 3 2 - 1 - - 3 30) inveterat. 2. 
Tuberculosis - 1 - - - - - - - 1 - 1 31) claviculae 1. 
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Behan-
Krankheits- delte 

bezeichnung'en 
geheilt 

, m.1 w. m. i w. 

Tumores. ') 3 2) 4 2 4 
Vulnera ') 2 - 1 -
Andere Krankheiten .) 5 5) 2 3 1 

VIII. Wirbelsiiule. 6) 9 ')10 - 1 

IX. Bauch. 29 27 11 13 

Abscess 
11 

2 1 2 
Carcinoma 8) 7 ") 6 1 1 
Cholelithiasis 1'°) 2 1 

~I 
-

EchinococcuS ") 2 1 -
Hernia ingninalis 12) 1 6 1 

" 
crural is I''') 5 1 4 

" 
umbilic. incarc. - 1 - -

Deus 4 - 1 -
Peritonitis 1 - - -
Tumores. 3 14) 3 - 2 
Andere Krankheiten '1") 2 

10) 51- Il 

X. Mastdarm. ")34 1")17 20 7 

XI. Harn- u. Geschlechts-
organe. 

Carcinom!t 
Cystitis . 
Ectopia vesicae 
Gonorrhoea. 
Hydrocele 
L ithiasis 
Orchitis u. Epididymitis 
R en mobile 
Sarcoma. 
~trictura urethrae ~ 
T 
V 
A 

umores. 
aricocele 
ndere Krankheiten 

x II. Becken- und Lenden-
gegend. 

III. Obere Extremitiiten. 

rthritis 

X 

A 
C 
F 
~arcinoma antibr. 
ractma humeri 

L 
o 
P 
P 

" 
ulnae 

uxatio 
steomyelitis humeri 
anaritium 
hlegmone 

61 10 36 4 
10) 3 - 1 -

4 1 - -

1 1 - -
2 - 2 -

12 1 10 1 
20) 131 2 11 1 

8 - 4 -
- 1 - 1 

3 - - -
4 - 2 -

21) 4 ") 9 

" 1 -

11 - 1 -
") 61 1 4 1 

I 
I 
I 
I 

24) 7 2') 3 4 2 

37 16 14 10 
") 5 - 1 -

I, - 1 -
2127) 1 1 1 
1 _. -1-

2S) 8 4 

~I i - 2 
1 1 1 1 
1 _.- 1 , -

.A b gan g Erlauterungen. 
ge- unge- ge- uber- Komplikationen. 

bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
Kr.1. = Infektion i. Krkhse. 

~~-

m.1 w. m. w. m.1 w. m. w. t = ges~()rben. 

- - - - 1 - 3 4 ') Lymphangioma 1 t· 
- - 1 - - - 2 - 2) "Fibroadenoma mammae 

2 1 5 2 
2. Cystadenoma1, Cysto-

- - - - .fibroma 1. 
3) Stich 1. Schuss 1. 

7 6 1 1 1 2 9 10 .) 'Rippenfistel 3, Ulcus 
dorsi 1. pectoris 1. 

') Pleuritis purulenta 1. 

9 5 4 3 5 6 29 27 6) Spondylitis 5, Tuber-
culosis 1. 'rumor med. 

- - - - - - 1 2 spinal. 1 t, Arthritis col. 

2 2 1 ., 3 - 7 6 varlebr. 2. 
i) ') Kyphosis. Scoliosis, 

l' 1 1 2 - - - - Spina "bifida ('f) Neural-

- 2 - - - - 1 2 gia je 1, Spondylitis 4, 

2 - - - - - 8 1 Tuberculosis 2 (1 t). 
8) ventriculi. 

- - - - - 1 1 5 fJ) ventriculi 2. pylori 4. 
- - - - -- I - 1 10) Cirrhos. hepatis 1 t. 
1 - 1 - 1 - 4 - ") hepatis. 

12) incarcerat. 3. 
1 - - - - - 1 - 13) incarcerat.3 (1 t Phthis. 

1 - 2 - - 1 3 3 pulmon.) 

1 1 - - 1 2 2 5 14) Pankreascyste 1, Vito 
cord. 1 t. 

15) Ulcus ventrie. inveterat. 

6 2 
41 

2 3 6 33 17 1t· 
113) Cirrhosis hepatis 1, 

Ulcus ventriculi 2 (1 t), 
1 Tuberculosis peritonei 1, 

14 2 4~ 4 6 - 60 10 duodeni 1 t. 
17) Anus praeternatural.l t, 

- - 2 1- - - 3 - Carein.9 (2 t), Fistula 9, 

4 1 4 1 H{l.emonhois 10, Pro· 
- - - - lapsus 2, Strictul'a, 

1 - - ~ 1 - - 1 1 Tumor je 1. 

- - - - - - 2 - 18) Anus praeternatural. 1 t, 

1 - - - - - 11 1 Careinoma 8 (4t, lPneu-
IDonie. 1 Vitium eordis), 

- - - 1 2 - 13 2 ,Fistula 2, Tumor 2 

3 - 1 - - - 8 - (1 Darmocclusion tl, 
- - - - - - - 1 Fissura, Haemorrhois, 

Polypi, Strictura je 1. 
1 - - - 2 - 3 - 1i)) penis 2, vesicae 1. 

1 - - - 1 - 4 - 20) Pyelonephritis 1 t. 
1 1 1 2 1 - 4 3 21) renalis 2, vesicaeurinar. 

- - - - - - 1 - 2 (It). 
22) ,CysUs ovarii 2, renis 1. 

2 - - - - - 6 1 2:l) Epispadie,Fistula penis, 
Tuberc. testic, Vulnus 
je 1, Phimosis 2. 

3 1 - - - - 7 3 24) Bubo, Carbunculus, 
Ischias je 1, Lympha-

16 5 6 1 1 - 37 16 denitis inguinaIis 4. 
") Bubo, Osteomyelitis, 

4 - - - - - 5 - Lumbago je 1. 

1 
26) cubiti 3 (tuberculos.2), 

- - - - - - - manns 2. 

1 - - - - - 2 1 ") Luxatio antibrachli. 

- - 1 - - - 1 -
2 2 1 - .- - 8 4 28) humeIi 4 (P. 1), cubiti 

- -I- I - - - 2 3, manus 1. 

- - - - - - 1 1 
- - - - 1 -
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Krankheits­

bezeichnnngen 

Sarcoma. 
Tendovaginitis 
Tuberculosis 
Vulnera . 
A.ndere Krankheiten 

Behan­
delhI 

Abgang 
I------r-----r-----r-----r-----I Erlauterungen. 

. ge- unge- ge- tiber- Komplikationen. 
geheilt bessel't heilt storb. haupt P. = Potator. 

1 __ -,-__ 1 __ .---_ ---------------- Kr.I. = InfektionLKrkhse. 
m. I w. m. w. m. I w. m. w. m. w. t = gestorben. m. w. 

') 1 -
1 2-

2) 4 S) 3 
4 1 

0) 8 0) 2 

2 
1 
1 

1 
2 
1 
1 

1 - - - - - 1 - ') Pneumonie. 
1 1 _ _ _ _ 1 2 2) manns 2, cnbiti 2. 

3) manns 1, cubiti 2. 
2 1 - - - - 4 3 0) Ankyl. cubiti. Distorsio 
2 - 1 - - - 4 1 cubiti, Cioatrix bracbii, 
3 1 3 - 1 - 8 2 Contnsio(P.),Psendarthr. 

antibracbii je 1. Necro­
sis Inetica et tnbercn!. 
miliaris It. 

XIV.UntereExtremitiiten. 110 40 59 28 40 5 9 4 2 3 110 40 6) Syndaetilie 1, Gnmma 

Abscessns 
Ankylosis 
Arthritis coxae 

" genu 
" pedis 

Contractura genu 
Fistula . . . . . 
Fraetura colli femoris 

" 
femoris. 

" cruris 
" malleo!. 

Genu valgum 
" varum 

Hautkrankheiten . 
Luxatio coxae . 
Necrosis fem. 
Neurosis. 
Osteomyelitis 
Pes equino-varns . 

" valgus. 
" varus 

Sarcoma. 
Tuberculosis 
Tumor 
Ulcera cruris et pedis 
Varices 
Vulnera . 
Andere Krankheiten 

"'2')222 2 2 humeri1. 
J - - - - - - 6) femoris. 

8) 2 _ 1 - 1 - - - - - 2 - ')femoris,(Cholelithiasis)1. 
0) 8 10) 6 3 4 4 1 _ _ 1 1 81 6 8) coxae 1. genn 1. 
") 10 ") 4 4 4 6 _ - - - - 10 4 0) Glycennmh' . t°tnxiebationllt, gonorr . 1, .ren. 4, 

2 - 1 - 1 - - - - - 2 - Hornhantelltziindung 1. 
21 - 1 - 1 - - - - 2 10) tnberenlosa 2 (It Me-

- - ningitis). 
12) 1 13) 1 1 1 - - - - - - 1 111) tnbereulos. 4. 

4 - 1 - 2' - 1 - - - 4 - 12) femoris. 
a) 41 _ 3 _ 1: _ _ _ _ _ 4 13) pedis. 
U) . 1 1. _ 2 4 -1 a) et luxatio femoris 2. 4. 1 1 . - - - 1.) inveterat. 2. 

1; 1 1 1 - I - - - - - 1 1 
6 - 5 - Ii - - - - - 6-
1: - 1 - - I - - - - - 1-

16) 1~11) 1 1 1 _ _ _ _ - - 1 1 '6) Lupns pedis et cruris. 
"') I! - - - _ _ - - 1 _ 1 to) Skrophuloderma femor. 

11 1 1 1 1 I 'S) Embolie an Lunge und 
- - - - - - Niere t. 

2 1- 1-- 2--- 21 
23 19) 1 12 - 9 - 2 - - 1 23 1 19) amyloide Degeuerat. t. 
3- 1- 1- 1--- 3-
1 1 - 1 1 _ - - - - 1 1 20) Fibrosarcoma 1, Fibro-
1 1 1: 1 _ _ _ _ _ _ 1 1 chondrosarcoma I, Cy-

stosarcoma 1. 
1 20) 6 1 4 - - - 2 - - 1 6 21) genn 4, pedis 8. 

") 14 2') 5 10 3 4 2 - - - - 14 5 22) pedis 3, coxae 2. 
23) 2 2!) 4 2 2 _ 2 _ _ 2 4 23) Hygroma dors. podis 1. 

-1- 2<) Gumma 2. 
1 1 - - 1 - 1 11 - - 121 11

2.) Rhachitis,Mnskelheruie 
2 1 1 1 1 - - - desUnterschenkelsje 1. 

n) Wnndrose 1, Haematn­
rie 1. Fistula pnlmon. 1. 

") ~1'6) 2 _4 -1 ~ = _1_ = 11 ~12 '6) g~~:~a~!d~;..tuberc. 1, 

XV. Allg. Krankheiten. ") 19 2S) 9 4 5 7, 3 5. 1 3 - 19 9 Pleuritisl,Neurasthenie 

8ttmme der Behandelten 1 4851 2651233116511561 491 511 241 391 2714791265 !i;,,~ttlDPa~:::!' ~:fI~ 

I. Kopf und Gesicht. 

Abscessus 
Carcinoma .. 
Caries ossis petrosi 
Fractura crauii 

It, Knochenmark-Elte­
rung It. 

28) Endocarditis 1, Lues 1, 
perniciose Anamie 1. 

6. Gottingen. '"j proc. mastoid. 2. 
30) oss. petros. 1, proc. 

701 46 38 23 22 15 5 4 5 1 70 43 mastoid. 1. 
31) 'lab. infer. 7 (It), man­

dib. 2 (It Meningitis), 
2.) 4:30) 2 1 1 3 1 - - - - 4 2 maxillae 2 (It). mala. 4, 
31) 19. 32) 5 13 3 _ 1 2 _ 4 1 19 532) mandib. It, mala. 4. 

I 
33) complic. 3, et femor L 

3 - - - 3 - - - - -. 3 - Meningitis It. 
33) 7 34) 1 2 1 1 - 3 - 1 - 7 1 "') complic .. 
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Abgang 
Erla uterungen. Behan-

Krankheits-
delte geheilt ge- unge- ge- uber- Komplikationen. 

bezeichnungen bessert beilt storb. haupt P. = Potator. 
------------Kr.1. = Infektion i. K,·khse. 

m. I w. m.1 w. m.1 w. m.1 w. m.1 w. m.1 w. t = gestprben. 

Fractura mandib .. ') 4 - 2 - 2 - - - - - 4 - ') P. 1. 

Lupus 5 18 - 2 5 11 - 3 - - 5 16 .) PhosphorneIa-ose 2. 
') mandib. 2, maxill. 1. 

Meningocele 1 2 1 1 - 1 - - - - 1 2 4) proc. mastoid. 2, oss. 
Necrosis ') 4 3) 3 4 3 - - - - - - 4 3 zygomat. 1. 

Nemalgia 2 1 2 1 - - - - - - 2 1 5) proc. mastoid. 1, max. 1. 
0) Tnmor parotidis. 2, Pa-

Sarcoma. - 1 - 1 - - - - - - - 1 pillom.3. 
Tuberculosis <) 4 5) 2 2 2 2 - - - -- - 4 2 ') Angiom. 4, EpithelioID 1, 

Tumores. 

''--'I' 1 
6 8 - - - - - - 6 8 Osteochondrom 1. 

8) Fractura antibrachii 1, 
Ulcera - - - 1 - - - - - 1 Schussverletzg.2.Stich2. 
Vulnera 8) 8 ') 1 4 - 4 - - 1 - - 8 1 9) Epilepsia. 

Anclere Krankheiten 10) 3 _ 1 - 2 - - - - - 3 - 10) ORteomyelitis, Hyper-

+) ostosis. Milzbrand.furun-
kel je 1. 

II. Augen. ") 3 2 1 - 2 - - - - 2 3 11) Cancroid am inn. Augen-
winkel 1, Lagophthal-

Ohren. 1 1 
mus 1. 

Ill. 13) 4 '") 1 2 - 1 - - - 4 1 12) Ectropium, AtheroID, 

IV. Nase. ")12 '")13 5 5 5 7 1 - - - 11 
Ulcus rod ens je 1. 

12 ") Perforation d.Trommel-
fell. 1, Otitis med. 1, 
CarcinoID. 1. Abscess 1. 

V.Mund,Schlund,Speiser. 52 34 19 18 6 .5 3 - 22 10 50 33 '") Tuberculose aes Ohr-
HLppchens. 

Carcinoma ") 5 ll,) 1 2 - 1 - 1 - 1 1 5 1 ") Sattelnase, Lupus, Lues, 

Diphtheria 19 14 1 4 - - - - 18 9 19 13 corpus alienum, frUmOr, 
Perforatio septi je 1, 

Epulis 1 4 1 3 - 1 - - - - 1 4 Schiefes Septum 6. 
Fistula 19) 1:'0) 2 - 1 1 1 - - - - 1 2 HI) Carcinoma, Defectus, 

Labium fissum. 4 5 4 
51-

- - - - - 4 5 Polypus je 1, Lupus 7, 

" et palatum fissum 21)15 3 8 ~~ 1 2 1 14 3 
Tuberculose 3. - - ") linguae 4 (1 t Pneu-

Tuberculosis 22) 1 23) 1 1 1 - - _. - 1 1 monie), Recidiv. l. 

Tumores. 24) 5 2 1 1 1 1 - - 2 - 4 2 18) linguae t. 

Andere Krankheiten 1 25) 2 1 2 - - 1 2 HI) maxillae. 
- - - - 20) dentium 2. 

21) Pneumonie It. 

VI. Hals und Nacken. 
2") 2;1 

3.5 25 24 - 9 1 - 1 - 27 33 ") linguae 1. 
23) palati 1. 

Abscessus 1 2 - - 1 1 - - - 3 1 24) Sarcom. tonsill. 2, (It 

Carcinoma 1 2 1 - - - - - 2 1 
Schluckpneumonie). - 25) Kiemengangfistell, Cor-

Lymphomata 
111 

16 11 14 - 2 - - - - 11 16 pus alienum 1. 

Sarcoma. ") ~ 1 2 1 - - - - - - 2 1 26) Meningitis 1-

Stenosis laryng-is . 2 1 2 - - - - - 1 2 
27) Reddive. 

-
Struma - 7 - 1 - 4 - - - - - 5 
Tuberculosis 2 1 1 1 - - - - - - 1 1 
Tumores. 5 5 4 3 - 2 - - 1 - 5 ;:, 
Andere Krankheiten 2 1 2 1 - - - - - - 2 1 

VII. Brust und Riicken. 34 58 20 39 9 12 2 2 1 3 32 56 

Abscessus 28) 222) 3 1 1 1 2 - - - - 2 3 ") thoracis. 1, costar. 1. 

Actinomycosis pulm. - 1 - - - - - - 1 1 
2£1) mammae 2. 

- -
Carcinoma ") 2 31) 21 1 16 - 4 1 - - - 2 20 "0) mammae (Recid.). 

Contusio . 1 1 1 - - 1 - - - - 1 1 
31) Recidiv. 7. 

Empyema ") 61 3 3 - 3 1 - - - 1 6 2 "') Embolie et dilat. cord. 1. 

Fractura. '"~~I - 1 - - - - - 1 - 2 - "") costarum 1 Ct, Haemato-

~Iastitis 3 - 2 - - - 1 - 3 
pneumothorax) 1 clavi-

- - culae 1. 
Phleg'mone 34) 2 - 1 - - - - - - - 1 - ") Sepsis 1. 
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Abgang 
Erla u terungen. Behan-

Krankheits-
delte geheilt ge- unge- ge- liber- Komplikationen. 

bezeichnungen bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
Kr.1. = Infektion i. Krkhse. 

~~~ ~~-~~-, m.1 w. m·1 t = gestorben. m. w. m. w. m. w. m. ' w. w. 

Sarcoma. 1 ') 4 1 3 - - - - - 1 1 4 1) mammae 1, humeri 1, 

Tuberculosis 2) 4 3) 8 2 7 1 1 - - - - 3 8 claviculae 1. 
2) ('ostar. 

Tumores. 4) 6 ')10 5 7 1 3 - - - - 6 10 3) mammae, sterni, scapu-

Vulnera 6) 5 - 2 - 2 - 1 - - - 5 - lae. costar.je 1. humeri 3, 

Andere Krankheiten ') 3 S) 4 2 3 1 - - 1 - - 3 4 4) Angioma 2, lUyxom 1, 
Lipom 1. 

9)19 10) 7 4 2 2 1 141 7 
') Angioma 2. LipOID 3, 

VIII. Wirbelsiiule. 7 - .) - Fibroadenoma. mammae 
1, Cys_tis mammae 1. 

IX. Bauch. 30 28 15 15 2 5 5 6 7 2 29 28 B) Schuss, 3, Stich 1. 
7) Echinococcus scapu1ae, 

Abscess ") 2 2 1 - - 2 1 - - - 2 2 Fistel am Thorax, Ca-

Carcinoma ") 4 13) 2 1 1 1 - - - 2 1 4 2 ries sterni je 1. 
S) Neuralgie an d, Sch~l-

Echinococcus hep. 1 - 1 - - - - - - - 1 - ter 1, RippenfisteI 1, 

Hernia inguinalis ")12 - 9 - - - - - 3 - 12 - Drucknarben 1. 

crnralis - I") 8 - 7 - - - - - 1 - 8 9) Contusio 3, Fractnra 9 

" (It Suieid.), Tubercu-
Ileus 11 2 - 2 - - - - 1 - 1 2 losis 6, Lordosis 1. 

Tumores . 16) 8") 10 1 3 1 2 4 5 1 - 7 10 10) Contusio, Fractura, Seo. 

Vulnera 1 1 1 - - 1 - - - - 1 1 Hosis je 1, 'rubercul. 4. 
") hepatis 1. 

Andere Krankheiten lH) 1 Hl) 3 1 2 - - - 1 - - 1 3 12) ventriculi 3 (2t). 

181 

13) ventrie. 1, hepatis 1 t. 

X. Mastdarm. 20) 18 ")10 5 6 6 2 2 - 5 1 9 ") incare. 6 (3t), con gen. J. 
1&) ineRre. 6 (It Periton.). 

XI. Harn- u. Geschlechts-
'0) LipOID 1, AngioIipom 1, 

MilztuIDor 1. 

organe. 63 19 32 5 14 1 \) 7 5 3 60 16 ") LipOID 1, Hydrops del' 
GallenbIase 2. 

Carcinoma penis 1 - 1 - - - - - - - 1 - 18) rrllberculos. peritonei. 

Corpus alienum 22) 1 ") 1 1 - - 1 - - - - 1 1 19) Tubel'culos. intestin. 1" 
Fremdk6rper 1. 

Cystitis. . 23) 2 - - - 1 - - - 1 - 2 - ~O) Carcinoma 7, Fistula 5, 

Ectopia vesicae 2 - - - 1 - - - - - 1 - Haemon-hois 3. TUlllor 

Epi- und Hypospadia 4 - 2 - 1 - 1 - - - 4 - 2, Abseessus 1: 
21) Carcinoma 4. Anus va-

Fistula 24) 4 25) 2 1 1 3 - - 1 - - 4 2 ginalis, Fistula ani. Rup-

Hyclrocele 13 - 10 - 2 - - - - - 12 - tura perinaei je 2. 

Ren mobile. 1 - 1 - - - - - - - 1 22) Calenl. vesicae. 

Sarcoma. 26) 11") 1 1 1 - 1 1 
23) Pyonephrosis 1t. 

- - - - - 24) urethrae 3, ves. 1-

Strictura urethrae 81 - 6 - - - - - 1 - 7 - 25) vesico-vagin. 1, recto-

Tuberculosis ZS) 6"9) 2 2 1 1 - 2 1 1 - 6 2 vaginal. 1. 
26) testis. 

'l'umores . 30) 431) 9 - 2 - - 2 2 2 3 4 7 to) rerus. 

Andere Krankheiten 32) 16133) 4 7 - 5 - 4 3 - -I 16 3 28) Diphth.1 t, renis2, test.1. 
I 29) renis 1. vesicae 1-

XII. Becken- und Lenden- 1 30) renis It, testicular. it. 
gegend. 3.l) 16:") 9 10 4 3 3 1 - 1 1 15 8 31) Myoma uteri 1 t, Gallen-

I bIasentumor 1 t, Cystis 

XIII. Obere Extremitiiten. 107 1 47 55 25 32 14 8 5 5 100 44 
ovarii 2 (It). 

- 32) Spermatocele 2, Hama-

Abscessus a,,) 3 1 1 1 1 1 3 
tocelel, Retent. urinae 4. 

- - - - 1 33) Elephant. labii 1, Para-

Arthritis. SO) 3138) 1 1 1 1 - - - - - 2 1 metrischer Abscess 1. 

Carcinoma humeri Ii - 1 - - - - - - - 1 34-) Abscess. 4, Echinococcus 
, (t PIegmone del' Baueh-

Combustio f - - - 1 - - - - - 1 - decken), Ischias je 1, 

Conquassatio 6i 1 3 1 2 - - - - - 5 1 Fractura oSfo:.is pelvis (et 

Fistula 39) 2;40) 2 2 1 - 1 - - - - 2 2 Ruptura vesicae), Osteo-

Fractura humeri 41) 7 3 4 7 
myelitis je 2, Tuber-

- - - - - - - - culosis, Tumor je 3. 
- 1 - - - - - - 2 -

" 
antibrachii 42) 21 1 3::;) Isch.ias" Tuber~u1. O,SS. 

saen (IT Decublt.), Tu­
mor je 2. rrubenml. oss. pubis, artic. sacro-iliae je 1. - 36) humeri 1, cubiti 1, multiplex 1+. - 37) humeri 1, cubiti~. -
3S) manus. _ 3U) manus 1, humeri 1. - 40) manus 1, cubiti 1. - 41) colli humeri 2 (et Iuxatio 1). - 42) inveterata 1. 
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Krankheits­

bezeichnungen 

Fractura radii. 
~ olecrani 

Luxatio humeri 
,. cubiti 

lIfissbildungon . 
Necrosis. 
Neurosis. 
Osteomyelitis 
Phlegmone . 
Pseudarthrosis. 
Sarcoma ... 
Spina ventosa . 
Tuberculosis 
Tumor 
Vulnera. . . . 
Andere Krankheiten 

XIV.UntereExtremitiiten. 
Abscessus 
Ankylosis 
Arthritis coxae 

" genu. 
" pedis 

Combustio 
Conquassatio 
Contractura g'enu 
Contusio. 
Corpus mobile articulo 
Elephantiasis 
Exostosis 
Fistula 
Fractura colli femoris 

femoris 
" " fibulae 
" cruris 
" malleol. 
" oSS. tarsi et met. 
" patellae 

Gangraena 
Genu val gum 

" varum 
Hallux valgus . 
Luxatio coxae . 
Missbildungen . 
Necrosis. 
N emosis . 
Osteomyelitis .. 
Paralysis und Paresis 
Pes equinus 

" valgus 

Abgang 
Erliiuterungen. Behan­

delte cr h ilt ge- unge- ge- uber- Komplikationen. 
'" e e bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

1 __ .,.-__ 1 __ ,--_ ---------------- Kr.I. = Infektioni.Krkhse. 
m. I w. m. I w. m. w. m. w. m. w. m. w. t = ge~torben. 

4 1 2- 1 1 1---
1) 3 3 1 2 2 - - 1 - -
"J3- 3------­
"J 6 4) 1 3- 1 1 1 - - -
')2- 1-------
6)4 1212-----

1 - --2- 1--­
') 4 - 2- 1-----
") 3 0) 3 _ 2 1 1 1 - 1 -

10) 2 _ 2-----
") 2 - 1 - - - - - 1 -

212)11- 1 1----
13) 25 14) 20 15 9 5 6 
352312---­

2 2 1 -

lO)11 16) 3 4 3 5-
")6 '8)451- 1 

1 - 1 -
1 2 - -

4 L 
3 3 ') complicat. 2. 
3 .) inyeterat. 1. 

"J et humeri 1. 
5 1.4) myeterata. 
1 - .) Synechien an d. Hand 
4 1 1, Greifenklane 1. 

6) ulnael, humeri 1, digit.1. 
2 - ') hnmeril, radiil, cubiti 1. 
3 - 8) manus 3 (It). 
3 3 9) manns 2, digit. 1. 
2 U') antibmchii. 

- ") humeri 2 (It). 
2 - 12) Tllbercul. oss. zygomat. 
2 1 13) humeri 6 (Kr.-I. Diph-

23 17 therie It), cubiti 3, ul­
nae 1, manus 8. 

3 5 14) humeri 1, cubiti 6, radii 
11 3 1, mauns 9. 
6 4 16) Schnitt4, Stich 1, Schuss 

1, Tetan. traumat. 1 t. 
16) Schnitt 1, Schuss 1. 

9 2 276 99 ") Hyperostosis,Exostosis, 
Osteochondritis disse-

19) 7 20) 2 5 2 2 _ _ _ _ _ 7 2 cans, Paralys. plex. bra-
21) 1 22) 1 1 1 1 1 chialis je 1. 

308 119 159 53 89 38 19 6 

- - - - - - 18) Exostosis, Adhiisionen, 
23) 38 24) 15 12 5 15 8 3 - - 1 30 14 Ankylosis cubiti, Con-

17 5 10' 2 5 1 - 1 _ _ 15 4 tractura pollicis je 1. 
19) femoris 4. 

2 1 - - - 1 2 - - - 2 1 "") bursae praepatell. 
1 _ I - - - - 21) coxae. 
5 - -4= = = = = _1 __ 5_ 22)genu. 23) tuberculos. 17, Erysipe-
3- 2- 1- 3- las 1. 
3 - 3' - - I - I 3 - .24) tubercul.l11, Diphth.lt· 
3 - 3 _- -_ -_ 1 _3 - 20) calcanei 1, tibiae 1, 

26) femoris. 
- 1 - 1 ") femoris 3, coxae 1, cal-

25) 2 2") 1 _ 1 1 - _ - _ - 1 1 canei 2. 
") 81 2.) 2 3 2 4 _ _ - _ _ 7 2 28) genu 1. 

29) complicat. 2, myet. 1, 
2 - - 2 - - - - - 2 - Phthis. puhuon. et ne-

29) 13 _ 10 - - - 1 - 1 - 12 - phritis It. 
30) 1 _ _ _ 1 _ _ _ _ _ 1 _ 30) P. 
31) 20 1 11 _ 7 1 1 19 1 31) complic.3, inyeterat.1. 

- - - 32) iuyeterat. 3. 
2 - 1- 1 - - - - - 2 33)inyeterat.1. 

32) 5 1 _ _ 3 1 2 _ _ _ 5 1 34) senil. 3, Pneumonie It· 
33) 2 1 1 1 1 2 1 3.) rhachiticnm. 

- - - - - 36) congenita 2. 
M) 7 1 5 1 1 - - - 1 - 7 1 ") congenita. 

5 35) 1 5 1 _ _ _ _ _ _ 5 1 39) Synechien der klemen 
Fussgelenke. 

1 - 1 - - - - - - - 1 39) femoris 10 (Decubit. 1), 
1 1 1 1 - - - - - - 1 1 tibiae 5, fibulae 1. 

'6) 3 ") 3 2 _ _ 1 1 _ _ _ 3 1 40) femoris S, tibiae 1. 
'8) 2 _ _ _ 1 _ 1 2 U) digit. pedis. 

- - - <0) genu. 
39) 19 40) 4 15 1 4 1 _ - - _ 19 2 3) coxae 3 (Nephritis 1), 
41) 1 <0) 2 1 1 _ 1 _ _ _ _ 1 2 tibiae 3, fibulae 1, fe­
U) 9 44) 3 4 1 2 1 1 _ 1 _ 8 2 moris It (Pelitonitis). 

I 
44) tibiae 2, coxae 1. 

~ _~ 3 3: 1 _ ~ 3 
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Krankheits­

bezeichnungen 

Behan­
delte 

Abgang 
Erlauterungen. 

Komplikationen. h 'l ge- unge-
ge e1 t bessert heilt 

ge­
storb. P. = Potator. 

1--,---1--,--1--,--1----;---1--,-- ---- Kr.I. = Infektion i. Krkhse. 
m. I w. m. w. m. j w. m. w. m. w. m. w. t = gestorben 

tiber­
haupt 

Pes varus 11 10 2 1 7 6 - 1 - - 9 8 
Phlegmone ') 6 2) 1 3 - 2 1 - - 1 - 6 1 ') pedis 2, cruris 1. genu 2, 
Rhenmatismus articul. - 1 _ _ _ 1 _ _ _ _ _ 1 femoris 1 t (Lungeu-

oedem). 
Sarcoma . 3) 9 - 3 - - - 3 - - - 6 - 2) geuu. 
Tuberculosis 4) 61 0) 43 28 19 20 13 - 1 3 1 51 34 3) femoris 4, pedis 4. 
Tumor ")12 5 8 2 2 - 1 2 1 - 12 4 4) coxae 13 (2t. Anamiel, 

Luugeuemholie 1), genu 
Ulcera cnnis et pedis 2 2 1 2 - - 1 - - - 2 2 20 (1 t. Miliartuberc.) 
Unguis incarnatns 1 1 1 1 - - - - - - 1 1 pedis 18. 
V k 2 1 1 1 1 1 0) coxae4, femoris 1. tibiae 

er rtimmungen . - - - - - - 3, genu 16 (1 t Phthis. 
Vnlnera ') 91 1 7 1 11 - 1 - - - 9 1 pulm.), pedis 17. 
Andere Krankheiten B) 5! 0) 4 2 3 3: 1 - - - - 5 4 6) Haematoma 3 (1 t En-

docarditis) , Ganglion 

XV. Allgemeine Kra_n_k_h.+'0_) _20...,'1_"_) _14+_7!-_8+-_1+1_4+-_1+---If-+_1-_9+-1_21 ~~htk!~te:arnom 1, 
II . I I ') Beilhieb 4. Summe der Behandelten 783 1 4434012261941123 60 32 62 23 717404 "l Distorsio pedis, Pseu-

darthrosis, Corpus alie­

I. Kopf und Gesicht. 

Abscessus 
Carcinoma 
Combustio 
Contusio, 
EmpyemaantriHighmori 
Fractura cranii 
Hautausschlag . 
Lupus 
Necrosis 
Neuralgia 
Tumores. 
Ulcera 
Vulnera 
Andere Krankheiten 

II. Augen. 

III. Ohren. 

IV. Nase. 

V. Mund,Schlund,Speise­
riihre. 

Abscessus 
Carcinoma 
Caries dentium 
Diphtheria 
Hypertrophia tonsillar, . 

7. Greifswald. 
68 32 31118 23 11 1 -

12) 4 13) 1 11 1 1 - - -
14)19 'L) 3 121 3 2 - I-

5 -

1 -
1 -

1- -- 1-----

num je 1. 
0) Bursitis praepateli. 2. 

Corpus alienum 1. 
60 29 10) Tuberc.lllultiplex3,Blei­

kolik 1, Sonnenstich 1. 
3 1") Tubere. multiplex 3, 

16 3 Ascites 1. 
12) cerebri 2 (1 t), proc. 

1 - mastoid. 2. 
16) 1 _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 13) proc. mastoid. 

1 - 1 - - - - - - - 114) labii 16 (It, Recid. 2), 

") 4 - 3----- 1 - 4 maxill. 1, faciei 1, ca-

1 1- 1 
4 
1 

1----- l pitis 1 (et Tab. dorsual.) 
1 lO) maxill. 1, frontis 1, oss. 

10 14 
18) 419) 3 
• 1 -
20) 5 21) 5 
22) 3 _ 

5 2 
") 10 2.) 2 

29) 4 30) 7 

2 
1 
1 -
4 
1-
2 1 

2 

4 

4 

[ 

5 
3 

1 

8 - -
1 - - - -

1 -I, 
2-----
3 1 - - - -
4 - - - 2 -

1 1 - 2 1 -

7 12 parietal. 1. 
4 2 lS) cerebri. 

1 ") complic. 2, et costar. 1, 
- humeri It. 

5 5 18) maxill. 1, mandib. 3. 
3 - 19) maxill. 1, mandib. 2. 
5 2 20) Angiom 1. Neuroma I, 

2 Enchondroma parotid. 1. 
10 21) Angio-Sarcoma 2, Lym-

3 
phangiom 1, Encephalo-

3 cele occip. 1. 
22) luetica 3. 

1 13 23) Periostitis mandib. 3, 
91 - - - - 2 Osteomyelit.oss.petros. 

it, proc. mastoid. 1t, 
3 1 4 11 r Parotitis 1. 

I 24) Periostitis mandib. 1. 

35 23 211 
I, ") Sarcoma orbitae 1 t. 

Carcinoma 1, Dermoid 1. 
14 3 4 2 1 7 3 33 22 'G) Carcinoma I, Sarcoma 

I 

31) 1 31) 1 1 _ _ 1 - - - - 1 1 r:!:~~~ ~cus luetic.1, 

32)1 33)5_ 
1 1-

12 6 6 

2- 1 - 1 - 5 ") Otitis media 11, Carci-
1 - - - - - 1 1 noma auriculae 1, Ohr-

I­
I 
4- - -- 5 2 11 6 polyp 1. Abscessus 1, 

") 2 - 1:- - - 1 - - -
Periostitis meat. audit. 

2 - ext. 1, Myringitis 1. 
'B) Corp. alien. I, Polyp. 1. 

- 29) Lupus, Abse. am Nasenflugel, Eczema nanum, Ecchondrosen am septum narium je 1. - 30) Luesdefect 2, Lupus 5, 
(Elephant. cruris et spina ventosa 1). - 31) des Mundbodens. - 32) linguae. - 33) linguae 1, oesophagi 3 (It), pylori 1. 
- 34) Trigeminus-Neuralgie 1. 

K1inisches J ahrbuch V. 
20 
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Ab gang 
Edit u terungen. Beban-

Krankbeits-
delte geheilt ge- lmge- ge- iiber- Komplikationen. 

bezeicbnungen bessert heilt storb. baupt P. = Potator. 
------------ Kr.I. = Infektion i. Krkhse. 

m. w. m. w. m.1 w. m. w. m. w. m.1 w. t = gestqrben. 

Labium fissum 10 1 10 1 - - - - - - 10 1 

" 
etpalatumfissum - 3 - 2 - - - - - - - 2· 

Missbildungen . ') 2 - 2 - - - - - - - 2 - ') Ectropium der Unter-

Strictma oesopbagi 1 - - - 1 - - - - - 1 -. lip!,e 1, dopp. Schneide-
zahne 1. 

Ulcera - 2) 1 - - - 1 - - - - - 1 ') . luetic. palot. moll. 

Andere Krankbeiten 0) 5 5 1 5 1 - 1 - 2 - 5 5 ') Diverticulum oesophagi 
1, Ranula 1. Decubital-
Phlegmone der Zunge 

VI. Hals und Nacken. 27 23 16 15 9 7 1 - 1 - 27 22 1 t (Pneumonie), Stoma-
tocace 1 t, Fibroma arc. 

Abscessus 6 - 3 - 2 - 1 - - - 6 - palat. 1. 

Caput obstipum 2 - 2 - - - - - - - 2 - <) Fistula laryng. post 
tracheotom. 1. 

Carbunculus 2 - 1 - 1 - - - - - 2 - 5) Gummat. muscul.sterno-

Larynx-Krankheiten - 4) 1 - - - 1 - - - - - 1 c1eidomastoid. 

Lues 0) 1 - - - 1 - - - - - 1 - ") tuberculosa 8. 
') tuberculosa 13. 

Lympbomata "1l3 '1l6 8 10 4 5 - - 1 - 13 15 8) Lipoma 2. 

Sarcoma 1 - - - 1 - - - - - 1 - 9) Lympho-Sarcoma. 

Struma - 5 - 4 - 1 - - - - - 5 10) sternalis 1, subscapu-
laris 1. 

Tumores. 8) 2 9) 1 2 1 - - - - - - 2 1 11) mammae 1t scapulae 1. 
12) region. scapul. 1. 

VII. Brust und Rucken. 31 47 1.5 35 10 4 1 1 2 4 28 44· 
13) mammae.Recidiv3(lt). 
14) staTni 'et cost. 

Abscessus 10) 3 ") 3 2 2 1 3 2 
1il) sterni. - - - - - '") complicata 1 t. 

Carcinoma ") 11
13) 28 - 20 1 " - - - 4 1 27 1 7) inveterata 1. u 

Caries H) I''') 3 - 2 1 1 - - - - 1 3 18). mammae 1, mediast. 
anter. 1. 

Empyema 4 2 1 2 1 - - - - - 2 2 19) costar. et sterui. 

Fractura costarum 16) 5 - 3 - - - - - 1 - 4 - '0) Lipoma 2, Syphilom 1. 

claviculae 17) 2 - 1 - 1 - - - - - 2 - 21) Fibroma mammae 1, 

" Fibro-adenom ~, Lipom 

" 
scapulae 2 - 1 - 1 - - - - - 2 - 2, Mammacyste 1. 

Mastitis - 1 - 1 - - - - - - -- 1 22) Neuralgia intercostal. 2, 

Phlegmone 2 .- 2 - - - - -' - - 2 - Granulations-Defekt am 
Riicken. Stich in den 

Sarcoma. - 18) 2 - 1 - - - 1 - - - 2 pectoral. major. je 1. 

Tuberculo~is 19) 1 - 1 - - - - - - - 1 - 23) Erosioll.mammill .• Gum-

Tnmores. 20) 3 21) 6 2 6 1 - - - - - 3 6 matit claviculae je 1. 

Andere Krankheiten 22) 7 ") 2 4 1 2 - 1 - - 7 1 
24) Contusio. Kyphosisje 5, - Fractura inveterata.Seo-

liosis je 1, Spondylit. 3. 

VIII. Wirbelsiiule. 24) 15'25) 21 2 8 14 3 1 11 17 
2» Contusio (Perityphlitis 

- - - etScabies) 1. Kyphos.lO, 
Scoliosis 8, Spondylit.2. 

IX. Bauch. 37 24 16 11 10 2 1 2 7 5 34 20 
2") ventriculi 2 (1 t). 
") regiouis inguinalis 1 t. 

Carcinoma ") 3 27) 1 2 1 1 3 1 
28) abdominis. 

- - - - - 29) hepatis. 

Cholelithiasis 1 2 1 2 - - - - - - 1 2 '0) Perityphlitis. 

Echinococcus '") 2 '") 2 1 2 - - - - - - 1 2 )11) incarcerata 4. 

Fistula 30) 1 1 1 
32) incareerata. 

- - - - - _. - - - ") incarcerata 5 1.2t), Hy-
Hernia inguinalis 31)19 32) 2 11 2 5 - - - 1 - 17 2 sterie 1. 

cruralis 32) 2 33) 13 - 4 - 1 - 2 2 2 2 9 3<) Perityphlitis 1 t. 

" 35) Peritonitis 1 t. 

" 
umbilicalis - 1 - 1 - - - - - - - 1 36) Phlegmone der Bauch-

Ileus 3<) 3 ") 1 1 - - - - - 2 1 3 1 decken und Influenza. 

Peritonitis 1 2 1 - - 1 - - - 1 1 2 37) Milztumor 1, region. 

Phlegmone '") 1 - 1 - 1 
panereat. 1 t. 

- - - - - - - 38) Tuberculosis periton. 1, 

Tumores. 37) 2 -

1= 
- 1 - - - 1 - 2 - Perityphlitis chronic. 1. 

Andere Krankheiten 38) 2 - - 2 - - - - - 2 -
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Abgang 
Erlauterungen. Behan-

Krankheits-
delte geheilt ge- lmge- ge- tiber- Komplikationen. 

bezeichnungen bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
----------------

m·Tw. 
Kr. I. = Infektioni. Krkhse. 

m. w. m. w. m. 'W. m. w. m. w. t = gestorben. 

X. Mastdarm. ') 26 2)10 17 6 4 1 1 2 1 - 231. 9 ') Atresia a.ni, Fissura ani, 
Ruptura perinaei. Sa.r-

XI. Harn- u. Geschlechts-
coma je 1. Carcinoma., 
Periproctitis (1 t) je 3, 

organe. 92 14 49 6 25 1 6 4 3 - 83 11 Fistul .. ani (4 incomp1.) 
9. Haemorrhois 5, Fib-

Carcinoma S) 4 0) 1 2 1 1 - - - 1 - 4·1 roma 2. 

Cystitis 0) 8 - 2 - 2 - 1 - 1 - 6 - .) Carcinoma.. Fistula a.ni, 
Tumorje 2, Ha.emorrhois 

Fistula - 0) 2 - - - - - 1 - - - 1 3, Prolapsus recti 1. 
Gonorrhoea . ') 8 - 2 - 6 - - - - - 8 - 0) penis. testis je 1, vesi-

Hydrocele 12 - 9 - 2 - - - - - 11 - ca.e 2 (1 t). 
.) vulva.e. 

Hydronephrosis "l 1 1 - - 1 - - 1 - - 1 1 0) Pyelonephr.1t. Nephrit. 
Lithiasis. 2 - 1 - 1 - - - - - 2 - 1, Hypertroph. prosta.t.1. 

Orchitis u. Epididymitis 2 - - - 1 - - - - - 1 - 0) recto-vaginalis 1. 
') Cystitis 2. 

Phimosis u. Paraphimosis 10 - 9 - 1 - - - - - 10 - 8) Arthritis chronic. 
Prostatitis 6 - 2 - 2 - 1 - - - 5 - 0) nach Hypospadie 1. 

Ren mobile - 1 - 1 - - - - - - - 1 10) tsstis. 
") vesicae. 

Ruptura urethrae 1 - 1 - - - - - - - 1 - 12) Syphiloma testis. 
Sarcoma renis . 1 - - - - - - - - - - - "') Ovaria.lcyste. 

Strictura urethrae 0) 6 - 2 - 2 - - - 1 - 5 - ") Ulcera moilla 5, dura. 2, 

Tuberculosis "') 3 ") 1 2 1 1 3 1 
gangraenosa 5. - - - - - U) Kryptorchismus 2, Frac-

Tumores. 12) I") 3 1 - - - - 2 - - 1 2 tnra penis1, Haema.to-

Ulcera penis 14112 - 9 - 3 - - - - - 12 - cele 2, Spermatocele 1, 
Retsntio nrina.91, Detrn-

Varicocele 2 - 1 - - - 1 - - - 2 - sorlahmnng1, nrethraler 
Andere Krankheiten 15) 13 '") 5 6 4 3 - 2 - - - 11 4 Abscess 1. 

16) Parametritis 3. Retro-

XII. Becken- u. Lenden-
fiexio nteri 1 (ChIorose), 
Condylom. acnminata 1. 

gegend. ")35 1") 9 12 4 13 2 3 1 1 2 29 9 ") Abscess. 9. Bubo ing., 
Carbnnculus je 4, Car-

XIII. Obere Extremitiiten. 145' 41 81 24 45 11 8 2 4 2 138 39 
cinoma 1, Sarcoma. 3, 
IschiaB5, Tumor,Lymph-

Abscessus 18) 4 1 3 1 1 - - - 4 1 
aden. inguin. je 2, Lnm-- - bago traum., Eczema., 

Aneurysma. 20) 1 - 1 - - - - - - - 1 - Schussverl. je 1. 

Arthritis humeri . 21) 3 22) 4 1 2 - 1 2 - - 1 3 4· 18) AbsC9Bs.,Sarcoma,Decn-

Caries 2l') 4 2 - 2 - - 4 - bitus je 2, Caries, Com-- - - - bustio, Fract. oss. pelvis 
Conquassatio 7 1 5 - 2 1 - - - - 7 1 . et cost. je 1. 

Contractura 4 1 1 - 1 1 1 - - - 3 1 10) axillaris 2, manns 1, 
humeri 1. 

Contusio. 6 ") 1 5 - 1 - - 1 - - 6 1 20) arteriae axillaris. 
Fractura humeri 25) 6 1 2 1 2 - 1 - - - 5 1 21) humeri, cubiti gouorrh., 

antibrachii 26) 2 - 1 - 1 - - - - - 2 - manns je 1. 

" "") humeri 1, manus S. 

" 
radii "') 5 1 3 - 2 1 - - - - 5 1 "') Phtbisis pnlm. 1. 

" 
ulnae 28) 1 - - - 1 - - - - - l' - 24) Seabies. 

olecrani 1 - - - 1 - - - - - 1 _. 25) complicata 1, invete-

" rata 2. 

" 
digitorum 1 - - - 1 - - - - - 1 - '6) complic. 1. 

Gangraena - 20) 1 - 1 - - - - - - - 1 "') Luxatio ulnae 1. 
Luxatio claviculae 3 - 2 - - - 1 - - - 3 - 28) Luxatio radii. 

humeri 2 3 2 2 - 1 - - - - 2 3 
\!jJ) senillB digit. ped. 

" 
" 

cubiti. 5 - 4 - - - - -- - - 4-

" 
digitorum 2 - - - 2 - - - - - 2 -

Necrosis. 7 1 5 1 1 - - - 1 - 7 1 
Osteomyelitis - 1 - - - - - - - - - -
Panaritium . 5 7 2 4 2 2 - 1 - - 4 7 

20* 
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Abgang 
Erlauterungen. Behan-

Krankheits-
delte geheilt ge- unge- ge- fiber- Kompli!rationen. 

bezeichnungen bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
------------Kr. L = Infektion i. Krkhse. 

m. w. m. w. m. w. m.1 w. m. w. m.1 w. t = ges~orben. 

Phlegmone . ') 29 2 21 2 6 - - - 1 - 28 2 ') Pyamie 1 t. 
Sarcoma. 1 .) 1 1 - - - - - - 1 1 1 .) Phthis. pulm. t· 
Tuberculosis 0) 6 oJ 4 2 2 3 1 1 6 

3 ") cnbiti 4 (1 t Meningitis - - - tubercuJosa), humeri 1, 
Tumor 1 0) 2 1 2 - - - - - - 1 2 multiplex 1. 

Vulnera . 6)13 ') 4 6 2 5 2 - - 1 - 12 4 4) cubiti 2, mauus 2. 

Andere Krankheiten ")26 9) 5 11 4 11 1 3 - 25 
5 0) Lipoma 1, Cyste des - - Rumerus 1. 

6) Schnittverl. 2, Spreng-
XIV. UntereExtremitaten. 280 125 142 81 83 25 6 1 9 3 240 110 schussverletzung 2 (1 t 

Pneumonia). 
Abscessus 10) 10 ") 5 4 4 5 - - - 1 1 10 5 ') Stich 1, Schnitt 2. 

Ankylosis genu - 1 - 1 - - - - 1 
8) Exostosis hum. 1, Raut-- - - defekt nach Phlegm. 1, 

Arthritis coxae 19 13 6 6 7 3 1 1 - - 14 10 Ischamische LiLhmung 

" 
genu • 12) 22 13) 16 15 9 4 5 - - - - 19 14 der Rand 1, Pseudar-

throsis humeri 1. 
n pedis 3 - 2 - 1 - - - - - 3 - 9) Acromegalie 1, nec,!-

Bursitis 6 4 6 3 - 1 - - - - 6 4 bitus 1, Periostitis in-
Carcinoma - 1 - 1 11 - - - - - - 1 dicis demo 1. 

Caries 1<) 1 2 - 1 1 - - - - 1 
2 10) femoris 6 (1 f), cruris 1, 

. dors. ped. 1. 
Combustio 10) 1''') 4 - 3 1 - - - - - 1 3 ") femoris 3, trochant. 1 t. 
Congelatio 17) 2',,) 1 - - 1 - - - - - 1 - 12) tubereulosa 7.gonorrh.l. 
Contractura 19) 4 20) 4 3 3 1 1 - 4 4 

13) Corpus mobile 1. - - - 14) artieul. haUuc. 
Contusio. 3 3 1 3 2 - - - - - 3 3 10) cruris. 
Corpus mobile articularis 2 - 2 - - - - - - - 2- 16) pedis 3. 

Distorsio • 21) 5 22) 2 2 1 2 1 - - - 4 2 
") digit. pedis 1, pedis 1. - ") digit ped. 

Elephantiasis .23) 1 - - - 1 - - - - - 1- 19) genu 3, Adductoren 1. 

Erysipelas 2 1 1 1 1 - - - - - 2 1 20) genu. 
Exostosis 2 - 11- - - 1 - - 2-

21) pedis 4, coxae 1. - 22) pedis I, genu 1. 
Fistula ..... • 24) 3 - 1- - - - - - - 1- 23) cruris. 

Fractura colli femoris 8 5 2 4 2 - - - - - 4 4 2<) femoris. 

n femoris. 14 1 11 1 1 - - - - - 12 1 
n tibiae 1 - - - 1 - - - - - 1 -
" 

fibulae 1 1 1 - - 1 - - - 1 1 

" 
cruris 2') 14 3 6 2 3 - - - 1 - 10 2 •• ) Erysipelas faeiei 1 t. 

" 
malleol. 11 2 5 1 6 1 - - -- - 11 2 

" 
patellae 1 - 1 - - - - - - - 1 -

Gangraena 20) 9 1 6 - - - - - 1 - 7 - 26) Vito cord. 1 f. 
Genu val gum • . . 2 1 - - 2 1 - - - - 2 1 
Haemarthrosis genu. 2 - 2 - - - - - - - 2 -
Hallux valgus . 2 - 1 - 1 - - - - - 2 -
Hautkrankheiten . 2 2 - 1 2 - - - - - 2 1 
Luxatio coxae. 2 - 2 - - - - - - - 2 -
Necrosis. ")16 4 5 4 8 - - - - - 13 4 27) Erysipelas 1. 
Osteomyelitis . . . 5 1 2 1 - - - - 2 - 4 1 
Paralysis und Paresis 2 1 1 - 1 1 - - - - 2 1 
Pes equinus - 2") 1 - 1 - - - - - - - 1 ''') Tuberculose. 

" 
planus. - 1 - 1 - - - - - - - 1 

" 
valgus. 5 3 4 3 - - - - - - 4 3 

" 
varus 4 2 - 1 2 1 1 - - - 3 2 

Phlebitis - 29) 1 - - - - - - - 1 - 1 '0) Septicaemie. 
Phlegmone. .... 4 2 3 1 1 - -1- - -

411 Rheumatismns articulo . 5 - 1 - 3 - ~I= - - 5-
Sarcoma. 4 1 4 1 - - - - 4 1 



8. Krankenbewegung in den stationaren Kliniken fiir chirurgische Krankheiten. Halle. 28l 

Behan-
Abgang 

Erla u terungen. 
Krankheits-

deIte ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 
bezeichnungen 

geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
Kr. I. = Infektion i. Krkhse. 

m. w. m. w. m. w. m.1 w. m. w. m. w. t = gestorben. 

Tendovaginitis 1 1 - 1 11- -. - - - 1 1 ') coxae2, genuS, pedis 9. 
0) genu Ii, pedis 3 (It). 

Tuberculosis ')14 0) 8 6 3 4 4 - - 1 1 11 8 ") Lipoma 2, Lymphan-
Tumor ..... S) 5 0) 3 4 3 -- - - - - - 4 3 giom 2. 

fficera cruris et pedis 0) 31 ") 9 15 6 12 2 1 - 1 - 29 8 0) Lipoma pendul. 1, Hy-
groma 1. 

Unguis incarnatus 3 - 1 - 2 - - - - - 3 - 0) Elephantiasis 1. 
Varices 2 4 2 2 - 1 - - - - 2 3 6) luetica Ii, Periphleb. 1. 

Vulnera . ')13 ") 3 8 3 2 - - - - - 10 3 ') Schnitt 1, Stich 3, Hieb-
wunde 2. 

Andere Krankheiten ")11 10) 7 5 5 2 1 1 - 2 - 10 6 ") Scbnltt 1, Stichwuude 2. 
") Multip.Gelenkermnkg. 

It, luetische Knieaffek-
XV. Allgemeine Krank- tion 1, Malum senile 

heiten. ") 28 1
12) 11 6 31 8 3 9 5 1 1 24 11 coxae 1, Neurosis 1 (N e-

phritis t). 
Summe d. Behandelten IS) 8421 393413224251 89 44122 42 20 750355 10) Ruptura lig. patellae 1, 

Schmerzen am Knie 1, 
Defekt am Unterschen-

8. Halle. 
kel1, Erosionen an der 
Fersengegend 1. 

I. Kopf und Gesioht. 81 31 42 15 22 7 2 4 8 3 74 29 
") Osteomyelitis multiplex 

1, Tetanus 1, et Tria-

Abscessus ") 2 1 1 
mus 1, Septicaemie It, 

- - - - - - - - - Magenkatarrh I, Vitium 
Actinomycosis . ") 2 - 2 - - - - - - - 2 - cordis 2, Multiple Li-

Carbunculus 3 - 3 - - - - - - - 3 - pome1, Pleuritis 1, Lues 

Carcinoma 16) 15 ") 4 6 1 4 1 2 2 2 14 4 
2, Scabies 2, Multiple 

- chron. Arthritis 1. 
Commotio cerebri 1 '8) 2 - 1 1 1 - - - - 1 2 "') Pneumonie 1, Multiple 

Fractura cranii 19) 15 '0) 2 10 1 2 1 - - 2 - 14 2 Sarkome 1, Scarlatinal, 
Lues 1, Scabies 1. 

" mandib .. 01) 6 1 4 1 1 - - - - - 5 1 IS) Ausserdem 14 m. 3S w. 
Lupus 2 3 - 1 2 2 - - - - 2 3 Begleiter. 

Necrosis. 1 22) 2 - - - - - 1 - - - 1 ") cerebri. 
10) malae 1, mandib. 1. 

Phlegmone - 23) 1 - - - - - - - 1 - 1 10) labii 9 (It), maxill. 2, 
Sarcoma. 1") 1 - 1 1 - - - - - 1 1 malae 8 (It). 

Tumores. 25) 52") 4 2 1 - 1 - 1 2 1 4 4 ") labii 2, maudib. 1. . 1") et fracto scapulae 1. 
Vulnera . 2') 21 OR) 6 13 4 7 1 - - 1 1 21 6 19) complicat.7 (It), et fe-
Andere Krankheiten '9J 7 SO) 5 2 4 4 - - - - - 6 4 moris 1 (t), baseos 1. 

00) baseos 1. 

II. Augen. ") 2 1 1 2 
21) complicat. 2. 

- - - - - - - - 22) Lues 1. 
'S) parot. et Oedema glott . 

III. Ohren. - ") 1 - - - 1 - - - - - 1 .. ) Chondro-Sarkoma malae 
(Recid.). 

25) Tumor cerebri 1, Fibro-
IV. Nase. SS) 8 SO) 14 4 4 4 8 - - - 1 8 13 ma 1, Hydroceph. into 

It, Encephalocele occi-

V. Mund,Sohlund,Speiser. 71 54 35 24 3 2 6 25 25 69 51 
pita!. It. - '0) Hyperostosis maxill. 2, 

Abscessus 2 1 1 1 1 2 1 
Atheroma 1. - - - - - ") P. 1, KrA. Erysipelas 

Carcinoma S.) 5 SO) 2 2 1 - - 3 - - 1 5 2 1, Stich It, Schuss 4, 

Corpus alienum 1 - 1 - - - - - - - 1 - Schlag 1, ScbBitt 1. 
2") Schuss It, Hieb 1. 

Diphtheria 55 49 25 21 - 1 3 - 25 24 53 46 29) Emp;ema sin. frontal. 
Fistula 3') 1 - - - 1 - - - - - 1 - 2, Periostitis maxill. 2, 

Labium fissum 1 1 1 1 - - - - - - 1 1 mandib. 2, Tnberculosa 
malae 1. 

" 
et palatum fissum 2 - 1 - 1 - - - - - 2 - 30) Emp. sin. front., Rinden-

Parulis 3 1 3 1 - - - - - - 3 1 epilepsie, Caries proc. 

- - - - - - - - - !"""toid., Ulcera luetica Sarcoma. 1 1 1 e 1. 
- ") Abscess. tubelCul. 1, Verletzung 1. - SO) PankenhOhlenfistel. - 'S) Lupus 3, Perforatio se£ti 1, Fibroma conchae 
info 1, Epistaxis S. - S') Carcinoma 1, Fibro-Sarcom des Nasenrachenraums It, Lues 2, Defectus 2, Lupus 7, Polypus 1. 
- .. ) linguae II (Recid. 2), oesophagi 1, palati duri 1. - '0) linguae 2 (It Pneumonie). - 3') Kiemengangfistel. 



2H2 8. Krankenbewegung in den stationaren Kliniken ffir chirurgische Krankheiten. Halle. 

Kmnkheits­

bezeichmmgen 

VI. Hals und Nacken. 

Abscessus 
Actinomycosis . 
Caput obstipum 
Carbunculus 
Cal'cinoma 
Corpus aJienum 
Larynx-Kmnkheiten. 
Lymphomata 
Phlegmone 
Sarcoma. 
Stenosis laryngis . 
Struma 
Tumores. 
Vnlnem 
Andere Krankheiten 

VII. Brust und Riicken. 

Abscessus 
Carcinoma 
Caries. 
Empyema 
Fractura costa rum 

" claviculae 
" scapulae 

Lymphomata 
:Mastitis 
Sarcoma. 
Tuberculosis 
Vulnera 
Andere Krankheiten 

VIII. Wirbelsiiule. 

IX. Bauch. 

Abscess 
Carcinoma 
Cholelithiasis 
Echinococcus hepatis 
Hernia inguinalis 

" 
" Ileus 

cruralis 
umbilicalis 

Peritonitis 
Tnmores. 
Vulnera . .. 
Andere Krankheiten 

X. Mastdarm. 

Abg'ang Erlauterungen. Behan­
delte eheilt ge- unge- ge- liber- Komplikationen. 

g bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
I __ -,-__ I __ ~ _________________ Kr.I. = Infektioni.Krkhse. 

m. I w. m.1 w. m.1 w m.1 w. m. I w. m.1 w. t=gestorben. 

351 34 17 13 5 11 5 7 6 1 33 32 

2--- 1----- 1 
11--11----11 
2111--1---21 
3- 2------- 2-

') 2 - 2 - - - - - - - 2-
3- 1- 1--- 1- 3-

2) 6 3) 2 2 1 1 - 1 1 2 - 6 2 
4) 7 16 3 6 1 5 2 4 1 - 7 15 
1111------ 11 
2 5) 2 - - - - 1 2 1 - 2 2 
111--1---- 11 

3- 1- 2----- 3 
22----1-32 
1-11----21 
11-----112 

0) 3 ') 2 
BJ 2 8) 1 
9) 2 10) 2 

') laryngis 1. 
2) 1'uberculose 3 (It), La­

ryngitis2, Papilloma It. 
3) Laryngitis I, Papillom. 

tubereulo •. 1. 
4) Pneumonie It. 
5) Lympho-Sareoma. 
6) glandul. submaxill. 1, 

Aditus ad lal'yngem It. 
') Lipoma nuchae 1, Lym­

phangioma 1. 
S) Sehnitt. 
9) Stenosis tracheae 1, Fi­

stula 1. 
'0) Oedema glottid. et ca­

tarrh. bronchial. It. 
") Pleuritie purulent. 
12) et bepatis It, Recidiv 5. 
13) costar. 
14) sterni. 
15) Pneumonie 1 t. 

32 33 14 18 8 8 3 2 2 
16) inveterata. 

2 27 30 ") Schuss. 
lB) Sternalfistel 1, Contu-

1,") 1 - - 1 - - - - 1 1 1 sio 4. 
1'12) 21 1 15 - 1 _ 2 _ 1 1 19 19) Gummata scapulae, Li­

poma je 1. 
13) 3 14) 11 - 1 1 1 - - - 3 1 20)ContnsioS,Fract.9(3t), 
15) 5 3 1 - 1 3 - - 1 - 3 3 Kyphosis 2, Spondylitis 

6 1 3 - 2 1 - - - - 5 1 14(lt),Scolios.,Syringo-
myelocele, Myelomenin-

1.) 2 _ - - - - 2 - - - 2 - goeele, Tabes, Luxation 
11 1 1 - derHalswirbelsauloje1. 

=31 =~ _2 = '1 = = = = = 3 - 21) Fraetura,Kyphosis,Spi-na bifida. Syringomyolo-
2 - - - - - - - 2 eelo je 1, Scoliosis 2, 

_ _ - 1 - - - - - 1 Spondylitis 9. 
3: _ 1 _ 1 _ _ __ _ _ 2 _ 22) Perityphlitis3(lt),Pleu-

, litis 1. 
") 2' - 1 - - - - - 1 - 2 - 23) Gallonstoin-Abscoss 2. 
18) 5]10) 2 3 1 1 1 - - - - 4 2 Of) der Bauchdoeken. 

25) ventriculi 4. valvul. 

20) 38 21) 15 13 5 14 6 4 2 4 1 35 14 
Bauhini 2 (It), coli 2t, 
hepatis 1t. 

48 50 28 25 
22) 6") 63 

4 6 4 5 10 12 46 48 
2") AbBeessus hepatis It. 
2') ineareerat. 7 (It), P.l. 
28) inearcerat. 5 (2t). 

2") 2 ") 9 1 
_26)3_ 

3 1 2 
") 2412H) 7 18 
29) 1130) 12 _ 
- I-

1 2-

5 1 - -
1 - 1 -

1 
1 

1 -
1 4 

5 
2 

1 -2-----
1---- 1- 3 
2 2 2 1 1 2 2 23 
9-1--121 
1-------
1 - - - -

31) 1 32) 2 _ _ _ _ _ _ 
1 
1 

1 
2 

1 
1 

5 5 1 
"') 2 "') 1 2 

1 2 - -1 
1------
1 - - - -

2 3 

2 -

5 
2 
3 

6 29) incarcerata. 
30) ineareerat. 5 (2t). 

7 31) tubereulosa. 
3 32) Ule. veutr. perforans. 
1 33) Stich 1. 

3<) Stich. 
7 ") Darmruptur 1, Verbren-

12 nung 1. 
1 ~l6) Contusio abdominis. 

37) Carcinoma. FisslUa ani, 
2 Haomorrhois (1 Lues), 
2 Periproctitis (It) je 3, 
5 ;:~:~1:. ani fl, mcera 

1 38) Carcinoma 7 (2t, 1 mit 
1 Erysip. und Pneumonie), ") 31'6) 1 1 

SO) 23 ") 12 13 5 6 1 1 2 1 2 21 10 

Haemorrhois (Fluor al­
bus), Periproctitis, Vul­
nns je 1, Strictum 2. 



8. Krankenbewegung' in den stationaren Kliniken fiir chirurgische Kl'ankheiten. Halle. 283 

Abgang 
Erlauterungen. Behan-

Krankheits-
delte ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 

bezeichnungen 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

Kr.I. = InfeldionLKrkhse. 

m. w. m. w. m. w. m.1 w. m. w. m.1 w. t = gestorben. 

XI. Harn- I 
und Geschlechtsorgane. 86 10 51 5 17 1 8 4 6 - 82 10 

Carcinoma - 1') 2 - - - - - 2 - - - 2 ') clitoridis, uteri je l. 

Cystitis. . 2 1 1 1 1 - - - - - 2 1 
Ectopia vesicae 2 - - - - - 1 - - - 1 -
Epi- und Hypospadia 2 - - - 1 - 1 - - - 2 -
Fistula urethrae 3 - - - 2 - 1 - - - 3 -
Hydrocele 19 - 16 - - - 1 - - - 17 -
Lithiasis. 2) 6 1 3 1 1 - - - 2 - 6 1 2) Pyelonephritis acuta 1 t, 

Orchitis u. Epididymitis 9 - 7 - 1 - 1 - - - 9 - Uraemia It. 

Phimosis u. Paraphimosis 6 - 4 - 1 - - - - - 5 -
Prostatitis 5, - 2 - 3 - - - - - 5 -
Pyonephrosis 

3)51 
1 - 1 - - - - - - - 1 

Ruptura urethrae - 1 - 3 - - - 1 - 5 - 3) Pyelonephritis It. 
Sarcoma 4) 3: - - - 1 - 1 - 1 - 3 - 4) testis 1, penis 1,renis It. 

Strictura urethrae 0) 10' 7 1 1 1 10 
5) Lnngenoedem 1 t. 

- - - - - - 6) Blasentumor. 

Tumores. 6) 2 ') 1 1 - - - - 1 1 - 2 1 ') ovarii. 

Andere Krankheiten sll2 0) 4 9 2 2 1 1 1 - - 12 4 8) Haematocele 2, Sperm .... 
toeele 1, Gangraen der 
Haut d. Penis 1, peri-

XII, Becken- u, Lenden- urethraler Abscess 2, 

gegend. 10) 32") 12 17 5 9 5 3 1 - - 29 11 Gumma testis l. 

1281 

0) Salpingitis 1, Perine-
phritis tuberculosa 1. 

XIII, Obere Extremitiiten. 39 62 14 50 20 2 1 5 - 119 35 10) Abscessus, Bubo ing. je 
5, Carcinoma gland. in-

Ankylosis 12) r) 3 1 - 1 2 - 1 - - 2 3 guinal. 2, Oarbunculus, 

Arthritis. 14) 4 15) 3 - - 3 3 1 - - - 4 3 Ischias, Sarcoma, Fi-

Bursitis . 1 1 1 1 1 1 
broma je 1, Contusio 4, 

- - - - - - Fract. ossis. pelvis 12 
Carcinoma cubiti. 21 - 2 - - - - - - - 2 - (1 et femoris). 

Caries. 

!I 
- 1 - 1 - - - - - 2 - ") Abseessus 4, Bubo in-

guinal., Fistula, Tuber-
Combustio 1 1 1 - - - - - - 1 1 culosis, Lipoma je 1, 
Conquassatio 2 4 2 4 - - - - - 8 2 Fractnra ossis pelvis, 

Contractura. 5' - 1 - 3 - 1 - - - 5 - Ischia" je 2. 
12) cubiti 1, digit. 1. 

Fractura humeri 161171 1 8 - 6 - - - - - 14 - 13) cubiti. 

" 
antibrachii ") 7 - 3 - 2 - - - - - 5 - 14) humeri, manusje 1, cu-

radii 2 2 1 1 1 - - - - - 2 1 . bili 2. 

" ") humeri 1, cubiti 2. 

" 
olecrani 18) 4j - - - 3 - - - 1 - 4 - 16) eomplicat. 4, inveterat. 

" 
oss. carpi et metac. 21 - - - 2 - - - - - 2 - 2, et femoris 1. 

digitorum Ii - - - 1 - - - - - 1 - ") complic. 3, inveterat.1. 

" 18) complie. 2 (1 t). 
Gangraena '0) 2 - 2 - - - - - - - 21 - 19) senil. 1. 

Lupus 11- - - 1 - - - - - 1 -
Luxatio humeri 2 1 1 2 1 - - - - 3 2 20) inveterata. 1. 

" 
cubiti. . 20) ~121) 1 2 - - 1 - - - - 2 1 21) inveterata. 

Osteomyelitis 4 2 4 - - 2 - - - - 4 2 22) Myocarditis 1 t. 

Panaritium . 21 1 2 1 2 1 
23) manus 2, cubiti 2, hu-

- - - - - - meri 1. 

Phlegmone 22) 14 6 7 4 4 1 - - 3 - 14 5 2» manus 3, cubiti 4. 

Sarcoma. 1 1 - - - 1 - - 1 - 1 1 25) Scbuss3,Stich3,Schnitt4. 
26) Scbuitt 2. 

Spina ventosa 1 - 1 - - - - - - - 1 - 27) Anthrax antibr., Steifig-
Tuberculosis 23) 52!) 8 2 1 2 6 - - - - 4 7 bit am Handgelenk, 

Vulnera 26) 27 26) 3 15 1 10 2 - - - - 25 3 Hygroma digiti je 1. 

Andere Krankheiten ") 8 28) 2 3 1 4 1 7 2 
28) Pnstula maligna 1, Ulc. 

- - - - luetic. 1. 



28·i 8. Kmnkenbewegung in den stationaren Kliniken fur chirurgische Kmnkheiten. Halle . 

.Abgang 
Erlauterungen. Behan-

Krankheits-
delte geheilt ge- ung'e- ge- iiber- Komplikationen. 

bezeichnungen bessert heilt storb; haupt P. = Potator. 
Kr.I. = Infektion i. Krkhse. 

m. w. m.! w. m.1 w. m. w. m. w. m. w. t = gestorben. 

i 
XIV. UntereExtremitiiten. 481 202 237 99 166 64 10 8 16 9 429 180 

.Abscessus 7 5 7 2 - 2 - 1 - - 7 5 

.Aneurysma popl. . 1 - - - 1 - - - - - 1 -

.Ankylosis genu 1 2 - 1 1 1 - - - - 1 2 

.Arthritis coxae 39 11 7 1 23 5 1 - 1 2 32 8 

" 
genu. .' ') 30 2114 6 1 17 11 1 - 1 - 25 12 ') Diphtherie 1t. 

pedis 5 1 2 - 3
1 

1 - - - - 5 1 .) gonorrhoic. 3. 

" 3) inveterata 1. 
Bursitis ') 10 4) 24 9 17 -I 2 - 1 - 1 9 21 4) Erysipelas 1 t. 
Carcinoma ') 2 - - - - - - - - - - - ') femoris 1, cruris 1. 

Combustio - ~ - 5 - - - - - 5 I - -
Congelatio 1 - 1 - - - - - - - 1 -
Conquassatio 16 1 10 - 4 - - - 2 - 16 -
Contractura . 6) 2 - - - 2 - - - - - 2 - S) genu 1, cruris 1. 

Contusio . ..... 6 1 41 1 2 - - - - - 6 1 
Corpus mobile articularis 1 - 11- - - - - - - 1 -
Distorsio. ') 5 8) 6 5 5 - 1 - - - - 5 6 ') pedis 3, genn 2. 

Erysipelas 1 -
11-

- - - - - - 1 - S) pedis. 

Fistula - 1 - 1 - - - - - - - 1 
Fractura colli femoris 0) 4 2 2 1 1 - 1 - - - 4 1 0) inveterat. 1. 

" 
femoris 10) 361 14 24 9 6 2 - 1 3 - 33 12 10) complicat. 6 (31'). 

" 
tibiae. 21 - - - 1 - - - - - 1 -

" 
fibulae 1,") 2 1 1 - 1 - - - - 1 2 ") et distorsio pedis 1. 

" 
cruris. 12) 49113) 2 14 1 26 1 - - 2 - 42 2 12) complieat. 14 (21'), in-

malleol. H) 201 3 4 1 131 2 1 - - - 18 3 veterata 5, Abscess am 

" 81 
Oberschenkei 1. 

" 
oss. tarsi et metat. - 2- 5 - - - - - 7 - 13) complic. 1. 

" 
digitorum pedis 1 - 1 - - - - - - - 1 H) et costar. 1, et luxat. 

patellae 6 2 1 1 3 1 1 - - - 5 2 compl. metatars. 1, in-

" veterat. 2. 
Gangraena "') 4 16) 2 !I 1 - - - - 1 1 4 2 l5) seniL 3 (1t). 
Genu valgum 7 3 3 7 - - - - -I 71 3 16) senil. 11'. 

Haemarthrosis genu. 2 - 1 - 1 - - - -
=1 

2-
Hallux valgus. 1 3 1 3 - - - - - 1 3 
Hautkrankheiten . 2 6 2 3 - 2 - 1 - - 2 6 
Luxatio coxae. 3 ") 2 3 1 - - - 1 - - 3 2 ") Endocardit. congenit. 1. 

Osteomyelitis 41 16 23 8 8 4 1 - 2 1 34 13 
Paralysis und Paresis 2 1 - - 1 1 1 - - - 2 1 
Pes equinus 3 - 1 - 2 - - - - - 3 -

" 
equino-varus. 5 1 2 - 3 1 - - - - 5 1 

" 
planus. 2 1 2 1 - - - - - - 2 1 

" 
valgus. 7 1 1 1 4 - 2 - - - 7 1 

" 
varus 3 3 1 2 - 1 - - - - 1 3 

Phlebitis. - 1 - - - 1 - - - - - 1 
Phlegmone . 6 7 5 5 - 1 - - - - 5 6 18) cruris. 

19) Metast. in d. Lunge 2t. 
Pseudarthrosis. H') 1 - 1 - - - - - - - 1 20) genu 10, pedis 12. 
Rheumatismus articul. . - 2 - - - 2 - - - - - 2 21) genu 7 (It Pericardit. 

Sarcoma. 4 '9) 6 1 2 1 1 - - - 2 2 5 tuberculos.), pedis 5. 

Tuberculosis 20) 25 21)17 9 3 11 9 1 1 20 14 
22) FibrOID 1, Exostosis 1, - - Hygroma 2. 

Tumor 22) 423) 8 3 6 1 2 - - - - 4 8 23) Hygroma 5, Cavernom1, 

illcera cruris et peclis 24)35 25)14 23 6 11 6 - 2 - - 34 14 Hamatom 1. 

Varices 4 2 3 2 1 4 
2 24) luetica 1. 

- - - - - 25) luetica 3. 



8. Krankenb~wegnng in den stationaren Kliniken fur chirm'gische Krankheiten. Kiel. 285 

Krankheits­

bezeichnungen 

Vulnera 
Andere Krankheiten 

XV. Allgemeine Krank­
heiten. 

Behan­
delte 

�------r----A~b~g--a-n~g~--r---__ I Erlauterungen. 
h il ge- unge- ge- uber- Komplikationen. 

ge e t bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
I __ -;-_~I __ -;-_ ---- ____ ----___ Kr.I. = Infektion LKrkhse. 

m. I w. m. I w. m. w. m.! w. m. I w. m. w. t = gestorben. 

') 33 ') 3 23 1 
') 33 4) 5 27 3 

6 2 1 - 1 - 31 3 ') Schuss5,Stich1,Schnitt 
1 1 - - 3 1 31 5 6, Rieb 1. 

2) Stich 1. 
3) Wunde Fiisse 24, Hii.­

morrhagie 1 t, Poly-
81 24 68 17 - - - - 3 5 71 22 dactylie 1. 

") Arthritis rheumat. 2, 
--r-:-:-+--:-+-:-+:--:-'t---+-+--I---It---+-+~+I-:--' Perniciose Anamie 1 t· 

Summe der Behandelten 1146 531 6012493091140 49 36 86 61 1045486 0) maxillae 5 (2t, Erysi­
pelas 1, Pneumonia 1), 
lllandib. 1, labii infer. 9. 

I. Kopf und Gesicht. 
Carcinoma 
Caries proc. mast. 
Combnstio 
Commotio cerebri 
Contllsio . 
EmpyemaantriHig'hmori 
Erysipelas 
Fractl1l'a cranii 

mandib. 
Lup~s 
lI'Ieningocele 
Necrosis. 
Sarcoma. 
Tumores. 
Vulnem 
Andere Kl'ankheiten 

II. Augen. 

III. Ohren. 

IV. Nase. 

9. 6) lab. infer. 
Kiel. ') faciei,pectorisetbracbii 

69 S) Fractura humeri. 21 46114 10 5 6 - 4 2 66 21 utriusque 1 t· 
.) 16 6) 1 10 - - - 4 - 2 1 16 1 0) Phthis. pulmon. 1. 

1 - -11-- _1 -_ -_ -_ -1 -_ 1 - 10) baseos 2, et radii 1. ") complicata 1. 
') 2 - 2 - 12) Ektrop. palpebr. info 1. 
8) 1 i-I - _ - - - _ - 1 _ ") Phosphornekrose 1. 
9) 21 _ 1 _ 1 _ _ _ _ _ 2 H) ~Ieningitis 1t· 

1 '·) Schluckpneumonie 1 t· 
1 1 - - 1 1 - - - - 1 16) Fibroma frontis 1, An-
I - 1 - - - - - - - 1 - gioma capito 1, Sypbi-

10) 5 _ 4 - 1 _ _ _ _ _ 5 _ lomatamaxillae1,Athe-
roma capitis 1. 

") 2 - 2' - - - - - - - 2 - ") Angioma 2, Atheroma 
12) 91 10 6 8 1 2 1 - - - 8 10 lab. snp. 1. 

11 _ _ 1 _ _ _ _ _ 1 _ 1S) et contusio thoracis 1. 
13) 31 1 1 2 1 10) Fistula menti, Cepbal-1 - 1 - - - - . gia , Cicatrix capitis, 
H) 4 15) 3 3 2 - - - - 1 1 4; 3 Eczema faciei je 1. 
16) 41,,) 3 1 3 2 _ _ _ _ _ 31 320) CatalTh. sin. front. 1, 

I 'I Tubercu!. maudibulae 1. 
18) 12 - 12 - - - - - - - 12 - 21) Carc. hulbi et orbitae 
19) 51'0) 2 3 1 1 1 1 - - - 5 2 1 t (Erysipelas et Pueu­

mon.), Fibroma orbit. 
21) 6 22] 1 411 1 1 6

1

1 1 recid.1,Angiocavernoma 
- - - - 1, Laceratio palpebr. 

23) 3 - 133 -8 - - - - - - 3 - info 1, Eiterung aus d. 
Orbita post enucleat. 

21) 16 eo) 13 2 4 - _ - - 15 12 bulbi 1 (Con. suicid.) 
I 22) Care. orbitae. 

V. Mund, Schlund, Speise- 1 23) Otitis media 1, Vulnus 
riihre. 26) 13 ") 13 7 7 4 4 1 1 1 _ 131 12 meat. audit. extern. 1, 

VI. Hals und Nacken. 
Abscessus 
Actinomycosis . 
Caput obstipum 
Carcinoma 
Contusio . 
Larynx -Kl'ankheiten 
Lymphomata 
Struma 
Tumores. 

, I Fract.meat.aud.extern.1. 
19 291 12 5 4 3 3 1 401172» Carcinoma, Lupus je 2, 

- Defectus (Pferdebiss), 
ZS) 5 _ 3i - - - - _ 1 - 41 - Fractnra ossis nasi, 

11 1 I' 1 - - - - - - 11 1 schiefes Septum. Ulcus 
2 lueticum, tnberculosum, 

'221 - 1 - 1 - - - - - 1- Lymphangiomata, Ek-
29) _ 2 _ _ _ _ _ _ _ 2 _ zema, nasus n.apolit. 

11 - 1 - - - - - - - 1 _ permagnus, Ozaenalue-
30) 41") 1 1 _ 1 2 4' tic. et necros. palat. duri 

- - - - , - je 1, Polypus 3 (1 et 
19 32) 14 16 9 1 4 1 - - - 18 13 antri Highm.). 

42 

2 ") 1 - - 2 - - - - 1 2 1 25) Lupus 10 (1 Ulcus tn-
31) 5 ") 1 4 1 - - - - 1 - 5 1 berc. Repti, 1 Phthisis 
36) 1 37) 1 _ 1 _ - _ _ 1 - 1 1 puullms',)~ pokIYPz ums, '!'uber-

co" E e a Je 1. 
- 26) Carcinoma oesophagi 1, Fistula 2, Labium fissum 2, Parulis 4, Polypus fibros. palati 1, adenoide Wucherungen 1.-
27) Carcinoma linguae 1, Epulis 2, Caries maxillae 1. Fistula 2, Labium fissum 2, et palatum fissum 3. Gummata linguae 1, 
Neuroma oesophagi 1. - Ob) Tuberculosis multiplex 1 t. - 29) Recidiv 1. - 30) Tuberculosis 2 (phthis. pulmon. 1), Spas­
mus glott. hysteric. 1 (Pneumonie). - 31) SYj>hilomata 1. - 32) Phthis. pulm. 1, Parotitis 1. - 33) Aspirationspneumonie t. 
- 31) Atheroma colli 1 (et Ganglion pedis), Tumor luet. 1, Lympho-Sarkoma It (pneumonie), Cystis colli congenit" 1. -
35) Chondrosarkoma. - 36) Stich (Aneurysm .. art. subclav.). - 37) Schuss durch den Hals. 

Vulnera 
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Krankheits-

bezeichnungen 

VII. Brust und Riicken. 

Abscessus 
Carbunculus 
Carcinoma . 
Caries costae 
Contusio. 
Empyema 
Fractura costarum 

" 
claviculae 

" 
scapulae 

Lymphomata 
Mastitis 
Tubel'Culosis 
Tumores. 
Andere Krankheitell 

VIII. Wirbelsiiule. 

IX. Bauch. 

Abscess . 
Carcinoma 
Cholelithiasis 
Hernia inguinalis 

" 
cruralis 

" 
umbilicalis 

eus n 
P eritonitis 
Sarcoma. 

ndere Krankheiten A 

X. Mastdarm. 

X I. Harn- u. Geschlechts-
organe. 

arcinoma 
,ystitis . 
ctopia vesicae . . 

C 
C 
E 
E 
G 
H 
L 
o 
P 
P 
P 
R 
S 

pi- und Hypospadia 
onorrhoea. 
ydrocele 
ithiasis. ....... 
rchitis u. Epididymitis 
himosis u. Paraphimosis 
rostatitis 
yonephrosis 
en mobile 
trictura urethrae 

Behan-
delte 

m. I w. 

40 36 
') 4 -

2 -
- 2)19 

3) 2 -
4) 9 -

3 1 
0) 7 -

1 1 
1 -

- 1 
- 6) 5 

') 4 -
"l 4 0 ) 9 

10) 3 -
")13 12)15 

32 17 

- 1 
13) 2 U) 3 
to) 1 1 
16) 18 ") 2 
") 2'1') 6 
20) 1 -
21) 2 -
22) 2"") 1 

1") 1 
20) 3 2 

26)19 ") 7 

70. 13 
i 28) r) 3 

1 -
2 -
2 -
5 -

15 1 
30) 2 -
31) 6 -

:1 -
-

- 132) 1 
- 5 

33) 111 -

Abgang Erlauterungen. 
ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 

geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

------------Kr. I. = Infektion i. Krkbse. 
m. w. m.1 w. m. w. m. w. m. w. t = gestorben. 

32 24 1 7 2 1 1 2 36 34 

3 - - - 1 - - - 4 - ') Pbthis. pulm. 1. 

2 - - - - - - - 2 - 2) et libromata mammae 1, 
Morb. Basedowii 1. 

- 14 - 1 - 1 - 1 - 17 0) Pbthls. pnlmon. 1. 

2 - - - - - - - 2 - 0) tboracis 6 let fractur. 

9 - - - - - - - 9 - costar. 1), dorsi 2. 
0) et clavicnlae 2. 

1 1 - - - - - - 1 1 6) Sepsis puerperalis 1 t. 
7 - - - - - - - 7 - ') cartilag. cost. 1. 

1 1 - - - - - - 1 1 0) Lympbangioma 1 t(Ery-
sipelas, Pneumonie). 

1 - - - - - - - 1 - ") ];'ibroma mammae 6, 
- - - 1 - - - - - 1 Fibro-Sarkoma. mammae, 

- 2 - 2 - - - 1 - 5 Lipoma dorsi, Angioma 
je 1. 

3 - - - - - - - 3 - 10) Vulnus ictum pectoris 
1 6 1 3 1 - 1 - 4 9 et pulmonis, Schuss-

2 - - - - - - - 2 - wonde, Lnes je 1. 
") Caries{Plenritist ),Frac-

tum (Pyamie t) je 1, 

4 5 2 4 1 4 3 1 10 14 Kypbosis, Spina bifida 
je :I, Spondylitis 7 (1 t 
Phtbis. pulm.). 

20 7 2 1 2 1 5 6 29 15 12) Kyphosis. Rachitis je 1. 
Scoliosis S. Spina bilida2 

1 - 1 
(1t Meningitis spinalis), 

- - - - - - - Spondylitis 8 (2 Phthls. 
- - -- - 1 - 1 3 2 3 pulm., 1 et Lympho-

1 - - 1 - - - - 1 1 mata colli). 
13) ventriculi et bepatis 1, 

12 1 1 - 1 - 2 1 16 2 pankreatis 1 t. 
2 4 - - - - - - 2 4 14) intestini tenui et crassi 

- - - - - - - - - - 1 t, pylori 1 t, liexurae 
sigmoideae 1 t. 

1 - - - - - 1 - 2 - U) Cirrhos. hepat. luetica. 
1 - 1 - - - - 1 2 1 16) incarc. 7 (2t), et crnr.1. 

- - - - - - 1 1 1 1 ") iucarc. gangraenosa 1 t. 
18) inearc. 1. 

3 1 - - - 1 - - 3 2 10) incarc. 2. 
20) Cirrhos. hepatis. 

9 5 2 3 2 16 5 
21) lnvagin. ileo-coecal. 1 t. - - - 22) tuberculosa 1. 
23) tuberculosa (Blaseu- u. 

I 
Darmperforation) t. 

24) mesenterii. 
47 5 10 2 7 3 2 3 66 13 .. ) Fistula perityphlitica 1. 

26) Carcinoma (2t), Fistula 

1 - - - - 2 - 1 1 3 (1 Scarlatina) je 6. Hae-

1 - 1 
morrhois 3 (1 et IDcera 

- - - - - - - luetica antibracbii), Fis-
- - 1 - - - - - 1 - sura ani, Periproctitis. 

- - 1 - 1 - - - 2 - Prolapsus, Tuberc. je 1. 
.. ) Carcinoma, Fistula (1 et 

3 - 1 - 1 - - - 5 - Strictnr), Haemorrhois 
15 1 - - - - - - 15 1 je 2, Periproctitis 1. 

1 - - - - - 1 - 2 - 28) penis. 
29) uteri 2, vaginae, recti 

6 - - - - - - - 6 - .t vesicae 1. 
3 - - - - - - - 3 - 30) Pyelonephrit.l t, Hernia 

1 - 3 - - - 1 - 5 - ingninalis l. 
31) gonorrhoic. 4, tranma-

- - - - - - - 1 - 1 tica 2. 
- 2 1- 2 - 1 - - - 5 32) Pneumonia t. 
5 - 3 - 1 - - - 9 - sa) Pneumonie 1. 
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Krankheits­

bezeichnungen 

Tuberculosis 
Varicocele 
Andere Krankheiten 

XII. Becken- u. Lenden­
gegend. 

XIII. Obere Extremitiiten. 
Abscessus 
Aneurysma 
Arthritis humeri 

" 
cubiti 

" manus 
Carcinoma manus 
Caries 
Combustio 
Conquassatio 
Contractnra digit. 
Contusio. 
Corpus alienum articul. 
Erysipelas 
Fractura humeri 

" antibrachii 
" radii. 
" oss.carpi et metac. 
" digitorum 

Gangraena 
Haemarthrosis . 
Lupus 
Luxatio claviculae 

" scapulae. 
" cubiti invet. 

Lymphadenitis 
Osteomyelitis 
Panaritium . 
Phlegmone 
Pseudarthrosis. 
Tendovaginitis 
Tuberculosis 
Tumor 
Vulnera 
Andere Krankhei ten 

XIV. UntereExtremitiiten. 
Abscessus 
Anenrysma art. femoris 
Ankylosis genu 
Arthritis coxae 

" 
genu 

Abgang Erlauterungen. Behan­
delte ge- unge- ge- ti.ber- Komplikationen. 

geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potatol" 
I __ ~ __ I __ ~ _______ ------Kr.1. = Infektioni.Krkhse. 

m. I w. m. 1 w. m. i w. m. w. m. I w. m. I w. t = gestorben. 

') 5 - 3 - - - 1 - - -
1- 1------­

')11 3)382--- 3 - - 1 

4) 35 5) 5 23 4 3 - 2 1 1 -

') testis 4, vesicae 1. 
2) Haematoeele 2, Absees­

sus seroti 2. Combnstio 
scroti 1, Spermatorrh. 1 
(Pericarditis), Sperma­
tocele 1, Ulcu" molle 1. 

3) Pyosalpinx1 t(Pyaemie), 
A bscessus vulvae 1, 
Cystis ovarii 1. 

4) Abscessus, Actinomy-
145 43 97 23 28 12 8 1 2 - 135 36 eosisje2,Buboinguin.6, 

Carcinoma 08S. ischii 1, 
3 - 3 - - - - - - - 31' - Caries 1, Chondrosar-

6) 2 - 2 - - - - - - - 28 -4 koma 1 t, Contusio 6, 
') 8 8) 4 4 2 2 2 2 _ _ _ Fract. ossis pelvis 3 
0) 9'10) 7 3 1 9 3 (1 et femoris), Iscbias g 5 1 1 1 - - (1 Arthrit. deform. col. 
") 6 1 11 1 4 - 1 - - - 6 1 vertebr.), Discis. glutaei, 

1 11 1 Vuln. nat., Carbunc.je 1. 

_ 12-) 2 _ -2 = = = = = = _ - 0) Fractura ossis pelvis, 2 Ischias, Osteomyelitis, 
4 1 4'1 1 - - - - - - 4 1 Sarcoma pelvis et femo-

15 1 12 1 2 _ 1 _ _ - 15 1 ris, Tnberculosis je 1. 
0) art. radialis 1, ulnaris 1. 

2 2 21 1 - 1 - - - - 2 2 ') tubercnl. 1, traumatic. 1. 

' ")' 41"-) 1 21 -1 _1 _- -__ - -_ -_ 3 - ') tubercul.1.Pneumoniel. _ . 1 1 9) gonorrh., Phtbis. pulm., 
Corpus aIiennm je 1. 

15) 1 _ _ I _ - - - - 1 - 1 - 10) gonorrh.,Abscess.cubiti, 
3 21' - 2 - Phthis. pulmon. je 1. 
3 - 3 - - - - - - 3 _ 11) Kr. I. Diphlherie 1. 
• - 1 - - - - - - - 12) Lupus multiplex 1. 

4 - 3 - - - - - - - 31- 13) cubiti. 
16) 4 _ 2 _ 2 _ - - - - 4 _ 14) manus. 
") 2 _ _ __ 1 _ - _ _ - 'I _ ") brachiornm, Sepsis t· 

16) complic. 2. 
18) 2 1 1 1 - - - - 1 - 2 1 ") eompticata. 

2 - 1 - 1 - - - - - 211' -1 18) Pneumonie 1t. 1 19) 1 1 1 _ _ _ _ _ _ 19) Lymphomata colli. 
20) inveterata 3 (Kr.1. Ery-

1 - - - - - - - - - sipelas 1). 
20) 9 _ 7 _ 1 _ - - - - 81' - 21) antibrachii 4, manus 3 

1 - - - 1 - - - - - 1 - 2" (Akromegalie 1). 
31 1 -) antibrachii 2, manus 1. 

3 1 2 1 1 - - - - - I 23) tubercnJosa. 
1 1 1 - - 1 - - - - 11 1 24) Arthrit. mauus 1. 

11 4 9 1 1 .2 - _ _ _ 101 3 2') manus 2, brachii 1. 
I • 26) antibrachii 2, Lympho-

21) 7 ") 3 6i 2 1 - - - - - 7 2 mata colli 1. 

2".) 112'-) 2 -_II -1 -1 -_ -_ -_ -_ -_ - - ") Ganglion. " . 1 1 28) Angioma antibrach. 1, 
Lipoma humeri 1-

") 3 26) 3 3 - - 3 - - - - 3 3 29) Discisio nervi radial. 1, 
") 1[28) 3 - 1 1 2 - - - - 1 3 Del. trem.1 (Con.suicid.). 
29) 8 1") 2 7 2 1 _ - _ _ _ 8 2 SO) Discisio nervi ulnar.1. 
31) 21 1.,) 3 12 3 4 3 _ _ 19' 3 31) Distorsio manus 3, La-

. - - ceratio 5, Necros. bum., 
Pseudarthr. radii. Ulcera 

338 
33) 7 

4 287 87 brachii luetica, Throm­
bos. ven. axill. je 1. 9 32· 18 1 11 105235 64 

161------ 6 1 32) Distorsio manns 1, Em-
pyema articul. hum. 1. 

2 - 33) pedis 3, femor. 2, crur.1. 2 - 2-------
2 _ _ _ _ _ _ _ 2 34) tuberc.4, traum. 2. Car. - 2-

"")1213&) 10 6 
34 12 17 

5 2 2 1 1 9 8 pelv. et Phthis. pulm. 1. 
- - /") t11berc.4 (It Meningit.), 

6 3 3 1 - - - 21 9 traumatic. 1. 
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Ab gang Erla u terungen. Behan-
Krankheits-

delte ge- unge- ge- iiber- Komplikationen. 
bezeichnungen 

geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
--- Kr. I. = Infektion i. Krkhse. 

m. w. m., w m. w. m., w. m. w. m. w. t = gestorben. 

Arthritis pedis '110 11 4 5 1 1 2 - - - 7 6 ') gonorrh. 1, Tubercul. 

Bursitis '113 7 9 4 1 - - - - - 10 4 'Peritonei 1. 

Carcinoma 8) 1 1 1 
') trochanterica 3. - - - - - -- - - - 3) Pleuritis t. 

Combustio 1 1 1 1 - - - - - - 1 1 
Congelatio 5 - 5 - - - - - - - 5 -
Conquassatio 4) 11 - 8 - 1 - - - 2 - 11 - 4) Tetan. traum.1t, Sepsi 

Contractura 'l 6 - 4 - - - - - 1 - 5 - 1 t, et fracto metat. 1. 

Contusio. 9 - 8 - - 8 -
8) Pyaemie 1 t. 

- _. - - -

Distorsio 16 3 15 3 1 - - - - - 16 3 
Erysipelas 6) 3 2 2 2 - - - - 1 - 3 2 °l Myocarditis 1 t· 
Exostosis - 2 - 2 - - - - - - - 2 
Fractura colli femoris 2 2 2 2 - - - - - - 2 2 

femoris. ')15 2 8 2 1 - 1 - - - 10 2 7) inveterata 1. et emr. 1, 

" pedis et nasi 1. 

" 
tibiae 2 - 2 - - - - - - - 2 - 8) inveterata 2. 

" 
fibulae 8) 3 - 2 - 1 - - - - - 3 - ") complic. 2 (it Pneu-

cruris 9J 23 1 16 1 4 -- - - 1 - 21 1 monie, Del. trem.), in-

" veterata. Epilepsie, e 

" 
maIleol. 10) 8 - 7 - 1 - - - - -- 8 - radii je 1. 

" 
08S. tarsi et metat. 3 - 2 -

_11= 
- - - - 3 - 10) Luxatio pedis 1. 

patellae ") 2 - 2 - - - - - 2 - 11) inveteratn. 1. 

" 12) seniI. 1. traumat. 1. 
Gangraena 12) 2 13) 2 1 1 - - - - - 1 1 2 13) Myocarditis 1 t. 
Genu valgum. . . 6 - 4 - 2 - - - - - 6 -

Haemal'throsis genu. 6 1 5 1 - - - - - - 5 1 
Hallux valg'Us. . - 2 - 1 - - - - - - - 1 
Hautkrankheiten . 3 1 1 1 1 - 1 - - - 3 1 H) Fractura radii. 
Luxatio coxae. 14) 1 " ) 1 1 - - - - - - 1 1 1 15) congeuita, Pyamie t. 

" 
genu invet. - 1 - - - 1 - - - -- - 1'°) Del. trem. 2. 

" 
pedis '0) 2 - 2 - - - - - - - 2 - ") Pneumonie 1, Empyema 

Lymphang'itis 2 - 2 -
-11= 

- 2 -
genu 2. 

- - - 18) Erysipelas 1 t. 
Necrosis ") 14 2 9 1 - - - - 10 1 19) Melanosarkoma 1 t. 
Nemosis . 3 7 ~I 1 1 5 1 - - - 3 6 20) genu 2 (1 t Phthis. pul-

Osteomyelitis 6 2 2 - - - 1 - 6 2 
mon.), pedis 1 (Phthls. 

- pulmon. 'r), femoris 1, 
Pes equinus 1 - - - 1 - - - - - 1 - cruris 1. 

" 
equino-varus . 

i 
2 4 1 2 1 - - - - 6 2 21) Meningitis 1 t. 

calcaneus - 1 - - - 1 
22) Enchondroma. 

" 
- - - - - 23) luetiea 3. 

planus 6 3 ') 3 3 - - - - 6 6 ") Callus hypertrophleus 1, 
" " 
" 

valgus - 1 - 3 - - - - - 4 - Empyema genu 2, Oede-
ma cruris 2. Laceratio 

" 
varus - 1 - 1 - - - - - - - 1 musculor. femor. sub-

Phlebitis 2 - 2 - - - - - - - 2 - entan., Ostitis femoris, 
Phleg-mone .... 18) 3 1 1 - 1 - - - 1 - 3 - et Vito cord .. Fistulaje 1. 

Rheumatismus articnl. . 1 1 - 1 - - - - - - - 1 
25) Oedema ped., Empyema. 

Sarcoma. 19) 

~I 3 1 1 5 
genu, Paresis, Unguis 

- - - - - - incarn. je 1, Varices 2. 
Tendovaginitis 1 2 1 - - - - - - 2 1 ") Hamophilie 1, Purpura 

Tuberculosis 20) 6 ") 5 2 3 - 1 - - 2 1 4 5 hamorrhagica 1, Sar-
comatosis universal. 1, 

Tumor 22) 2 - 2 - - - - - - - 2 - Arthritis chronica 2, 

Ulcera cruris et pedis 23) 37 5 30 4 - ~ - - - - 30 4 Erysipel. gangraenos. 1, 

Vulnera 10 1 10 1 - - - - - - 10 1 Xeroderma pigmentos.5, 
Lues 3, 'tuberculos. mul-

Andere Krankheiten "JI9 25) 7 15 5 - 1 1 1 - - 16 7 tiplex 2, Tracheotomie-

81 81 
Wunde 1 t (Pleuritis). 

XV. Allgemeine Krankh. '")27 2') 10 3 1 4 3 1 - 23 7 27) Tab. dorsual., Tuber-
eulos. multipl., Leu-

Summe cler Behanclelten 868[ 3161579[182 1091 62 49 16 371 19 774[279 kaemia, Lues, Ekzema 
universale je 1. 
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Behan-
Abgang Erlauterungen. 

Krankheits-
delte ge- unge- ge- fiber- Komplikationen. 

bezeichnungen 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

Kr.I. = Infektion i. Krkhse. 
m. w. m.T w. m·Tw. m. w. m.T w. m·Tw. t = gestorben. 

') cerebn 1, process. ma-

lO. Konigsberg. stoid. 1. 
.) faciei 3 (It Pnenmon.), 

I. Kopf und Gesicht. 66 37 43 20 10 9 5 2 4 4 62 35 labil12 (It Erysipelas), 

Abscessus ') 3 3 3 
P. 1. Infiuenza 1. 

- - - - - - - - - 3) maxillae 1 t, faciei 2. 
Actinomycosis . 1 - - - 1 - - - - - 1 - capitis 2. 

Ankylose 2 - 2 - - - - - - - 2 - 4) proc. mastoid. 2, man-
dib. 1. 

Carbunculus 1 - - - 1 - - - - - 1 - 0) proc. mastoid. 2, arc, 
Carcinoma ')17 ') 5 14 2 - 1 1 - 2 1 17 4 zygomat. 1. 

Caries 4) 3 0) 3 - - 3 3 - - - - 3 3 6) et bracbiorum. 
') baseos2 (It Meningitis), 

Combustio - 0) 1 - 1 - - - - - - - 1 et contusio humeri 1. 
Commotio cerebri 1 1 1 - - 1 - - - - 1 1 8) baseos1 \t Fettembol.), 

Fractura cranii ') 3 8) 3 2 1 - - - - 1 2 3 3 Pneumonie 1 t. 
D) Defectus lab. info 1, fa-

" 
mandib .. 2 - 1 - 1 - - - - - 2 - ciei 1. Ostitis cranii 1. 

Lues 1 9) 4 - 4 1 - - - - - 1 4 '0) anm Higbtnori 1, lab. 

Lupus 1 8 1 6 - 1 - - - - 1 7 inf. 1. 
o" ") marul. 2, Meningit.lt. 

Necrosis 4 - 2 - - - - - - - 2 - "'1 Dermoidcyste 1, Osteo-
Sarcoma 10) 2 ") 3 - 2 1 - 1 - - 1 2 3 ma 1. Chondro-Sarcoma 

Tumores. ") 413) 3 3 1 1 2 - - - - 4 3 1, Influenza 1. 
13) Angioma 2. Fibroma 1. 

Vulnera ,.) 7 '0) 1 6 1 1 - - - - - 7 1 ,.) Schuss 2, Hieb 1. 
Andere Krankheiten 16) 14 ") 5 8 2 - 1 3 2 1 - 12 5 to) Sk&lpierung. 

16) Periostitis mandibul. 3 

II. Augen. 18) 1 '0) 1 1 1 - - - - - - 1 1 
(1t).Empyemasin.front. 
2, Ulcus rodeus 1, Do-

III. Ohren. '0) 1 - - - 1 - - - - -
lores capitis 2. Fissura 

1 - cranii 2, Fractura maxil-
lae sup. 1. 

n) Emp. sin. frontal. I, 
IV. Nase. .,) 7 22) 9 4 3 1 3 1 3 1 - 7 9 Oedema faciei 1, Fistul. 

proc. mastoid. 1, Defec-

V. Mund, Schlund,Speise-
tus labii info 1. 

"') Sarcoma orbitae. 
rahre. 62 54 30 32 10 3 7 4 15 14 62 53 19) Carc. palpebrae infer. 

Abscessus 23) 2 1 1 2 
20) Otitis media. 

- - - - - - - - .,) Fractnra ossis nasi, Po-
Carcinoma U) 6") 1 - - 1 - 3 1 2 - 6 1 lypus, Phlegmone des 

Corpus alienum 1 - - - - - - - 1 - 1 - N asenrachenranms (P .. 
t Delir. trem.). Rhino-

Diphtheria 34 37 20 23 2 - 1 1 11 13 34 37 skleroma, Haematomat 

Epulis 1 - 1 - - - - - - - 1 - Vulnus je 1. 

Fistula '0) 127) 3 - 3 - - 1 - - - 1 3 <0) Sa.rcom;> 3, Lupus 2, 
Ulcera luetic .. Augioma, 

Labium fissum 5 2 4 2 1 - - - - - 5 2 Defectus •. Polypus je 1. 

" 
et palatum fissum 3 1 2 - - - 1 - - - 3 - 23) linguae 1, des Mund-

Sarcoma tonsill. - 1 - - - - - 1 - - - 1 bodens 1. 
Z4) oesophagi 3 (2t). lin. 

Strictum oesophagi . 1 3 - 1 1 1 - 1 - - 1 3 guae 2, epiglottidis 1. 
Tuberculosis linguae 1 - - - 1 - - - - - 1 - 23) linguae. 

Tumores. .") 2 - - - 1 - 1 - - - 2 - 26) Trachealfistel. 
") tracheae 2. dentis 1. 

Ulcera . . - 29) 1 - - - 1 - - - - - 1 .") Lymphangioll\a ling. 1. 
Andere Kmnkheiten 30) 531) 5 2 3 2 1 - - 1 1 5 5 29) UIc. luet. linguae. 

30) Plegmone pbaryngis1t, 

VI. Hals und Nacken. 31 28 15 17 7 5 5 3 3 2 30 27 
des Mnndbodens 1, 
Angina Ludowici 1, 

Abscessus 3 1 2 3 
Schluckbeschwerden 1. - - - - - - - - ") Defect. palati dllri 2, 

Actinomycosis . 3 - 2 - 1 - - - - - 3 - labii iof.1. Tumor ton-

Caput obstipum 1 - 1 - - - - - - - 1 - silla. 1, Noma It. 
3") laryngis 2t (Gangraena 

Carcinoma 32) 5 - 1 - 1 - 1 - 2 - 5 - pulm.l), g\andul. colli 1. 



2g0 8. Krankenbewegung in den stationaren Kliniken fUr chirurgische Krankheiten. Konigsberg. 

Behan-
Abgang Erlauterungen. 

Krankheits-
delte ge- 11llge- ge- uber- Komplikationen. 

bezeichnungen 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

Kr. 1. = Infektion i. Krkhse. ---m. I w. m.1 w. m. w. m. w. m. w. m.1 w. t = gestorben. 

Larynx -Krankheiten . ') 4 - 1 - 1 - 1 - 1 - 4 - ') Phthisis laryng. et pul-

Lymphomata 7 15 4 15 1 - 2 - - - 7 15 mono 1 t, mens syphilit. 
1, Polypus 1. 

Phlegm one . 3 1 2 - - 1 - - - - 2 1 2) Fibro-Sareoma. 
Sarcoma. . 2) 1 - 1 - - - - - - - 1 - 3) Atheromcyste 1. 

Stenosis laryngis . - 5 - - - 2 - 2 - - - 4 4) Angioma 1, Lymph-
angioma 1. 

Struma - 4 - 1 - 1 - 1 - 1 - 4 0) Fistula colli congenita. 
Tuberculosis 1 - - - 1 - - - - - 1 - 6) Grimulationen in der 
Tumores: 3) 2 4) 2 1 1 - 1 1 - - - 2 2 Trachea, Pneumonie. 

Andere Krankheiten oJ 11 6) 1 1 - - - - - - 1 1 1 ') Recidiv 3. 

25
1 

8) et cruris 1. 

VII. Brust und Rucken. 44 12 38 6 2 3 2 4 25 42 
") scapulae. 

- HI) steTui. 
") Lipoma dorsi 1, Cyste 1. 

Abscessus 
11 1 

1 1 - - - - - - 1 1 12) Lipoma 3, Angiclipoma 
Actinomycosis -. 2 - - - 1 - - - - - 1 1, Cystoma mammae 2. 

Carcinoma _ ')23 - 20 - 1 - 1 - - - 22 13) Schuss 1, Stich 1. 

Combustio 11- - - - - 1 - - - 1 - H) Stich. 

Contusio . 1 - 1 1 
16) Hi1mathothorax 1, Pyo-

- - - - - - - - pneumothorax 1, Ne-
Empyema 12 4 4 4 4 - 1 - 3 - 12 4 crosis claviculae 1. 

Fractul'a costan11ll 8) 21- 1 - - - - - 1 - 2 - 16) Fistula thoracis. 

Lymphadenitis. -

I 

1 .- 1 - - - - - - - 1 17) Contusio 2, Kyphosis, 
Spondylitis je 1. 

Lymphomata - 3 - 3 -- - - - - - - 3 lB) Spondylitis 5, Caries, 
:Mastitis - 1 - 1 - - - - - - - 1 Kyphosis, Scoliosis, Sar-
Sarcoma. 9) 1 ~ 1<') 1 - - 1 - - 1 - - 1 1 coma, 'rumor je 1. 

Tumores. ") 2'2) 6 2 6 - - - - - - 2 6 19) ventriculi 5 (1 t Pneu-

Vulnem 13) 2 U) 1 1 1 1 2 1 
monie), coli 1 t. - - - - - 20) ventriculi 6 (2t), hepa-

Andere Kmnkheiten '") 3 '6) 1 2 1 - - 1 - - - 3 1 tis 1. 
21) hepatis 1, Pyopneumo-

VIII. Wirbelsaule. 1?) 4/18) 10 - 1 3 4 - 3 - - 3 8 thorax 1. 
22) mcarcerat. 4 (1 t), Gan-

IX. Bauch. 48 37 25 17 3 7 9 7 8 5 45 36 
graena testis 1. 

23) incarcerat. it. 
Abscessus hepatis. - 1 - - - 1 - - - - - 1 24) Bronchitis. 

25) mesenterli 1, tegment. 
Carcinoma 19) 6 20) 9 1 1 1 1 2 4 2 2 6 8 abdomm. 1. 
Cholelithiasis - 1 - 1 - - - - - - - 1 26) Lymphomata S, N euro-
EchinococcuS ") 2 1 - 1 - - - - 2 - 2 1 fibroma 1 (t Pneumon.), 

Fistula 2 3 1 1 - 2 - - - - 1 3 Influenza 1. 

Hel'llia inguinalis 22) 8 - 7 1 8 
2'1) lienis 1. 

- - - - - - - "J Stenosis pylori 1 t, Ob-

" 
crul'alis incal'c .. 1 9 1 9 - - - - - - 1 9 stmctio alvi 1, Actino-

" 
umbilicalis 2 20) 2 2 - - 1 - - - 1 2 2 mycosis d. Banchdecken 

lIens 5 3 4 2 - - - - - 1 4 3 2, Contusio abdominis 2, 

Peritonitis ") 1 - - - - 1 1 
Tuberculos. peritollei 1. 

- - - - - 29) Incarceratio intestin.l t, 
Sarcoma. - 25) 2 - 2 - - - - - - - 2 Gastr. 1, Gastrectasie 1. 

Tumores. 26) 10 2?) 2 4 - - 1 5 1 1 - 10 2 30) Carcinom 5, Fistula 6, 

Andere. Krankheiten 28) 11 20) 4 5 - 2 1 2 2 1 1 10 4 Haemorrh. 23, Polyp, 
Prolaps, Fissur je 1. 

X. Mastdarm. 30) 38 31)25 36 16 - 3 2 4 1 38 24 
31) Atresia, Fisoura, Ulcera - luet. je 1, Carcinom 2, 

Fistula 3, Haemorrh. 8, 

XI. Harn- Prolaps 7, Strictura lne-

und Geschlechtsorgane. 65 19 32 10 16 2 7 5 5 60 17 
tica 2. 

- 32) penis 5 (Recidiv 2, In-

Carcinoma 32) 6 33) 3 4 2 1 - -- I 1 - 6 3 fiuenza mit Pneumonie 

Cystitis 13 2 1 - 6 - 4 2 - 11 2 
1), vesicae urinae 1t. - 33) uteri 2, vulvae 1. 



8. Krankenbewegung in den stationitren Kliniken flir chirurgische Krankheiten. Konigsberg. 2\l I 

Ab gang Erlauterungen. Behan-
Krankheits-

delte ge- unge- ge- liber- Komplikationen. 
bezeichnungen 

geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potatol'. 
------ ------- Kr.1. = Tnfektion i. Krkhse. 

m. ! w. m.1 w. m.1 w. m. w. m.! w. m.! w. t = gestor ben. 

Epi- und Hypospadia 3 - 2 - - - 1 - - - 3 -
Fistula ') 4 ') 5 2 3 1 - - - 1 - 4 3 1) minaria. 1t, scroti 1, 

Gonorrhoea. 2 1 - - 2 1 - - - - 2 1 urethrae 1, urethTo·rec-
talis l. 

Hernia scrotalis 3) 2 - - - 1 - - - 1 - 2 - 2) vesico-vaginal 4, recto-
Hydrocele 9 1 8 1 - - - -- - - 8 1 uterina 1. , 

') et Endocarditis 1 t, In-Lithiasis. 2 1 2 1 - - - - - - 2 1 fluenza l. 
Prostatitis !) 2 - - - 1 - - - 1 - 2 - 4) Tumor vesicae 1 t. 
Pyonephrosis - 1 - - - 1 - - - - - 1 
Ren mobile. .- 2 - 2 - - - - - - - 2 
Ruptura urethrae 1 - -- - - - - - - - - -

Sarcoma testis. 2 - 2 - - - - - - - 2 -

Strictura urethrae 8 - 6 - 2 - - - - - 8 -

Tuberculosis 3) 1 0) 1 - 1 - - - - - - - 1 &). testis. 

Tumores. ') 4 8) 2 1 - - - 2 2 1 - 4 2 6) renis. 
~) renis 1, vesicae It, te-

Andere Krankheiten 0) 6 - 4 - 2 - - - - - 6 - stis 1, scrotalis 1. 
S) lIIyomata uteri 1, Fi-

XII. Becken- u. Lenden- broma uteri 1. 
9) Paralys. musc. detrns. 

gegend. 10)16 ") 2 9 1 3 - 2 1 2 - 16 2 vesic. 1, Spermatorrhoe 
1, Funiculitis 1, Ab-

XIII. Obere Extremitiiten. 44 17 21 12 8 3 3 - 1 1 33 16 scessus scroti 2, perive-
sicaler Abse. 1. 

Ankylosis hum. - 1 - 1 - - - - - - - 1 10) Abscessus (Sepsis t), 
Bubo inguin., Contusio, 

Arthl'itis manus - 2 - 1 - 1 - - - - - 2 Ischias, Tubercul. oss. 
Caries 12) 4 1 1 1 1 - - - - - 2 1 ileije 1, Fistula 6, Fract. 

Combustio - 1 - - - - - - - - - - oss. pelvis 3 (1 et Rup-
tura. urethrae t, 1 et 

Conquassatio 3 - 1 - 1 - - - - - 2 - Influenza), Sarcoma 2 
Contractura 1 1 - 1 - - 1 - - - 1 1 (1 recidiva). 

Fistula 1 - 1 - - - - - - - 1 - ") Osteomyelitis. Schmer-

Fractura humeri ") 1 1 - 1 
zen in d. Lendengegend 

- - - - - - - - je l. 

" 
antibrachii compI. 1 1 - 1 1 - - - - - 1 1 12) Tnberculos. apparatus 

Haemarthrosis . 1 - - - 1 - - - - - 1 - uro~genital. l. 
13) et antibrachii. 

Lupus - 1 - 1 - - - - - - - 1 14) inveterata 1. 
Luxatio humeri H) 2 - 1 - 11- - - - - 2 -

" 
cubiti - 1 - 1 -!- - - - - - 1 

" 
indicis - 1 - 1 -1- - - - - - 1 

I 
llHssbildungen . 1 1 1 1 - - - - - - 1 1 
Necrosis. 1&) 

7! - 3 - 2 -- - - - - 5! - is) P.1,Paralysed.Armesl. 

Neurosis. 16) 1 - - - - - 1 - - - 1,- 16) manus. traumat. 

Panaritium . 17) 1 - 1 - - - - - - - 11- ") P. 

Paralysis und Paresis 18) 3 - 3 - - - - - - -

'I : 
18) N. radialis. 

Phlegmone 19) 2 ~O) 2 - - - 1 - - - 1 19) Gangraena manus. 

Pseudarthrosis. 3 - - - - - - - - - 20) Septikaemie 1t. 

Sarcoma hum .. - 1 - 1 - - - - - -
Tuberculosis 21) 3 ") 2 2 1 - 1 - - 1 - 3 2 21) manns 3. 
Tumor '") 2 ") 1 2 1 - - - - - - 2 1 22) ilianus 1, cubiti 1 (ne-
Vulnera 25) 7 - 4 - 1 - 1 - - - 6 - ningitis). 

'") Chondroma digit. 1, Li-
poma humeri 1. 

XIV.UntereExtremitiiten. 227 111 135
1 

54 43 32 8 8 10 1 196 95 24) N eurornata. 
25) Messerstich 3. 

Abscessus 26) 9 7 6 4 1 3 - - 1 - - 7 26) Influenza!. Meningit.1 t. 

Aneurysma . Z,) 1 8 
27) art. poplit.. Gangraen 

- - - - - - - del' Zehen. 



2!!2 8. Krankenbewegtmg in den stationaren Kliniken fUr chirurgische Krankheiten. Marburg. 

Behan-
Abgang Erlauterungen. 

Krankheits-
delte ge- unge- ge- liber- Komplikationen. 

bezeichnungen 
g'eheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

------------ Kr. I. = Infektion i. Krkhse. 
m. w. m. w. m. w. m.1 w. m. w. m.1 w. t = gestorben. 

Arthritis coxae ')20 2) 20 11 8 6 7 - 1 2 1 19 17 ') Tubereu!. multiplex 2t, 

genu 3) 32 23 19 15 4 4 1 - 2 - 26 19 Influenza 1. Fract. fe-

" moris spontan. l. 

" 
pedis 5 8 1 3 2 3 1 - - - 4 6 2) Meningitis tubereul. 1 t. 

Bursitis 3 2 3 1 - 1 - - - - 3 2 'J Erysipelas faciei 1 t. 
Carcinoma 4) 3 - 2 - 1 - - - - - 3 - 4) calcaris 1, glandu1. in-

Cades - 2 - 1 - 1 - - - - - 2 guinal. 2. 

Contractura ') 5 ") 4 3 1 - - 1 1 - - 4 2 ') genu 4, digit. pedis 1. 

Contusio. 2 - 2 - - - - - - - 2 - 6) genu. 

Fistula ') 7 5) 2 4 2 2 - 1 - - - 7 2 7) femoris 4. inguinalis 3. 

Fractura colli femoris 9) 3 - - - 1 - 1 - - - 2 - S) genu 1, femoris 1. 

femoris 19) 8 ") 3 6 1 1 2 7 3 
9) inveterata 1, male sa-

" 
- - - - nata 1. 

" 
fibulae 12) 1 - 1 - - - - - - - 1 - 10) complic.1, male sanat. 2. 

cruris. ")20 - 13 - 2 - - - 3 - 18 - ") male sanat. 2. 

" ") et vulnus capitis. P. 

" 
malleol. 14) 3 - 1 - 1 - 1 - - - 3 - ") P. 3, complicat. 13, In-

" 
oss. tarsi et metat. 1 - 1 - - - - - - - 1 - fluenza 1, Del. trem. 1t, 

patellae 3 1 1 - - - - - - - 1 - Phlegmone et Embol. 

" pulmon. 11', et fractura 
Gangraena 5 - 2 - 3 - - - - -

51 -
costae 1. 

Genu valgum . ",) 8 5 7 3 1 2 - - - - 8 5 14) P. 1, Influenza 1. 

Haemarthrosis genu. 2 - 1 - 1 - - - - - 2- 1') Influenza 2 (et Phleg-
mone colli et Pneumo-

Luxatio coxae. 2 'S) 1 2 - - - - 1 - - r nie 1.) 

" 
pedis 17) 1 - - - -111 - - 1 - 1- ''') duplex congenita. 

Necrosis. 18) 29 10 22 3 - 3 - - 23 7 ") et Fractura tali comp\. 

Neurosis. 19) 2 2- 2-
18) Influenza 1. 

- - - - 19) coxae 1, genu l. 
Osteomyelitis 20) 6 1 1 

-11 
1 - 1 - 31 1 20) Erysipelas et Phlegmone 

Paralysis und Paresis 2 2 1 1- - 1 - -

~I 
1 pedis 1. 

Pes equinus 1 2 1 - 2 - - - - 2 

" 
equino-varns. 7 3 1 - 61 3 - - - - 3 

" 
calcaneus 1 - 1 - - - - - - - 11-

" 
planus 1 - - - 1 - - - - - 11-

" 
valgus. 1 - 11- - - - - - - 11-

" 
varus 2 - - - 2 - - - - - 2-

Phlegmone 1 - 1 - - ,- - - - -
11-Sarcoma. 21) 5 22) 7 5 6 -1- - 1 - - 5 7 21) Reeidiv 2. 

Tuberculosis 23) 62» 2 4 1 .5 2 
22) Recidiv 1. 

11 1 - - - - 23) pedis 5, femoris 1. 
Tumor ") 5 20) 1 4 1 -1- - - - - 41 1 ") pedis 2. 

Ulcera cruris et pedis ") 6 1 3 1 1 - - - - - r ~r.) Exostosis 2, Gumma 1, 

Vulnera 28) 52') 1 3 1 1 - - - - -
Fibroma 1, Angiolipo-
IDa 1. 

Andere Krankheiten 30) 3 31 ) 3 1 2 1 1 1 - - - 3 3 20) Lipoma. 
27) Lues 3. 

XV. Allg. Krankheiten. 32)10 33) 3 5 1 3 1 2 1 101 3 
") Schuss 2, Stich l. 

- - 29) Schuss. 

Summe der Behandelten 6451 397 368 223 111 73 551 43 551 29 5891368 
30) Steifigkeit im Kniege-

lenk 2. 
") Podarthrocace 2. 
32) Tubercu!. multiplex 1 t, 

11. J\'Iarbm·g. Pemphig.l t, Schlangen-
biss2, Combustio2, Neu-

I. Kopf und Gesicht. 54 39 30 14 18 18 1 3 4 1 53' 36 rofibrome der Raut 1, 
Psychose 1, Lympho-

Abscessns 3 2 1 
Sarcomata 2. 

- - - - - - - - 3 33) Leukaemie 1t, Neura-
Ankylose 1 - 1 - - - - - - - 1 - sthenie l. 

Carbunculns lab. 2 - 2 - - - - - - - 2 _ 34) labii5,malae3(ltPneu-

Carcinoma 34) 8 SO) 6 6 2 2 1 1 7 
monie). 

- - - 5 ") faciei, Recidiv 2. 
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Behan-
Abg ang Erlauterungen. 

Krankheits-
delte geheilt ge- ung'e- ge- Uber- Komplikationen. 

bezeichnung'en bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 
------------ Kr. I. = Infektion L Krkhse. 

m. w. m.1 w. m. w. m. I 
1 w. m.1 w. m. w. t = gestorben. 

Commotio cerebri 1 - 1 - - - - - - - 1 -
EmpyemaantriHighmori 1 - 1 - - - - - - - 1 -

Fractura cranii ') 2 2) 1 1 - 1 - - - - 1 2 1 ') complicat. 

mandib. 1 - - - - - 1 - - - 1 - 2) et contns. cere brio 

" Lupus. 10 15 1 3 9 10 - - - - 10 13 
Necrosis mandib .. - 1 - 1 - - - - - - - 1 
Phlegmone faciei 1 - - - 1 - - - - - 1 -
Sarcoma 3) 2 4) 2 2 2 - - - - - - 2 2 3) maxill. snper. 

Tuberculosis 0) 3 6) 3 - - 1 2 - 1 2 - 3 3 
4) parotidis. 
5) cranti It (Phthis. pul-

Tumores. ') 5 8) 5 3 3 2 2 - - - - 5 5 monum) , mandibul. It 
Vulnera 9)10 - 6 - 3 - - - 1 - 10 - (Tuberc. multiplex), 

Andere Krankheiten 10) 7 In) 3 6 1 1 1 - 1 - - 7 3 
6) cra.nii 2, mandib. 1. 
') Angiomata 3, Osteoma 

II. Augen. ") 1 1 1 
1, Atheroma 1. - - - - - - - - - S) Angioma 2, Fibrolipoma 
1, Endothelioma 1, Cyste 

III. Ohren. 12) 1 - - - 1 - .- - - - 1 - des 0 berkiefers L 
9) Pneumonie 1t, Schuss 

1, Schnitt 2. 

IV. Nase. 13) 5 140) 4 2 3 2 1 - - 1 - 5 4 10) Periostitis mandibulae. 
11) Carcinoma. orbitae. 

V. Mund,Schlund,Speiser. 59 42 33 23 1 1 2 1 20 17 .56 42 
") Lupus. 
13) Defectus, Fractura 088. 

Actinomycosis , 1 - 1 - - -- - - - - 1 - n., Corpus alienum je 1, 
Lues 2. 

Angina phlegmonosa 1 - 1 - - - - - .- - 1 - 14) Lupns 2. Sarcoma (Re-

Carcinoma 15) 4 - 1 - - - 1 - 1 - 3 - cidiv), Wucherungen im 

Diphtheria 39 31 18 15 - - - - 19 16 37 31 N asenrachenraum je l. 
15) pharyngis 1 t, linguae 2, 

Epulis 1 - 1 - - - - - - - 1 - oesophagi L 
Hypertrophia t.onsillar .. 1 4 - 3 1 1 - - - - 1 4 
Labium fissum 3 1 3 - - - - - - 1 3 1 

" 
et palatum fissum 3, 3 3 3 - - - - - - 3 3 

I Parulis - I 1 - - - - - 1 - - - 1 
Tumores. '0) 3 _. 3 - - - - - - - 3 - 16) Epithelioma pal at. duri 

Ulcera -hI - 1 - - - - - - - 1 1, Dermoid des Muud-
bod. 1, Speichelcyste L 

Andere Krankheiten 18) 3 19) 1 2 1 - - 1 . - '- - 3 1 ") luetica . 
is) Mah-rostomie 1, Schleim-

VI. Hals und Nacken. 31 25 21 18 4 3 3 - 2 2 30 23 hautverbreung. i. Munde 
und Pharynx 1. Ulcera-

Abscessus 1 3 1 2 - 1 - - - - 1 3 tion. a. Zungenruckell 1. 

Actinomycosis . 1 - 1 - - - - - - - 1 - 19) Pseudocroup. 

Carblillculus 1 - 1 - - - - - - - 1 -
Carcinoma 20) 2 - 1 - - - - - 1 - 2 - ") glandu!. colli,Recidiv1t. 

Larynx-Krankheiten. 21 ) 2'22) 2 1 1 - - 1 - - 1 2 2 21) 'l'ubercnlosis 1. FistulaL 
22) Papillomata It, Laryn-

Lymphomata 14 6 10 ;) 3 1 - - - - 13 6 gitis L 
Phlegmone . 2 1 1 - - - - - 1 1 2 1 
Stenosis laryngis . - 1 - - - - - - - - - -
Struma 2 9 1 8 - - 1 - - - 2 8 
Tuberculosis 23) 1 2<) 2 1 1 - 1 - - - - 1 2 23) der Haut des Hal.es. 

Tumores. 2') 31 26) 1 3 1 - 3 1 
2<) glanduL colli. 

- - - - - 25) Lipoma 1, Atherom 1. 
An(lere Krankheiten ") 21 - - - 1 - 1 - - - 2 - 26) Lymphangiom. 

") Narbencontractnr 1, Pa-

VII. Brust und Riicken. 27 21 18 18 2 2 3 - 2 1 25 21 
resis n.recurrentis vagi1. 

Abscessus 4 1 2 1 1 - 1 - - - 4 1 
Carcinoma - ") 7 - 7 - - - - - - - 7 2') Recidiv. 1. 

K1inisches Jahrbuch V. 9 
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Krankheits-

bezeichnungen 

Caries 
Empyema 
Fractura costarum 

" 
scapulae 

Lymphomata 
Mastitis 
Tuberculosis 
Tumores. 
Andere Krankheiten 

VIII. Wirbelsiiule. 

IX. Bauch. 

Abscess 
Carcinoma 
Cholelithiasis 
Hernia inguinalis 

" 
crlll'alis 

Ileus 
Sarcoma. 
Andere Krankheiten 

X. Mastdarm. 

XI. Harn-
und Geschlechtsorgane. 

Carcinoma 
Cystitis . 
Ectopia vesicae . . 
Epi- und Hypospadia 
Fistula renis 
Hydrocele .... 
Orchitis u. Epididymitis 
Phimosis u. Paraphimosis 
Prostatitis 
Pyonephrosis 
Ren mobile. 
Ruptma urethrae 
Sarcoma testis. 
Strictura urethrae 
Tuberculosis 

umor ovarii T 
1] Tlcera penis 
Vulnera 
Andere Krankheiten 

x II. Becken- und Lenden-
gegend. 

Behan-
delte geheilt 

m. w. m·1 w. 

') 4 1 1 1 
2 1 2 1 
1 - 1 -

4 - 3 -

2 2 2 1 
1 5 1 4 

') 4 ") 3 3 2 
') 1 ') 1 1 1 
6) 4 - 2 -

I 

') 7h 6 - 1 

35
1 

25 18 10 

0) 1. 2 - -
10) 8,") 6 1 1 
-I 2 - 2 

12 1161 2 13 2 
:..- ]"') 8 - 5 II- I -

2!, - 2 -
H) 71 ") 

I 
5 1 -

I 
'")19 ") 7 13 5 

I 

51' 
I 

15 27 5 

lS) lO) 2 1 -

- 1 - -

2. - - -
11 - - -
1: 1 1 -

61 - 6 -

5! - 3 -

51 4 - -

8. - 1 -

1 1 - -
1 '0) 6 - 4 
1 - 1 -

1 - 1 -
" J 3 - 1 -
") 51 - 3 -

- I 2 - -
") 21 - 2 -

11 - 1 -
") 5 ") 2 2 1 

", J"JlI 7 4 

Ab gan g Erlauterungen. 

ge- unge- ge- tiber- Komplikationen. 
bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

Kr. L = Infektion i. Krkhse. ------------
m. I w. m. I w. m. i w. m. w. t = ge~torben. 

- - 1 - 1 - 3 1 ') Lues It. 

- - - - - - 2 1 
- - - - - - 1 -

- - - - - - 3 -
- 1 - - - - 2 2 
- 1 - - - - 1 5 

1 - - - - 1 4 3 2) costarnm. 

- - - - - - 1 1 
3) sterni It (Bronchitis), 

mammae 1, costarum 1. 
- - 1 - 1 - 4 - ') Myelocele sacralis. 

'J Lipoma dorsi. 
<ly Osteomyelitis sterni 1 t. 

3 3 1 2 1 - 5 6 · Fistulae thoracis l. 
') Kyphosis. Scoliosisje 1. 

1 2 5 4 9 5 33 21 
Spondylitis 5 (It). 

8) Scoliosis 2, Spondylitis 

1 1 
3. Distorsio l. 

- - - - - - 0) Pyelonephritis. 
- - 4 4 3 1 8 6 10) vantriculi4(2tJ, hapatis 

- - - - - - - 2 1. Flex. sigmoidea2 (It). 

2 15 2 
cystis fell. l. 

- - - - - ") ventricnli. 3, hepatis 1, 
- 1 - - - 2 - 8 coli descend. 1 t, cystis 

- - - - - - 1 - felleae 1. 

2 
1 '1) iucarcerat. 7, congenit. 

- - - - - - - 3 (2tJ. 
1 1 1 - 3 2 6 3 12) incarcerata 6 (21'). et 

prolaps. vaginae 1. 
' 14) Tuberculos. peritonei 3, 

3 1 1 - 2 - 19 6 
· Ruptura ilei 1 t, Ulcus 
ventriculi 1 t, at dilatatio 
ventriculi 1 t. 

15) Tuberculosis peritonei2, 

4 3 7 4 6 1 44 13 
Perityphlitis 1, Perito-
nitis It, Fistula abdo-

- - - 1 2 1 3 2 
romaIis 1. 

10) Cal·cin. 6 (2t), Fist. ani 
- 1 - - - - - 1 4. Periproctitis 3, Polypi, 
- - - - 1 - 1 - Strictura, Ulcera je 1, 

1 - - - - - 1 - · Ekzema ani 2. 
17) Carcinoma 4, Polypi, 

- - - - - - 1 - Prolapsus. Stricturaje l. 
- - - - - - 6 - 18) penis 1, pl'ostatae 1 t, 

- - 1 - - - 4 - vesicae It. 

1 5 
19). vulvae, renis je l. 

- - - - - - 20) et Cholelithiasis 1. 

1 - 2 - 1 - 5 - ell' Pyelonephritis 1 t. 
- 1 1 - - - 1 1 

\!2) testiA 41 vesicae 1. 
:!~) dunlID. 

- - 1 1 - - 1 5 "') Ruptura renis et Teta-
- - - - - - 1 - nus 1 t, Hftmaturie 1, 

- - - - - -' 1 - Condylomata acnminata 
1. Haruinfiltration l. 

- - 1 - 1 - 3 I"') Reirollexio uteri 1, Con-
1 - 1 - - - 5 dylom. lat. 1. 

- - - 2 - - - 2 26) Abscessus, Bubo inguin. 

2 
je 3, Fistula, N eL'l'osis, 

- - - - - - - Osteom. (1'), ("luetschung 
- - - - - - 1 - des Beckens, Wunde am 

- 1 - - 1 - 3 2 Gesass je 1, Fractnra 
ossis pelvis 2 (It)· 

27) AbscesSllS 5, Bubo inL 
gllinal .. CarCinom,Caries, 

2 5 11 2 11 10 
Osteomyelitis je 1. Tu-

- - berculQsis 2. 



8. Krankenbeweg_ung_ in den stationaren Kliniken fiU"chirurg_ische Krankheiten. Marbmg_. ~95 

Krankheits­

bezeichnung_en 

XIII. Obere Extremitiiten. 
Abscessus 
Arthritis. 
Bmsitis ; 
Conquassatio 
Contractma 
Fistula 
Fmctura humeri 

" radii. 
" dig_it. compI. 

Herpes tonsur . 
Lupus 
Luxatio humeri 

" dig_ito rum 
Lymphadenitis 
Necrosis 
Osteomyelitis 
Panaritium . 
Paralysis 
Phleg_mone. . . . 
Sarcoma antibrachii . 
Spina ventosa . 
'r end 0 vag-ini tis 
Tuberculosis 
Tumor 
Vulnera. . . . 
Andere Krankheiten 

X IV .UntereExtrem itiiten. 
Abscessus 
Aneurysma art. pop!. 
Ankylosis 
'ilthritis coxae 

" g_enu 
Bursitis 
Combustio 
Conquassatio pedis 
Contractura g_enu 
Contusio. 
Corpus mobile articularis 
Distorsio pedis 
Fistula 
Fractura colli femoris 

" 

" 

femoris. 
fibulae 
cmris 
malleoI. 

" patellae 
Gang-raena 

Behan­
delte 

I ______ r-~_A-rb_g-~a __ n~g-~ __ r-____ I Erlauterung_en. 

g_e­
storb. 

ii.ber- 'Komplikationen. 
haupt P. = Potator. 

__ --1----1--_- ____ Kr, I. = Infektion i. Krkhse. 
~~~ m. w. m. w. ID. I w. m.1 w. t=gestorben. 

94 46 59 20 27 18 4 2 - -90140 

3 11- 1-----
') 3 ') 3 1 2 2 - - 1 - -
2- 2-------
1- 1-------

21 -
31 3 ') hume,i 2. manus 1. 
2 _ 2) humeri 1, manus 2. 

12-11-- 1 - -
1 -
1 2 

- 3)1 ___ 1 1 ') manus. 

4J 7 1 7 - - 1 - - - - 1 4) complicat. 2. 7 
3-
1 -

3- 1- 2-----
1- 1-------

1 - - -
1- - -

1----- 1 
1----- 1 

2 - 1- 1----- 2-
1 - - - - - - -1'1 1 -

1 -
2 

1----- 1-
212------ 12 

1 
16 

1 
5 

211------ 11 

_2 -=-4 1 ~ ~ = I = = = 1~ ~ 
2 41 1 1 1 - - - - <')1 2 
1 -I 1 - - - - - - -I 1 
3 21 1 1 2 1 - - - 4 1 3 4 

1 -
'J 14 tiJ 16 
') 4 ") 1 
9) 12 1 

'0) 10 ") 5 

~!I ! '1 9 1 :ih 
6 3 3 2 1 - - - 10 5 

92 105 35 51 35 

413-11----

8 170 83 

4 1 
1 -
1-
8 9 

,5 6 196 8 

") ~ -9 _11 ~ ~ 5 2 1 1 2 

20 19 81 5 5 7 1 2 2-
3 121------
1- 1-------
2- 1- 1-----
3- 1- 1-----
4- 4-------
2 - 2- - - - - - -
4 1 2[- 1 1 - - -- -

16 14 
2 1 
1 -
2-
2-
4-
2-
3 1 
1 -

5) cubiti 6. manus 5, anti­
brachii 2. 

0) cubiti '10, manus 4. 
') Lipoma 1, Hygroma 1, 

Enchondroma 1, GanO'­
lion 1. I:) 

8) Lipoma. 
9) Schnitt 2, Hieb 1. 

lOJ Schreibkrampfl,Fremd­
kiirper ill d. Hohlhand1. 

11) Distorsio manus 1, fi­
cera Iuetica 2. Fremd­
korper in d. Hohlhand 1. 

12) Mitl'alinsufficienz. 

13) ! -2 ill I = 2 1 = = 4 2 ") iuveterat. 2. 

14) 3 - 1 - 1 - - - - -
2 - 2' - - - - - - -

") 6 lU) 1 4 1 1 - - - 1 -
") 5 '") 3 1 1 2 2 - - - -

1- 1-------
131------" ;) 

21 - H) male sanata 1. 

2-
6 1 ") complicata 4 en)· 
3 3 '") complicata. 

1~) male sanata 2. 
1 - lR) inveterata 1. 

3 1 

81* 



296 8. Krankenbewegung in den sta.tionaren Kliniken fUr chirurgisehe Krankheiten. Marburg. 

Behan-
Abgang Erlauterungen. 

Krankheits-
delte ge- .nnge- ge- uber- Komplikationen. 

bezeichnnngen 
geheilt bessert heilt storb. haupt P. = Potator. 

Kr. I. = Infektion i. Krkhse. 
m. w. m. w. m. w. m. w. m. w. m. w. t = geetorben. 

Genu valgnm. . . .3 'llO 1 2 - 6 - - - 1 1 9 ') Fettembolie 1 t. 
Haemarthrosis genu. 4 1 4 1 - - - - - - 4 1 2) Defect beider Schien-

beine, Syndaktylie. 
Missbildungen . - 2) 1 - - - - - - - 1 - 1 3) cruris 1, femoris 2 (1 
Necrosis. . 6 - 5- - - - - - - 5- Recidiv). dorsi pedis 1. 

Neurosis. . . . . 1 - - - - - 1 - - - 1 - 0) femoris I, Melanosar-
coma dors. ped. 1 . 

Osteomyelitis . . . 14 9 8 4- - - 1 1 2 9 7 5) coxae I, genu 8, ped. 12. 
Paralysis und Paresis 1 - - - 1 - - - - - 1 - 0) pedis 9. genu 1. 

Pes equinns 1 - - - 1 - - - - - 1 - ') Haematoma 2. Hygroma 
2, Lipoma I, Ganglion 1, 

" 
planus. 1 - - - 1 -- - - - - 1 - Exostosis 1. 

" 
valgus. 2 - 1 - 1 - - - - - 2 - ") Osteoma femor. (Chloro-

varus 6 2 1 1 4 1 - - - - 5 2 formtod, Mitralstenose). 

" 9) Schuss 1, Schnitt 1, 
Phlegm one . 4 2 4 1 - - - - - - 4 1 Hieb 1. 
Rheumatismus articulo . 1 - 1- - -- - - - - 1- 10) Schnitt I, Stich 1. 

Sarcoma. 3) 4 0) 2 3 2- - 1 - - - 4 2 ") Fremdkiirper in der 

Tuberculosis 0) 23 "ll3 4 2 15 10 1 1 1 21 13 
Tibia I, Empyem des - Kniegelenks 1, ver-

Tumor ') 7 8) 1 7- - - - - - 1 7 1 eitertes Nagelbett 1. 
Ulcera cruris et pedis 10 6 8 4 1 2 - - - - 9 6 '2) Tuberculos. multiplex 7 

Unguis incamatns 1 2 - 2 1 - - - 1 
2 (1 t), Sykosis parasit. 2. - - Lues 1, Polyarthritis 2, 

Varices 2 1 2 1 - - - - - - 2 1 Jodoform-Ekzeml,Pleu-

Vulnera . 0) 8'°) 3 5 3 1 - - - - - 6 3 ritis 1, Angina catar-

A.ndere Krankheiten ")18 1 12 1 5 17 
1 rhalis I,Hautverbrenn.1. - - - - - ") Dysenterie 2 (1 t), Tu-

bercu!. multipl. 1, mul-

XV. Allgemeine Krankh. 12)18 ") 9 5 3 5 3 5 1 1 1 16 8 tipler Lupus I, Lues 
telt. 1, Hautverbrenn. 1. 

Summe der Behandelten 6101 343 3381159 1241 96 40 23 56 136 5581314 



9. A.Iter, FamiHenstand, Bezahlungsari der Verp:O.egungs­

kosten und Wohnori der Kranken in den stationiiren Kliniken 

fiir chirllrgische Krankheiten. 



29H 9. Alter, Familienstand, Bezahlung-sart del' Verpfleg-ung-skosten und 

Alter, Familienstand, I. Siimtliche Kliniken 

Bezahlung-sart del' Verpfieg-lmg-skosten 
Behandelte g-estorben und W ohnort 

ID. w. ZUS. ID. w. zus. 

Uberhaupt: 9045 4490 13535 656 349 1005 
I. Alter. 

unter bis 1 Jahr 127 86 213 27 22 49 
ii.ber 1 

" 
5 

" 
579 414 993 141 84 225 

" 
5 

" 
10 

" 
492 304 796 35 31 66 

" 
10 

" 
15 

" 
543 308 851 20 14 34 

" 15 " 20 " 
1067 540 1607 32 11 43 

" 
20 

" 
25 

" 
1026 505 1531 24 16 40 

" 
25 

" 
30 

" 
822 376 1198 35 17 52 

" 
30 

" 
40 

" 
1358 573 1931 51 26 77 

" 
40 

" 
50 

" 
1170 532 1702 82 41 123 

" 
50 

" 
60 

" 
925 389 1314 78 39 117 

" 60 " 70 " 
501 240 741 64 30 94 

" 70 Jahre 185 91 276 33 10 48 
lllbekannt 250 132 882 34 8 42 

2. Familienstand. 
ledig- 5126 2623 7749 345 209 .554 
verheiratet 3815 1819 4634 249 97 34(,_ 
verwitwet lmd g-eschieden 390 455 845 37 39 76 
unbekannt 214 98 307 25 4 29 

3. Verpflegungskosten. 
auf eig-ene Kosten 3234 2174 5408 252 158 410 

" 
offentliche Kosten 2640 1455 4095 248 143 391 

auf Kosten: 
del' Klinik (frei) 142 114 256 13 8 21 
Universitats-Krankenkassen 4 - 4 - - -
del' W ohlthatig-keit. . . . 44 36 80 4 " " 7 
akademischer Krankenkassen. 49 - 49 - - -
Brot- odeI' Dienstherrschaft 22 3 25 1 - 1 
U nfall v ersich erung- 36 1 37 1 - 1 
von Krankenkassen 2437 407 2844 104 17 121 

und zwar: 
Kreiskrankenkassen 141 27 168 5 - 5 
GeIlleindeln'ankenkass~n 71 21 92 4 2 6 
Ortskrankenl{assen 437 45 482 18 2 20 
Betriebs-(Fabrik-)Krankenkass~n 329 31 360 10 3 13 
Baukrankenkassen 125 - 125 2 .- 2 
Innungskrankenkassen 21 1 22 - - -
KnaI>pschaftskl"ankenkasse~ 153 32 185 13 3 16 
Eingeschrie bene Hilfskassen 402 36 438 18 3 21 
Dienstbotenkrankenkassen 18 94 112 2 2 4 
Berufsgellossenschaften 126 13 139 1 - 1 
ohue nahere Angabe der Kass·e 614 107 721 31 2 33 

{)hne jede Ang-abe . . . 437 800 737 33 20 53 
4. Wohnort. 

aus dem Orte der Klinik . 3486 1666 5152 321 170 491 

" 
del' Umg-eg-end desselben 783 855 1138 62 40 102 

" " 
Provinz desselben 3996 1943 5939 228 119 347 

" 
anderen Provinzen Preuss ens 555 366 921 32 14 46 

" 
dem Deutschen Reiche 81 54 135 2 - 2 

" " 
Auslande 144 106 2.50 11 I 6 17 

Anmerkung-en: { ') Davon fiir Rechnun~ der Berliner Kommune 

" " " 
des JU-irninalfonds 



Wohnort der Kranken in den stationitren Kliniken fUr chirurgische Krankheiten. 299 

2. und 3. Berlin 4. Bonn 
Klinigl. Charit6 . Ziegelstrasse 

Behandelte gestorben Behandelte gestorben Behandelte gestorben 

m. w. m. w. m. w. m. w. m. w. m. \Y. 

1924 I 797 144 58 993 664 89 55 792 365 46 21 

10 3 6 1 10 9 6 7 21 16 1 1 
31 23 8' 8 96 58 34 12 64 .45 17 6 
28 15 2 2 94 57 7 5 50 25 2 -

. 36 13 2 2 70 39 2 2 55 26 3 1 
175 90 8 3 86 58 2 3 112 61 - 1 
257 155 9 4 92 40 - 2 82 32 2 -
246 105 I 13 6 77 58 3 3 60 22 3 -
339 115 7 6 145 95 8 4 102 41 6 2 
282 78 23 6 145 102 11 2 88 34 3 3 
192 49 16 6 101 73 6 9 88 34 4 5 
89 32 20 4 51 51 7 4 46 22 3 2 
23 17 5 3 19 15 3 2 22 . 6 2 -

216 102 25 7 7 9 - - 2 1 - -

1027 I 463 62 29 557 320 54 34 498 223 32 10 

590 I 150 46 14 406 257 33 

I 
14 250 104 11 9 

98 91 12 11 30 87 2 7 44 38 3 2 
209 . 93 24 4 - - - - -. - - I -

206 87 17 5 588 467 44 32 363 211 26 14 
1)1117 1)525 1) 108 1) 52 169 160 33 17 157 124 12 7 

4 8 - - 18 3 4 2 - - - -
- - - - 2 - - - - - - -
- - - - - - - - -. - - -
- - - - - - - - 18 - - -
- - - - 1 1 - - - 1 - -
- - - - 1 - - - - ~ - -
429 90 19 1 212 33 6 2 228 25 7 

I 
-

- - - - 1 - - - - - - -- - - - 18 4 - - 10 2 _. -
- - - - 13 5 1 - 108 8 2 --
- - - - 14 4 1 - 6 1 - -
- - - - 1 - - - - - - -- - - - S 1 - - - - - -- - - - - - - - 42 1 4 -- - - - 42 5 1 1 58 13 1 -
- - - - - 1 - - -

I 
-

I 
-

I 

-- - - - 3 2 - - ~. - - -
429 90 19 1 117 11 3 1 '4 - - -

168 87 - - 2 - 2 2 26 4 1 -

1843 778 136 56 496 306 59 32 123 70 15 .'j 

49 8 5 1 73 40 8 8 78 36 8 4 
24 6 3 1 181 118 11 10 546 244 22 12 
7 4 - - 229 187 10 4 37 14 1 -

- 1 - - 6 6 1 - 8 - - -
2) i - - ~ 1) 8 2)7 - I 3) 1 -. 1) 1 - I -
1088 523 108 52 ') 4 Russlaud, 3 Amerika. 1 Australien. ') Prag. 

29 2 - - 2) 4 RUBBland. 3 Amerik ... 
3) RUBSlaud. 

2) Russlaud. 



300 9. .Alter, Familienstand, Bezahlungsart del' Verp:fiegungskosten und 

Altel', Familienstand, 5. Breslau 6. Giittingen 7. Greifswald 

Bezahlungsart del' Verp:fie-
Behandelte gestorben lBehandelte gestorben Behandelte gestorben 

gungskosten und W ohnort 
m. w. m. w. m. 1 w. m. w. ill. 1 w. 'm. w. 

Uberhaupt: 484 264 139 27 779 4391 62 23 840 390 42 20 
I. Alter. 

unter bis 1 Jahr 11 10 I 6 4 19 16 2 - 9 6 - 2 
fiber 1 

" 
5 

" 
43 19 7 3 73 52 16 6 . 35 22 6 2 

" 
5 

" 
10 

" 
21 10 - 1 58 45 4 4 34 24 - 1 

" 
10 

" 
15 

" 
34 23 1 1 73 43 2 1 77 32 3 -

" 
15 

" 
20 

" 
57 19 2 - 120 60 2 - 95 45 4 1 

" 
20 

" 
2,) 

" 
45 25 1 4 61 38 2 - 119 41 - 1 

" 
25 

" 
30 

" 
35 18 1 2 57 31 4 - 62 29 2 1 

" 
30 

" 
40 

" 
70 35 3 1 98 48 3 3 108 60 4 2 

" 
40 

" 
50 

" 
67 47 7 4 85 38 8 4 105 58 6 5 

" 
50 

" 
60 

" 
58 37 6 3 62 35 8 2 104 33 9 2 

" 60 " 70 " 
32 15 1 4 59 26 7 2 60 20 6 2 

" 
70 Jahre 9 2 4 - 14 7 2 1 30 18 1 1 

unbekannt 2 4 - - - - 2 - 2 2 1 -

2. Familienstand. 
ledig 245 133 21 17 475 287 32 14 462 209 18 9 
verheiratet 227 100 18 8 276 119 27 

I 
5 331 136 19 10 

verwitwet und g'eschieden 10 31 - 2 28 33 3 4 45 45 4 1 
unbekannt 2 - - - - - - - 2 - 1 -

3. Verpflegungskosten. 
auf eigene Kosten 2681174 26 18 339 212 20 9 315 201 14 13 

" 
offentliche Kosten 87 58 6 6 40 18 4 - 315 13.5 19 7 

auf Kosten: 
I 

der Klinik (frei) - - - - 1 6 - - ,"5 40 3 -

U niversit.-Krankenkassen - - - - 1 - - - - - - -
del' Wohlthatigkeit . . . 6 1 - - - - - - - - - -

akademischer Krankenkass. 1 - - - - - - - 17 - - -

Brot- odeI' Dienstherrschaft 3 --- - - 7 - - - - - - -

Unfallversicherung - - - - 28 1 1 - - - - -

von Krankenkassen 112 24 7 - 145 7 9 - 135 14 6 -
und zwar: 

Kreiskrankenkassen 3 1 - - 4 1 - - 15 4 - -
Gemeindekrankenkassen 3 2 - - - - - - 11 - 1 -
Ortskrankenl~assen 43 8 I 5 - 24 1 - -- 51 - 2 -
Betriebs-(Fabrik-)Krankenk. 34 9 1 - 17 - - - 13 - 1 -
Baukrankenkassen . - - - - - - - - -- - - -
Innungskrankellkassen - - - - - - - - 4 - - -
Knappscbaftskrankenkassen - - - - 11 -- - - - - - -
Eingescbriebene Hilfskassen 14 3 1 - 40 - 2 - 7 - - -
Dienstbotenkrankenkassen - - - -- - - - - 1 10 - -
Berufsgenossenscbaften 14 1 - - - - - - 22 - - -
ohue nahere Angabe der Kasse 1 - - - 49 5 7 - 11 - 2 -

ohne jede Angabe 7 7 - 3 218 195 23 14 3 -- - -

4. Wohnort. 
aus dem Orte del' Klinik . 95 61 10 4 62 36 12 7 94 50 7 4 

" 
del' Umgegenddesselben 34 14 3 4 85 68 2 2 83 30 3 2 

" 
" Provinz desselben 292 148 23 12 457 219 41 10 6:34 ;)01 32 14 

" 
andern Provo Preussens 26 17 1 5 136 84 7 4 29 9 - -

" 
dem Deutschen Reiche - - - - 38 32 - - - - - -

" " 
Auslande 1) 37 2)24 2) 2 2)2 1) 1 I - - - - - - I -

A~merkUngen: { 
') 35 Russland. ') Ohicago. 

2 Oesterreicb. 
2) RussJand. 



Wohnort der Kranken in den stationaren Kliniken fUr chirurgische Krankheiten. 301 

8. Halle 9. Kiel 10. Konigsberg II. Marburg 

Behandelte gestorben Behandelte gestorben Behandelte gestorben Behandelte gestorben 

m. w. In. w. In. w. In. w. m. w. m. I w. m. w. m. w. 

1144 528 86 61 860 314 37 19 640 393 55 29 589 336 56 36 

9 2 3 - 12 8 - 1 9 7 1 2 17 9 2 4 
115 70 23 22 20 9 2 - 46 61 12 13 56 55 16 12 

71 45 7 7 27 14 3 2 61 42 - 3 48 27 10 6 
69 39 2 3 33 27 1 1 46 29 1 - 50 37 3 3 

139 69 8 2 138 65 2 1 68 39 3 - 77 34 1 -
113 63 5 1 130 49 3 4 47 30 1 - 80 32 1 -
91 31 5 2 98 28 - 2 48 31 4 - 48 23 - 1 

183 56 5 5 158 33 4 1 96 51 8 1 59 39 3 1 
135 55 5 6 108 44 8 3 108 49 9 6 47 27 2 2 
121 44 7 4 75 18 5 2 66 38 11 2 58 28 6 4 
65 28 9 7 34 12 2 1 30 13 2 1 35 21 7 3 
18 13 3 1 25 6 6 1 13 3 2 1 12 4 5 -
15 13 4 1 2 1 1 - 2 - 1 - 2 - - -

618 320 48 38 514 208 17 11 331 236 24 18 399 224 37 29 
481 157 33 17 308 83 17 7 290 131 29 8 156 82 16 5 
45 51 5 6 37 23 3 1 19 26 2 3 34 30 3 2 
- - - - 1 - - - - - - - - - - -

312 228
1 

34 31 241 163 11 7 328 248 30 14 274 183 30 15 
256 129 22 20 166 103 13 10 130 63 8 6 1)203 140 23 18 

33 20 3 1 - 1 - - 31 36 3 5 - - - -
- - - - - - - - 1 - - - - - - -
- - - - - - - - 37 32 4 1 1 3 - 2 
- - - - 10 - - - - - - - 3 - - -
- -- - - - - - - 7 - 1 - 4 1 - -

1 - - - 1 - - - 5 - - - - - - -
542 151 27 9 440 47 13 2 93 11 7 3 101 5 3 -
94 21 4 - 5 - - - 1 - - - 18 - 1 -
22 11 3 2 6 1 - - 1 1 - - - - - -
57 8 1 - 75 10 5 1 16 3 2 1 50 2 - -

104 11 3 - 101 3 1 1 33 3 3 2 7 - - -
3 - - - 121 - 2 - - - - - - - - -

13 - - - 1 - - - - - - - - - - -
95 31 8 3 ._-- - - - - - - - 5 - 1 -

115 11 7 2 99 2 5 - 23 2 - - 4 - 1 -
10 156 

1 2 
7 127 

- - - - 1 - - - - -
29 2 - - 24 4 - - 17 1 1 - 17 3 - -
- - - 1 - - - 2 1 - -- - - - -

- - - 2 - - - 8 3 2 - 3 4 - 1 

251 165 25 27 245 68 12 2 156 80 25 18 121 52 20 15 
143 64 16 10 161 46 6 4 34 25 3 - 43 24 8 5 

1)720 278 44 24 416 195 13 13 327 192 16 8 399 242 23 15 
10 10 - - 29 3 6 - 28 22 2 - 24 16 5 1 
19 11 1 - 8 2 - - - - - - 2 2 - -

2) 1 - - - 1) 1 - - - 1) 95 2)74 2) 9 2) 3 - - - -
') 55 domicillos. ') Amerika. ') 94 Russlaud. ') darunter 19 Soldaten. 
2) Russla.nd. 1 Englaud. 

2j Russland. 
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alO 11. Ubersicht der wichtigsten Operationen in den 

Operationsbezeichnung 

Operationen an Knochen. 
Amputatio. 

humeri 
antibrachii 
femoris 
cruris. 
Pirogoff 
Lisfranc 
Chopart 
Finger, Zehen 

Resectionen 

Oberkiefer 
Vnterkiefer . 
Rippen 
Andere Knochen 

Osteotomie 
N ekrotomie, Seq uestrotomie, Ex-

cochleatio u. s. w. 
OsteokJase, Brisement force 
Knochennaht . 
Trepanation am Kopf 

" an anderen Knochen 
Pseuclarthrosen-Operation 

Operationen an Gelenken. 

Exarticulatio 

Unterkiefer . 
humeri 
manus. 
femoris 
genu 
pedis 
Finger, Zehen . 

Resectio s. Arthrektomie. 

Samtl. Berlin Berlin Bonn Kliniken (Kgl.Ch&rite) (ZiegeIstr.) 

192 12 
I 

3 - 21- 20 1 
8 1 

21 1 
62 7 
39 2 
16 -

9 -
7 -

30 1 

1 -

2 -

180 26 2-

1 -
1 - 2) 3 1 
9 - 3-
3 - 5-
4_'Q)2_ 

2 -
2 -

29 1 

1 -

5 -

5 -

Bresla u Gottingen 

6 1 51 3 
1 -

0) 1 
2 -

1 4) 14 3 

4 -
12 -
2 -
1 -

1- 2-
- ")17 -

21 2 44 5 

36 10 1» 1'-
20 5 - -

16) 10 1 1 - "Jl 0 1 18) 5 3 
1 
1 67 5 - -

57' 6 1-
83 1 - -

i 

1 -

4 - 2 1 -
")13 -

5 -
13 -

26) 1 _ 27) 6 _ 28) 14 

28 

3 -
10 -

1 1 "") 15 
- 6-

1· 1 23-
") 10 1 15-

i 
341 1 "")94 2 
2 - 9-

320: 14 
29: 1 
10 : -
88 i 13 _ .r,) 9 3 .6) 14 2") 12 1 

2 

2 -
5 -

4: 2 
9 ; -

I 

i 
i 

112· 8 

3' 1 
5 2 
5 2 
6: 3 
4! -
3 . -

86! -
I 

284 . 12 

1 -

- ! - ") 3 
- ") 2 -

4 - 4 - 16 -

- I-
ll- 1 -

1 -
- "') 1 -

3 -

25, . 1 

1 -
6°112 -

10 1 

2 -

I 
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2. -

1 ~ -

l' -__ I-
I - '-

! 
- 1-

1 -

22 4 

3 1 
2 1 
1 1 
2 1 
3 I -
21-

.') 9,­
i 

86! 3 

Kiefergelenk 
humeri 
cubiti. 
manus. 
coxae 

~~ = := 1= '.1 23 - - -64,71 1 , -

.') 2 -
3 , -

·,,;to 11 
.3) 2 _ 

- - 61-
2 - 11-

"') 1 - .') 7 I 1 

11-
81-
8· -
9 6·)2212 

.', Proc. mastoid. 10. eitrige Meningit. it, tubercul. Meningitis 2t. - •• ) Fract. cranii 4 (it), Hirnabscess 1, Empyema 
siu. front. 2. - '0) Polyp. antri Bighm., Catarrh. sin. front. je 1. - Ol) Fract. cranii 3 (Meningitis it), Empyema sin. 
frout., Empyema antri Highm., Caries proc. mast .. Otitis med. je 1. - .') Fractura cranii 3 (it), Tubel·cnl. multipl. 2, 
Empyema ant .. i Highm., Contusio cerebri je 1. - .. ) Tumor med. spin. 1 t. Trep. der Wirbelsanle 1 t (liens). - M) cruris 
ulliu.que (Lues) 1. - "~I Sarcoma. - r,6) Infinenzapnenmonie t. - ") Grangraen infolge Embolie. - ") Sarcoma. -



stationaren Kliniken fiir chirurgische Krankheiten. 311 

-.. -
Greifs- Halle Kiel 

Konigs- Marburg 
wald berg' 

I 0:: I 0:: 

I 

0:: 

I 
~ 0:: 

Erlauterungen. 
..., '" ..., '" ..., '" ..., CD ...., CD 
.... 

I 

't: "" 11 "" ,:;, "" ,:;, '" 
,:;, t = gestol'ben. 

.~ CD CD '" CD ... .~ '" 0 .;:::: .;:::: 0 .;:::: 0 0 ... ...., 
I 

...., ....., ... ....., 

"" 00 '" , 00 '" 00 '" I 
00 '" 00 

~ CD A I '" A ., A '" A '" 0 e.JJ 0 I e.JJ 0 e.JJ 0 e.JJ 0 e.JJ 

I 
I 

I 

28 1 16 2 1 - 24 2 22 2 ') Phlegmone antibrachii (Myocarditis t). 

2 - ') 1 1 - - - - 21-
2) Amputatio antibrachii utriusque 1 t (Herzparalyse). 
3) Gangraena. eruf. dextr. 

1 - 4 - - - 6 - 4 - 1) Endocard. ulcerosa 1 t. Phthis. pulm. 1 t. 
') 13 1 4 - - - 0) 7 1 'J 9 I 1 'J Herzfebler 1 t· 

7 8) 3 1 4 9) 6) Erysipel 1 t. 
- - - - 5 1 ') Pneumonie 1 t. 

3 - - - - - 1 - - - 8) Sarcoma pulm. 1 t.· 
1 - 3 - 11) 1 - '") 2 - - - 9) Tuberc. pulm. 1 t. 

- - 1 - - - 1 - - - 10) Sarcoma plantae pedis. 
H) Aneurysma art. femora1. 

1 - - - - - H) 3 1 2 - '") Aneurysma art. poplit. 
") Syme 5. 

1.5 - 13 3 8 4 22 4 21 7 14) Sepsis 1,. 
HI) Barkom. 

1 - HI) 1 1 2(1) 3 2 21) 2 1 "~I 2 1 16) CarcinOID 5 (Pneumonie 1 t), Sarkom 4 (1 Exenteratio 

- - 1 - " 1 '") .J 1 21) 4 2 bulbi). Osteom 1. 
v ") Carcinom, Melanosarkom je 1, Sarkom 2 (1 t). 

3 - ''') .5 1 30) 1 - "')13 2 32) 11 1 18) Phthis. pulm., Meningitis je 1 t. 
11 - 33) 6 1 :'l-!) 1 1 ") 2 - 36) 4 3 H'l) Carciuom (Pneumonie t). 

.) - 3 - 3 - 9 - 1.5 - 20) Carcinom 1 (Pneumonie t), Sarkom 2 (Meningitis 1 It 
21) Carcinoll1 It. ? 

") Erysipel 1 t. 

"") 40 .5 26 1 6: - .5.5 - 21 3 23) Pneumonie 1 t. 
41) 3 - - - - - 8 - ") 1 1 2-1) Bronchitis, Lungenoedem je 1 t. 

25) Empyem 8, Tubercu!. costar. 5. 
1 - 43) .5 - - - 2 - - - 26) Schussverlet:mng. 

4"i 16 3 4\') 9 2 50) 2i - ")11 1 '"I 9 1 :!7) Empyema 3, Caries costar. 2, Tumor thorac. 1. 

- - 1 - - , - - -- - - ") Empyem 9 (1 t), Sarcoma costar., Schussv91'letzung, 

! Tubercul. costarum je l. 
1 - 1 - - i - - - - - ''') Empyem 2 (Pnenmonie 1 t), Fl'actura cost., Caries 

cost. 5e 1. 
30) Actillomycosis hepatis. 

I 
31) Empyern 7 (Pyopneumothorax. Meningitis je 1 t), Hae-

matothorax 1. 

40 1 12 2 1 - 2 - 9 1 ") Empyem 4, Caries cost. 4. Pleuritis tubercu1. 1 'r, 
Tubercul. cost. 1-

- - - - -- I - - - - - "') l'yli.mie 1 t. Caries sterui 1. 

- - or,) 1 1 - - - - - -
34) Chondrosarkom-Recidiv. 
3f.) Sarcoma scapulae. 

fi;\ 1 1 1 - - - - - - -- :"Iii) Pericarditis. Bronchitis je It· 
- [ - os) 1 1 1 - - - f.>~) ) 11 1 37) Degenerat:o cordis 1 t. 
- I - - - - - - - - I - ") Amyloid der Leber und del' Milz !t. 

3!J) Diphtherie, Peritonitis je 1 t. 
- , - - - - - - - - - 40) Sepsis 2t, Uraemie, Pneumonie, Erschopfung je 1-,.. 

39 - 9 - - - 2! - 8 - -HJ 2 Con-ectionen ungfmstig cODsoJidiert, Fractur. 
"') Fettembolie l·r. 

411 48
1 

2 10 1 - - 1 28 2 43) Kieferbruch 2. 
44) Proc. mastoid. 
45) Fract. cranii 2, Stich umch die Orbita 1. Empyema. 

- - - - - - - , - - - antri Bighm. 1 t, Meningitis 1 t, Necros. cranii (Lues) 1, 
fll) 7 1 1 

! 
- I - - - - - - Hirnabscess 1 t (Meningitis). 

t;:;l 2 - 1 I - - - 9, - 6 - 4(;) Fract. crauii 4: ~1 -r). Otitis med. 2, Caries proc. mastoid. 
I 

i - ~I - .5 - 6 1.1 t), Ellipyom der I"tirnhohle 1. N ecrosi~ cranii 1. 
- - - - - "') Empyema sin. front. q (Mening. basilar.), Otitis 

• I I 71) "'i 12 1 0i 1 - - - 4 1 rued. 5, Trauma (Con. suicid.) 1. 

;:;V) :Fract. complicata (Sepsjs t). - 60) Polydactylie 1, Panaritium tend. 3. - 61) Melanosarkom 1, Gapgraena senll. 2. -
(; .... ) Luxatio. - H3) Tuberculosis. _ ('>4.) Luxatio inveter. 4. - 65) Resedio capituI. Hadii fracti 1. - 66) Tuberculosis 2. -
li71 Tuberculosis. _ (8) Tuberculosis (1 Meningitis t). - (j!J) Lungenembolie, Anaemie je 1 t. - 7(1) Arthritis deform. 1, 
llillartuberculose 1 t. - n) 'fuberculosis 2. 

22* 



312 11. Ubersicht der wichtigsten Operationen in den 

Samt!. Berlin Berlin Bonn Breslau Gottingen KIiniken lKgl.Charite) (Ziegelstr.) 

Operationsbezeichnung ::: ::: -= ~ = ::: .... '" .... '" .... Q) .... .... Q) .... Q) .. of .. of .. ,.Q .. 'f .. of .. of Q) Q) Q) ~ Q) '" .::l .;:; 0 '0;: 0 .;;:: .;;:: 0 .;;:: .s .s .... .... .... .... .. 
'" rt.l Q) UJ Q) UJ & UJ OJ '" Q) '" A Q) A Q) A Q) Q) A Q) A Q) 

0 be 0 be 0 be 0 be 0 be 0 be 

genu 119 3 1 - 9 - 1) 5 1 19 - ') 27 1 
pedis 27 2 - - 1 - - - 1 - 11 -
Finger. Zehen . 1 - - - - - - - - - - -

Punction, AusspiUung und Drai-
nage von Gelenken 87 3 - - 3 - - - - - 49 -

Reposition von Luxationen 33 2 - - 5 - ') 3 1 8) 2 1 8 -
Andere Gelenkoperationen 31 - - - -

I 
- - - - - - -

441-Plastische Operationen 190 2 3 1 6 - 21 - 25 -
, 

Gesicht 19 - - - - - - - 10) 2 - ") 9: -
Nase 23 - - - 12) 2 - ") 6 - ") 4 - to) il -Mund .. . .. 15 .- - - 1 - 1 - 2 - -
Rumpf Imd Extremitaten 43 - 1 - 1 - 19) 5 - 3 - '0) 9' -
Hasenschartenoperation . 70 2 21) 2 1 - - 6 - 12 - 211 -
Gaumennaht 20 - - - 2 - 3 - 2 - 1 -

Geschwulstexstirpation 840 29 23) 9 - 24)138 4 ")73 3 28) 85 4 "'1l67 . 7 
Mammaamputation. 178 3 1 - 56 - 9 1 18 - ~21 -
Kropfexstirpation . 51 2 - - 5 - 4 - 19 - 5' -
Zungenamputation . 7 1 - - - - 1 - - - 1 -
Tonsillotomie 9 - - - - - - - - - - -
Tracheotomie wegen Diphtherie u. 

Croup . .. 380 201 - - 103 52 33 24 2 1 34 27 
Tracheotomie wegen Fremdkiirper, 

Stenose etc. 40 12 .- - ") 6, 2 3 - 3 - 6: -
Kehlkopfexstirpation 11- - - ,0~11 - - - - - - -
Laryngofissur 7 4 - - - - , - U) 2 2 -

[= Oesophagotornie . 4 1 - - ") 1 - , - U) 1 1 -
Magenoperation . 33 15 - I - .,) 2 1 ··:;-6 ! 3 .. ) 7 1 3 1 -
Thoracocenthese 3 1 -

! 
- - - - - 1 - - : -

Laparotornie . 
87

1 

27 - - "')16 5 "') 2 1 ") 8 1 ")14 ;) 
Nephrotomie etc. 30 1 - i - 60) 2 - - - .') 6 - 1 -, 
Nierenexstirpation 6, 2 - i - 41 1 - - - - 2i 1 
Darmresection, Darmnaht, Entero- I I I , 

2: 6~ Kolotomie 27 i 13 - I - 2 11 1 2 - 2 
Resectio recti wegen Carcinom 48 ! 12 I 12 : 2 4: 7 3 7' 3 -

! 
- -

Anus praeternaturalis-Anlegung 21) : 1:3 - - 7! 5 2' 1 ;) 2 4 1 2 
Mastdarmfisteloperation 4°1- - - 1 - I' -

_81= 
6 -, I Blasenscheidenfisteloperation 4 - - - - i - I, - 1 -

Haemonhoidalknoten-Kauterisat .. 47 1 - - i -, 11 - 41 - 4- 3: -
Herniotomie etc. 2115 : 34 ;) i - 68) 60 I 9 60) 16 ;) ") 131 1 ") 19 4 
30) Sarkoma colli 1 t. - .0) Tubercul. laryngi •. - H) Lues tert. (Pneumonie) 1 t. Papilloma laryngis 1 t. - 42) Sarkon: 
der Schildtlriise (Pneumonia). - 4:;) Tumor phal"yng. - 44) Pneumonie t. - -H) Carcinoma oesoVhagi 1 t. _ 46) Ca.rcinoma 
oesophagi 3 (1 t), Care. pylori 2 (1 t). Stenosis pylori 1 t (Peritonitis). - ") Uleus ventriculi 1 t (A.namie). - .') Garein 
oesophagi 1 t. Care. pylori 2 (1 t). - 49) Care. oesophagi 1 t. - .") Care. ventriculi. oesophagi je 2t. - 01, lIeus l 
(1 t Peritonitis). Peritonitis 2 t. Care, intestinalis 2. Perityphlitis 1 t. Cystoma ovarii, 'rumor abdom. je 1. - 32) neu; 
(Peritonitis 1 t). - 53) Care. intestinal. 2, Peritonitis 1 t, Cirrhosis hepatiB, Pankreascyste (Ligatur d. Art. lienalis) je 1. _ 
54) CarcinoID. Darmtumor, Peritonitis je 1 t. Gallenblasenoperationen 5, Tumor uteri, bepatis maligna, abdominis je 1. _ 
61)) Ileus 4. - :;6) Carcinoma valvnl. Bauhilli 2 t, Care. des Colon 1 t, Care. corp. uteri 1, Peritonitis tnberenl. 1 t, Peri. 
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Gl'eifs­
wahl Halle Riel Konigs­

berg Marburg 

. ') 18 
4) 8 

1 

2.) ; 
") 11 ! 

HI I 

") 6 
5 

12 
4 

"J 91 
"")24 

5 

4 

3 

"'; 11 
3 

- ' 
I 

(;") c,! 
:2 

") + 

I iii 

I
i ~ 

1 

1 

1 
2 

6) 8 
2 

6 

2 

4 

t5 
OJ 
OJ) 

1 

3 

-I _ ") 2 
1 

!-
4 29)44' 
1 V3 

6 

2 

2 

81 

3 
1 

42) 1 

4 ""} 10 
~ W!) 2! 
- -, 

;') 

2 

3 3°)4)) 
lH) 13 I 

1 

44 

2 

36) 2' 
1 ' 

-I 

4 50) 3 i 
_ ."\ 3! 

1 
1 

31' :1 

13! -- " • J 
21 

i 
9' 

30 

-

2 "J 24 : .S 73) 15 i 

") 27 
3 

1 
2 

28 

") 2 
18) 2 

'0:; 

Ii 
,[5 
I OJ) 

I 

1 12 
") 1 

21 

I:;:: 

I '" i-e 
,0 

I~ 
I OJ) 

2 -
3 

E rIa ute run gen. 

t = gestorben. 

') Tuberculosis pulm. 1 t. 
2) Arthritis deform. 2 . 
3) Miliartuberculose 1 t. 
4) Meningitis tubercul. 1 t. 
',) Tubercul. multiplex. 
0) Tubercul. universal. 1 t. 
') Fettembolie del' Lungen 1 t. 
'J Sepsis 1 t. 
uJ Blutige l{epon. Lux. ischiadica, cubiti, indids .ie 1, 

I..Iux. pubica 1. 
'0) Nadt Aetzung mit Schwefelsaure 1. 
") Lupus faciei, Ectropion je 1. 
12) Lupus, Sattelnase je 1. 
1") Lupus 1. 
1-1) Atresia narium, Lues, Carcinom j e 1. 
'") Lupus. 
HI) Lues. Lupus je 1. 
") Totale Uuterlippenplastiken. 
lk) Noma 1. 
19) illcera 3, Syndactylie, Verbrennung je 1. 
eo) PfannenpJastiken ZUl' HeiIung der congenitu.l. Hiift-12 

10 
2 

") 7 1 luxation 3. 
21) Icterus neonotormu 1 t. 
") Erysipelas 1 t. 

1 31) 106 
1 16 
1 1 

1 

6 -
3 32)82 -

3.') 6:-
1 8 -

2 
5 -

23) Carcinom 2. LymphoID 6. 
2-1) Carcinom 42 (2t). Sarkom 17, Melanosarkom 1. Lym­

phOID 18. Lipom 7. Fibrom 6, Hygrom, Augiom je 2, 
ChondroID. ]fyom je 1. 

") Carcinom 27. Sarkom 1 t, Lymphosarkom 3. Lyrnphou 
3, Lipom 2. Fibrom 1. AngioID 1, Tumor del' Schild­
driise :3 t (1 Bronchitis,1 

59 I 18 54 29 
, 

'.![\) Oarcinom 31 (2t). Sarkom 13, Melanosarkom 2. I.lym­
pham 13, Chondrom 2, Atherom 1. 

"j Carcinom 30 (3t). Sarkom 8, HaeIDatom 1 t. LipOID 9, 

"') 13 

2 "") 10 
2 

58) 9 
1 '*) 2 

:2 
:2 

6 i 
4' 

5 3\\) 3! 

fi 
1 

o 
oJ 

2 ;'''Jl4 
(5) 11 

~ I = 
= 2~1 

:1 '*)191 3 '") 19 

3 Angiolll 11, Ganglion 5. 
2H) Am Kopfe: CarcinoID 25 (15 del' Untel'lippe,l 1 t, 8a1'­

kom 5 (1 t). FibrOID. Encephalocele, N eUl'oma plexi­
f.)rme je 1. Angioma. Cysten je 4; am RaIse: Car 
cinomatbse Drusen 3, LymphosarkOlll n, Cyste, l.ipon 
je 1; an Rumpf und Extremitftten: Carcinom 10 (1 t) 
barkom 6 (1 t), J:"ibrom .1:, LipOID 13, .AngioID, Myxom, 

~ AtheroID je 1. 
7 2\1) Carcinom 19 (3 t). Sarkorn 5, Lymphom 5. FibrOin 3, 

LipOID 2. 
3f ,) OarcinoID 16 (1 t), SarkolU 11, Lymphosarkom 2, 

LymphoID 7. 
31) CarcinOID 31 (2t), Sarkom 19 (1-;-1, LympllOID 19, 

Lipom 7. Fibrolll 2, Chrondl'om 1. 
3:!) Carcinom 18, SarkoTll 7, )Ielanosarkom 1, LymphoD1 21. 

LipOID b. Angiom 1. 
;~~:) Hydroeephalus chron_ 1 t. 
;1-1) Sehrurnpfniere 1 t. 
;1::') Mastitis mammae virilis . 
:~fi) Aspirationspueumonie 1 t. 
Wi} }'ractura bas. cranii 1 t, Carcinoma laryngi~ 3. 
31» Del. tremens, Grangraena pulm. je 1 t, Phlegm one 

4 des MUl1dbodens ILebel'cirrllOse) 1"[. 
typbliti~ (Exstirp. proc. vermiform.), Tumor ovarii je 1. - 57) I1~us, Lebersyphilis je 1. - 58) Care. hepatis 1. Sarcoma 
mesenterii 1 t. Peritonitis 1 t. Tumor abdom. 1, nens 2. - 51-I) Care. ventriculi 1, UJc.us ventric. 2 t. Ruptnril ilei. Peri­
typhlitis, Volvulus,ie 1 t. Peritonitis tubercul. 2. - 60) Care. renis. Ren mobile je 1. - 61) Fistula 1. Sarcoma 2. _. u"2) llydro­
lIephrose. Pyonephrose je 1. - 63) Pyelonephritis 2 (1 t). - 64) Ren mobile. Tubercul. renis je L - (5) Sarcoma renis, 
Hydronephrose je 1. \Vanderniere 5. - 66) Wegen gangraen. Hernie 3, wegen StrictUT 1..- (;7) Enterostomie 1. -
"loj Peritonitis 3 t, Pu€umonie 2t. - H9) Peritonitis, PneuDlonie, Hernia umbiL incarc. je 1 t. - 7(1) Tuberculos. pulm. 1 t. -
711 Peritonitis 1 t. - 72) Sepsis, Perforationsperitonitis Je 1 t. - 7:l\ Peritonitis 2t. - H) Peritonitis, Endocarditis ulcerosa 
je 1 t. - 71'» Peritonitis 2 t, Enteritis acuta, Autointoxic tion 5e 1 t. 



314 11. Ubersicht der wichtigsten Operationen in den 

Sitmtl. Berlin Berlin Bonn Breslau Gotlimn Kliniken (KgL Charlte) (Ziegelstr. ) 

Operationsbezeichnung 1=1 

Ii-
1=1 1=1 1=1 m ..., ., .., ..., ., ..., ., ..., ., ..., <OJ ... .c ... .. of .. .c .. .c 

.~ I ~ .~ ... ., <OJ .~ ... ., .. 
0 .~ .~ 0 0 .~ 0 .. ...... ...... ... ...... ..., ... ..., 

c.- oo <IJ ., rn <IJ 00 ., III CD a.:! .,. ., .,. .,. '" .,. ., .,. ., .,. ., 
0 Qf) 0 Qf) 0 Qf) 0 Qf) 0 Qf) o Qf) 

Blasenektopie-Operation . 6 - - - 1 - - - 1 -
_31 = Lithotripsie 4 - - - - - - - 3 -

Blasenschnitt 35 4 - - 4 - 5 - 9 1 9 -
Punctio vesicae . ..... 3 1 - - - - - - - - - -
Epi- und Hyposparlie-Operation 15 - - - 1 - 1 - 3 - 4 -
Penisamputation 17 1 - - ') 4 - ') 2 - ') 1 - 3 1 
Kastration 47 1 1 - 7 - 6 - 4 - 4 1 
Urethrotomie . 39 6 1 - 11 - 3 - 2 - 1 -
Phimosenoperation . 13 - - - - - - - - - - -
Hydrocelenoperation 93 - - - 26 - 9 - 8 - 15 -
Ovariotomie 7 2 - - 1 - - - - - 5 2 
Myomotomie et Exstirpatio uteri .51 1 - - - - - - - - 3 1 
Arterienligatur (grosser Arterien) 1~1 1 - - 'J 2 - - - ') 2 - 4 -
Nervendehnung . - 81 - - 1 - - - 1 - 1 -
Nervennaht . . 121 = - - 1 - - - - - 3 -
Nervenresection . 16 - - - 5 - 2 - 1 - 5 -
Sehnennaht 16 - -' - 2 - 2 - 3 - 3 -
Tenotomie 42 - 1 - 1 - 3 - 5 - 17 -
Klumpfussoperation 27 - - - - - 1 - 2 - 21 -
Echinokokkenoperation 12 2 - - - - - - 6) 1:- ') 2 1 
Andere Operationen 857 35 - - 8) 35 2 ") 34 1 '0) 29 1 2 ")175 8 

Zu.sammen 1891/92 5018; 521 32 1 6641 91 350144 417. 29 1009 80 
M [ 366 i 67 1890/91 4,82.651 162 26 664'162 404 32 856 88 

I 
1889/90 46.')2678 106 30 891 178 389 42 497 86 848 100 

1888/89 4359' 465 71 22 836 136 436 20 634 54 746 51 
! ! , 
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Greifs- Halle Riel Konigs- Marburg wald berg 
1=1 = ~ 1=1 1=1 Erlauterungen. ..., 0;> 

1:: 
0;> .... t: 0;> .... 0;> ... -e ~ ... -e ~ ... -e t = gestorben . 0;> 0;> ... 0;> .~ ... 0;> 

'': .s '': 0 '': 0 0 '': 0 .... .... ... .... ..., 
0;> '" 0;> '" 0;> '" 0;> <7J 0;> '" p.. 0;> p.. 0;> p.. 0;> p.. '" p.. 0;> 
0 bIJ 0 bIJ 0 bIJ 0 OJJ 0 OJJ 

- - - - 1 - - - - - ') Wegen Carcinom. 

1 - - - - - - - - - 2) Blntung d. Art. lingnalis, Lig. d. Art. subclavia bei 

1 3 1 1 1 2 1 1 
Sarkom-Recidiv am Proc. coracoideus je 1. 

- - 0) Aneurysma arter. carot. interna. 
3 1 - - - - - - - - oJ Stichverletzung d. Art. brachialis. 

3 - 1 - - - 1 - 1 - ") Aneurysma traumat. art. subclaviae. 

2 ') 4i 1 
6) Echinokoklrns hepatis. 

- - - - - - - ') Mit Laparotomie 1. 
9 - 4 - - - 51 - 7 - 0) Enucleatio bulbi bei Sarcoma orbime 2, Incisiou b. 

6 1 4 2 2 - .5 1 4 2 Phlegmone 5, b. Abscessen 5, b. Mastitis 1, Varicen-

12 I 1 
exstiIpation 1. - - - - I - - - - 9) Enucleatio bulbi bei Angiom des AugenUdes, Unter-

15 - 7 - - - 7 - 6 - bindung der V. saphena bei Varicen, Kugelextraction, 

- - - - 1 - - - - - Makroglossie je 1. 

- - - 2 - 10) Enueleatio bulbi bei Sarcoma orbime 1, Abseessspal-- - - - - tung 5 (Glycerinintoxication 1t), Operation wegen Ma-
2 - ') 1 - 0) 1 1 - - - - .titis 3, wegen Fistula dentis 1. 

- - - - - - - - - - ") Incision, Ausloifelung 117 (8 t), Lupusoperation 24, 

1 - 3 4 - Cauterisation von Angiomen 3, Operation wegen schiefer - - - - - Nasensepten 6, Enueleatio bulbi 3, Excicl. corp. aliena 3, 
1 - - - - - 2 - - - Dammnaht 3, Fracturennagelung 2. 

4 - - - - - 1 - 1 - 12) Cholecystotomie, Choleeystentarostomie, Cholecystecto-
mie, Prostatectomie je 1, Myotomie (Sterno-Cleido) 2, 

7 - 1 - 1 - 6 - - - Empyemoperation 4, Pleuritispunction 3 (1 t), Operation 
- - 1 - - - - - 2 - wegen Empyema antri Highm. 1, wegen Abscessus 

4 - 6) 3 - - - 6) 2 1 - - perityphliticus, paratyphliticus, proctiticus je 3, wegen 

12)452 14 13)64 6 14) 2 1&)36 1 18) 30 1 
Abscessus subphrenicus 2, Abscessns urethralis 1, 

- Lnpusoperation 30. Transplanmtionen 16. 
13) Abscessspaltung 18 (st), Incision bei Phlegmone 3, 

1042 51 393 83 128 20 568 53 415 69 Varicenexstirpation mit Unterbind. d. V. saphena 4. 
H) Schlottergeienkoperation 1. 
U) Enncleatio bulbi bei Sarcoma orbitae, Operation bei 

701, 56 386 53 349 40 636 93 258 34 Prolapsus recti je 1. 
16) Enucleatio bulbi bei Lues tert. mit Carcinoma faciei, 

638 31 392 62 237 27 430 87 224 35 
Kugelenraction je 1, Varicenexstirp"tion m. Unterb. 
d. V. saphena 1, Unterb. d. V. saphena magna bei 
Varicen 2. 

540 28 422 56 186 22 372 63 116 13 
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Krankheitsbezeichnungen 

I. Kopf und Gesicht. 

Abscessus 
Actinomycosis 
Ankylose 
Carbunculus 
Carcinoma 
Caries 
Combustio 
Commotio cerebri 
Contusio 
Empyema antl'i Highmori 
Erysipelas 
Fractura cranii 

" mandib. 
Furunkel 
Hautausschlag 
Hydrocephalus 
Keloid 
Lues. 
Lupus 
lIfeningocele 
Naevus 
Necrosis. 
Neuralgia 
Phlegmone. 
Sarcoma. 
Tuberculosis 
Tumores 
Ulcera 
Vulnera . 
Andere Krankheitell ' ) . 

II. Augen. 

III. Ohren. 

IV. Nase. 

Carcinoma 
Defectus 
Epistaxis 
Fractura oss. n. 
Lupus 
Polypus. 

12. Krankheitsfalle in den Polikliniken 

Behandelte *) 

m. 

3408 

156 
18 
8 

46 
113 

19 
26 
22 

146 
23 
25 
37 
11 
13 

633 
10 
11 
41 
48 

4 
25 
35 
97 
23 
17 
35 

369 
57 

1252 
88 

113 

311 

375 

26 
16 
17 
14 I 

20 1 

90 ! 

w. II 

2083 

130 
4 
5 

19 I 
45 
14 
17 

5 
42 

9 
30 

! I 
6 I 

636 
4 

13 
51 
75 
11 
39 ' 
19 'I' 

136 
19 i 
11 
33 

291 
44 

294 
73 

60 

2139 

316 

25 
18 
4 
4 

23 
85 

zus. 

5491 

286 
22 
13 
65 

158 
33 
43 
27 

188 
32 
5.5 
41 
15 
19 

1269 
14 
24 
92 

123 
15 
64 
54 

233 
42 
28 
68 

660 
101 

1546 
161 

173 

.'550 

691 
51 
34 
21 
18 
43 

175 

Berlin 
Ziegelstrasse 

Behandelte 

m. 

1236 

63 
10 
6 

32 
27 

;3 
5 
4 

28 
6 

10 
6 
.'i 

298 
9 
7 

20 
9 
3 
6 

10 
61 
10 
4 

14 
212 

22 
327 

19 

62 

87 

68 

7 
7 

4 
7 

28 

w. 

865 

47 
3 
4 

10 
14 
3 
3 

10 
2 
9 
1 
2 

291 
2 
7 

28 
15 
4 

16 
3 

69 
2 
7 

11 
1.56 
20 

124 
2 

27 

68 

72 

11 
9 

2 
5 

39 

Bonn 

Behandelte 

m. 1 w. II m. I w. 

353 

28 

5 
10 

6 
3 
5' 

18, 
11' 

13 
2 

165155 
23 i 4 

- 1-
-31 = 

'" 1 3 

31 2 3 1 

511 1 
111 2 

= 1112 
- I, 1 
- 11-

, II 
2111 -

=1 1 =21' = 
8, 2

1
-

1 1 2 1 
61 31 ,) 
6; 31 5 
~i ~II ~ 
2 - 'I 1 

3~ 3418 
19 7[ 1 

141 39 1 7 
6 II 2 

i 

8'] 1 
11 

21 

30 3 '. 15 

71 33 

31 

5 

5 
1 
2 

1 

1 

1 
1 
3 

7 
1 
2 
1 

3 

18 123 

3 
2 
4 

3, 3 
2 i -

1 - 1 

3: - 2'-
3 1 3 - -

21 I 18 10 I 3 

163 

34 

4 
8 
2 
1 

2 

8 
1 

:3 
7 
5 

1 

46 
5 

28 
2 

12 

16 

G2 
G 
2 
1 
1 

13 

*) Fiir Halle und lIIarbUl'g haben Angabellnicht vorgelegen. - '.I Darunter Cephalhaematom 
2 w., Schussverletzungen 19 m. Berlin; Meningitis tuberculosa 2 m., Epilepsie 3 m., Hirnabseess 
1 Ill. 1 w. Bonn; Aneurysma 1 m. 1 W., Empyema sin. frontal. 1 m., Periostitis 3 m. 2 w., 
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Breslau Gottingen Greifswald Kiel Konigsberg 

! ~g m § 

~' 
I,," " II"" d I 

g 
"" " ~" " 

Be- ! 1";\ .... ,.\:1: 00 Q Be- _.~ Be- ~:~~.~ Be- Be- I :,g~.~ " I ,,'g·a·~ -- .~ " 
halldelte o C'M ;: ~~ halldelte ~ ~ handelte 0 0 ...... ::= halldelte h"d,lt, !I! ~ i:i .I ~:;:: 

~~E2 ~ [;~~ ~ g ~ 
i1";\"tE ~ "'" ~g rd~ ~ <5-":0 ' "'Q 1C .-=-

---
I w. ~ -1 .. II m. i w. 1 m. I ';:l~l .. 

m. I w. m. m. w., ~ lU. I w. m. w. " '" '" 
I 

135 1160 
I 

366 4212811124 683 272 153 90 86 199 136 84 20 17 248 196 553 

21 14 1 1 6 18 91\ 17 4 5 1 1 8 14 14 18 - - 28 
7 - 4 - 3 -

=1:= 
- - - - - - 1 1 I 11 1 II -

- - - - - - - - -i- - 1 2 - 1 -1-: I' 6 5 _. - - - -11- - - -1- - - 3 1 - -I 4 
27 17 16 6 7 12 !II~ 7 1 41 1 2 - 28 3 15 2!1 7 

.5 3 2 - 4 - - - - , - - - ·5 I 5 ;) 31 2 
10 3 - - - - -11- 2 1 1 :- 1 2 51 5 - I, -

8 2 6 2 - 1 1 ;1- - - 1 2 - 2 2 1 

~I 
-

1)9 13 - 2 - 4: 111- 11 2 11= 7 8 9i 3 - -

4 3 3 2 2 - -1- 2 1 _1- - - I 2 -- I -
.J 7 - - - 3 

_41= 
1 - .- - 1 .5 7: 5 - -:1-.J ,I 

7 1 5 1 1 - 1 - - - 2 - 8 2 ~I~II = 1 - 1 - - 1 - ,- - - - - - 1 2 1 
- - - - - 7 4 III 2 1 - - 4 1 - -

=1=11= 24 22 - - - 46 34 I 1 14 18 2 - 7.5 85 161 165 
- - - - 1 1 - - - - - 1 - - - _:1-- I 

-I 2 2 - 1: - - - - - - - - - - 1 2 - 2 
12 12 7 2. 6 - 4 - - 1 - 1 3 - 6 6 2 111-
1-'i 1.'3 7 10 1 9 4 13 .5 I) 12 3: 7 2 4 4 11 1 511 6 

- 3 - 2 - - 1 - - -
=1 1 

- - - 1 - Ii! -
2 3 2 - 3 1 1 1 2 2 - - 8 14 - 3" 15 'I 
2 4 - I 3 4 .. 1 1 1 1 1 2 - 10 5 7 --Ii 3 " 9 10 5 1 - - 2 - 4 9 - 1 2 20 16 21 - -r \) 8 2 1 9 - 1 1 - - - - - - - 7 - - 5 
7 :2 6 2 1 - - - 3 1 1 1 - 1 1 - 1 - -
9 10 3 6 2 4 5 1 1 4 - 1 1 2 5 1 - -1-

48 43 22 26 15 24 21 1.5 14 3 5 - 16 16 18 18 2, 6 1117 
7 8 3 4 - 2 1 1 21 - - - - 4 5 4 ' , -1- -

363 55 56 19 15 5" 18 ;'j 51 12 - 108 16 209 30 11- -" -

6 4 2 1 - 14 8 - 8 10 1 :2 12 15 23 33 I! 1:1 3.5 
II 

25. 18' 4 3 4 2 1 1 .5 'I 
- - - - - - - - -I -, 

II 

2 12 10 11 12 125 88 
1 i 

46 ;);) 8 1 5 - - - - - :_1 14 , '1 
I : I! 

7eb 43 'r _u 1:'i 19 7 10 3 22 24 1 . 2 14 17 67 79 3 5 !i 58 

1.5 8 8 5 3 1 1 2 
, 

1 1-- - - - - .- - - -
5 5 

., 2 - - 1 - - 1 - - - - 2 2 -i .J I 

" ~I= eb - - - - - - - - - - - :2 - 7 -e, 
-I '-' 

1 - - - - - - - - - - - 2 - 4 2 -1- -

.5 2 
., ., 2 1 2 1 - 1 1 - - - 2 2 9 :2 - 7 

22 11 9 6 12 _. 31 1 5, 
., 
.J - _. - 1 14 10 - - 19 

Paresis facial. 1 m. 1 w. Br€slau; Fistel 2 m. 2 w., ::'I1ilzbrand 1 m., AtherOlll 7 m. 4 w., 
Arthritis l1lallclib. 1 w .. lI'Iissbilclullgen 2 m., Alopecia areat.a 1 m. 1 w. Gottillgen; .Fucialis­
Hihmung' ;) w. Greit'swald; Parotitis 1 Ill. Guttingen, 7 m. ;) w. Riel; Ang·jom .j m. 12 w. I(iel. 
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Krankheitsbezeichllungen 

Rhinitis. 
Schiefes Septum . 
Corpus aliennm 
Andere Krankheiten 1). 

V. Mund,Schlund, Speiseriihre. 

Abseessus 
Actinomyco$is . 
Adenoide Vegetation en 
Angina phlegmollosa 
Ankyloglossoll 
Carbunculus 
Carcinoma. 
Caries dentium 
Corpus alienum 
Diphtheria . 
Epulis 
Fibroma 
Fistula 
Gumma. . . 
Hypertrophia tonsillarum. 
I.allium fissum 

" 
et palatum fissum 

MissbiJdungen 
Parulis 
Pharyngitis 
Sarcoma. 
Stomatitis 
Strictura oesophagi. 
T n berculosi~ 
Tumores 
Ulcera 
·ulnera. V 

A Ildere Krankheiten 2) . 

VI. Hals und Nacken. 

Abscessus 
A ctinomycosis . 
Caput obstipum 
Carbunculus 
Carcinoma. 
Corpus alienum 
'urunculus. 

- -

Behandelte 

, 
! m. ! w. zus. 

45 55 100 
56 24 80 
32 28 60 
59 50 109 

5982 7319 13301 
43 21 64 
2 - 2 

12 9 21 
143 208 351 

91 45 136 
10 9 19 

168 27 195 
4465 6041 10506 

30 36 ()6 
62 51 113 
30 45 7.''1 

3 4 7 
60 46 106 
21 16 37 

217 236 453 
59 48 107 
75 43 118 
20 14 34 

207 170 377 
39 43 82 
2 5 7 

54 61 115 
28 14 42 
7 7 14 

28 27 55 
27 19 46 
12 7 19 
67 67 134 

1356 1101 2457 
22.5 186 411 

12 5 17 
60 44 104 
81 12 93 
27 5 32 
9 4 13 

49 5 54 

12. Krankheitsfitlle ill den Poliklilliken 

_ .. _. --
Berlin Bonn 

Ziegelstrasse 

... = = I al <>'" '" "0 J-o..:.=;:r. = 
Behaml el t e Behandelte =,§:§.; 1 := ~ 

~~~ :; I" !" ... -
"'d~ ~ I = ~ 

1-<0 

m. ! w. 
--T ----- -, -~i ~ m. w. ID.! W I ." 

15 T - 15 ,I) I; 1 
511 

9 
6 29 13 5 10 

- - 5 4 -

7 1
j 

-
- - 38 24 10 20 

736 634 233 1061: 99 341: 18() 

10 3 16 3 1 2 ~ Ii ~1 1 - -
- - - -11 -

- I -
17 20 7 8 ;- - i -
55 30 = I!= 

, 
- - i -

2 6 1 - -
45 ! 12 6:) 1 1146 -Ii 45 

210 
I 

225 3 1 - -,I -
14 15 1 2 ,!- I 

11 ,I 
-

5 4 32 12 Ii 27 34 
12 20 :-; 7 Ii 2 =11 6 

- 1 1 ~ Ii 
1 2 

31 15 9 2 7 
14 8 - - =1 -

127 12,1) 26 19 i 2 4 1 30 
18 16 4 6 3 41 7 
23 14 16 12 11 61 17 
9 3 8 4 - 2 9 

99 79 13 6 - - -
- - 6 2 - - -

1 - - 2 - 1 1 
- - - - - - -

14 8 - - - - -
1 1 1 1 1 - 1 
2 1 9 I 4 2 3 13 
3 - 6 4 - - -

- - 5 2 - 1 2 
23 28 1 1 I 1 1 I-

I 
528 429 201 139\i 62 45 143 

115 102 34 : 15 I 8 4 27 
9 2 - I - -

28 23 2 ~ I' 
1 1 1 

29 1 17 3 1 1:-; 
2 

I 
1 11 2 Ii 8 2 7 

3 - 1 ~l,~ .- 1 
- - - - -

1) Darullter adenoide Wucherungen 18 m. 10 w., Muschelhypertrophie 20 m. 14 w. Bonn; 
Atresia nasi 1 m. Breslau; Lues 1 m. Gottingen, 3 w. Greifswald, 6 m. 2 w. Konigsberg; 
'l'uberculosis 2 w. Gottingen; Vulnera 1 m. Gottingen, 1 m. 2 w. Greifswald; Eczema 1. m. 
2 w., Neurosis 1 w. Gottillgen; Furunculus 1 w. Greifswald; Tumor 1 m. Greifswald, 6 w. Konigs. 
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Breslau Giittingen Greifswald Kiel Konigsberg 

Be­
handelte 

I;;;J Be- ~.; Be- ~,I~.i Be- Be- 1~,I~.i 1_.1 
~ ~ handelte ~ 1 handelte ~:§ ~ ~ handelte handelte ~ l' t;l ~ ~ ~ 
~8 <5 ~~ ~ ~~ ~ ~~ 

m. 
... -----i ;... ----II~-:__I-I---I:----il----;-I------I 1 
~ m.! w. ~ m. I w. m. w. ru. w. lll. w. m. w. 

7 17 36 ~ ~ 12 
1 3 ~ ~ 2 

11 4 ~ ~ 15 
~ ~ 1 =, ~3 2 = 1= ~ I ~4 1 = ~ 

14 12 ~ ~ ~ ~ ~ ~ 1 1 ~ ~ 1 7 
1 ~ 1 ~ ~ 3 5 2 9 13 ~ 2 8 8 1 2 3 

520 462 70 42 116 15 20 18 .542 978 19 
I 

7 666 894 3270 4225 24 12 7138 

8 6 2 1 8 2 
1 ~ 1 ~ ~ 
3 5 1 ~ 7 

10 14 2 3 ~ 

5 
36 

269 
3 

11 
10 
1. 
8' 
3 

27 
22 
14 
1 

44 
1 
1 
3 
9 
3: 
7 

13 

2 ~ 
10 14 

299 ~ 
4 ~ 
4 10 

7 ~ 
~ 37 

3 ~ 

2 

1 

7 1 ~ 6 ~ 1: ~ ~ ~ 
6 i 2 ~ 7 
l'i ~ ~ -

1 

1 311'[" 2 5 25 
111 13 8 3 ~ 

:)1: 8 3 ~ ~ 
2[ ~ 1 ~ 

231 ~ ~ 13 ~ 

~2:ll 2 = 
1114 1 = 
21 ~ 1 ~ 

11" 4 6 2 
10 1 : 5 1 ~ II . 

1 
1 

~ 7 ~ Iii = = ~8 5 
211 

20 

13 
5 
7 
3 

210 '1100 96 13 

19 ~ ~ 2 
1 ~ ~ ~ 
6 12; 5 ~ 
51 ~! ~ 1 

~il ~Ii 2 = 
~l ~ ~ ~ 

65 

9 
2 
3 

1 
8 

2 3 3 1 ~ ~ ~ 4 4 2~~ 4 

6 6 1 ~ 

1~ 11 ~ 11 ~ 
~ ~ 466, 930 ~ ~ 

2 2 ~ 2 ~ ~ 
2' ~ 2 ~ 

3 ~ ~ 3 ~ 3 

~ =21 t 1 

7 8 

~ I~ 

11, 
2 
4 

9 ~ ~ 
1 1 1 

1 1 ~ 
2 ~ 3 

10 ~ ~ 
~I~ ~ 

I 141 ~1 = = 
~ I~ 4. 4 1 ~ 
1 i~ I ~ ~ ~ 

I! ~ - -
1 1 
1 ~ 

2 4 

52 31 

31 
1 
6 
6 

84 

4 12 7 
1 3-

1 
2.5 

1 - -
1 1 -
1 - -
2 - -

29 

6 

8 5 

1 -

1 -
3 - -

1 
8 

it = = = 
25 ; 'J 

.J - -2 

6 4 
95 149 
24 10 

450 605 
1 ~ 

10 20 
1 ~ 

1 

15 
6 
3 

5 

33 

1 

15 

91 

IS 

7 

16 

4 

23 
5 
3 

9 

35 

3 
1 

19 

94 

19 

4 

3 ~ 

8: 11 
1 ~ 2 
~ - 15 

12 5 ~ ~ 13 
2 I 1 - - 3 

111 3 7 
3067 I 3981 ~ 10: 11 ~ 

2 11 ~ 
2 i 5 

2 ~ 
117014 

9 

- ~! 7 
1 - 1 
8' 12 - ~ 5 
41 6 ~ - ~ 

10' 22 ~ ~ I 18 
71 9 3 4 5 

15 I 8 8 3 i ~ 
2 I 3 2 -1-

32 i 43 1 
32 i 41 ~ 

- 24 

1 

- I ~ - -1-
21 - - I ~ 

1 1 _ i_ 
3 -
6 1 2! 
2,- - -
41!- - -

4 
9 

2 i 

1 
10 14' - 1 5 

148 ill 22 , 25 : 94 176 

22' 211- - 40 
1 111 1 -

~ I tl= i..: -6 
6. - I! 2 - 1 

= ! = 11= =1 = 
berg; Haematoma septi 1 m., Rhinosklerom 1 m. Konigsberg. - ~) Darunter Mundcysten23 m. 22 w., 
Glossitis 6 w. Berlin; Ranula 1 m. 1 w. Bonn, 2 m. Konigsberg; Frenul. curt. 7 m. 1 w. Breslfm; 
Periostitis 1 m. 2 w. G6ttingen; Tonsillitis 15 m. 19 w. Kiel; Parotitis 4 m. 8 w., Speichelstein 2 \V., 

Psoriasis linguae 3 m. 2 w., Zahncyste 2 w., Diphtherische Lahmungen 1 m. Konigsberg'. 
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KrankheitsbezeichnUllgen 

Larynx -Krank h ei ten 
Lues 
Lymphomata 
Phleg'mone . 
Sarcoma. 
Stenosis laryngis 
Struma 
Tuberculosis 
Tumores 
Vulnera . 
Andere Krankheiten '). 

VII. Brust und Riicken. 

Ahscessus 
Carbunculus 
Oarcinoma 
Caries 
Oom bustio 
Contnsio 
Eczema 
Empyelna 
Fibrom,l 
Fractura costarum . 

" claviculae. 
" scapulae 

Gummata 
Lymphadenitis 
Lymphomata 
lIIastitis . 
:Keuralgia intercostalis 
Phlegmone. 
SaTcorna 
Tuberculosis 
TUllllJres 
Vulnera . 
Andere Krankheiten 2) . 

VIII. Wirbelsiiule. 
Caries 
Contusio 
Fractura 
Kyphosis 
Luxatio vertebrarum 
Sclerosis 
Scoliosis. 

Behandelte 

m. I w. II zns. 

125 
() 

42.) 
26 
22 
12 
43 

105 
60 
17 
52 

838 

62 
11 
7 

29 
8 

174 
1 

29 
3 

65 
158 
10 
10 
40 

4 
18 
5 
2 

34 
fit-; 
40 
G.'> 

540 

29 
27 

7 
106 

1 
.5 

27:; 

92 
9 

841 
15 

8 
10 

193 
108 
34 

5 
30 

866 

48 
9 

175 
26 
:; 

59 
8 
9 

16 
13 
65 
21 

19 I 

48 
10 

138 
11 

3 
14 : 
2:~ 

80 , 
26 ' 
(14 

217 
15 

766 
41 
30 
22 

236 
208 
94 
22 
82 

1704 

110 
20 

182 
;)5 

13 
238 

4 
88 
19 
78 

218 
12 
29 
88 
L'> 

142 
24 

8 
16 
57 

148 
66 

129 

738 :' 1278 

29 
3 
1 

96 
2 
5 

521 

.58 
30 

8 
202 

'0 
.) 

10 
796 

12. Krankheitsfiille in den Poliklilliken 

I Berlin 
Ziegelstrasse 

Behandelte 

m. I w. 

63 
2 

182 

2 

9 
69 
14 
1 

219 

20 
4 
8 
1 

42 

() 

1 
() 

43 
3 
{) 

20 

12 

16 
27 

4 
4 

288 

18 

17 ! 

168 I 

36 
" ') 

87 
2 
1 

93 
75 
3 

813 

7 
5 

73 

1 
13 

2 
1 

24 

11 

08 
9 

(j 

12 
27 
lU 
13 

842 

14 
1 

283 

Bonn 

Behandelte i'l ! hI ii, l : ~~~ ~il ~ ~ 
, --jf--~I- I ~ 

m. i w. ! 111. W. -w 

8 I! - -1'-
-! - -1'-

91 83 I 34 26!: 66 
-!- -'-

2 
3 
9 

11 
11 

1 

14() 

17 
1 
1 

21 
1 

3G 

9 
19 

1 

7 
3 

1 
1 

13 
G 
4 

62 

2G 
4 
6 
:) 

11 

2: 1 
- I 1 
15 2 
B'I-
9 I 3 

- 11-
- 1_ 

118 

18 

19 
17 
1 

13 
2 
1 
4 
4 

13 

7 

23 

3 

3 

;~ 

1 
1 

1 

4 

50 

3 

17 
14 

1 

1 

1 
4 

2 
1 

11 

12 

73 
14 

15 
14 

1 
1 

1 
1 
1 
1 
1 

" .) 

4 

2 
1 

7 ! 11 

2 
1 

11 
1 
4 

1 i -
-I-

., 

I I 

70 i :) 
oJ ., 

27 :2 i ;-) 

1 
I:! 

., 

.} 

-!-

') Davon Neuralgia 1 m., JlililzLmncl 1 m., Cyste 1 m. Gottingen; Lymphallenitis 20 m. 
18 w. Kiel. - 2) Davon Cysten der Mamma 11 w., SerratusHlhmllng 8 m. 2 w. Berlin: Keu-
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Breslau Gottingen Greifswald Kiel Konigsberg 

I
'"' '" .. "" " Be- ~,~~,~ 

hand~elte ~ ~ ~ i 
a; I g Ir£g g il~~ ~ 
§ Be § Be- j '0 I~ ~ ~ Be- Be- '0 ; ~ ~ _.... - -.... I = ~.E·~ ~o'§]·S -;J.. handelte ~ "E handelte :; ~ ~:;; handelte handelte, "".~.,, '"' 

"O"tl 1;:1 ~8 ~8 I~~ ~ I~~-~ 
'* I-m-·-;-I -w-.-1 ~ m. I w. l-n-'·'I-w-, ·I-m-.---:--w-.-I-m-. -;-1 -w-.-li-m-. r~ ~ w. Im.lw. 

12 
3 

78 
8 

13 
4 

20 

1~ I 
5: 

-I 
I 

1821 

6 
5] 

.5 I 

12 3 5 -
.5 -

67 40 
5 1 
4 12 
4 3 

<'56113 
13 3 
5 8 

25 
1 

5 
1 

4 -
3 -

41 1 
5 -
4 3 

1 1 - -
2 - 1 -

1.52 66 67 18 

9 - 1 2 
3 - - 2 

32 - 11 -
7 2 <'5 2 

-1----

45 
- i 
11i 

1 ; 
20 i 
30 
2 

11 9 - -

-4 10 411 = 
2 1 2,-
2 15 -'-
9 8 2 -
1 - - -

1: - 1 - -
7i 4 2 2 -
2: 4 1 2 -
-i 

1 
1 

2.5 - 16 6 
1 - 1 -
1 - - 1 
3 - ::I -

2 11 , 5 
11 I 16 
10: 4 
13 i 9 

2 5 
9 14 -
4 2 -
2 - -

102 117 6 4 -

7, 2 2 - -_1 ___ -
16 I 17 
_1-

1 1-

.5 i 2 ' 
581 81 = 1 = = 

11 ~ I~ l : -; -, ; ; ;; L:I~ ~ 
4 
3 

14 
7 
3 

72 

8 
1 
1 

1 
1::1 
1 
2 

10 -
3 -
9 3 
4 -
2 2 

48 12 

4 3 
1 2 

12 -

1 -

1 

7 
2 
1 
4 

53 

3 

2 

9 

10 1 - 8 
9 2 - 6 

- 1_ - 1 

-! 1 -
1 

7 2 

1 -

1 - 1 
6 3 1 
2 1 1 

1--

62 9 7 

3 1-

14 - -
1 - 1 
2 - -
4 1-

1 2-
3 
1 

2 
4 -

6 - -
1 -

1--
7 - 3 

1- -1---
2 

1 
3 

16 

19 

8 

5 

1 - 1 
1 - -
2 - -

15 - -

34 9 17 

11 5 6 

21 2 10 

1 
1 
2 

20 

37 

2 

1 
2 

4 
18 

1 

2 
1 
6 

9 

5 

1 

3 
1 
3 

18 

38 

4 

1 

7 

3 

2 

1 
14 

2 

4 

30 

3 

20 

4 1 2'1- -
5 6 2 4 -
1 15 1 5 -
6 2 1;- 3 
6 3 4: 3 -

25 

129 

6 

2 
5 

27 

2 
1 
8 

28 
3 
3 
5 

2 

2 
1 

7 
14 
13 

7 -1- -
135 14· 29 51 

_8 =1= ~ 
24 -.15 2 

1 21 1 -
1 3: - -

11 - - --1- -
3 11 3 -
5 -I 2 3 
4 11'- -
8 -
1 =i= -
5 

~~ == I~ ~ 
2 - - " .J 

2 1 1 1 
2 - :2 -

10 2 3 -
2 4 1 -

15 - - -

74 93 3 2 -

3 
2 

2 1 -
1 - - -

33 18 1 1 -
1 1 - - -

28 63 -, - -
rosis 4 m. 2 w., Paresis 1 w. Bonn; Pleuritis 8 m. 9 w. Breslau; Myositis 2 m. Greifswald; 
Perio~titis 1 w., Hautkrankheiten 1 m. 1 w., Lumbago 5 ll1. 2 w. Kiel. 
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Krankheitsbezeichnungen 

Spina bifida 
Spondylitis. 
Tuberculosis 
Tnmores 
Andere Krankheiten 1). 

IX. Bauch. 
Abscess 
Carcinoma 
Cholelithiasis 
Echinococcus 
Fistula 
Hernia inguinalis 

" abdominalis . 
" cruralis 
" lin. albae 
" umbilicalis 

o bturatoria 
Ilel~S . 
Peritonitis . 
Phlegmone. 
Sarcoma. 
'fumores 
Andere Krankheiten~). 

X. Mastdarm. 

Anus praeternaturalis . 
A tresia ani 
Carcinoma recti 
Fissura ani 
Fistula ani 
Haemorrhois 
Peri- und Paraproctitis 
Polypi 
Prolapsus 
Ruptul'a perinaei 
Strictnra 
Tumor 
Andere Krankheiten 3) . 

12. Krankheitsfiille in den Polikliniken 

Bonn Berlin 
Ziegelstrasse 

Behandelte I 
~ § § I -= 

~iE'~ I:<J j 
~:3~ ~ I ~ ~ 

Behandelte 
Behanclel te 

~~ ~ : ~ ~ 
'--~-------'---~--"-----"-----C-l-': ~ ~ 

m. w. zus. m. w. m. 1 w, ill. W. I '" 

11 
.')6 
15 
4 
4 

900 
22 
19 

2 
6 
7 

614 
1 

18 
5 

118 

.') 

8 
() 

1 
40 ! 
28 ! 

7 
53 
18 

1 
2 

441 
17 
18 
3 
7 
5 

127 
1 

68 
" i) 

85 
1 

14 
.5 
2 
6 

64 
15 

342 ' 188 
2 

43 
35 
77 

100 
40 

3 
18 

1 
1 
9 
8 1 

" .J 

7 
28 
19 
17 
47 
13 

6 
27 
3 
\) 

7 
2 

18 
109 
33 
5 
6 

1341 
39 
37 

5 
13 
12 

741 
2 

86 
8 

203 
1 

19 
13 
8 
7 

104 
43 

.530 
5 

12 
71 
54 
94 

147 
.53 

9 
45 
4 

10 
16 
10 

3 
35 
5 
2 

338 
6 
4 
1 
5 
3 

257 

2 
I) 

41 

1 
1 
1 

11 

137 

16 
14 
32 
39 
27 

1 
6 

1 
1 

" i) 

26 
14 
1 

177 
2 

10 

2 

83 

17 
3 

27 

9 
1 
1 
1 

17 
1 

74 

1 
8 
\) 

7 
20 

\) 

4 
9 

6 
1 

1 
4 

2 

1&D 
7 
4 

111 

12 

3 I 
.5 ! 

44 

2 
2 
3 
4 

12 
12 

1 

6 
1 

1 

57 
f) 

10 

11 

14 

2 
7 
4 

22 

1 
2 
5 
2 

3 

1 
2 

3 

26 
5 
3 

10 

2 

1 

3 
1 

17 
2 

2 
2 
5 
4 

2 

17 
3 

.5 

1 

1 
1 

1 
4 

12 
1 
1 
5 
1 
1 
1 

:2 

37 
8 
3 

6 

7 

1 

4 
2 

1 
5 

27 

3 

., ., 
8 
5 

1 

XI. Harn·u.Geschlechtsorgane. 1667 1.52 1819 580 45 274 21 84 \) 122 
Carcinoma 
Corpus alienum 
Cystitis 

12 
6 

82 

10 
5 

14 

22 
11 
96 

:2 

17 

1 
1 
4 

5 
1 

16 

2 

2 

" tJ 1 -

1 i _ 

8 I -

" .J 

1 

') Davon Lumbago 2 m. 1 w. Bom1; Arthl'itis 1 m. Gottingen. - 2) DaVOli Aktinomycosis 
1 w. Berlin; Ascites 2 lll. 1 w., Hernia epig'astrica 2 lll. 1 w. Bonn; mcus ventric, et Dilatatio 
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Breslau Giittingen Greifswald Kiel Kiinigsberg 

... " " 1 " 

B~L! 
... " " ... = " § 

~~ ~ I ~ "'., ~ 
.,., ., 

Be- =: B~ ~'~:a.~ Be- Be- "C,;:;: ~ " =.~~.~ :=~ d:: := ..... _.:2 

halldelte :;~"" ~ ~~ handelte ]1 handelte 0 0 ..... ;; handelte handelte ~~~ ~ ~~ 
~~~~ ;;~i2 ~ "" '" !ls <0 "Om ~ r-ot;i ~ ~5 

I ~ 
--, ~ m.1 w. 

, 
I I w. 

... 
m. I w. m. w. m. w. m. w. ID. 

~ 

'" ro. I w. rc:: m. I w. '" 
1 I 1 2 2 2 3T 

111 
- -1- - - - - - - - - -

11 13 I! 2 - - - - 2 1 - 1 1 5 3 6 - -
2 2 - 1 - 4 - - 4 - 2 - - - - 2 1 -
2 - 2! - - - - - - - - - - - - - 11= - -

- - -,- - 1 - - - 1 - - - - 1 - - - -
I i 1 

137 71 34 47 1 62 I 21 4 70 23 7 4 47 23 96 69 11 20 6 

41 3 11 4 - 1 2 1 - - - - 2 - 2 4 - - 6 
8 7 51 ~ - 3 1 - 1 -I I 

- - - - - - - - -

1 - - - - - - - - - - - - - - - -
1 1 -111 - - 1 - - 2 - 1 - - - 1 - 1 -
1 1 11- - - - - - - - - - - 3 4 3 3 -

68 6 111 1 - 46 7 - 52 4 Ii - 21 4 59 13 3 3 -
- -

, 
I 1 1 1 --1- - - - - - - - - - - -

7 12 - 5 - 2 3 - - .5 - 1 3 2 1 18 1 5 -
- - _1- - - - - - - - - - - - - - - -
21 8 

, 
3 5 4 - 7 6 13 10 19 16 -I 1 -- - -

- - -1- -- - - - - - - - - - - 1 - - --
I 4 1 i 3 - - - - - - - - - - - - - - -

" - 1,- 1 1 - - 1 1 1 - -., - - - - - -

" 1 =12 - 2 - 1 - - - - - - - - - - -.j 

- 2 - - - - - 1 - 1 - - 1 - - - -
14 23 11i 20 - 2 3 1 3 3 1 1 1 2 6 9 2 6 -

5 3 2 1 1 4 i 1 1 7 1 - - 7 5 - - - - -

I 
G7 47 42 27 - 17 ! 8 - 22 7 121 3 9 5 46 2.5 q" 15 10 

-1-
~'J 

I 1 1 
I 

- , - - - - - -- - - - - - - -

:31 2 
131 

2 - - 1 - - - -i- - - - 1 - 1 -
111 10 9 - 4 2 - 1 1 - , 1 1 - 7 2 6 2 -
10 I 4 6 3 - - 1 - 3 - - - - 1 4 2 - - -
13 4 81 3 6 1 4 - 4 - :3 1 7 1 2 1 ., 

- - .J 

1 \J ' 14 111 4 - 2 1 - 5 -- 4 - ., 3 20 6 1" 3 -
,~ 1 .J .J 

3 1 ! 4 .. ,.'J 1 1 .5 
~I 

-,- - - - - " - - - -
- 1 - - - - - - - - - - - - 2 - -- 2 

2 3 1 1 - - 1 - 2 4 1 2 1 - 1 9 ,- 7 -
- I - 11 1 - - j - - - - - - - - - 1 'I- I -

1 3 -! 3 ! - I 
- - -

11= 

- , - - - - - - - -ii-
2 i, 2 1- - 2 I - 1 i 1 - - 1 - 1 - 1 
c)' 1 ! 1 2 1 2 i 1 

I 
"I -I - I - - - - - - - - -

I I 

i II 
287 ' 38 12')1 12 12 67 8 3 90 ;2 30 - 48 22 321 16 34 7 65 

i ., 1 ,)1 - - - - - - - - - 2 2 1 4 2 1" -., 
51 4 I 

;) 4 - - - - - - - - - - - - -- =11= 22 7 3:- 4 4 I 1 - 6 1 13 - 2 - - - I - i 

2 m. 2 w. Breslau; Corp. alien. 1 m., Cyste 1 m. GoUingen; Granulom des Nabels 7 m. 5 w. Kiel. 
_ OJ) Dayon Condylomata ani 2 m. Breslau, Phlegmone 2 m., Vulnus 1 w. Gottingen. 
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I Berlin Bonn 
Ziegelstrasse 

;.. -=I =: 

I 

§ 
Behandelte '" '" '" ~ ,g:s.~ 

~ Krankheitsbezeichnung-en Behandelte Behandelte 
_ .S 

o c·- ;: ]} ~,~~ j 
~t;; .;::: I 

~- -- ~ 

m. iV. zus. m. w. m. 
1 

w. I m. I w. '" I , "" 
Ectopia vesicae 11 

i 
4 15 4 1 - 1 - 1 -

Epi- und Hypospadia 47 - 47 22 - 4 - 2 - 1 
Fistula 17 ! 6 23 6 1 1 2 2 - 2 
Gonorrhoea 155 i 34 189 69 23 6 - - - -
Hernia scrotalis 63 i - 63 2 - 15 - 5 - 3 
Hydrocele 383 I 3 386 1;:)8 - 54 1 18 1 35 
Incontinentia urinae 8 6 14 3 3 1 2 - - -
H.ydronephrosis 1 I - 1 - - 1 - 1 - 1 
Kryptorchismus 1.5 I - Ui 9 - 4 - - - -
Lithiasis 22 5 27 4 4 5 I - 5 - 5 
Orchitis und Epididymitis 90 - 90 47 - 10 I - 1 

i 
- -

Phimosis und Paraphimosis 330 - 330 110 
i 

- 79 - 12 - 4() 
Prostatitis . 58 - 58 14 

I 
- 19 I - 7 I - 1 

Pyonephrosis 1 1 2 - 1 - I - - - -
Ren mobile 1 I 21 22 - 6 1 5 - " 2 

I 
I u 

Ruptura urethrae 6 - 6 - I - 2 - 2 I - 2 I 
vesicae. 1 ! - 1 - - - I - - - -" 

I 1 Sarcoma 4 - 4 3 - 1 - 1 --
Spermatocele 3 3 

, 

I 
- -- - - - , - -

Strictura urethrae 8.5 - 8·5 28 - 14 - 7 - 8 
Tuberculosis 47 2 49 15 8 

, 

1 6 1 6 
i 

-
I i 'l'umores 31 15 

I 
46 6 6 4 3 1 

I 

I - ! -
Ulcera penis 84 - 84 38 

I 
- 4 - - - -

Varicocele 36 - 36 14 I - 11 - 2 i - 2 
Vulnera . 19 3 22 7 - 4 - 1 - 2 
Andere Krankheiten 1) • 49 23 72 2 - 2 1 - - -

XII. Becken- u. Lendengegend. 409 i 171 580 147 
I 

,m 87 28 18 14 18 
I 

;') Ahscessus 27 17 44 3 3 8 2 4 -
Actinomycosis 4 

, 

4 -- - - - - - -
Bubo ing-uinalis 129 26 155 1:12 13 8 - 2 - 2 
Carbunculus 5 7 12 1 I 1 - - - - -! Carcinoma 3 - ! 3 - I - - - - - -
Caries 20 11 

, 
31 1 14 4 4 4 5 I i -

Combustio 2 - 2 1 I - - I 31 - - .-
Contusio 56 16 72 11 i 5 16 1 1 II -, 
Fistula 9 

I 

.) 14 - - 3 - - - ! -
Fractura ossis pel vis 5 1 6 - - 3 I 1 1 - II 1 
Ischias 63 25 88 23 :) 8 3 - -

I 
-

Necrosis. 3 I 1 4 3 - - - - - -
Osteomyelitis 2 2 4 

, I - , - - - I - - -
Sarcoma 4 ., 7 1 

I 
oJ - - - - -

:1 
-

Tuberculosis 15 21 36 4 1 - - i - - -
I I 

') Davon Fractura penis 1, Gang-mena penis 1 Berlin; Incontinentia vesic. 1 w., Haell1o: 
rhagia vesic. 2 m. Bonn; Nephrolithiasis 2 m., Uterus retrofiexus 7 w. Breslau; Abscessus 1 IJ 

Gottillgen; Balanitis 1 m., Leistenhoden 2 lll. Greifswald; Vulvitis 8, Corp. alien. in vagina 
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Breslau 

, ~ ~ &; 
Be- ! -: ,~:a.; 

Gottingen 

~ = 
o Be- -;::'....,,~ .. 

~~ -~ ~:;; handelte ~ @ 

Greifswald 

I
'"' '" '" .,., ., 

Be.. ~,~=a.~ 
handelte ~ ,g ~ ~ 

.. " .Q I rc 1D .;:; 
handelte [ ~:3~ ~ 

i ~~ ~ 
i 

m. ! w. ! m. I w. 

<8 ~8 
~ I-m-.--w-.-II ~ '-m-.-;--w-·-JI-m-·>i-w-. 

6 
9 
6 

20 
7 

58 
2 

10 
4 

57 
9 
1 

;3 

1 
21 
Ii) 
12 
5 3 
4 
4 

63 

() 

4 
.') 

3 
1 
2 

16 
4 

.') 

I 
2; .') II 2 
-I' 2;-
2 i 5 1 -
" ~ 1 '>:1 .J 1-'1-

-! 61-11-
1 i133. 1 i' 2 
1: - . 11:_ 

=:11'-lill~ 
= i: ~ = 10 
- Ii 1 -11-
2 I: --I-

• I' 'I -,1- -i,-
-11- -1-

" , 
~-!I - - -

, 1 -li-
14 -,-

1 12 1:!-
5 10 21:-

-I -

- ill-I:-
;3 -::-

7 ii 2 _:1_ 
:1 , 

54! 24 20 I .8 

'i 7 
,I 1 

71 4 () 
4 ,! - 1 I; -,I 

4 1!131:= 
-1:- -11 -

4".5 li,-
2 2 -li-
3 

-iI­

I-i.-

1 
1 

10 17 9 

I" -
II' j -

.5: -

6 

22 
2 

2 

4 

1 

8 , 3 

:3 I 

.) 
;3 

1-
4 

2 II_ 
1 
1 
2 2 
1 

19 12 3 

;3 2 3 

1 

1 

3 1 
1 1 

3 

1 1 

1 

2 1 
1 1 
7 2 
3 1 

19 6 

7 2 
17 2 

.5 3 
-!-

1 -j-

1 
3 
1 
8 
2 

9 

-i-

2 
1 11'-

5 -, 

1 3 

13 .') 5 1 

3 l' 2 

1 

3 1 

1 -
1 1 

Kiel 

Be­
handelte 

m. w. 

2 

2 5 

11 

1 
2 

22 

2 

1 

3 

1 
9 

16 8 

3 2 

3 1 

1 
2 1 

.') 4 

325 

Konigsberg 

Be- . 
handelte 

m. 

1 
2 
3 

50 
36 
61 

2 
16 
37 
11 

16 
3 
4 

26 
5 
2 

31 

64 

4 

17 
1 
2 
3 

7 

2 
16 

1 
3 
1 

1 
'-
j 6 Ii 

1 :1 8 35 

il= -i 11- -, 
1 II:~ I ~: 29 

1_1 __ 

31:= ,I = 
11
1= =1-
I-
ll-
'I 3 
111 

1 I' 2 l' 

I!-,-:= 
1 - -

!-I- -
5 I 2' 1 

I ' 
25 I; 13 i 5 18 

I' ' 
1 !I 2' - 3 

i __ 

4 I; I' -I 12 

2 I:=:=II~ 
2 Ii 3: 1 -

11-1-1 _ 

21 1'1-1 -:,1-
1"2 ~~ = 

6;- -['-
1 i; - 1 ~ -

p 1 -;i-
1 :: 3 i 1,-
1 -: 1:;-

Kiel; Balanitis et Condylomata 22 m., lIIissbildungen 'i lll. 1 w., Enuresis 1 w. Konigsberg; 
Haematurie 2 m. Breslau, 2 m. Konigsberg. 
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KI'ankheitsbezeichnlmg-en 

Tumor 
Andere Krankheiten ') . 

XIII. Obere Extrernitliten. 
Abscessus 
Aneurysma 
Ankylosis 
Arthritis humeri 

cubiti 
" manus 

Bursitis. 
Carcinoma 
Caries 
Combustio 
Congelatio . 
Conquassatio 
Contractma 
Contusio 
Corpns alienum articulorum 
DistorBio 
Erysipelas 
Fistula 
Fractura humeri. 

" antibrachii 
" radii 
" ulnae 
" olecrani 
" oss. carpi et metac. 
" dig-itorum . 
" pollicis 

Gang'lion 
Gangraena . 
Haemal'throsis 
Hautkrankheiten 
Lupus 
Luxatio claviculae 

" scapulae 
" humeI'i 
" cubiti 
" digitorum 

Lymphadenitis 
~fissbildungen 
~ecrosis . 
Neurosis 
Osteomyelitis . 
Panaritium 
Paralysis uml Paresis . 

12. Krankheitsfalle in den Polikliniken 

Bonn 
ZiegeIstrasse 

Berlin 

Bh dl II ~t~.II~.! 
e an e te I ~ ~.s" I ~ -:; 

Behandelte 
Behandelte 

~~~~~ ! ~ ~ 
I---~----~----I----.----~I---~---I .. ~ ~ 

m. ) w. II m. ! w. ~ m. 

19 
43 

7626 

123 

76 
97 
38 
47 
39 

3 
42 

153 
65 

392 
83 

G19 
94 

233 
31 
20 

132 
117 
206 
46 
25 
17 
91 
10 
2ii 

!J 
80 

323 
20 
6 
2 

112 
62 
81 
Sf) 

46 
ii2 
04 I 
20 

w. 

17 
19 

4679 

84 
1 

45 
82 
29 
40 
11 

1 
21 

138 
38 
50 
38 

285 
153 
102 

71 
11 
62 
213 

141 
19 
7 
13 

11 

83 
9 

45 
374 

12 
2 

34 
32 

8 
41 
29 
55 
96 
8 

6.59 
64 [

I 894 
24 

zus. 

36 
62 

m. 

7 

12305 27013 

207 
1 

121 
179 
67 
87 
50 
4 

63 
291 
103 
442 
121 
904 
247 
335 
102 

31 
194 
143 
347 

G5 
32 
23 

102 
10 

109 
18 

125 
697 

32 
8 
:3 

146 
94 
39 

127 
75 

117 
160 

28 
15.53 

88 

23 

37 
46 
4 
5 
7 

44 
18 

16,5 
27 

272 
37 

125 
13 

.5 
37 
47 
64 
13 
10 
6 

28 
10 

1 
69 

142 
10 I 

1 i 

37 I 

18 I 

6 
46 I 
2.5 , 

i 28 i 
37 I 
5 I 

273 i 

23 I 

w. 

8 

1733 

14 

32 
39 

6 
11 

3 

26 
11 
16 

3 
118 
44 
53 
38 

4 
14 
10 
4·5 
4 

" " 2 
1 

3 
41 

157 
4 
1 

8 
7 
1 

10 
18 
27 
64 
1 

319 
7 

27 
2 

13 
2 I 2 

6 7 [ 3 

813 416 121 42 311 

43 19 3 1 34 

9 
18 

3 I 
4 
-I 
32 I 
1.5 

., 
il 

13 

2 

1 
15 
5 

5 I 4 
63 I 11 
13 9 
45 i 22 
18 17 
32 I 1.5 

3 .5 

25 ! 
9 

37 
7 I 

2 

4 

8 
2 
3 
2 

1 

12 22 
2 1 

16 14 
4 I 3 
2 
2 i -
9 I 4 
13' 3 
4 

10 
7 

15 
1 I 

.S 
" .J 

8 
1 
2 

38 I 69 . i 
7 I 1 

3 -

=1= 
12 ~ 11~ 
_1 ~ I = 
18 3 '. 21 

3 - 2 

~ = I 2~ 
2 

7 4 
41 -
7! -

2 

1 
1 
1 

= 118 
1 2 
-1-

-21=:-1 
_1-

-j-
1 2 
1 !: -
-j-

2 
3 

1 
2 
5 

I 

21 II 

12 

1 

') Davon Coxitis tubercul. 27 m. 13 w. Bonn; Luxatio coxae cong-en. 1 m. Glitting-en; J<'urun-
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Breslau Gottingen Greifswald Kiel Konigsberg 

Be­
handelte 

§l §l 1111;; §l §l 1;; iii §l 1 g 
~~ Be- :a~ Be- ~ I~~.~ Be.. Be-: ,~:a.§ ~.~ 

N,," 1;; handelte ,,:; handelte ! ~ ~ ~ ~ handelte handelte ~:§ i;:j ~ 1 ~ ~ 
A 190~ ;etI.,fi ~ ~~ ~i>=Q) 

~o r" l'd ro .:= >t:'~ '~1~~ 
-m-. 'I-w-. -'I--m-.--'-i w-.-i l ~ l-m-.-, -w--.-- ~ I-m-.--'-I -w--.- i-m-.'I-w-.-1--m-. --w-. -'-~T",~ I-;;.:~ 1 ~ 

6 
1 

2 -
2 -

1 
.5 

1509 806 207 81 114 509 293 116 381 
14 16 3 4 5 28 20: 28 7 

13 
5 
9 
8 
8 
2 
3 

44 
10 
69 
10 

127 
18 
3 
6 
9 

10 
17 
25 
11 
4 
1 

36 

1 
2 
4 

40 
2 
1 

22 
10 

20 
2 
5 
5 
8 

109 
2 

5 8 3 -
8 - - -
6 
9 
7 

4 
46 

1 - -
2 - -
3 4 3 
1 - -
2 3 -
1 - -

3 - - -
6 23 ;3 -
6 - - -

59 - - -
44 - - -

17 - - -
6 
6 
8 

4 2 
2 1 -
2 - -

21 - - -
.) - - -
2 - - -
1 - - -
7 -

1 
1 - - -
2 - - -

27 -
1 - - -

12 14 7 -
4 1:--
3 - --

15 9 6 -
3 - - 2 
4 3 2'-
6 - ,- -
2 61 2 --

185 2, 2 )38 
2 -1- -

3 
11 

9 
9 
1: 

10 I 

8: 

6 -
6 -
5 -
I' -

24' - -
9 I 

46 

1 ,,' u, 

3' 
22 ' 
16 
14 
2: 

4 -
23 1 

I­
I -
1 -
7 -
1 -
9 -
1 -

31 -
4 
2 1.-

2 8 
2-

8 
5 
4 
2 
5 
1 
1 
.5 
.5 

28 
.5 

28 
1 
8 
2 
1 
8 
5 

10 
2 
2 
2 
3 

3 
1 
1 3 

18 
1 

30 - 6 
1 1-

11 
7 
4 
1 
2 
2 
7, 

2 -
6 -

1 -
4 -
3 -

l' - -
10 1 10 13 
1 - -

1 

2 
5 
1 
1 
1 
2 
5 

43 
I: 

1 

1 
4 
1 
4 

1 -
1 -

5 1 
1 1 
1'-
1, 1 
1 -

1 

9 - -
7 - -
3 2 
2 --

13 2 -

7 -1-

1 - -

3 2 -
2 - -
8 3 
1 1 -
1 

- -1-

- -1-

2 '- -
1:- -
1 - -
9-,-
1, - 1 

- -1-

- 1-

~: ~ == 
1 -1-

- 2-
6 - -
2 - 2 

55. 2, 3 
4[-1 2 

1 

3 
2 
6 
9 
2 

15 

15 

37 

24 
4 

5 
9 

11 
3 
1 

1 

2 

3 
23 

1 

3 
3 
5 
4 
3 

66 
.5 

1 
5 
4 
4 

14 

10 

19 

5 
6 

2 
4 
1 

18 

1 
2.5 

2 
5 
2 
4 

75 
2 

~I 

3 
10 
6 

11 
12 

6 
20 
19 
28 
19 
64 
20 
40 

2 

. , II 

q~:=1 ~ 
88: I!~ ~1143~ 
1- - 1 
3 i _ 
71111 -
6 3 2 -

51' 7, 2 -- 1-1- '1 
! , 

- !'-I- -
1 II 3! 1 2 

34 -1- -
8 -1- -
4 --1- -

14 2 2 -
31 - - -
481-1- 38 
21 -, - -
3 -1- -

25 24 3 

14 1 -' =--1'[' _--_ 451 51 - -
8 5-
B 1 - -I -
4 2 - - -

17 2 - - -

8, 32 - -
)3. 1 - -

20 

78 
2 : 

1 I 

112 - - -
2 - 1 3 
1 - - -

- I -

281 6 1 -
13 4 - -
6, -

31 
17 

6 
5 41 5 - -

6i 3 1 1 -
10 i 12 3 1 8 

91 16 - - -
6' 1 2 - -

120: 181 1- 219 
251 8 I 2' - -

cnIns 2 m., Lumbago 1 m. GreifswaId; Vulnera 1 m. BresIau, 1 m. 2 w. Gotting'en. 

23* 
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Berlin 
Ziegelstrasse 

Bonn 

Krankheitsbezeichnungen 
Behandelte III '" = "II " ~ C) CIl (\;l 

Behandelte Behandeltell ~tH II ~ ~ 
>~~ r; I N ~ 

Phlegmone. 
Pseudarthrosis 
Sarcoma 
Spina .entosa 
Tendovaginitis 
Tuberculosis 
Tumor 
Vulnera. 
Andere Krankheiten 1) . 

XIV. Untere Extremitiiten. 
Abscessus 
Ankylosis 
Arthritis coxae 

" genu 
" pedis 

Bursitis. 
Carcinoma. 
Caries 
Oombustio 
Coni1:elatio . 
Conquassatio 
Contractura 
Contusio 
Corpus Illobile articularis 

" alienum 
Difformitates 
Distorsio 
Elephantliiasis 
Erysipelas 
Exostosis 
Fistula 
Fractm·a colli feIlloris . 

femoris 
tibiae 
fibulae. 

" rruris 
" ltlaleol. 

m. 

423 
9 

, 

7 I 
60 

117 
171 ! 

99 , 
2109 ! 

160 

5617 
103 

20 
93 

187 
52 
96 

3 
91 
40 
41 
50 
44 I 

491 
Hi 
18 
22 

294 
.5 
5 

46 
28 
23 
76 
37 
Hi 
74 
S;) 

" oss. tarsi et meta t. 9 ' 
15 ! 
16 

" digitorum pedis 
" patellae 

Furunkulus 
Ganglion 
Gangraena . :\1: 

I :!~.~ = Q., 

_._ _ l~ _~UJ_~\ -< c 
-z·-us-. -I--m-. ---c-: -w·. m. w. I: m. ! w. I, ~ w. 

286 ~ 
3 1 

2 
58 
89 

117 
134 
652 
130 

3939 
59 
16 
80 
97 
34 
66 

2 
56 
60 
25 

9 
28 

235 
2 

11 
19 

206 
6 

10 
14 [ 
14: 
15 
30 

6 
7 
6 

21 
1 

4 
1 
4 

11 

709 
12 

9 
118 
206 
288 
233 

27.51 
290 

9556 
162 

36 
173 
284 

86 
162 

5 
1407 
100 
66 
59 
72 

726 
18 
29 
41 

500 
11 
15 
60 
42 
38 

106 
43 
23 
SO 

106 
10 
17 
20 

243 [ 
1 
2 

37 
37 
58 I' 

42 , 
512 

10 

177 42 24 4 i 7 ii' 16 
33- 1 2-12 

3~ -2 -3 i = 1 ill' -1 
25 16 9 I - 1 I 1 
33 47 25 I 16 5 14 
80 8 8 'I' 3 1 III 9 211 173 54 18 4, 45 
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1 
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II 10 I - . 1 I -
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11 
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4 
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6 I 5 - 2 
6 3 1 i, 3 
2 'I 6 l:i 6 
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-- I -
3 i - 11-
~ -d-3!1 

2~ I -=-2!! ~~ I ~ 
23 11 20' 1 
13 6 1 8 4 3 
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-1-

-1 : -3 il-l 

1) Davon Carbolgangraen 10 m. 2 w., 1Jng·uis incarn. 1 w. Berlin; ~aevns pigmentos. 
1 Ill., Periostitis 5 Ill. 7 W. , Cicatrix Illan. 3 Ill. 2 w. Breslau; Sehnenvel"letzl1ng 7 Ill. 1 w. 
Fnrl1llkel 10 Ill. 5 W., Lymphangitis 7 m. 8 w., Elephantiasis 1 w., Exostose 1111.1. w. Gottingen; 
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Breslau Gottingen Greifswald 
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Konigsberg 
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Subluxatio culJiti et humeri 3 m. 4 w., Ulcera 5 111. 1 w. Kiel; DifformiUit 1 m., Rheumatism. 
artie. I) m. 14 w. Kii11igsberg; Corpus alienulll 14 Ill. 8 w. Konigsberg. 
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Krankheitsbezeichnungen 

Genu val gum . 
" varum 

Haemarthrosis genu 
Hallux valgus 
Hautkrankheiten 
Luxatio coxae 

" genu 
" pedis 

Lymphangitis. 
lVIissbildungen 
Necrosis. 
Neurosis 
Osteomyelitis 
Paralysis und Paresis . 
Peri osti tis. . 
Pes equinus . 

" equino-varus 
" calcaneus 
" planus. 
" valgus 
" varus 

Phlebitis 
Phlegmone . 
Pseudarthrosis 
Rheumatismus articuI. 
Sarcoma 
Tendovaginitis 
Tuberculosis 
Tumor 
illcera cruris et pedis. 
Unguis incarnatus 
Varices 
Verkriimmungen . 
Vulnera . 
Andere Kraukheiten 1) . 

XV. Allgemeine I{rankheiten. 

XVI. Nicht chirurgische Krkh. 

12. Krankheitsfiille in den Polikliniken 

Bonn Berlin 
Ziegelstrasse 

Behandelte 
Behanclelte B,h~dclt' I ~ bill.' ~ ~.~. >~~1Z ,~~ 

~'I __ ---,-___ I__ .a 11 ;§ II ~ ~ 
zus. ID. w. m. I w. I m. I w. II ~ Ill. w. 

I 
165 i 

61 
116 

13 
292 

26 
4 
4 

44 
16 
67 
70 

111 
33 
18 
10 
43 
12 

211 
104 

63 
14 

139
1 

6 
79 
14 
20 

200 
72 ! 

618 ' 
110 : 
174 " 

65 i 
349 
164 

1011 
65 
66 
1.5 

251 
60 
1 

13 
15 
22 
71 
27 
26 
13 
15 
30 

7 
158 
89 
40 
25 
89 

:~ 

751 
it I 

119 i 

391 
7(51 

80 
218 

60 
100 : 

266 
126 
182 

28 
543 

86 
5 
4 

57 
31 
89 

141 
138 
59 
31 
25 
73 
19 

369 
193 
103 

39 
228 

9 
1')4 

36 
31 

319 
111 

1379 
1\)0 
392 
125 
449 

95, 259 
I 

2483 2133' 4621 
i 

14751 1265' 2740 

96 
54 
87 
4 

118 
6 
2 

15 
3 

13 
42 
34 

1 

R 
.5 
3 

36 
G4 
37 
G 

43 
1 

15 
2 
6 

67 i 

20 
271 . 

56 
85 i 

40 
38 ' 

i 

59 
52 
51 

6 
128 

26 

3 
3 
3 

61 
10 

9 
() 

2 
40 
59 
18 
8 
6 
1 

11 
2 
3 

34 
8 

348 
39 
87 
28 

6 

1:--)61 ' 1556 

1087 l 875 
, 

21 
2 
3 

13 
5 

7 
2 

19 
2 

10 
.5 

21 
I 

2 
4 -

4 -

1 
2 

16 2-
1 -

l' 1 -

=31
1

11 
! 

_~!I 91 

2!j - 1 
5 211 2-
4 Iii 11-

36, 32, 3 I 4 

1~! ~: -8 1 -2 

1~' l' -11 = 
I' - 1.-

2 -1-4' 
4' 3 2 
2 -

56 , 27 
8: 1 

38! 

24. 14 
3 4 i 
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HJ 
25 

3 
29 
55 

94 

QI 

4 
9 -

27 7 I 

.) 

1 
2 

j - 4 
10 1_ 

13 12 
I 

6 

88 

17: 16 -!-

2 

1 
1 

14 

8 

1 
2 

5 

11 

1 

4 

3 
21 
12 

1 
11 
I)) 

Swmme der Kmnkheitsfalle. 33447 i 25690 i 59137 12060: 8793 3359 ' 1704 Ii 7851370 1381 

1) Davou Hydrops genu 20 m. 7 w., Myorexis 6 m., Multiple Abscesse 12 m. 4 w., diffonu 
geheilte lVlalleolen-Fractur 10 m. Bonn; Oedema pedis 4 m. 6 w. Breslan; Haemartros. peel. 
1 m., Luxatio patellae 2 m., Decubitus 1 w., Fractura calcanei 1 m. Gottingen; Arthritis mica 
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Breslau Gottingen Greifswald Kiel Konigsberg 

4 111. Konigsberg: Lues 1 w. Bl'eslau, 1 lU. 1 w. Gottingeu; Neuralgia 1 !11. 7 v{. Bl'eslan, 
10 lU. 4 w. (Hitting-en. 
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'" Ab g' a n g 0'> 

Erlauterungen. ...., 

I 

s~ 
"@ ..., 

~ >=l 15.. ",..; 
Krankheitsbezeichnlmgen "" ~ 

.... '" ::; .-0" Komplikationen . 
>=l 

Q) Q) ,.0 " " Q) 
00 .=I .... '" cil·d 

'" en .=I "i~ Kr. 1. = Infektion iill Krankenhause. .=I .=I Q) Q) 0 
Q) ,.0 OJJ 

...., .... 
Q) 

I 
00 Q) ;:::<..< P. = Potatrix. t = gestorben. P=I OJJ Q) >=l Q) ,.0 

OJJ ::; OJJ :::;::! '" 

2. Berlin. KonigI. Charite. 

I. Aussere Geschlechtsteile. 10 6 2 1 - 9 1 

Bartholinitis 1 1 - - - 1 -

Carcinoma lab. 1 1 - - - 1 -
Pruritus vulvae 2 - 2 - - 2 -
Andere Krankheiten. ') 6 4 - 1 - 'J 1 ') Elephantiasis lab. et clitorid. 1, 

Ulcera 3, Abscessus 1. 

II. Blase und Harnriihre. 8 6 1 - 1 8 -

III. Scheide. 64 40 14 5 1 60 4 

Atresia vaginae . ') 3 2 - 1 - 3 - ') Nephritis 1, Prolapsus nrethrae 1. 

Carcinoma vaginae . 3 - 2 1 - 3 -
Fistula recto-vaginalis . 2 2 - - - 2 -

" vesico-vaginalis . 
., 3 - - - 3 -i) 

Gonorrhoe 15 6 7 - - 13 2 
Prolapsus et Descensus. 3) 35 26 ,S 2 - 33 2 3) Morb. Basedow. 1. Fistul. ves-
Andere Krallkheiten . 4) 3 1 - 1 1 3 - vag. 1, Hypertrophia port. 3, 

Gravid. 1, Retroflexio 1. 
4) Fistula urethro-vagiual. et Typh. 

IV. Uterus. 274 135 84 , 31 11 261 13 abdom. 1. Inversio vaginae 1, 
Tumor malignus 1 t. 

Carcinoma ') 99 8 .'1 
0. 16 10 91 8 ') et vagiuae 5 (1 t). 

Ectropium 1 1 - - - 1 -
Endometritis ") 38 31 4 , 3 - 38 - 6) et Parametritis 2, Perimetritis 4, 

Erosiolles llortionis 2 1 - 1 - 2 - Relroflexio 1. 

Hypertrollhia cervicis 1 1 - - - 1 -
lIIetritis 1 1 - - - 1 -

l'rIetrorrhagia 27 22 4 1 - 27 -
lIIyoma ') 13 7: 2 - 1 10 3 ') Fibro-Myoma 3. 

Polypus 2 2 - - - 2 -
Prolapsus et Descen,ms . 8) 6 4 1 , 1 - 6 - 5) et vagin. 2, Phthis. pulm. 1. 

Retrotlexio 9) 70 47 16 G - 69 1 "J Phthis. pulrn. 1, Perimetritis 4, 

Retroversio 10) 7 5 2 7 
EndometritiR 1, Metrorrhagie 1, 

- ; - - Ran mobilis 1. Wanderleber 1. 
R uptura, Laceratio 1 - - - - - 1 10) Ulcus ventriculi 1. 

Sarkoma 2 1 - 1 - 2 -
Stenosis canalis cervicalis 2 2 - - - 2 -

" 
oriJicii 1 1 - - - 1 -

Tumor 11) 1 1 - - - 1 - 11) Adenoma uteri. 

, 
V. Ovarien und Eileiter. 66 46 6 5 )) 62 4 

Carcinoma ovarii 1 - - - 1 1 -
Cystoma ...... 1'2) 14 11 1 1 - 13 1 12) Kr.1. Erysipelas 1, Pneumonia 1, 

Oophoritis u. Perioophoritis 16 13 1 - - 14 2 Hydl'osalpinx 2. 

Ralpingitis 13) 18 14 1 2 - 17 1 13) Pyosalpinx 15. 

Sarkoma ovarii 4 1 - , - 3 4 -
13 7 3 

, 

2 1 13 umor : -
" 

T 

24* 
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Krankheitsbezeichnungen 

VI. Ligamente u. angrenzen· 
des Peritoneum. 

Carcinoma peritonei . 
Haematocele retro-uterina . 
Parametritis 

" et Endometritis 
Perimetritis. 

Perit~nitis 
Tumor 

et Parametritis 

Vlll.Storu n g.d.M enstruatio n. 

IX.Storung.d.Schwangersch. 

Abortus 
Graviditas extrauterina 
lI1:olimina gravic1itatis 
Retl'ofiexio uteri gravidi 

X. Storung. d. Wochenbettes. 
Febris puerperalis 
Puerperium. 
Retentio placentae 
Ruptma perinei 

XI. Andere Krankheiten. 

Summe del' Behandelten 

I. Aussere Geschlechtsteile. 

Bartholinitis 
Carcinoma clitoridis 

" vulvae 
Pruritis vulvae 
Andere Krankheiten . 

II. Blase und Harnrohre. 

III. Scheide. 
Carcinoma ,aginae 
Fistula l'Bcto-vaginalis 

" vesico-vaginalis. 
Gonorl'hoe 
Kolpitis 

221 

1 
12 

') 88 
2 

82 
5 
4 

') 27 

Abgang 

I i 
122: 70 10 

1 

81
1 

8 
48 80 6 

1 i 1,-
55 19! 1 
1 4 
2 

13 2 

3 

1 

2 

205 

1 
11 
85 

2 
75 
5 
4 

22 

8 

7 

4 3 -I 7 

173 185 

118 
9 

11 20 1 1167 

3) 188 7 
2 
1 
1 

11 
1 
8 

- 1 136 
4) 14 

17 
4 

5 
3 

1 

.55 31 II 3 5 15 
18 1 - 1 15 
22 17 1 4-

5 5 - - -

13 
14 
4 

54 

17 
22 

5 
10 

oJ ~~ 2: ~ I ~21 ~ i 58 

0) 9411549 : 1981 102 I 42 
, , I 

3. Berlin. Artillel'iestrasse. 

14 

2 
1 
2 
1 

') 8 

8) 6 

62 

5 
1 
6 
8 
2 

8 

2 
1 
1 

4 

') ", 
I 

3 

1 
1 
1 

2 

I 35! 13 

3 

1 

9 

1 

3 
1 
1 

I 
-I 
- , 

! 

-I 
-I 

2 

8 

58 

5 
1 
6 
8 
2 

E rla u terung·en. 
Komplikationen. 

Rr. 1. = Infektion im Krankenhause. 
P. = Potatrix. t c= gestorten. 

1 
3 ') Peritonitis 1 t. 

7 

5 2) Cyste im Jig. latum 2, in rad. 

1 

(j 

2 
1 
3 

1 

1 

4 

4 

mesenterii 1. 

") Retroilexio uteri 6, Lues 3. 
4-) tubal'ia 12, rupta 1. 

~) Hernia abdom. 4, Bronchopneu­
monia 1t, Hydroneplll'osis 1 t. 
Bauchabscess 1 t, Strictura recti 
5, Beckenabscess 3, Ren mobil. 2, 
Leukamia lienalis 1, Ileus 2, 
Carc. recti 1, Polyarthrit. rheu­
mat, 1. 

G) Ausserdem 4 Knaben in Be­
gleitung der Mutter. 

'J Elephanthiasis vulvae 1, Vul· 
vitis 1, Oedema labior. 2, Elon· 
gatio lab., Ek7.em, Abscess. vul· 
vae je 1. 

S) Carcin. urethrae, Harntl'auieln 
Epispadie, Lacel'atio urethral 
je 1, Prolapsus mucosae nre· 
thrae 2. 
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Krankheitsbezeichnungen 

Prolapsus et Descensus. 
Yaginismus 
Andere Kl'ankheitell . 

IV. Uterus. 

Antefiexio 
Carcinoma 
Catal'l'hus 
Endometritis . . 
El'osiones pOl'tionis 
Fistula vesico-cel'vicalis 
Hypel'tl'ophia cervici8 
lIIetl'ol'l'hagia 
lIfyonm 
Polypus 
Prolapsus et Descensus. 

etl'oilexio 
,etl'ovel'sio 

R 
R 
R uptuI'a, Laceratio 
Sarkoma 
Stenosis ol'ificii 
'nmor 1. 

c1cndel'e Krankheiten . 

V. Ovarien und Eileiter. 

;arcinoma oval'ii 
'ystoma 

( 

C 
o 
~ 

s 

ophoritis u. Perioophoritis 
'alpingitis 
.aI'koma ovarii 
rUmOr 

" 
V I. Ligamente u. angrenzen-

des Peritoneum. 

C al'ciuoma omenti 

" 
peritonei . 

, chinococcus E 
I 
I 
r 
P 
1. 

hel1latocele retro-uterilla . 
)arametritis 
el'imetritis . 
eritonitis 

'umor 

V 111.Stiirung.d.Menstruation. 

X.Stiirung.d.Schwangersch. 

A 
G 

bortns 
l'aviditas extrauterina . 

'" Ab 
.:=; ...., 
'" "'CJ .:=; ,.. 

'" :::I .:;) '" ciS Ul 
~ ~ '" '" .0 '" ~ OJ) '" OJ) 

') 33 26 -
2 2 -

') 5 4 -

344 169 92 
1 - - , 

3) 102 39 ' 25 : 
3 

I 

3 - I I 

') 3.5 19 13 I 
1 1 I -

OJ 2 2, -
1 1 i - i 

5 1 ' 3 
"J 70 23 23 

17 15 i -
') 26 22 - I 
') 29 16 12 
9) 17 11 6 , 

'0) 6 3' 1 
") 8 1 1 

2 1 1 
, 

") 4 3 1 
'") 15 11 3 I 

I 
I 

179 126
1 

2.5 
12 4 ' 2 
12 12 -
8 2: 5 

14) 44 30 i 9 
5 1 : 1 

"'J 98 77 8 I 

I 

103 22 59 
(5 - -
1 -

I 

-
16) 1 - -

5 2! 3 
54 7: 42 
10 5 3 

17) 7 3 -
IS) 19 ;) 11 

8 "I " 4 

33 211 8 
19) 12 11i -

I ") 8 2, 4 

-
g a n g '" Erlauterungen. 
.:=; 

I 
15,; ~~ :::I Komplikationen. '" ""'" .~ :::I .0 ciS " ,.. 

~ ,.. cU,e<3 
I ~ ]~ Kr. 1. = Infektion im Krankenhause. '" 0 

I 
.... OJ) +' 

Ul '" >'l"'< P. = Potatrix. -r = gestorben. :::I '" .0 co 
:::I OJ) I ::::1 

2 1 29 4 1) Peritonitis 1-]-, Graviditas 1, 

- - 2 - Ruptur. perinei 3. 

1 - 5 - ') septum vaginae 1, Stenos. introit. 
vagin. 2, Fistula entero-vaginalis 

39 24 324 20 
1, Vulnus 1. 

1 - 1 -
18 10 92 10 3) et Myoma 1 t. Pneumonia 1 t. 

3 Peritonitis 3 t. Tumor ovarii 2 
- - - (1 i'), Prolaps. vagiuae 2 (et 
1 1 34 1 ruptUl'. perinei 1), Recidiv 1. 

- - 1 - 4) Pneumonia 1 t. Descens. vag. 1. 

- - 2 - 5) Retroflexio 1. 

- - 1 -
- - 4 1 
14 8 68 2 oJ Schrumpfniere 1 t, Endocarditis 

1 - 16 1 1 t. Endometritis 1, Tumor 
ovarii 1. 

1 - 23 3 ') et vaginae 8. 
1 - 29 - 8) Ren mobHis 1, Descens vaginae 1. 

- - 17 - Endometritis 1. Perimetritis 1, 

1 5 1 
Ovarialgia 1. 

- 9) Descensus vaginae, Parametritis, 

1 4 7 1 Polypus je 1. Perimetritis 2. 

- - 2 - 10) uteri eompleta 1 t. cel'vicis 4. 

I 4 
11) Recidiv 1, Ileus et Peritonitis 1 t. 

- I - - 12) Fibroma uteri 2, Adenoma 1. 

1 
I 

- I 15 - 13) Uterus sepal'atns 1. Iuven;io 
I uteri 1, Uterus septus I, Haemor-

14 8 173 6 
rhagie 12. 

I 4 2 12 -
- - 12 -
1 I - 8 -I 
n 2 44 - 1.1) Haematosalpiux 1. Hydrosalpinx 
.~ 

1 
I 

2 5 - 7, Pyosalpinx 32 (2 t). 

5 2 92 6 15) Pleuropneumonia 1, Haematoma 
1. Papilloma 1. Graviditas 1, 
Dermoid 3. 

11 6 9H 5 

6 - 6 - I 1 1 - -

- 1 1 - 16) Peritonitis. 

- - ,) -
4 - 53 1 

- - I 8 2 
1 2 6 1 17) rruberculos. pulmon. 1 t, Pelveo-

- 2 18 1 peritonitis 1. 
18) Haematoma 12. 

- - 7 1 

1 1 31 2 

1 - 12 - 1\)) RetToflexio, Retroversio je 1. 

- 1 7 1 20) tubaria 3 (rupb 1 t). 
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Krankheitsbezeichnungen 

Molimina graviditatis 
Retrofiexio uteri gravidi 
Andere Krankheiten. 

X. Stiirung. d. Wochenbettes. 
Febris puerperalis 
Retentio placentae 
Ruptura perinei 

XI. Andere Krankheiten. 

Summe der Behandelten 

I. Aussere Geschlechtsteile. 

II. Blase und Harnriihre. 

III. Scheide. 
Atresia vaginae 
Fistula recto-vaginalis . 

" vesico-vaginalis . 
Gonorrhoe 
Kolpitis .... 
Prolapsus et Descensus. 
Andere Krankheiten. 

IV. Uterus. 
Carcinoma 
Catarrhus 
Endometritis 
Hypertrophia cervi cis 
Metritis 

" 
My~~a 

et Endometritis 
et Parametritis 

Polypus .... 
Prolapsus et Descensus. 
Retrofiexio 
Retroversio 
Sarkoma .. 
Stenosis oriftcii 
Uterus infantilis 

V. Ovarien und Eileiter. 
Carcinoma ovarii 
Cystoma 

') 

6 
2 
5 

61 
3 

2) 15 
8) 43 

') 47 

3 
2 
3 

50 

13 
37 

14 

2 

2 

1 

1 

18 

3 

3 

12 

857 451 2251 93 

3 

2 
1 

2 

5 
2 
5 

57 
3 

14 
40 

46 

1 

4 

1 
3 

1 

45 ! 814 43 

4. Bonn. 
0) 7 

0) 3 

36 
1 
2 
1 
1 
2 

') 26 
S) 3 

266 
20 

0) 20 
115 

1 
'0) 13 

7 
1 

") 26 
2 
1 

12) 47 
3 
1 
7 
2 

27 
1 

16 

5 

1 

30 

1 
1 
1 
2 

23 
2 

159 
5 
6 

83 
1 
9 
5 
1 

15 
I, 

-' 
25 

1 

6 
1 

1 

2 

2 

2 

1 
1 

71114 
9 3 

13 
21 

2 
2 

3 

1 

3 2 
I­
I 

17 
2 

1 

3 

1 

1 

1 

9 
3 

5 

1 

2 

1 
1 

61 1 

31-
34 2 
1 
1 
1 
1 
2 

25 
3 

253 
20 
19 

107 
1 

12 
7 
1 

25 
2 
1 

45 
3 
1 
7 
2 

25 
1 

15 

1 

1 

13 

1 
8 

1 

1 

2 

2 

1 

Erlauterungen. 
Komplikationen. 

Kr. I. = Infektion im KrankenkauRe. 
P. = Potatrix. t = gestorben. 

') Nephritis (Eclampsie) 1 , Hy­
peremesis 4. 

2) Pelitonitis 1 t. 
3) Prolapsns vaginae 6, et uteri 1. 
') Pyaemia2t, AscitesS, Hypoplasia 

genitalium, Hermaphroditismns 
transversus, Hepar migr., Phthis. 
pulmon., Tuberculos. peritonei, 
Echinococcus hepa!is. Ren mo­
bilis, Cholelithiasis je 1, Hysterie 
2, Carcinoma intestinorum, recti, 
abdominis je 1. 

5) Pruritus, Haematoma vulvae, 
Hypertropbia clitoridis je 1, 
Fibroma labii major 2. 

0) Carcinoma urethrae, Carnnkel 
urethrae, Cystitis (Re!roftexio I 
je 1. 

') Graviditas, Endometritis, Metri­
tis, Polypus et pl'olapsus uteli 
je 1. 

") Sarkoma vaginae 1 t, Stenosis 
introitus vaginae 1, Cicatrices 
vaginae 1. 

9) Stenos. orilic. ext. 1, Chorea 
millor 1, Kr. I. lnftuenza 1. 

10) Pro laps. vaginae et uteri 1. 
vaginae 1. 

") Retroftexio 1t, Prolapsus vaginae 
1, Hyperplasia ovarior. 1. 

12) et Endometritis 10. Oophoritis 2, 
Catarrhus eerv. 3, Prolapsus 
vaginae 1. 
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'" .A.bgang co 
Erla uterungen. ~ eo> 

03 ~ I ~ ~ 
.., "'~ 

Krankheitsbezeichnungen "'" ~ ~ ~ '" P< "'''' Komplikationen. 
~ ,.c P d ... 
ce OJ ~ ,.<:l ... 

~ 
d'=S 

,.<:l ,.<:l OJ <l) 0 ~~ Kr.1. = Infektion im Krankenh.use. 
OJ OJ ,.c OJ) .... 

en OJ iX<,... P. = Pot.trix. t = gestorben. P=I OJ) OJ I ~ OJ ,.c ., 
OJ) ~ I OJ) :::; 

Oophoritis u. Perioophoritis 5 I 
1 4 1 31 - -

Sal pingitis ') 3 31 - - - 3 - ') Haematosalpinx 2, Pyosalpinx 1. 

Tumor ovarii 5 2 - - - 2 -
VI. Ligamente u. angrenzen-

des Peritoneum. 23 10 8 1 - 19 4 

Parametritis 2) 14 5 6 - - 11 3 2) P. 1. 

Perimetritis. ") 0 1 2 - - 3 - ') tuberculo,*, 1. ,} 

" 
et Parametritis 1 - - - - - 1 

Tumor 5 4 - 1 - 5 -

VIII. Stiirungen der Men-
struation. 3 2 i 1 - - 3 -

i 
IX. Stiirungen d. Schwanger- ! 

schaft. <) 13 9. 1 - - 10 3 <) Abortus 11. 

1 

X. Stiirung. d. Wochenbettes. ') 4 4[ - - I 
-

41 - 5) Ruptul'a perinei. 

XI. Andere Krankheiten. ") 32 10
1 

8 8 
I 

2 I 28 1 
4 6) Hysteria 10, Tumor hepatis 2, 

Care. renis 1, Vitium cordis 1, 

Surmne der Behandelten 414 252
1 

95 24 I 14 13851 29 
Tuberculosis peritonei 4, tubae 
1, Pyaemia 1, Ileus 1 t, Dermoid-
cyste It (Peritonitis). 

5. Bl'eslau. 

I. Aussere Geschlechtsteile. 10 7 2 1 - I 10 -

Bartholinitis 2 2 
i 

2 - - - -
Carcinoma clitoridis 3 3 - - - 3 -

" 
vulvae. 2 - 2 - - 2 -

Andere Krankheiten. ') 3 2 - 1 - 3 - 'J Atresi. hymenalis 1, Hypertro-
phi. labiorum 1, Elephantiasis 
vulvae 1. 

II. Blase und Harnriihre. S) 13 12 - - 1 13 - R) Carcinoma vesicae, urethrae je 1, 
Cystitis 5 (Parametritis 1), Ekto 
pia vesicae It (Pneumonia), In-

III. Scheide. 33 31 1 - 1 33 - continentia urinae, Canmcula 
urethrae, Defectus, Blasenmole 

Atresia vaginae 1 1 - - - 1 - je 1. 

Carcinoma vaginae 9) 2 1 - - 1 2 - 9) et recti 1. 

Fistula recto-vaginalis 10) 3 3 - - - 3 - 10) Ruplura perinei 2. 

" 
vesico-vaginalis . ") 10 10 - - - 10 - 11) et vesico-cervicalis 1. 

GOllorrhoe 2 1 1 - - 2 -
Kolpitis 2 2 - - - 2 -
Prolapsus et Descensus, ") 8 8 - - - 8 - ") Retroflexio uteri 1, Ruplura pe-

Vaginismus 1 1 - - - 1 - rinei 2. 

Andere Krankheiten. ") 4 4 - - - 4 - 13) Strictura, Stenosis, Rigiditas in-
troitus vaginae je 1. 

IV. Uterus. 369 281 71 8 9 369 -

Anteflexio H) 14 14 - - - 14 - 14) Elongatio colli 1, Stenosis ori-

Carcinoma 88 29 54 3 2 88 -
ficii 2, Endometritis 3, Dysmenor-
rhoe 1. 
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Krankheitsbezeichnungen 

Ectropium 
Endometritis 
Erosionesportionis 
Fistula vesico-cervicalis 
Hypel·trophia cervicis 
:Metritis 

" 
et Endometritis 

Metrorrhagia 
Myoma 
Polypus 
Prolapsus et Descensus. 
Retroflexio 
Retroversi 0 

Ruptura, Laceratio 
Sarkoma 
Stenosis orificii 
Anclere Krankheiten . 

V. Ovarien und Eileiter. 

Carcinoma ovarii 
Cystoma 
Oophoritis u. Perioophoritis 
Salpingitis 
Sarkoma ovarii 
Tumor 

" Andere Krallkheitell . 

VI. Ligamente u. angrenzel1-
des Peritoneum. 

Haematocele retro-uterina . 
Parametritis 

erimetri tis . 
eritonitis 

P 
P 
S arkoma peritonei 

VII. Mamma. 

V 111.Stiirung.d.Menstruation. 

X.Stiirung.d.Schwangersch. 

bortns 
raviditas extrauterina . 

A 
G 
M 
R 

olimina graviditatis 
etl'oflexio uteri g-ravidi 

X . Stiirung. d. Wochenbettes. 

XI. Andere Krankheiten. 

s wnme del" Behandelten 

'" A b .... 
CD 

11 rO' .=: .:::: ':;5 o;l 
,.0 'i1 '" I~ P=l OJ) 

lOll 

') 1 Ii -
2) 51 50 I, 1 

3 3 -

2 1 -

2 2 -
3) 26 20 6 

17 17 -
6 5 1 

4) 41 32 3 
5) 7 .) -
6) 27 26 -
') 58 53 5 
S) 6 5 1 
9) 5 5 -

10) 2 2 -

6 6 -
") 7 5 1 

78 62 3 

10 3 1 
37 36 -

12) 12 10 1 
") 8 6 -
14) 2 1 1 
") 6 6 -
Ie) 3 - -

17 13 3 

3 3 -
5 3 2 
5 4 1 
3 2 -

1 1 -

17) 1 - -

9 8 1 

23 20 I 3 

4 4 -
18) 10 10 -
19) 5 2 3 
20) 4 4 -

21) HI 19 -
22) 74 45 11 

646 498 9,5 

g a n g '" El'lauterungen. s'" 
.=: .:::: i 

..., <O~ 
;:l.; Komplikationen. ':;5 '" 

I 

.,; """ ,.0 o;l " ~ 
~ .... c;s ,~ 

0 ,.0 m~ Kr. 1. = Infektion im Krankenhause. 
OJ) .... "" 00 '" ~..< P. = Potatrix. t = geslorben . .:::: '" ,.0 
.,; Oll :>=, " 
- - I 1 - ') Haemorrbagia climaclar. 

- -
I 

51 - 2) Retroflexio 1. Oopboritis 1. Ca-

- - 3 - tarrhu:-: cervicis 2. Hypertrophia 

1 I 2 
portionis 1. labii auterioris 1, 

- - Erosiones port. 1. 
- -

I 

2 -
1 - - 26 - ') Hysteria graviR 4. Huptura pe-

- - 17 - rinei, Retrofiexio,Onphoritis.Pel'i-
oophoritis, Menorrhagia, Incon-

- -

I 
6 - tinentia urinas je 1. 

1 5 41 - 4-) Endocarditis it, uteri gravidi 1, 

1 1 7 Care. recti 1. 
I - 5) Care. recti 1. Varices lig. lati 1. 

1 I 27 - 1 - G) Ruptura perinei 2. Elongatio coPi 
- - 1 58 - 1. Lnes 1. 

i 
- I - 'I 6 - ~) Hysteria gravis 2. Endometritis 5, 

I 5 
Ruptura perinei 2, Ren mobil. 2, 

- - - Oophoritis 1, Descensus ovatii 1, 
- - 2 - Stenosis orificii 1, Ovarieneyst.e 1. 

- - 6 - 8) Fissura ani, Endometritis, l\Ie-

1 1 7 
tritis je 1. 

- - 9) Ruptura perinei ad anum 1, , 

1 
Metritis 1. 

4 9 78 - !O) Recidiv l. 

1 
11) HaIDorrhagia 4 (climacteria 2), 

4 
" 

2 10 - Tumor 1t. 

- 1 37 -
- 1 12 - ") et Salpingitis J, Hydrosalpinx 1, 

- 2 8 - Hetl'oflexio 2. 
13) Pyosalpinx4(2t), Hydrosalpinx 1. 

- - 2 - 1-1) Carcinoma ventriculi 1. 
- - 6 - ") Papilloma 3, Fibl'o-illyoma 1. 

- 3 3 - W) Hydrops tubae 1, OvarialabBcess2. 

1 

1 -
I 

17 -
- - I 3 -

- - 5 -
- - 5 -, 

1 ., - .) -
- - 1 - ") TUlllor (Gangraena pulmon. t). 

1 1 
1S) abdominalis 1. tubal'ia5 (rupta 4). 

- - lO) I'eritypbliti. 1. Fluor l. 
~Q) Fistula urethro-vaginalis 1. 

- - 9 -
~1) Rupturr~ perinei (Uescensus va-

ginae 1, Prolapsus uteri 4, Rup-
tura cervicis ~j. 

- - 23 - 22) Careiuoma hepatis 2 (1t), veu-
trieuli 2 (ltL peritonei 3, cysti-

- - 4 - dis fel1eae It. :intestini 1. recti 1, 

- - 10 -
Tuberculosis peritonei 2. intestini 
2, Illsuff. valv mitralis 1 (Ascites'l, 

- - 5 - Echinococcus hepatis 1. Chole-

- - 4 - litbiasis 1, Ren mobil. 2. Hernia 

! 
inguinal. incarcerat. 2. ventralis 

- - 19 -
1, Hydrops cystidis fellea. 2 (It I, 

I Hydronephrosis 1. Thrombos. ve-

11 7 I 74 -
nae saphenae It. IJ hlegmasia alba 
do]ells 1t, Actinomycosi:c; colum-

25 28 64G 
nae vertebralis ltl Lipom der 

- Bauchdecken 2. 
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Krankheitsbezeichnungen 

chtsteile. I. Aussere Geschle 

II. Blase ul\d Ha 

III. Soheid 
Fistula recto-vagi! 

rnriihre. 

e. 
lalis 

" vesica-vag inalis . 
Kolpitis . 
Prolapsus et Dese 
Andere Krankheit 

ensus. 
en . 

s. 

icis 

IV. Uteru 
Antefiexio 
Careinoma 
Ectropium 
Endometritis 
Hypertrophia eerv 
}Ietrol'l'haQ'ia 
lIiyonm ' 
Polypus . 
Prolapsus et Dese 
Retrofiexio . 
Retl'oversio . 
Ruptura, Lacerati 
Stenosis ol'ificii 

ensus . 

0 

Tumor 
Andere Krankheit en . 

V. Ovarien und 
Carcinoma oYal'ii 
Cystoma . 
Oophoritis u. Perio 
Sal pingitis . 
Tumor oval'ii 

Eileiter. 

ophoritis 

VI. ligamente u. an grenzen-
urn. 
ei . 

des Peritone 
Carcinoma periton 
Parametritis 
Perimetritis et Pal 'ametritis 
TUlUor. 

VIII. Stiirungen der Men-
struation. 

ngersch. 

enbettes. 

IX.Stiirung.d.Schwa 

X. Stiirung: d. Woch 

XI. Andere Kran 

Smnme del' Bel 
kheiten. 

wndelten 

') 2 
') 3 

15 
1 
3 
.5 

3) 4 
4) 2 

109 
2 

28 
3 

18 
1 
2 

12 
') 3 

7 
6) 18 

1 
1 
.j 

') 1 
8) 7 

28 
1 

12 
4 

oJ 2 
9 

23 
1 

l() 

1 
2 

1 
10) 14 
") 11 
") 17 

13)223 

Abgang 

6. Gotting-en. 

1 1 - - I 2 

1 1 1 - 3 
I 

8 3 4 - 15 
- - 1 - I 1 

1 1 1 - 3 
5 - - - .5 

- 2 2 - 4 
2 - - - 9 

49 34 20 1 104 
1 1 - - 2 
5 5 17 1 28 
3 - - - 3 

14 3 - - 17 
1 I - - - 1 
1 1 - - 2 
0 7 1 - 11 
3 - - - 3 
6 - - - 6 
1 14 1 - 16 

- 1 - - 1 
1 - - - 1 
4 1 - - 5 
1 - - - 1 
5 1 1 - 7 

18 5 , 3 1 27 
- 1 - - 1 
12 - - - 12 
- 2 1 - 3 
- 2 - - 2 
6 - 2 1 9 

I 

7: 14 2 - 23 
- 1 - - 1 

7 10 2 - 19 
- 1 - - 1 
-' 2 - - 2 

I 

I 
- 1 - - 1 

10 3 - - 13 

10 1 - - 11 
4: 3 j 7 2 I 16 

108 66 
1 

37 I 4 
1 215 

-

-

-
-

-
-
-
-

,'i I -
-
-
1 

-
-

1 
-

1 
2 

-
-
-
-
-

1 
-
-

1 
-
-

-

-
-

-
-

-

1 

-

1 
8 

Erla u terungen. 
Komplikationen. 

Kr.1. = Infektion im Krankenhause. 
P. = Potatrix. of = gestorben. 

1) Carcinoma lahiorum 1. 

') Cystitis (Tuberculosis renis 1, 
Graviditas 1). 

3) Care. ventriculi 1, :Nephriti3 1. 

4) Atresia hymenali, 1. 

6) Care. ventriculi 1. 

~) Adenofibroma cenicis. 
8) Hamorrhagia 5. 

"l Pyosalpinx 1. 

"'l Abortus 10. 

") Ruptura, perinei. 

12) Tuberculosis peritonei 3. Vitium 
cordis1, TUIllOl'in abdomine6(2tl. 

13) Aussel'dem 1 Knabe iuBegleitung 
del' Thfutter. 
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." Abgang .,. 
Erlauterungen. ~ 1:1'" 

." "'" ""'1= ..., ,,~ 

Krankheitsbezeichnungen "'" ~ 
.... 

'lI1.li 

:::>. 
'<'" Komplikationen. 

~ "" =' :;,~ ." '" ,.<:l .... c:e 
'" ,.<:l 1;;:<1 Kr. I. = Infektion im Krankenhause. ,.<:l ,.<:l ." ." 0 

." ." ,.Q OD .... ... " P=I bD ." = ~ '" I'Q"< P. = Potntrix. t ;= gestorben. 
bD =' bD 

..Q '" :!:l 

1. Greifswald. 
I. Aussere Geschlechtsteile. ') 2 1 - ! - 1 2 - ') Carcinoma lab., Prnritns je 1. 

II. Blase und Harnriihre. 2 2 - I - - 2 -

III. Scheide. 27 17 6 3 - 26 1 
Atresia vaginae 1 1 - - - 1 -
Fistula vesico-vagillalis . 2) 3 2 1 - - 3 - .) Erysipelas faciei 1. 

Gonorrhoe 1 - 1 - - 1 -
Kolpitis 1 1 - - - 1 -
Prolapsus et Descensus. 20 12 4 3 - 19 1 
Vaginismus 1 1 - - - 1 -

IV. Uterus. 175 100 46 18 4 168 7 

Anteflexio 8 2 6 - - 8 -
Anteversio 2 1 1 - - 2 -
Carcinoma 19 3 1 13 2 19 -
Catarrhus 26 19 4 1 - 24 2 
Endometritis 26 21 2 1 - 24 2 
Erosiones portiollis . 2 - 2 - - 2 -
Fistula vesico-cervicalis 1 - - 1 - 1 -
Hypertrophia cervicis 4 2 1 - - 3 1 
Metritis 2 1 1 - - 2 -
Metrorrhagia 5 4 1 I - - 5 -
Polypus 9 91 - , - - 9 -i Retroflexio . 34 22 11 - - 33 1 
Retroversio . 16 9 7 - - 16 -
Stenosis oriftcii 6 3 3 - - 6 -
Tumor 3) 12 3 5 1 2 11 1 3) Fibro-lIlyoma 8 (2t). 

Andere Krallkheiten. 0) 3 1 1 1 - 3 - 4) HiimolThagia climacter., Prolaps 
je 1. 

V. Ovarien und Eileiter. 18 11 3 - 3 17 1· 

Carcinoma ovarii 2 1 - - 1 2 -
Cystoma . . . 12 9 - - 2 11 1 
Oophoritis et Perioophoritis 2 - 2 - - 2 -
Tumor ovarii .) 2 1 1 - - 2 - .) Adenoma J, Papilloma 1. 

, 
VI. Ligamente u. angrenzen-

des Peritoneum. 41 20 13 6 - 39 2 

Echinococcus 6) 1 1 - - - 1 - oJ peritonei. 
Haematocele retro-l1terina. 2 1 1 - - 2 -
Parametritis 16 8 5 2 - 15 1 
Perimetritis . 2 1 1 - - 2 -
Peritonitis ') 18 9 6 2 - 17 1 ') tuberculosa2, Pelveoperitonitis14. 
Tumor 2 - - 2 - 2 -

VII. Mamma. S) 2 1 1 - - 2 - .) lIlastitis. 

VIII.Stiirung.d.Menstruation. 6 3 3 - - 6 -
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Krankheitsbezeichnungen 

IX.Storung.d.Schwangersch. 
Abortus 
Graviditas extrauterina . 
lIfolimina graviditatis 
Retroflexio uteri gravidi 

x . Storung. d. Wochenbettes. 
Retentio placentae 
R nptura pel'inei 

XI. Andere Krankheiten. 

Sttmme del' Behandelten 

Aussere Geschlechtsteile. 

II. Blase und Harnrohre. 

III. Scheide. 

]arcinoma vaginae C 
F istnla recto-vaginalis . 

" 
vesico-vaginalis . 

l'olapsns et Descensus. P 
"\ 
A 

T aginismus . 
ndere Krankheiten . 

IV. Uterus. 

.arcinoma 
• ndometritis 
rosiones portionis 

C 
E 
E 
1\ 
1\ 
P 
P 
R 
R 
R 
S 
S 
T 
A 

letl'itis 
fyoma 
olypus 
rolapsus et Descensus. 
etroflexio 

:>'etl'oversio 
ulltnra, Laceratio 
arkoma 
tenosis orificii 
umor 
ndere Krankheiten. 

V. Ovarien und Eileiter. 

)arcinoma ovarii 
.ystoma 

c 
c 
o ophoritis u. Perioophoritis 

'" .:=: 
'" "0 
:::I 
cO 

,.Q 

'" P=I 

16 
2 
3 

1 ) 7 
4 

10 

1 
') 9 

3) 25 

324 

4J 6 

2 

49 

2 
2 
4 

36 
1 

'J 4 

312 

78 
65 
10 
7 

47 
10 
25 
22 

8 
15 
1 
6 
2 

6J 16 

79 

3 
30 
12 

Abga n o· 
109] Erlauterungen. " 

"'" .:=: :::I ..., <O~ ..., .... .:;:: '" P< 
"'" Komplikationen . :;:::: '" 1: :::I " ~ '" ,.Q cO '" '" 
ca:,:e 

,.Q '" '" 0 ,.", 1ij~ Kr. I. = Infektion im Krankenhause. 

'" ..c OD 
..., ... " . en 

OJ) '" :::I '" '" 1"<.-< P. = Potatrix. t = gestorben. 
OD :::I OD ..c '" :::' 

9 3 2 1 
I 

15 1 
2 - - - 2 -
1 - - 1 2 1 
2 3 2 - 7 - ') Nephritis 1. 

4 - - - 4 -

8 1 - - 9 1 2) Retentio placentae 1, Descensus 
vaginae 5, Retroflexio uteri 2. 

1 - - - 1 -
7 1 - - 8 1 3) Glioma cerebri gravidae 1 t, 

Abscess der Bauchdecken 1 t, 
11 7 5 2 25 - Enteritis acuta 1, Fibrom der 

Bauchdecken 2. Hysterie 3, Ren 

1831 83 [ 34 i 11 13111 13 mobilis, Ileus, Epilepsie ,ie 1. 
[ 

8. Halle. 
5 1 - - 6 - ") Bartholinitis 2. 

2 - - - 2 -

46 1 2 - 49 -

1 - 1 - 2 -
2 - - - 2 -
4 - - - 4 -

35 1 - - 36 -
1 - - - 1 -
3 - 1 - 4 - 5) Ulcus molle vaginae 2, Vaginal-

cyste. Pruritus vulvae je l. 

211 67 27 7 312 -
17 51 8 2 78 -
65 - - - 65 -
10 - - - 10 -
2 5 - - 7 -

28 5 10 4 47 -
10 - - -- 10 -
24 1 - - 25 -
20 2 - - 22 -

6 2 - - 8 -
13 1 1 - 15 -
- - - 1 1 -

6 - - - 6 -
- - 2 - 2 -
10 - 6 - 16 - 6) }:longatio colli 7, Aplasia uteri 2, 

Hypoplasia uteri et ovarii, Hyper-
involutio je 1. 

49 21 6 3 79 -
2 - 1 - 3 -

27 1 1 1 30 -
9 <> -u - 12 -
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-

Krankheitsbezeichnullgen 

Sal pingi tis 
Tumor 
Andere Krankheiten. 

VI. ligamente u. angrenzen-
des Peritoneum. 

Echinococcus 
Haematocele retro-utel'illa . 
Parametritis 
Perimetritis. 
Tumor 
Varicocele 

VIII.Stiirung.d.Menstruation. 

IX.Stiirung.d.Schwangersch. 

Abortus 
Graviditas extl'anterina . 
Retl'oilexio uteri gra vicli 

X. Stiirung. d. Wochenbettes. 

Retentio placentae 
Ruptura perinei 

XI. Andere Krankheiten. 

Summe del' Behandelten 

I. Aussere Geschlechtsteile. 

II. Blase und Harnriihre. 

III. Scheide. 

istula vesico-vaginalis . F 
G 
p 

onorrhoe 
rolapsus et Descensus . 

A ndere Krankheiten . 

IV. Uterus. 

'al'cinoma 
ndometritis 

C 
E 
11 
11 
P 
P 
R 
A 

Ietrorrhag-ia 
{yoma 
olypus 
1'01apsus et Descensus. 
etroilexio .... 
ndel'e Kl'allkheiten . 

I 

'" A b g a n g 
;t:; 

'" I~ 
i ;t:; 

I 
::: 

"0 ~ '" I '" ::: ~ ~ '0; ,.Q 
cd '" en 

I 
..=: ,.. 

..=: ..=: '" '" I 0 

'" I ,.Q 

oJ) 

I 
+0 

'" oJ) C) 
00 

~ ::: '" OJ) , ::: OJ) 

4 21 2 - -
28 81 15 3 2 

2 1~ - 1 -
I 

74 23 48 : 3 -

2 1 - 1 -
6 3 3 - -

37 15 22 - -

2.~ 2 22, 1 -
3 2 1 ~ - -

1 - - 1 -

" i) 2 1 . - -
I 

11 46 43 2 
I 

-

32 32 - I -

I 

-
12 9 1 i 2 -

2 2 - - -
I 

') 20 20 i 
I - i - -

1 1 - i - I 

19
1 

19 -

I 
- I -

I 
2) 23 8 6' 9 -

6141409 146 49 10 

9. Kiel. 
3) 3 1 2: - -

4) 5 D 
.J 2 - -

17 14 2 - -

2 2 - - -

2 1 1 - -
.') H 7 1 - -
6) 4 4 - - -

103 .5b 33 6 f5 

23 6 12 ! 2 3 
21 11 9' - -

2 1 1 : - -
25 18 3, 3 1 

.-. 

.) " i) - I - -

') 5 2 - - 2 
21 12 7 1 

I 

-., 
2 1 - -.J 

eol Erlauterungen. 
='" I ~ ,,~ 

Komplikationen. :::.. 
"''' 

I 
::: <!'" el d ,d 

..=: t5~ Kr. 1. = Infektion im Krankenhause. ,.. " . 

I '" ~- P. = Potatrix. t =: gestorben. 
,.Q '" :~ 

4 -
28 -

2 -

74 -
I 

I 2 -

I 6 -
37 -

25 -
3 -
1 -

3 -

46 -

32 -
12 -
2 -

20 ') RetentiD placentae 1. Ruptura - perinei 19. 

1 -

~: I 
-

2) Retentio ovuIi b. foel. mort.. -- Illacentarpolyp ,ie 1, Blasen-

f5141 
mole 2. 

-

" - 3) Bartholinitis. ~r elanD - Sarkoma. 
'-' I vulvae, Vu1yitis je 1. 

5 ' - 4) Stenosis urethrae, Carunculae, 
Cystitis je 1. 

Hi: 1 

2 -
21 -
8' 1 'J Retrofiexio 1. 

"1 - 6) Stenosis l~ Defectus vaginae et 
uteri 1, Fibroma 1, Rupinra, 1 

100 " D 

23 -
20 I 1 

2 -
2.5 -

3 -

4 1 

I 
') Phthisis pulmon. it, Endocar-

20. 1 ditis 1 t. 

3! -
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Krankheitsbezeichnungen 

V. Ovarien und Eileiter. 

Carcinoma ovarii 
Cystoma. 
Pyosalpinx 
SarkoJlla ovarii 

VI. Ligamente u. angrenzen-
des Peritoneum. 

Carcinoma peritonei . 
Haematocele retro-uterina . 
Parametritis 
Perimetritis. 
Peritonitis 

VII. Mamma. 

VIII.Stiirung.d.Menstruation. 

IX.Stiirung.d.Schwangersch. 

X. Stiirung. d. Wochenbettes. 

XI. Andere Krankheiten. 

Summe der Behandelten 

I. Aussere Geschlechtsteile. 

II. Blase und Harnriihre. 

III. Scheide. 

Atresia vaginae 
Carcinoma vaginae . 
,istula vesico-vag-inalis . F 

P 
V 
A 

Gonorrhoe 
rolapsus et Descensus. 
-aginismns " . 
ndere Krankheiten . 

IV. Uterus. 

nte:fl.exio 
arcinoma 

Attarrhus 
ctropium 

A 
C 
C 
E 
E ndometritis 

2 
Q3 I 
""0 .=: I @ .:;) 

~ ~ 

'" '" OJJ p:j 

33 22 
') 2 -

24 18 
1 1 

Z) 6 3 

25 8 

2 -
2 1 

11 4 
8 " u 
2 -

S) 1 1 

25 12 

4) 11 8 

5) 3 3 

6) 54 21 

I 28011481 

10. 

I 
7) 2 2 

8) 3 3 

I 
41 25 i 

I 

1 1 I 
2 - I 
1 1 I 
8 2 

9) 19 15 
1 1 

10) 9 5 

185 118 

2 2i 
22 9 

5~ I 
1 

H) 5 
39 

Ab g a n g-
s~ ErHi u terung-en. ..., 

~ ::i 

I 
..., ,,00 

,.; Komplikationen. ;..; <]) "'" ""N <]) <]) ,.Q :::: j:~ rIO ~ cd rIO ... 
<]) <]) 0 I ~ w:.! Kr. I. = Infektion iIll Krankenhause. 

,.0 OJJ ..., ... " 
%'0 >=l 

rIO I <]) P'i.-i P. = Potatrix. t = gestorben. <]) I ,.Q '" ::l OJJ I :~ 

3 

I 
2 .5 32 1 

1 1 - 2 - ') et peritonei 1. 

2 - 3 23 1 
- - - 1 -

- 1 2 6 - 2) Fibrosarkorua 1. 

11 3 
I 

3 25 I -

- 2 i - 2 -
I 

- - 1 2 -
4 1 2 11 -
5 - - 8 -
2 - - 2 -

- - - 1 - ') Mastitis. 

11 1 - 24 1 
I 

1 1 -
I 

10 1 4) Abortus. 

-

I 

- -
I 

3 - 5) Retentio placentae 1, Ruptura 

i 
perinei 2 (1 Prolapsus). 

20 9 I - ! 50 4 ") Tuberculosis peritonei 4, Diabet. 
melIit.1, Hysterie 6, N eurasthenie 

85 I 22 I 14 1269 11 
6 (Kr. I. Erysipelas 1), Ren mo-
bilis 3, Hydronephrosis 1, Neu-
rosis nervi sympathici 4. 

Konigsberg. 

- - - I 2 - 7) Melanosarkoma lab. major. 1, 

! 
Angioma 1. 

- - - 3 - 8) Cystitis. 

10 5 1 41 -
I 

- - - 1 -
1 I 1 - i 2 -

I 1 - I - -

I 

-
5 I 1 8 - -

- 3 1 19 - OJ Embolia 1 t. 
- - - 1 -
4 - - 9 - 10) Leukorrhoe 4, Stenosis vaginae 2, 

'l'hrombus vaginalis 1, Hamato-
kolpos 1. 

39 2,5 3 185 -

- - - 2 -
3 10 - 22 -
1 - -

5~ I 
-

2 1 - - 11) Descensus vaginae 2, Retrofiexio 

11 1 - - uteri 1. 



354 15. Krankenbewegung' in den stationaren Kliniken fUr Frauenkrankheiten. Konigsberg'. 

'" Ab gang 
s~ Erlauterungen . ..., 

Q3 i "'" .=: 
I 
~ 

..., "e:i 
~ +" '" "" A 

""" Komplikationen. Krankheitsbezeichnungen "" '0) ::: ~ :;::1 I ~ ,.Q " ~ 
~ "" 

.., .... OIl ~,ctI .., .., 
I 

0) '" 
I 

0 i:: t;~ Kr. 1. = Infektion im Krankenhause. 

'" '" ,.Q on ...., 
'" 00 '" I'Q,..< P. = Potatrix. t = gestorben. p:j OJ) '" ~ '" ,.Q '" on ::: on :~ 

Erosiones portionis . 1 I' - -

I 

- 1 -
Hypertrophia cervicis ') 2 1 1 1 - - 2 - ') Retroflerio 1. 

Metritis 4 21 2 - - 4 -
Myoma 'J 18 8, 3 5 2 18 - ') Fibro-Myoma 12 (2t). 

Polypus 14 14 I - - - 14 -
Prolapsus et Descensus. 3) 15 13 1 - 2 - 15 - 3) et vaginae 10. 

Retrofiexio 12 7 5 - - 12 -
Ruptura, Laceratio 1 1 - - - 1 .-
Sarkoma . 2 1 - 1 - 2 -
Stenosis canalis cervicalis 13 10 3 - - 13 -
Tumor .) 17 3 8 5 1 17 - ') Fibroma 13 (1 t), Adenoma 2. 

Andere Krankheiten. 11 1 - - - 1 -

V. Ovarien und Eileiter. 41 36 1 2 1 40 1 

Carcinoma ovarii 1 1 - - - 1 -
Cystoma. . 34 32 - - 1 33 1 
Oophoritis u. Perioophoritis 2 - 1 1 - 2 -
Pyosalpinx 1 1 - - - 1 -
Tilinor 1 - - 1 I - 1 -
Andere Krankheiten. 0) 2 2 - - - 2 - ') Hydatidenmole. 

VI. Ligamente u. angrenzen-
des Peritoneum. 34 14 13 7 - 34 -

I Carcinoma omenti 0) 1 - - 1 I - 1 - f,) Pl'olaps. uteri at vaginae. 

Haematocele retro-uterilla . 2 1 - 1 I - 2 -I 

Parametritis 23 10 11 2 i - 23 -
Perimetritis. 4 1 1 2 - 4 -

" 
et Parametritis 1 1 - - - 1 -

Sal'koma ') 1 - - 1 - 1 - ') omenti. 

Haematometra . :2 1 1 - _. 2 -

VIII.Stiirung.d.Menstruation. 7 - 2 5 - 7 -

Amenorrhoe . 5 - - 5 - 5 -

Dysmellorrhoe I 1 - 1 - - 1 -
Allilel'e Krankheiten. 8) 1 - 1 - - 1 - 8) Epilepsia menstrualis. 

IX.Stiirung.d.Schwangersch. 21 17 2 2 - 21 -

Abortus ") 15 13 2 - - 15 - 0) Nephritis 1, Vitium cordis 2 

Graviditas extl'autel'illa. 10) 1 1 - - - 1 - (InsuJf. valvo mitralis 1). 

Molimina gra viditatis 4 2 2 4 
1O) tub alia. 

- - -

Retrofiexio uteri gravidi 1 1 - .- - 1 -
") Retentio placentae 2, Ruptura 

X. Stiirung. d. Wochenbettes. ") 8 7 1 - - 8 - perinei 6 (Descensus vaginae 1). 
") Hysteria 14, Sarcoma pelvis 1 t, 

Carcinoma recti 1 t, renis 1, mul-

XI. Andere Krankheiten. ") 50 221 10 16 2 50 - tip lex 3. Tuberculosis peritonei, 
intestini,N ephri tis, Chorea.Herni a 

Swnme cler Behanclelten 1 392 2441 78 I 62 1 7 13911 1 umbilicalis. Haemopbilie, Hama-
tocele je 1. 



1·5. Krankenbewegung in den stationaren Kliniken fUr Frauenkmnkheiten. Marburg. 355 

Kmnkh ei ts bezeichn ungen 

chtsteile. I. Aussere Geschle 

II. Blase und Har nriihre. 

III. Scheide 
Carcinoma vaginae 
Fistula vesico-vagi nalis. 
Gonorrhoe 
Prolapsus et Desce 
Andere Krankheite 

nsus. 
n. 

IV. uterus 
Anteflexio 
Carcinoma 
Catarrhus 
Ectropium 
Endometritis 
Erosiones portion is 
Hypertrophia cervi cis 
l\letritis 
l\lyoma 
Polypus 
Prolapsus et Desce 
Retroflexio . 
Retroversio . 
Stenosis orificii 

nsus. 

Tumor 

ileiter. V. Ovarien und E 
Carcinoma ovarii 
Cystoma . 
Oophoritis u. Perio 
Sal pingitis . 
Tumor ovarii . 
Prolapsus ovarii . 

ophoritis 

VI. Ligamente u. an grenzen-
des Peritoneu 

Carcinoma peri tone 
Parametritis 
Perimetritis . 
Peritoniti~ . 
Tumor 

m. 
i . 

truation. VIII.Stiirung.d.Mens 
IX.Stiirung.d.Schwa 
X. Stiirung. d. Woch 

ngersch. 
enbettes. 
heiten. XI. Andere Krank 

Swnme der Bel Landelten 

.;: 
Q3 

"'" § 
..:I 

Q) 

j:Q 

') 1 
') 2 

12 
1 
1 
2 
4 

3) 4 

158 
') 5 

15 
10 
4 

29 
1 
1 
5 
5 
6 

15 
9 

24 
5 

5) 24 

19 
2 

6) 8 
1 

'J 2 
5 
1 

') 17 
1 

13 
1 
1 

D) 1 
1 

10) 3 
") 4 
12) 32 

1 2491 

Abgang 

I 
... 

I 
;t; ::: ... 

;t; ... ." Po 
Q) 'OJ -e p 

'OJ 00 a3 

'" ..:I 
..:I 

I 

Q) 

I 
." 0 ..:I 

Q) ~ on ... ... 
'" <J) on '" ::l ." ~ on p on :<=' 

11. Marburg. 

1 - -

I 
- 1 

2 - - - 2 

3 1 
I 

11 7 -

- - 1 - 1 
- 1 - - 1 

1 1 - - 2 
4 - - - 4 
2 1 - - 3 

65 71 13 4 153 
3 2 - - 5 

- 6 7 1 14 
5 5 - - 10 
3 1 - - 4 

10 17 1 - 28 
- 1 - - I 1 
1 - I 1 - -

1 1 2 - - 3 
5 - - - 5 
6 - - - 6 
7 7 1 - 15 
5 3 1 - 9 

11 13 - - 24 
2 , 3 - - 5 
6 11 3 3 23 

10 i 3 4 2 19 
I 

1 1 2 - -
6 - 1 1 I 8 
1 - - - I 1 
1 - 1 - I 2 
2 1 2 - I .5 

- I 1 - - 1 

i 
4 I 10 3 - 17 

I , 
1 1 - , - -

3 10 - - 13 
1 i 1 I - - -

- ! - 1 - 1 
- - 1 - 1 
- 1 - - 1 

2 
I 

1 - - 3 
1 

I 
3 - - 4 

6 10 16 1 - i 32 

98 11021 37 1 6 12431 

~~ 
"'.-< " .. d.~ 
~~ 
~'"' '" 

-

-

1 
-
-
-
-

1 

5 
-

1 
-
-

1 
-
-

2 
-
-
-
-
-
-

1 

-
-
-
-
-
-
-

-
-
-

-
-
-
-
-

-
-

6 

Erlauterungen. 
Komplikationen. 

Kr. 1. = Infektion im Krankenhause. 
P. = Potatrix. t = gestorben. 

') Carcinoma labiorum. 

2) Cystitis, Stenosis urethrae je 1. 

3) Atresia hymenalis 1, Vaginal­
cyste 2. 

4) Stenos. orificii 3. 

5) Fibroma 23 (3 t), Adenoma 1. 

0) cum graviditate 3. 

') Hydrosalpinx 1. 

S) Careinoma perit. 1, Fibroma 1f 
Parametritis 13, Perimetritis 11 
Peritonitis 1. 

9) Fibroma interlignmentos. 

10) Abortus 1. 
") Retentio placentae 1, Ruptnra. 

perinei 3, (illYeterata 1). 
12 Cinhosis hepatis 1, Tuberculosis 

3. Sarcoma renis, Care. recti, 
Hysteroepilepsia, Ectasie ventri­
culi, Chorea minor je 1. 



356 16. Alter, Familienstand, Bezahlungsart der Ver­
den stationiiren Kliniken 

8iimtliohe Berlin Bonn Alter, Familienstand, Kliniken Charita 1 Axtilleriestr. 

Bezahlungsart d. Verp:O.eguugskosten =." I ~~ §s 

I 
~ ~ §~ 

I 
~ = ." ~ 

uud Wohnort oil..., 0;:= oil..., -E~ ,.<:l- ...,." ,.<:l- .... ." ,.<:l- ...,." 

~~ ."." gj..c ."." ~..c ."." gj..c g}..c 
;:Q""" QJ) ;:Q""" QJ) ;:Q""" QJ) ;:Q QJ) 

Uberhaupt: 4828 181 *)933 42 851 45 408 

I 
14 

I. Alter. 
unter bis 1 Jahr 6 1 5 1 - - - I -
uber 1 bis 5 Jahr 1 - - - - .- - I -

" 
5 

" 
10 

" 
6 - - - - - - -

" 
10 

" 
15 

" 
10 - 1 - 4 - - ! -

" 
15 

" 
20 

" 
156 2 44 2 27 - 19 -

" 
20 

" 
25 

" 
579 9 

I 
196 8 68 - 59 i -

25 30 805 17 179 1 6 134 4 91 1 1 
" " " 2631 
" 

30 
" 

40 
" 

1427 38 10 244 11 132 3 
" 40 " 

50 
" 

1057 68 116 : 8 220 16 81 10 
" 50 " 

60 
" 

450 31 52 ' 5 112 12 23 -

" 60 " 
70 

" 
127 9 14 1 35 ~ 2 3 -

" 
70 Jahre. 20 1 4 - 4 - - -

unbekannt. 184 5 59 1 3 - - -
2. Familienstand. , 

i ledig. 1095 25 350 : 9 139 4 100 2 
verheiratet . 3300 136 445 i 28 629 36 290 11 
verwitwet und geschieden 376 20 81 : 5 83 5 18 1 
unbekannt. 57 - 57 ' - - - - -

3. Verpflegungskosten. 
auf eigene Kosten 2480 91 80 I 2 512 31 293 7 
auf offentliche Kosten. 1405 69 1) 686 1) 37 204 10 82 5 
auf Kosten: der Klinik (frei) 322 5 - - - - - -

Brot- oder Dienstherrschaft 18 2 - - - - 3 -
von Krankenkassen 374 8 110 3 48 1 20 1 

und zwar: 
Kreis-Krankenkassen 15 - - - - - - -
Gemeinde-

" 
6 - - - - - - -

Orts- 84 - - - 31 - 8 -
Betriebs-(Fabnk-)Krank~nka~sen: 54 2 - - 3 1 7 1 
Innungs-Krankenkassen • 3 - - - 2 - - -
Knappschafts- " . 25 2 - - - - 1 -
Eingeschrie bene mlfskassen 51 1 - - 6 - - -
Dienstboten-Krankenkassen . 13 - - - 5 i- - -
Bernfsgenossenschaften . 1 - - - - 1- - -
oline nahere Angabe der Kasse . 122 3 110 3 1 - 4 -

ohne jede Angabe 229 6 57 - 87 3 10 1 

4. Wohnort. I 

aus dem Orte der Klinik 1861 81 887 42 444 23 60 3 

" 
del' Umgegend desselben 420 8 17 - 64 5 32 -

" 
" Provinz desselben 1940 69 14 - 147 9 243 11 

" 
anderen Provinzen Preussens 386 17 13 - 158 7 66 -

" 
dem deutschen Reiche 69 3 2 - 18 1 1 -

" " 
Auslande I 152 3 - - 1) 20 - ') 6 -

1) Darunter fiir Rechnung { der Be~line: Kommnne 680 36 ') 16 Russland, 1 ') 1 Kmo, 1 Russ-
des Krnnnunalsfonds 6 1 England, 1 SfId- land, 3 Holland, 

*) Ansserdem 4 mannliche Kinder. 
afrika, 1 Triest. 1 Luxemburg. 
1 Santa Crnz. 



pllegnngskosten nnd Wohnort der KraIiken in 
ffir Franenkrankheiten. 

Breslau Gottingen Greifswald Halle Kiel Konigsberg 

, 
I~~ ~ "" I;!. ~ "" 

, , I' , 

I~~ ~ "" ;!. 
:;:;"" .... ~ Q,) ~ ~ "" ",,,", "'...., ! ~ $ "'...., o ~ "',.., o~ "',.., "'...., o ~ 

..<:I- I ~ cD ,..::::lQ3 ~-
....,,,,, ~- ~ Q) ..<:1- ,..,,,, 

~- +'"" 
'" '" , ",0<> 

~"" 
I ",0<> '" '" :flo<> cD a,) gs..o '" "" :flo<> "" "" :flo<> 

I=Q"'" OIl lOll I=Q"'" OJ) 1=Q"d OIl I=Q"" OJ) 1=Q"d OIl 

641 28 *)223 4 323 11 539 10 277 14 389 7 

- - 1 - - - - - - - - -
- - - - - - 1 - - - - -
- - -

I 

- - - - - 2 - 3 -
- - - - 2 - - -- - - 2 -
20 - 4 - 8 - 9 - 9 - 9 -
52 - 25 - 38 - 49 - 40 1 36 -

106 3 36 1 52 1 59 - 37 - 68 1 
208 3 65 - 94 3 145 - 79 5 112 1 
167 15 59 2 91 4 116 3 67 4 94 3 

60 5 26 - 20 - 51 3 29 4 51 1 
23 1 6 1 8 3 14 - 8 - 12 1 
2 - 1 - 2 - 2 1 2 - 1 -
3 1 - - 8 - 93 3 4 - 1 -

I 

90 3 37 1 70 2 131 1 3 54 1 77 -
497 24 159 2 221 8 377 6 213 12 285 4 

54 1 27 1 32 1 31 1 10 1 27 3 
- - - - - - - - - - - -

411 20 191 3 221 7 196 4 192 11 301 5 
157 7 21 1 44 1 12 - 48 2 - 1 

1 
! 

1 - - 24 1 214 2 2 - 81 1 
-

1 

- - - 15 2 - - - - - ! -
58 - 7 - 6 - 92: 2 32 1 1 -

- - 1 - - - 14 - - - - -
- - 1 - - - 4 - 1 - - -
22 - 5 - 1 - 16 - 1 - - -
18 - - - - - 9 - 17 - - -

1 - - - - - - - - - - -
- - - - - - 24 2 - - - -
15 - - - 2 - 20 - 8 1 -
- _. - - 3 - 2 - 3 - - -
- - - - - - - - - - 1 -

2 - - - - - 3 - 2 - - -
14 - 4 - 13 - 25 2 3 - 6 -

167 7 16 - .34 2 92 - 53 2 75 2 
28 2 56 - 28 1 70 - 38 - 59 -

365 14 94 3 242 5 337 8 166 10 157 3 
26 4 47 1 17 3 8 - 11 1 32 1 

- - 10 - 1 - 31 1 6 1 - -
') 55 1 - - ') 1 - ') 1 ') 1 ') 3 - ') 66 2) 1 

357 

Marburg 

~ "" ;!. 
"'...., o~ 
..=- ....,,,,, 
",,'" :flo<> 1=Q"d OIl 

244 6 

- -
- -

1 -
1 -
7 -

16 -
43 -
85 2 
46 3 
26 1 
4 -
2 -

13 -

47 -
184 5 

13 1 
- -

83 1 
151 5 
- -
- -
- -

- -
- -
- -,- -
- -
- -
- -
- -
- -
-- -

10 -

33 -
28 -

175 6 
8 -

- -
- -

') 51 RussI.. 2 Ru- *) Ausserdem 1 ') Amerika. ') Russland. ') Amerika. ') 65 Russland. 1 
man., 1 Bohmen, mannL Kind. Amerika.. 
1 Buenos-Aires. ') Russland. 

2) Rnssland. 

Klinisches J ahrbnch V. 13. 25 



358 17. iJbersieht der wiehtigsten Operationen in den 

Operationsbezeichnung 

I. Uterus. 
Totalexstirpationen . 

a) wegen Carcinom 
b) 

" 
Sarcom 

c) 
" 

Adenom. 
d) 

" 
anderer Ursachen 

Myomotomie 
Enucleatio breitbasiger Myome von der 

Vagina aus . 
Ablatio polyporum 
Keilformige Excisionen der Muttermund-

lippen. . 
Amputatio 

a) wegen Carcinom 
b) 

" 
Myom 

c) 
" 

Prolapsus 
d) " anderer Ursachen . 

Discissio bei Stenosis orificii externi . 
Emmetsche Operation 
Sectio caesarea 
Andere Operationen 

II. Ovarien. 
Ovariotomie und Parovariotomie 

a) wegen Carcinom 
b) 

" 
Sarcom 

c) 
" 

Kystom 
d) 

" 
Tumor, Fibrom etc. 

Kastration 
A ndere Operationen 

III. Tuben. 

alpingotomie . 
xstirpation, Incision ........ 

S 
E 
o peration wegen Graviditas extrauterina 

IV. Scheide. 

ncisionen von der Scheide aus I 
E 
Fi 

xstirpationen und Excisionen 
. steloperationen . 

Siimtliche 
Kllniken 

t: I 
§l 

.~ 
,Q ... 

~ 

I 
~ PI 

0 
., 
brJ 

165 15 
126 14 

5 1 
1 -

33 -
90 16 

13 -
15 1 

35 -
65 2 
10 -
7 2 

27 -
21 -
20 -
35 -
17 2 
46 1 

325 26 
26 4 
13 5 

216 13 
70 i 4 
58 7 
2 1 

74 4 
3 -

29 2 

3 -
7 -

32 -

Berlin Bonn Breslau 
Kg!. Charite I Artilleriestr. 

.... l§l .... r:I .... r:I .... §l 
~ ... Q> 

~ 
Q> ... 

~ Q> 'i: ,Q ., 'i: .;::: .;::: °5 ~ . .;::: 
0 0 ., .... ., .... ..., ., 1;5 PI '" PI '" .§< '" PI 

0 
., 

0 Q> ., 
0 

., 
brJ brJ brJ bIl 

I 

7 - 50 6 8 1 45 1 
6 - ')46 6 7 1 24 1 
1 - 1 - - - 1 -

- - - - - - - -
- - 5) 3 - 6) 1 - ')20 -

1 - '0) 14 4 8 2 31 4 

- - - - - - 3 -
- - - - - - 5 1 

- - - - - - 23 -
3 - 16 2 11 - 12 -

- - 2 - 1 - 6 -
1 - 3 2 - - 1 -

- - ") 7 - 111) 5 - 3' -
'") 2 - '9) 4 - 20) 5 - 2 -
- - 1 - - - 7 -

1 - 1 - - - 12 -
- - 2.) 5 1 - - 8 -

'") 2 - 29) 5 I - - SO) 15 -

9 1 100 7 14 4 60 3 
1 - M) 8 1 1 1 7 1 
1 1 SI') 3 2 - - 3 -
5 - 42)37 2 .3ll1 3 46 1 

'S) 2 - ")52 2 2 - 4 1 
- - 5') 9 1 "ll2 - 13 1 
- - 60) 2 1 - - - -

61) 6 - 62) 36 3 6') 3 - 20 I 
1 - 1 - - - - -

6') 7 - 2 - - - 11, -

21 - - - -
.o) 21 

-
- - - - 1~1 -
- - ") 1 - -

- ") Fibro-Sa.rcoma 1. - ") Adeno·Sarcoma ovarii, Phthis. pnlmon .. Oophorit. chron .• Prolapsus nteri, Peritonit. i.e 1. -
") Peritonitis, Ileus. Thrombos. art. pulmon. je 1 t. - '4) et Salpingotomia 1 (Hydrosalpinx). - 4&) Ileus 1 t. - 0) Par· 
ovariotomie S, doppels. Ovariotomie 13, einseit. 16, Perforations-Peritonitis 1 t. - '') Ca.rcinoma mamma. 1 t (Pneumonie) 
Tuberculos. pulmon. 1. Bronchitis 1, Sarcomatose Degeneration 1, Ulcus cruris 1. - is) PapiUom beider Ovarien 1. -
<0) Care. cervicis 1 t, Peritonitis It, Gravidit. 1, Haematosalpinx 1, Hydrosalpinx 1, Pyosalpinx 1, Perioophoritis 1, Papil· 
loma 2, Haematoma 1. - '0) Care. des Colon transvers. mit Metastasen 1 t. - 51) Ovarialgia. - 50) et graviditas. -
"') Myoma uteri 6 (t 1 Section: Endocard. ulcerosa), Haematoma ovarii et ren mobilis 1. - 54) Oophoritis chron. 6, Osteo· 
malacie 1, Myoma uteri 3, Degeneratio ovar. 1, Uterus infantil. 1. - •• ) Oophoritis chroniea. - '6) Fibromyoma nteril t 
- ") Myoma uteri 15 (Anaemia universal. 1 t), Perimetritis 1. - 'S) Ovarialgie 1, Myoma uteri 1 t (pneumonia cronpos .. ). -
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Gottingen 
Greifs-

Halle Klel 
Konlga-

Marburg wald berg 

1:1 1:1 1:1 1:1 !i3 1:1 
Erlauterungen. 

t: ~ 
... ... t: ... Q;) Q;) ... ... ... Q;) ... Q;) 

Q;) of of Q;) of Q;) of Q;) of Q;) of t = gestorben. .;::: .;::: .;::: .... .;::: .;::: 
0 0 0 ... 0 0 0 

Q;) ... Q;) ~ Q;) ... ... ~ 
Q;) ... Q;) ~ "" '" "" "" '" "" "" '" p., 

0 gn 0 Q;) 0 Q;) 0 Q;) 0 ~ 0 
Q;) 

!>D !>D !>D !>D 

') Pnenmonie 1 t, Peritonitis :\Cum 1 t . 
• ) Embolie nach .. cut. Gelenkrheum., Darm-

5 - 4 2 20 3 14 1 11 - 1 1 verschlingung je 1 t. 
4 - 4 2 ") 19 2 6 1 9 - 3) 1 1 3) Plenropnenmonie. 

0) 1 1 1 
') Narh Freund (septische Pelveoper;-- - - - - - - - - teniti. t.) 

- - - - - - - - 1 - - - I) Prolapsns nteri 2 (Operation n. Fritsch), 
") 1 - - - - - 0) 8 - - - - - Inversio uteri 1. 

0) Myoma submucos. 
2 - 2 1 11 2 ") 6 - 13 3 2 - ') Prolaps 7. 

8) Myoma im fundns uteri. 

- - ") 1 - 4 - 3 - 1 - 1 - 0) lIlyoma4,Nenrasthen.1,Dysmenorrhoe2. 
10) liens post operationem 1 t, Ampntatio 

2 - - - 6 - - - 1 - 1 - uteri 1, Myomotomie et castratio S. 
") Myosarcoma ovarii 1. 

13) 5 - - - to) 6 -- - - - - 1 - ") lIlyoma cervici. et retro1!exio uteri. 

5 1 14 1 2 
10) Kolporrhaphia 2 (Dammpla.tik 1). - - - - - - - U) zugleich Prolapsoperation 4. 

- - - - 1 - - - - - - - to) Kolporrhaphia 7. 

- - - - - - - - - - 2 - 16) Kolporrhaphia poster. 2, et anterior S. 

11)12 1 'J Stets in Combination mit Prolapsoperat. - - - - - - - - - - - 18) Hypertroph. portionis 1. 
21) 5 - 22) 1 - 1 - - - ") 1 - - - 19) Hypertrophia cervici. 4, (et prolaps. 

5 - - - 7 - - - - - - - vagin. S). 

")13 26) 8 
'0) Hypertroph.portionis 1, Metritis chronic. - - - - - - - - - - 3. et Endometritis 1. 

- - - - "J 4 1 - - - - - - 21) Ektropium 2, Hypertroph. portionis 2, 
31) 11 - - - - - 02) 1 - - - 33)12 - Endometritis fungosa 1. 

22) Hypertrophia portiouis. 
2:') Hypertropbia curvicis. 
") zugleich Prolapsoperation 8. 

18 1 16 2 35 2 28 4 33 1 12 1 
<0) Kolporrhapbia 2. 
26) cum amputatione uteri (Porro) 1 t. 

1 - - - .. ) 8 1 00) 2 - 3?) 1 - OS) 2 - ") Klassische Methode S (secund. Periton . 

1 - 40) 1 1 - - U) 4 1 - - - - nach sopt. Endometr. 1 t), Porro's 

"')10 ")13 1 ")32 1 21 3 ")32 1 9 1 
III ethode zngl. Myomotemie 1. - "') Vaginale Fixation des Uterus bei 

10) 6 1 2 - - - 51) 1 - - - .2) 1 - Retro1!exio. .. ) 1 .- '6) 2 1 "')16 1 .. ) 2 1 - - '0) 3 2 29) Laparatomie wegen Roptnra nteri 
gravidi 1 t. Ventrofixatio uteri bei 

- - - - - - - - - - - - Retro1!erio 1, Rotroversio 1, Vaginale 
Ansscbiilung eines Sarkoms 1. 

8") Ventrofixatio. 
31) Anwendung des scharfen Lotfels nnd 

- - - - M) 7 - - - • 6) 1 - .. ) 1 - ferro candens bei Care. porlionis . 

- -. - - - - 1 - - - - - 32) Ventrofixatio bei Retro1!exio uterifixat ... 
'3) Fibrom .. nteri 7, Carcinoma 2, Ventro-- - 68) 1 1 00) 7 1 - - 1 '- - - fixatio 1, Parametriti. 1. 
M) Ecbinocoecos omenti 1, Ascites 1. 
ao) Peritonitis et Nephritis 1 t. 
36) et Myoma nteri 1. 

- - - - 1 - - - - - - - 31) Adeno-carcinoma. ovarii 

- - - - '0) 1 - - - - - - - 38) Carcinoma plenrae 1. 
SO) Peritonitis 1 t, Fibro-Sarcoma 2 (It) • ?O) 1 - 3 - .. ) 5 - 1 - - - ?O) 1 1 - 40) Peritonitis aonm. 

•• ) Wegen Fibroma nteri (1 t Peritonitis septic., 1 t Embol. art. pnlmon.). - 60) Laparotomie bei Tumor ovarii malign. 
intraligam. 1 t. - 61) Tumor ovarii 2, Oophoritis chronic. 1, Peritonitis chronic. 1. - 02) Pyosalpinx 13 (1 t), et Kystoma 
ovarii 3 (1 t). et Oophoritis 3 (1 t), Cystis corporis lntei 1, Hydrosalpinx 6, Salpingitis (et Peritonitis tnberculos .. ) 2, 
Kystoma ovarii 1, Retroversio nteri 1. - 6") Salpingitis 1, Pyosal~inx 2. - 64) Salpingitis 3 (tuberenlosa 1), Pyosalpinx 2, 
Hydrosalpinx 1. Tumor tnbo-ovarialis 1. - 6') Pyosalpinx. - .) Hydrosalpinx. .- .') Haema.tocele retronterina 6. -
68) tnbari~. - •• ) damnt. 1 mit lebendem Kind (VII. Monat), an Embolie wihrend der Operation t. - '0) wegen Tumoren. -
") Fistula perineo-vagina1is. - ?2) Fistnla vesico-vaginalis 1, recto-vaginalis 1. - ?3) Fistnla vesico-vaginalis. - .. ) Fistula 
vesico-v .. ginalis 3, recto-vagiualis 2. - ?O) Fistula. vesico-ntero-vagina1is. 

25* 



360 17. Ubersicht der wichtigsten Operationen in den 

Siimtliche Berlin Bonn Breslau Kliniken Kgl. Charita I Artilleriestr. 

Operationsbezeichntmg t It ~ 
1'1 ..., ::: ..., 11'1 .., ::: 
'" ... '" ... '" ... '" '" of '" of '" -e '" of .~ .~ 0 .~ 0 -5 o· .~ 0 ., ., .., ., .., +' ., 

1iJ Po Po <Xl Po ""- Po '" Po 
0 0 '" 0 '"' 0 

., 
0 

., 
Ql) Ql) Ql) Ql) 

1 

Kolporrhaphien 221 2 ')12 - 2j 47 - 18 - 26 -
Andere Operationen 9 - - - - - - - 2 -

V. Operationen an Scheide, Damm uDd 
iiusseren Geschlechtsteilen. 

ExstiI'pation breitbasiger Tumoren 5 - - - - - - - - -
Perineoplastik • 90 - 13) 4 - 27 - - - 21 -
Urethroplastik . 2 - - - - - - - - -
Andere Operationen 17 1 19) 1 - ") 1 - - - 6 -

VI. Ligamenta lata. 10 - 2 - 20) 2 - 2 - 1 -

VII. Allgemeine Peritonealchirurgie. 

Laparatomie 61 3 2 - 7 - 2 - 32 2 
a) wegen Carcinom 8 - - - - - 1 - 3 -
b) 

" 
Sarcom 1 - - - - - - - 1 -

c) 
" 

Tumor 11 - - - 1 - - - 9 -
d) 

" 
Peritonitis 14 - 1 - 2') 3 - 1 - 4 -

e) 
" 

anderer Ursachen 27 3 28) 1 - "") 3 - - - 15 
I 

2 
Punctio, Incisio abdominis 4 1 - - - - - - 1 1 

1- 8i 

I 
VIII. Nichtgyniikologische Operationen. 25 2 - M) 1 - 1- 3 -

1891}92 Operationen iiberhanpt. 1478 86 5~ 11 335 27 80 7 383 14 
1890191 

" " 
1786 118 122 12 428 33 95 7 466 26 

1889/90 
" " 

1532 119 145 20 451 30 95 9 169 17 
1888189 

" " 1149 I 91 91: 11 266 24 52 8 166 15 

- ") tubercnlosa 2, chronica 1. - 2S) Cyste in der Radix mesenterii. - 29) Tubercnlosis peritonei et omenti maj. 1, 
Ga.blgia ovarica 1, Laparotomia explorativa bei Graviditas uterina 1. - 30) Cystis mesenterll. geplatzt. Echinococcus 
peritone; je 1. - 31) Tnberculos. peritonei S (et tnbar. 1.) - 32) Verwachsnng des Netzes mit der Bauchwand. _ .3) Wegen 
Carcinom 2, Nierencyste 1. - ") Echinoc. mesenterii 1 t, hepatis 1, Hernia lin. alb. 2, Descensns renis 1, Fibrosarcom 
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Giittingen 
Greifs-

Halle Kiel 
Kiinigs-

Marburg wald berg 
• Erlauterungen . ::: I@ ::: I@ I@ I~ 

..., 
OJ 

..., ..., 
OJ 

..., ..., ..., ... ... ... ... ... ... 
OJ ..0 • ;>:; -e OJ -e OJ -e .;>:; -e .;>:; i' = gestorben . .;::; ... .;::: .;::: c ... 

Ii 
c 0 ... Ii ... 

Q.) ..., Q.) Q.) ..., Q.) ..., Q.) OJ +' 
~ '" ~ ~ '" ~ '" ~ ~ '" c Q.) c 0 '" c '" c 0 '" OJ) OJ) OJ) OJ) 

i 
11 5 -- ')14 - ") 49 1- 5) 11 6) 33 1 ')6 

=1 
') Ruptura perinei. 

8)1 0) 4 - '0) 1 ")1 
') Prolapsus totalis 19, Ruptura perlum 

- - - - - - et Prolapsus 9. Descens. vagin. 5; [Kol-
I porrhaph. antel". 41 (Lawson-Tait 26) 

et posterior 4]. 
') anteriorlS, et poster. 1; (Dammplastik6). 
") Kolpoperineorrhaphie allein 9, zugl. 

mit Kolporrhaphie 18, zug!. hohe Ex-

- - - 12) ,5 - - - - - - -
cission d. Collums 12. zugl. Amputatio 

- d. Portio 4. zugl. Perineorrhaphie:3 u. 
8 - H) 4 - 15) 18 - 16) 2 - 17) 4 - 2 - zug!. Emmetsche Operation 3. 

- - - -- 18) 2 - - - - - - - 5) Ena ocard. acuta 1 t. Operation nach 

'")2 21) 2 1 ") 1 23) 1 '") 3 Alexander Adams beiRetrofiexio uteri4. 
1- - - - - - 6) anterior 1 (Lawson-Tail), poster. 18, 

anter. et post. 13 (Lawson-Tait 1). 

26) 
') anterior et posterior 5 (Dammplastik I), 

2 - - - 1 - - - - '- - - posterior 1. 
I 8) Incision des Hymen u. Entleerung eines 

I 

I 

Hamatokolpos. 
I 1)) Haematocele-Punction per vaginam. 

I, I 10) Kolpoplastik bei Defect der Vagina. 
I 11) Incision bei Cystis vagina.e. 

3 
, 0' 7 1 3 - 1 I- I 
1= 'JI= - 12) gutartige 2, biisartige 3. 

1 - 3 - - - - - - - 13) Ruptura perinei 2, Fistula recto-

- - - I --- I- - - - - - - vaginaIis 2. ,- H) et Kolporrbaphia anterior 2. 
- - 1 - - 1- - - - - - - ") Comp1.Dammrisse, Lawson-Taitetc.je 9. 

2 '- 2 - -
4i 

- - - - - 1 - '") Prolapsoperation 1. 

- - - - 30) 1 31) 3 - ") 1 - - - ") Curettement 1. 
IS) Prolapsus urethrae, Polypus je 1. 

- - - - - - - - 33) 3 ,- - - 19) Excision der lab. min. und des prae-
put. ciitorid. weg. Elephantiasis vulvae. 

20) Care. lab. maj. et min. 1; Kraurosis 
- - SO) 4 - 30) 6 1 ") 2 - 38) 1 - 39)1 - vulvae 1. 

I 21) Carc. lab. minor. 1 t (Lungenembolie), 

76 1 57 8 40) 250 112 76 7 112 51 51 4 
Atresia hymenalis 1. 

22) Cystis gland. Bartho!. 1. 
23) Exstirpation eines Melanosarc. vulvae. 

74 9 63 5 270 8 101 2 125 10 42 6 2<) Carc. lab. minor. 1, Haematometra et 

69 5 65 7 265 11 91 8 138 9 44 3 
Haematokolpos 1, Damm-Darmfistel 1. 

25) Abscess. parametrii 1, Myoma intra-

1:i6 3 59 4 196 9 105 8 117 8 41 1 
ligament. 1. 

I 26) Para-perimetr. Abscesse. 

der Bauchdecken 1. Narbenli:eloid 1, Darmadhasionen 1. - 35) Baucbdeckenfibrom 2, Echinococcus peritonei 1, Milz­
Exstirpation 1. - 30) Rnptura cicatr. vulner. laparotom. 2, Atresia ani 1, Spina bifid. apert. 2 (1 t), Sarcoma-fibros. 
fasciae 1. - ") Nephrectomie 1, Exarticulatio oss. coccyg. 1. - 38) HerniotonUa 1 (Graviditas). - '9) Hamorrhoidalknoten. -
40) Amah] samtlicher Laparotomien 79 (9 t). 
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37(} 

Alter, Familienstand, 
Bezablungsart der Verp:H.e-
gnngskosten und W ohnort 

iiberhaupt: 
I. Alter. 

unter bis 1 Jahr 
iiber 1 " 5 

" 
" 5 " 10 " 
" 10 " 15 " 
" 15 " 20 " 
" 20 " 25 " 
" 25 " 30 " 
" 30 " 40 " 
" 40 " 50 " 
" 50 " 60 " 
" 60 " 70 " 
" 

70 Jahre 
unbekannt -. 

2. Familienstand. 
ledig 
verheiratet ..... 
verwitwet und geschieden 

3. Verpflegungskosten. 
auf eigene Kosten 

" 
ijit'entliche Kosten 

auf Kosten: 
der Klinik (frei) 
der Wohlthatigkeit. . . 
akademischer Krankenkass. 
Unfallversicherung 
von Krankenkassen 

und zwar: 
Kreiskrankenkassen 
Gemaindekrankenkasse~ 
Ortskrankenkassen 
Betriebs-(Fabrik-)Kranir~nk. 
Bankrankenkassen • 
Innnngskrankenkassen 
Knappscbaftskrankenkassen 
Eingeschriebene Hilfskassen 
Dienstbotenkrankenka .. en 
Bernfsgenossenschaften 
oboe nahere Angabe der Kasse 

ohne jede Angabe 

4. Wohnort. 
aus dem Orte der Klinik . 

" 
der Umgegend desselben 

" " Provinz desselben 

" 
anderen Provo Preussens 

" 
dem Deutschen Reiche 

" " 
Auslande 
A nm er kungen: 

20. Alter, Familienstand, Bezahlungsart 
der Kranken in den stationiiren 

Siimtliche Kliniken Berlin Bonn Breslau 

m. I w. zus. m. w. m. w. m. w. 

3146 2370 5516 *)490 400 361 274 242 134 

32 28 60 5 7 - 1 - -
144 155 299 29 20 4 3 4 4 
235 191 426 32 28 27 20 15 9 
256 264 520 44 46 29 33 12 11 
346 289 635 58 39 50 44 30 10 
280 206 486 37 34 35 36 18 14 
247 168 415 36 25 26 24 23 6 
416 220 636 59 2.5 56 36 34 21 
359 227 586 49 31 47 33 26 12 
328 226 554 54 40 38 16 32 17 
324 264 588 54 70 43 20 23 14 
165 120 285 31 35 6 7 24 15 
14 12 26 2 - - 1 1 1 

1663 1408 3071 264 219 195 179 104 55 
1291 641 1932 203 93 138 73 120 56 
192 321 513 23 88 28 22 8 23 

1434 1393 2827 232 233 180 190 144 91 
497 454 951 43 63 56 45 28 34 

142 176 318 57 60 2 10 - -
1 2 3 - - 1 2 - -
4 - 4 - - - - - -
7 1 8 - - 2 - - -

881 191 1072 146 39 113 22 63 7 

77 19 96 2 - - 1 2 -
21 10 31 1 - 3 1 - -

207 39 246 30 9 27 9 6 -
156 25 181 8 1 40 9 27 7 
30 - 30 1 - - - - -

2 - 2 - - - - - -
58 25 83 - - 23 1 1 -

136 19 155 20 2 13 1 23 -
2 6 8 - 1 - - - .-

38 2 40 2 - 4 - 2 -
154 46 200 82 26 3 - 2 -

180 153 333 12 5 7 5 7 2 

I 519 363 882 212 184 15 3 69 
I 

28 
477 360 837 43 26 30 30 19 9 

1815 1378 3193 162 116 310 234 144 91 
272 222 494 70 69 4 7 10 6 
34 I 25 59 1 

I 
5 2 - - -

29 

I 
22 51 1) 2 - - - - -

') 1 Amerika. 
1 Nizza. 

*) Nach der Aufbereitung des Zahlkartenmaterials. 



der Verp:8egungskosten und Wohnort 
Kliniken fUr Augenkrankheiten. 

Gottingen Greifswald Halle Kiel 

ffi. I w. m. w. ffi. w. m. w. 

494 388 168 128 445 301 296 188 

7 2 2 - 7 9 3 1 
44 50 3 5 23 28 12 11 
45 34 12 7 39 35 13 15 
55 46 12 9 33 31 28 25 
60 56 24 13 37 38 27 20 
49 23 7 11 29 12 37 18 
36 38 11 7 43 10 29 11 
50 30 27 11 62 32 39 10 
43 35 17 16 51 27 28 15 
42 27 21 17 53 32 26 18 
39 35 16 17 47 31 27 30 
24 10 14 13 19 10 26 14 

- 2 2 2 2 6 1 -

301 245 76 64 198 176 163 100 
> 165 107 88 47 208 80 115 63 

28 36 4 17 39 45 18 25 

319 310 65 69 103 109 114 104 
65 36 36 24 74 86 78 74 

2 1 1.5 26 32 34 - -

- - - - - - - -
- - 1 - - - 1 -

1 - - - - - - -
86 22 47 5 236 72 103 10 

1 - 10 1 41 11 3 1 
- 1 3 - 4 5 5 2 

7 1 25 4 37 9 31 3 
9 - 1 - 45 3 17 3 
1 - - - 2 - 26 -

~- - 1 - 1 - ~- -
1 - - - 32 24 - -
1 - 3 - 63 14 11 -

- - - - 1 5 1 -
3 - 4 - 10 1 9 1 

63 20 - - - - - -
21 19 4 4 - - - -

I 
30 16 10 7 55 35 29 20 

112 75 51 30 71 58 48 41 
244 204 101 87 ') 293 190 212 120 
94 86 6 4 11 7 6 7 
14 7 - - 15 11 1 -

- - - - - - - -

') Darunter 10 do-
mizillos. 

271 

Konigsberg Marburg 

m. I w. m. ! w. 

400 353 250 204 

4 2 4 6 
8 15 17 19 

30 24 22 19 
27 34 16 29 
34 45 26 : 24 
36 32 32 26 
25 33 18 14 
72 33 17 22 
61 46 37 12 
43 39 19 20 
46 37 29 10 
9 13 12 3 
5 - 1 -

216 221 146 149 
169 80 85 42 
15 I 52 19 13 

153 151 124 136 
48 33 ') 69 59 

34 45 - -
- - - -

1 - 1 -
- - 4 1 
38 8 49 6 

2 3 16 2 
3 1 2 -

18 1 26 3 
7 2 2 -

~- - - -
- - - -
- - 1 -
1 1 1 1 

- - - -
3 - 1 -
4 - - -
126 116 3 2 

I 
63 

i 
46 36 24 

25 16 78 75 
226 247 123 89 

.58 22 13 14 
1 - - 2 

') 27 ') 22 - -
') Russland. ') Darunter 13 801-

daten. 
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22. Ubersicht der wichtigsten Operationen in den 
Kliniken ffir A.ugenkrankheiten. 

"'= = 'C =-:os ca ... =-'E'" . : '" ., ... = as =- ~ .!! c;; ... :os 
Operationsbezeichnungen :s~ s::: = c;; = ~ ca '" ... Erliillterungen e.: ., 0 '" :;:; ii2 =- ... 

a:\ a:\ ... - '0; :z: 'c «I 

~i2 a:\ :0 ... :0 ::IE cc cc :.=: 

Ectropium-Operation. 20 3 - 2 2 2 3 - 3 5 
" u. Trichiasis-Operation 75 6 1) 37 2 7 6 7 - 8 2 ') Nach Snellen 27, 

Blepharophimosis-Opera tion 50 - 39 - - - 1 - 6 4 Saemisch 10. 

Blepharopla.~tik . 19 1 2 - 2 - 2 9 1 2 
Excision v. Ubergangsfalten 12 - - - 5 - 3 - - 4 
Pterygium-Operation 18 1 2 4 2 2 4 - - 3 
Ptosis-Operation 10 1 - - 2 -- 3 - - 4 
Symblepharon-Operation 14 2 4 2 1 2 1 - 2 -
Abrasio corneae 1 - - 1 - - - - - -
Galvanokaustik u. Ferrum 

candens bei Ulcus corneae 51 9 .5 12 - 1 23 - - 1 
Quel'e Durchschneidg. nach 

Saemisch 47 - 17 2 16 6 - - 1 5 
Paracentese del' Hornhallt . 11 - 7 - - - 4 - - -
Tatowiernng " " 

6 - - 1 1 1 - - - 3 
Staphylom-Operation , 20 6 - 2 2 - 1 - 8 1 
Sclerotomie , 20 -, 2 1 10 - 5 - 1 1 
Sclera-Punktion 3 - - - 1 - - - - 2 
Iridectomie . 614 73 .54 62 56 16 91 108 125 29 
Iridotomie 10 3 - - 2 - - 1 4 -
Prolapsabtragung. 63 20 13 2 9 2 10 - - 7 
Cataract-Extraction 593 136 35 79 45 39 96 85 74 4 
Cataract-Extraction u. Iri-

dectomie 126 38 - - 24 1 9 - - 54 
Cataract-Extraction u. Dis-

cission . 22 11 - 2 4 1 4 - - -
Cataract-Discission 213 61 9 28 26 5 16 - 58 10 
Extractio lentis luxat. 18 3 - - 2 - 6 - 7 - 2) Darunter Resectio 

Enllcleatio bulbi 151 28 17 7 29 18 12 12 16 12 nerv. optiri 18. 
3) Darunter Incisio 

Exenteratio 
" 

82 13 - - 15 1 43 - 2 8 capsulae ant. 8, 

Magnet-Operationen . 1.5 1 - 2 1 - 10 - 1 - Synechiaetomia. 4, 

Schiel-Operationen 394 135 72 15 27 10 28 45 34 28 Punctio camerae 
ant. 2, Operatio 

Exenteratio orbitae 9 - - - - - 2 - 7 - cystidis orbitae 1. 

Exstirpation von Neubil- 0) Darunter Cysticer-

dungen 47 9 5 4 10 - 7 - 1 11 
eus-Extraction 2, 
Punctio camerae 

Exstirpation des Thranen- ant. 3. N eurecto-
sacks 53 19 1 -- - - 2 291- 2 mia optici ciliaris3. 

Andere Operation en . 197 2) 48 4 3) 23 4) 17 2 5) 20 6) 227) 27 8) 34 ') Darunt. Schlitzung 
und Sondierung d, 

Zusammen 1891/92 2984 627 325 253 318 115 413 311 386 236 
Thranenkanals 7. 

6) Evacuationen. 
7) Darunter PUllctio 

1890/91 2534 611 208 206 340 88 344 219 302 216 camerae ant. 18. 

" 8) Darunter Exstir· 

1889/90 3030 517 290 209 364 84 640 314 445 167 
patio cystidis or-

" 
hitae 2, einfache 

4611 
Lidoperationen21, 

1888/89 2734 594 226 163 271 127 215 548 129 
N eurotomia optica 

" ciliaris 1. 
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38-i 

25. Alter, Familienstand, Bezahlungsart 
Kranken in den Kliniken 

Berlin, Charite Bonn Bres-
Alter, Familienstand, 

Be- Be-Bezahlungsart del' Verpfiegungskosten Behandelte ge- ge-
storben handelte storben handelte 

und Wohnort 
ill. w. ill. W. ill. I w. ID. W. ID. 1 w. 

Uberhaupt: 1629 
726

1 

105 45 392 391 42 29 349 278 
, 

I. Alter. 

unter bis 10 Jahr 4 2 - - - - - - - -
uber 10 " 15 " 

2 5 - - - - - - 1 1 

" 15 " 20 " 
38 34 - 1 14 11 - - 23 19 

" 20 " 25 " 
78 .56 3 3 19 27 - - 20 17 

" 
25 

" 
30 

" 
147 72 8 4 45 38 1 - 24 27 

" 
30 

" 
40 

" 
510 194 28 8 120 108 13 8 114. 68 

" 
40 

" 
50 

" 
f454 136 21 9 94 84 14 7 87 67 

" 50 " 60 " 
163 84 19 9 72 64 11 6 51 43 

" 60 " 70 " 
58 38 8 4 20 37 2 5 18 11 

" 
70 Jahre 31 26 7 3 4 20 - 3 8 17 

unbekannt 144 79 11 4 4 2 1 - 3 8 

2. Familienstand. 
ledig 478 280 20 9 225 197 17 9 121 130 
verheiratet 867 255 68 22 139 129 24 12 198 96 
verwitwet und geschieden 89 127 5 11 28 63 1 8 26 51 
1mbekannt 195 64 12 3 - 2 - - 4 1 

3. Verpfl eg u ngskosten. 

auf eigene Kosten 125 38 15 - 76 43 'III 3 109 68 

" 
offentliche Kosten ' 1277 ')625 I') 76 ')43 315 341 31 26 181 207 

" 
Kosten del' Klinik (frei) . - - - 1 - - - - - 1 

" " 
von Krankellkassen 142 20 14 1 - - - - 59 1 

ohne jede Angabe 85 43 - - 1 7 - - - 1 

4. Wohnort. 

aus dem Orte der Klinik 1523 704 101 43 16 27 2 1 307 246 

" 
del' Umg'eg'end desselbell 76 14' 4 2 14 8 3 1 11 15 

" " 
Provinz desselben 13 5 - - 353 348 36 27 21 12 

" 
anderen Provinzen Preussens 10 3 - - 6 4 1 - 9 5 

" 
dem Deutschen Reiche 3 - - - 1 1 - - - -

" " 
Auslande 2) 4 - - - ') 2 2) 31 - - ') 1 -

I 
') 1 Amerika, 1 Eng- ') Kroatien. 

') Davon fiir Rechnung der Kommune Berlin 1240 

6~~ II 
75 41 land. 

" " " 
des Kriminalfonds 37 1 2 ') 1 Osterrejcb, 1 Eng-

" . . " Polizeifonds .- - - land, 1 Californien. 

') 2 Osterreich. 1 England, 
1 Frankreich. 



der Verp:O.epngskosten und Wohnort der 
fiir Geisteskrankheiten. 

lau Gottingen Greifswald Halle 

ge- Be- ge- Be- ge- Be- ge-
storben handelte storben handelte storben handelte storben 

m. w. m. I w. m. w. m. w. m. w. m. w. m. I w. 

63 28 320 210 22 13 81 97 9 14 221 180 15 12 

- - - - - - - - 1- - 1 - - -
- - - - - - - - - 1 3 - -
- 1 7 7 - - 6 6 - - 14 12 - -
3 - 21 9 2 - 8 9 - 1 20 16 - -
1 3 37 26 - - 10 15 1 I 3 25 34 - 2 

21 7 84 38 4 - 22 37 3 7 72 36 10 3 
18 6 87 41 9 4 18 16 4 1 48 42 2 2 
10 4 56 46 2 5 9 11 - 1 19 25 1 4 
6 4 19 28 2 - 3 2 1 1 8 4 2 -
4 2 8 13 3 4 1 - - - 6 3 - 1 

- 1 1 2 - - 4 1 - - 7 5 - -

13 10 193 86 7 2 33 44 2 4 81 65 1 2 
45 9 106 83 13 5 42 43 6 8 120 100 13 9 
4 9 20 39 2 6 41 10 1 2 12 15 - 1 
1 - 1 2 - - 2 - - - 8 - 1 -

28 6 84 81 5 4 32 28 8 3 98 86 11 8 
27 22 229 122 16 8 47 69 1 11 118 89 4 3 
- - - - - - - - - ,- 2 - - -
8 - - - - - - - - - - - - -

- - 7 7 1 1 2 - - - 3 5 - 1 

58 28 24 17 2 - 9 10 2 - 43 44 2 2 
2 - 4 3 1 - 2 4 - 1 6 4 - 1 
2 - 273 178 18 11 68 79 7 12 149 117 13 7 
1 - 9 3 - 1 1 3 - 1 12 5 - -

- - 10 8 1 - 1 1 - - 9 2.0 I ~ 2 
- - - ') 1 - ') 1 - - - - ') 2 -

') Afrika. ') 10sterreich, 1 England. 

I I 
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Marburg 

Be- ge-
handelte storben 

m. w. m. w. 

2191234 13 6 

- - - -
1 - - -

11 19 - -
19 28 1 -
25 23 - -
63 59 3 -
53 45 3 -
22 33 2 3 
11 12 1 1 
2 6 - 1 

12 9 3 1 

97 120 7 2 
95 74 3 1 
10 34 - 3 
17 6 3 -

133 117 6 4 
76 113 4 1 

- - - -
- - - -
10 4 3 1 

10 11 - 1 
6 9 - -

176 190 12 4 
12 5 - -
14 19 1 1 

') 1 - - -
') Schweiz. 
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26. Krankheitsfiille in den Kliniken und 

Kliniken 

Krankheitsbezeichnungen Berlin*), Charite Breslau Halle 

m. w. I zus. m. I w. I zus. m. I w. I 
I 

zus. 

I. Peripherische Nerven. 40 17 57 - - - 1 - 1 

1. Sensible Nerven. '- 3 3 - - - - - -

N elU'algia n. trigemini - 2 2 - - - - - -

" 
n. intercostal. - - - - - - - - -

" 
plex. brachial. - - - - - - - - -

" 
n. radialis - - - - - - - - -

" 
n. ischiadici - 1 1 - - - - - -

" 
n. lumbalis - - - - - - - - -

" 
anderer Nerven - - - - - - - - -

Habitueller Kopfschmerz . - - - - - - - - -
Paraesthesien . - - - - - - - - -

2. Motorische Nerven. 40 14 54 - - - 1 - 1 
Lahmungen del' facialis 3 - 3 - - - - - -

" " 
oculomotor -' 1 1 - - - - - -

" " 
ulnaris 1 - 1 - - - - - -

" " 
radialis 1 1 2 - - - - - -

" " 
medianus - - - - - - - - -

" " 
axillaris - - - - - - - - -

" 
anderer Nerven 6 4 10 - - - - - -

" 
des velum palatini - - - - - - - - -

" " 
glottis - - - - - - - - -

Bleilahmung 2 - 2 - - - - - -
Krampfe 2 - 2 - - - - - -
Neuritis. 24 8 32 - - - 1 - 1 
Neubildungen. 1 - 1 - - - - - -
Andere Krankheiten - - - - - - - - -

II. Vasomotorische und trophische 
Neurosen. - 2 2 - - - - - -

III. Riickenmark. 43 24 67 - - - 3 2 5 
Irritatio spinalis. - 1 1 - - - - - -
Commotio 3 2 5 - - - - - -
Meningitis - - - - - - - - -

I 

Myelitis. 6 7 13 - - - - - -
Tabes dorsalis 22 6 28 - - - 1 1 2 
Amyotroph. Lateralsclerose 1 - 1 - - - - - -
l\luskelatrophie 2 1 3 - - - - - -
Paralysis 1 1 2 - - - - - -
Poliomyelitis - 1 1 - - - 1 - 1 
Andere Krankheiten 0' S 5 ') 13 - - - 1 1 2 

*) Ohne Abteilung fur Krampfkranke. 
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Polikliniken fiir Nervenkrankheiten. 

Polikliniken 
Erla u terungen. 

Berlin, Giittingen, Halle Komplikationen. Breslau 
Charita Med. Klinik 

II 
P. = Potator. 

Irren-Klinik ])led. Klinik Kr.I. = Infektion i. Krkhse. 

I w. I i w·1 I w·1 
t = gestorben. 

ID. w. z)ls. m. zns. ID. w. zus. m. zus. ID. zas. 

55 57 112 93 88 181 63 60 123 39 28 67 89 38 127 

18 24 42 48 62 110 46 47 93 19 22 41 52 23 75 

1 2 3 13 31 44 9 19 28 7 4 11 8 3 11 
- - - 5 3 8 11 13 24 - 1 1 4 3 7 
- - - 2 - 2 3 3 6 1 - 1 6 2 8 
- - - - - - 2 1 3 - - - 2 - 2 
6 7 13 15 7 22 4 - 4 6 5 11 6 3 9 

- - - - - - 2 - 2 - - - 7 4' 11 
11 15 26 3 7 10 10 10 20 - 1 1 6 4 10 
- - - 10 14 24 5 1 6 4 9 13 13 4 ')17 ') Davon Kopfschmerz d. 

- - - - - - - - - 1 2 3 - - - Lues 6 m. 1 w. 

37 33 70 45 26 71 17 13 30 20 6 26 37 15 52 
5 2 7 4 7 11 3 - 3 3 3 6. 7 3 10 
1 1 1 1 2 2 I - - - - - - - - -

- - - 3 - 3 1 - 1 - - - 4 - 4 
1 - 1 6 3 9 3 - 3 5 2 7 2 - 2 

- - - - 3 3 1 - 1 - - - 3 1 4 
- - - 1 - 1 1 - 1 - - -- - - -

7 13 20 6 4 10 - 8 8 1 - 1 3 2 5 
- - - 1 2 3 4 3 7 - - -

I 
1 - 1 

- - - 1 - 1 3 2 5 - - - 1 - 1 
1 - 1 4 1 5 - - - - - - 5 - 5 
1 1 2 4 3 7 - - - 1 - 11 2 - 2 

21 17 38 13 3 16 - - - 5 1 6 8 8 16 
1 1 1 1 2) Plexuslahmung 2 ID. - - - - - - - - - - - Dystrophia museu!. 1 ill - - - - - - - - - 3 - ') 3 1 1 3) 2 3) Diphterit. Lahmung 1m. 

Beschaftigungskrampf 
1 w. 

0) Darunter lIIorbus Base 

4 26 30 2 28 4) 30 3 5 8 2 10 ')12 - 3 6) 3 domi 5 w. 
") Darunter Morbus Base 

dowii 1 ID. 3 w., Atro 

44 25 69 54 22 76 22 9 31 27 12 39 11 5 16 
phia 1 w. 

R) Darunter Morbus Base 

8 17 1 1 
dowii 1 w. 

9 - - - - - - -

I 

- - - ') Multiple Sclerose 6 m 
- - - - - - - - - - - - - - - 3 w., Bulbarpamlyse 2 m 

- - - 1 - 1 7 4 11 - - - - - - 2 w. 
8) Multiple Sclerose 2 ID 

5 6 11 2 1 3 4 1 5 6 - 6 2 - 2 4w., Bulbarparalyse4m 
19 4 23 32 12 44 3 - 3 9 6 15 5 1 6 1 w. 

- - - - 2 2 - - - - - - 1 - 1 9) Comb. Systemerkrankg 
2 ID.l w., SyringoIDyeli 1 - 1 - - - 4 1 5 - 3 3 - 1 1 2 w. 

3 2 5 7 1 8 1 - 1 - - - - - - 10) Bulbarparalyse 2 w. 
1 - 1 9 3 12 3 1 4 8 2 ]0 3 3 6 ") Angeborene spastisch 

Spinalparalyse 1 m., Sy 6 5 8) 11 2 3 9) 5 - 2 '0) 2 4 1 ") 5 - - - ringomyelie 3 m. 1 w. 



388 26. KrankheitsfiUle in den Kliniken und 

Kliniken 

Krankheitsbezeichnungen Berlin*), Charite Breslau Halle 

m. I w. I zus. m. I w. zus. m. w. ZllS. 

IV. Gehirn. 45 22 67 18 21 
I 

39 17 15 32 

Geisteskrankheiten . 14 1 15 13 19 32 9 8 17 
Meningitis . - - - - - - - 1 1 
Apoplexie 16 13 29 - - - - 1 1 
Gehirnerweichung - - - - 1 1 - - -
Hirnsclerose - - - - - - 3 2 5 
RindenHihmung 2 - 2 - - - - - -
Tumor 4 5 9 - - - 3 1 4 
Syphilis. 4 3 7 - - - - 1 1 
Hydrocephalus 1 - 1 - - - - - -
Commotio - - - - - - - - -
Fractma basis 1 - 1 - - - 1 - 1 
Verletzungen des Schadels . 1 - 1 - - - - - -
Andere Krankheiten 2 - 6J 2 5 1 ') 6 1 1 S) 2 

V. Neurosen ohne bekannte anatomische 
Grundlage. 56 43 99 1 3 4 1 6 7 

EpiJepsie 6 1 7 - - - 1 1 2 
.A.lkohol-Epilepsie - - - - - - - - -
Hystero-EpiJepsie - - - - 1 1 - - -
Chorea 4 5 9 - - - - - -
Paralysis agitans 5 2 7 - - 1 - - -
Athetosis - - - 1 - - - - -
Tetanus. 1 - 1 - - - - - -
Hysterie 5 19 24 - 2 2 - 5 5 
Neurasthenie 9 I 7 16 - - - - - -
Neurosen 26 

I 9 35 - - - - - -
Andere Krankheiten - I - - - - - - - -

VI. Andere Krankheiten. 11 I 8 19 - - - 1 - 1 

195 1116 
: 

1 1 1 
Bumme der Kmnkheitsfalle 311 19 I 24 43 23 23 46 

I 
*) Ohne Abteilung fiir Krampfkranke. 
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Polikliniken 
Erla u terungen. 

Berlin, Giittingen, Halle Komplikationen. Breslau 
Charita Med. K1inik P. = Potator. 

rrren-Klinik Med. K1inik Kr.1. = Infektion i. Krkhse. 

I w. I w·1 
t = gestorben. 

m. w. zus. m. w. zus. m. zus. m. w. ZtlB. m. zus. 

106 89 195 125 57 182 22 14 36 91 60 151 14 2 16 
42 40 82 30 30 ') 60 10 11 21 54 34 2) 88 - - - ') Darnnter Idiotie 3 m. 

- - - - - - 2 - 2 - 1 1 - - - 6 w. 
'J 1 nach Iniluenza. 

17 14 31 17 5 22 3 - 3 6 7 ") 13 - - - 3) Einscbl. Hemiplegie. 
2 4 6 16 7 23 - - - - - - - - - 4) Multiple Cerebrospinal-

1 - 1 4 2 4) 6 3 - 3 17 6 .) 23 4- 4 Sclerose. 
0) Einscbliesslich multiple 

3 1 4 4 - 4 - - - - - - - - - Sclerose. 
10 2 12 6 2 8 3 2 5 6 3 9 1 - 1 0) Darnnter Cephalaea 1m. 

11 5 16 2 - 2 - - - 2 4 6 6 2 8 ') Progressive Paralyse 5 

3 3 4 2 6 1 1 2 
m., mUltiple Cerebro-

- - - - - - - spinal-Sclerose 1 w. 
2 - 2 4 1 5 - - - - 1 1 - - - 8) Cerebr. Riudeulahmung 

1 - 1 3 - 3 - - - 1 1 2 - - - 1 m., Morbus Jackson 
1 w. 

3 4 7 2 - 2 - - - 4 - 4 - - - 0) Cephalaea. 
11 19 0) 30 33 8 '°)41 - - - 1 3 ") 4 3 - 12) 3 10) Cerebr. Rindeulahmung 

5 m. 3 w., Progressive 
Paralyse 28 m. 5 W. 

") Cerebr. RindenUihmung 

201 200 401 144 171 315 64 49 113 75 71 146 14[ 10 24 lm.2w., Morbus Jack-
son 1 w. 

32 12 44 30 30 60 3 4 7 39 29 68 3 1 4 12) Anaemia cerebri 1 m., 
Hyperaemia cerebri 2 m. 

- - - - - - 1 - 1 - - - I- I 
6 6 12 - 7 7 - 1 1 - - - - - -
8 11 19 9 9 18 7 5 12 1 8 9 3 3 6 
3 8 11 7 6 13 - - - 1 2 3 2- 2 

2 2 1 1 I - - - - - - - - -'- -
- - - - - - 1 - 1 - .- - - - -

8 89 97 20 84 104 2 16 18 6 28 34 - 5 5 13) Darunter traumatische 
93 62 155 33 10 43 31 11 42 9 1 10 5 1 6 Neurose 15 m. 1 w. 
51 10 61 39 16 ")55 8 3 11 18 3 14) 21 - - - H) Einschl. traumatische 

- - - 6 8 14 11 9 15) 20 1 - 18) 1 - Neurose. 

~71~ 
15) Convulsionen. 
16) rrremor. 

51 55 106 134 187 321 1 - 1 50 68 118 19 

461 1452 913 552[553[1105 175 137 312 284 249[ 533[ 145 [ 60 205 

Klinisches J ahrbuch V. 15 27 
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Krankheits­

bezeichnungen 

I. Entwickelungskrankh. 

II. Infekt.- u. allg. Krkh. 
Schal'lach 
Schal'lach u. Diphthel'ie 
Masel'll und Roteln 
Rose 
Diphtherie 
Keuchhusten 
Gastrisches Fiebel' 
UnterJeibstyphus . 
Brechdurchfall 
Diarrhoe. 
Tuberculose 
Lungenschwindsucht 
Meningitis tubercuJosa . 
Peritonitis tuberculosa . 
Miliartuberculose . 
Rachitis. 
Gonorrhoe. . . 
Konstitutionelle Syphilis 
SaJzsiiure-Intoxication 

III. Lokalisierte Krankh. 

A. Krankheiten des 
Nervensystems. 

Geisteskrankheiten 
Hirn- und Hil'llhautentz. 
Tumor cerebri 
And. Krallkh. d. Gehirns 
Myelitis. 
Paralysis 
Chorea 
Eklampsie 
Hysterie. 
Andere Krankheiten 

27'. .Krankenbewegung in der stational'en 

Behan­
delte 

Abgang 

h '1 ge- unge- ge-
ge e1 t bessert heilt storb. 

Erlauterungen. 
iiber- Komplikationen. 
haupt Kl'. I. = Infektion i. Krkhse. 

1---,--·1-----,.- ------------
m. 1 w. ID. w. m. w. ID. w. m. w. m. w. t = gestorben. 

82 61 - - - 1 1 2 81 58 82 61 ') Rachitis 2, Pneumonie2, 
Enteritis 1. 

261 320 53 76 2 4 3 10 195219253309 ') Pertussis, Bronchitis. 
Pnenmonie,Pleurltisjel, 

') 12 .) 24 2 14 - 1 - - 10 8 12 23 FInoI' 2, Otitis med. 
2 3) 1 1 _ _ _ 1 _ - 1 2 1 und Bandwurm 1. 

S) Coxitis. 
') 24 ') 41 12 15 - - - 2 11 19 23 36 ') Pneumonie9,Bronchial-

1 2 1 - - - - 1 - 1 1 2 katarrh 2 (1 etRachitis), 

0) 53 ') 54 17 20 1 2 1 1 33 30 52 53 .) ~!~~~!,\)titiS media, 
8 B) 9 4 3 - - - 1 4 4 8 8 Syphilis, Fluor je I, 

- 0) 1 _ 1 - - _ - - _ _ 1 Pneumonie 17 (1 et 
'0) 4 ") 3 3 3 _ _ _ _ 1 _ 4 3 Rachitis, 1 et Otitis 
12) 59 13) 69 1 7 _ :;8 62 59 69 med.), Conjunctivitis 3. 

- - - u 6) Tracheotomie 20 (16t), 
H) 65 iL) 83 10 4 - - - 3 54 75 64 82 Rachitis 1. 

6 2 - - - - - - 5 2 5 2 ') Tracheotomie 15 (12t), 
4 3 4 2 4 Morbilli, Nepbritis je 2, 

- - - - - - 2 Blennorrhoe , Idiotie. 
2 5 - - - - - - 2 5 2 5 Coxitis je 1, Trepanat. 
1 - - - - - _ _ 1 _ 1 _ d. proc. mast. sin. 1. 

1 5 1 8) Multiple Abscesse, Van· 
5 1 - - - - - - 5 cellen je 1. 

16) 10 ") 6 1 - 1 1 1 2 4 2 7 5 9) Morbilli et Scarlatina. 
I'S) 2 _ 2 _ _ _ _ _ _ _ 2 '0) Keratitis 1. 

4 !O) 13 1 6 3 7 4 13 ") Morbilli at Otitis med.l. 
- - - - 12) Pneumonie 3, multiple 

1 - 1 - - - - - - - 1 Abscesse3,Wolfsrachen, 
Otitis med., Conjunct. 

234 246116143 11 12 18 20 77 53 222'1228 blenno~b., L,!esconge~., 
Pemphigus Je 1, Van· 

I cellen 2. 
13) Bronchialkatarrh, ·Con. 

28 27 12 8 1 1 6 7 61 10 25
1

26 junctivitisje 1, multiple 
2 2 1 _ _ _ 1 2 _ _ 2 2 ~:~~e~~e 3, Blennonhoe 

1 '0) 2 - - - - - - 1 2 1 2 H) Rachitis 5, Conjunct, 
21) 2 _ _ _ _ _ _ _ 1 _ 1 _ gonorrh. 3, Pneumonie. 
") 5 ") 1 2 1 1 2 5 1 Pertussis, Morbilli, 

- - - - Wolfsrachen je 1. 
24) 1 1 - - - 1 - _ 1 - 1 1'5) Rachitis 2, Conjunctiv.€ 

1 2 - - - - 1 2 _ _ 1 2 (4 gonorrhoica), Bron· 
25) 8 26) 9 4 ~, 1 1 1 6 8 chitis 2. Broncbopneu. 

- - I - monie 3, multiple Ab· 
1 ") 9 1 1 - - - - - 8 l'

j 
9 scesse2. Hepatitis, Spas. 

1 1 1 - - - - 1 _ _ 1 1 mus glott., Phlegmone 
28) 6 _ 3 3 6' Pemphigus je 1. . - - - - - - I - 16) Pneumonie 4t (1 Scar· 

B. Krankh. des Ohres. 7 7 4 7 2----- I latina, 1 Scarlatina e 
6, 7 Morbilli). 

C. Krankh. der Augen. 29) 45 30) 59 35' 55 

D. Krankheiten der 
Atmungsorgane. 90 

Krkh. d.Nase u. d.Adnexa 
Croup . .. 31) 

1 
3 32) 

2 Andere Kehlkopfkrankh. 
Bronchitis 83) 7 

74 24 21 
1 1-
6 - 1 
1 2-
635 

I ") Atrophie 1 t. Brechun! 
3 4 2 - 5 _ 45 59 des Unterschenkels 1. 

") Stuprnm. 

I 
'9) Bronchopneumonie 1 t 

Erysipelas 1. 
1 3 3 3 581 39 86 66 20) Ophthalmoblennorrhoe 

t gonorrh. 1. - - - - - - 11- 21) Diphtherie 1t, Arnau 
- - - 1 31 3 3 5 rose 1. 
- 1 - - -1- 2 1 ::) Hydrocephalus 4. 

2 51 5 ) Hydrocephalns. 
- - - - • - I 2,1,) Pneumonia t. 

- 26) Pleuropneumoule 1 t. - 26) Otitis med., Nephritis je 1. - 27) Pneumonie 1 t. - 28) Neurasthenie, Parasen je 1. _ 
20) Conjunctivitis gonorrh. 12 (4 Atrophie t), Blennorrhoe et Morbilli 1 Ulcera corneae, 1 (A.trophie t), Verletzung 1 
Strabismus 8, Lnes heredit. 1. - 30) Conjunctivitis g-ononh. 9, diphtheritica 2, Verletzung I, Strabismus 13, Lues heredit. 1 
- 31) Tracheotomie 1 t. - 32) Tracheotomie 3 (2 t), et Morbilli 3 (1 Flnor). - 33) Atrophie 1 t, Rheumat. articn!. 1. 
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Behan-
Abgang Erlauterungen. 

Krankheits-
delte geheilt ge- nnge- ge- iiber- Komplikationen. 

bezeichnungen bessert heilt storb. haupt Kr.I. = InfektioniKrlchse. 

m. I w. 
--- t = gestorben. 

m. w. m. w. m. w. m. W. m. w. 

Bronchialkatarrh . ') 8 10 .5 8- 1 0 1 1 - 8 10 ') Rachitis 2. '" Lungen-Entziindnng 2)64 ")43 8 4 1 - 1 - 52 35 62 39 ") Rachitis 8. Atropbie It, 

Brustfell-Entziindung 5 0) 7 5 3 - 1 - 1 - 1 5 6 Otitis media, Spina ven-
tosa, Lnes heredit., Con-

E. Krankheiten der 
junctivitis je 1. 

") Rachitis 4, Tetanus, 
Cirkulationsorgane. 0) 1 6) 3- 2 - - - - 1 1 1 3 Lnes je 1. 

0) Otitis med., Rhenmat. 

F. Krankheiten des articuL, Varicellen je 1. 

Verdauungsapparats. 25 20 18 13 - - 1 4 3 1 22 18 
0) Herzbeutslentzlindnng. 
6) Herzbeutelentzlindnng. 

Mandelentziindnng 2 - 1- - - - - - 1 - In.uff. mitral., Vitium - cord. je 1. 
Angina 12 6 10 6 - - 1 - - - 11 6 ') Morbilli. 
Pharyngitis 2 - 1 - - - - - 1 - 2 ") Nierenkrankheit, Para-

phimosis je 1-Akuter Magenkatarrh 5 6 2 5 - - - - 2 1 4 6 9) Nierenkraukheit,Krank-
Magengeschwiir . . . - 1 - - - - - - - - - - heit der Blase je 1, 
Chronisch. Darmkatarrh 'i 2 1 2 1 - - - - - - 2 1 Fluor vaginalis 9. 

Periton. (ausschl.tuberc.) - 4 - - - - - 3 - - - 3 ''') Kratze 7, Varicellen 2, 
Phlegmone1. Pemphigus 

Typhlitis u. Perityphlitis 2 2 2 1 - - - 1 - - 2 2 neonatorum 2t.Mnltiple 
Abscesse 1t. Eczema 

G. Krankh. d. Harn- und universalis 1 t. 
") Kratze 5. Varicellen 3. 

Geschlechtsorgane. ") 2 0) 11 1 8- - 1 - - - 2 8 12) Knochenkraukheiteu S. 
Gelenkkrankheiteu 5. 

H. Krankheiten der 13) Knochenkrankheiten 4 
(Carles vertebrar. It. 

ausseren Bedeckung. 10) 27 11)36 19 27 2 3 1 2 4 - 26 32 Bronchopneumonie 1 t. 
Tuberculos. ossium 1). 

J. Krkh.d.Bewegungsorg. 12) 8 lS) 8 2 2 2 1 4 3 2 8 8 Gelenkkrankheiten 4 - (Tuberkulose d. Sprung-
gelenks 1). 

K. Mech. Verletzungen. 14) 1 !O) 1 1 - - - - 1 - - 1 1 ") Erfrierung. 
lG) Fractura femoris (Ra-

IV. Andere Krankheiten. 16) 11 9 10 9 1 11 
chitis). 

- - - - - 9 16) Ascites 1. zur Beob-
achtnng auf Kriimpfe 1. 

Summe der Behandelten 588 636 1791228 14 17 221 32 3531330 5681607 

28. Alter nnd Bezahlungsart der Verp:8egnngskosten in der 
stationiiren Klinik fiir Kinderkrankheiten in Berlin. 

Alter, Bezahlnngsart der Behandelte day. gestorb. Alter, Bezahlungsart d. Behandelte day. gestorb. 

Verpflegungskosten m. w. m. I w. Vel1Jflegungskosten m. w. m. w. 

Ubel'haupt: 588 636 353 330 

I. Alter. 2. Verpflegungskosten. 
unter bis 1 Jahr 285 281 253 237 auf eigene Kosten 13 11 4 5 
tiber 1 

" 
2 

" 
62 55 36 35 auf offentliche Kosten ')555 ') 595 ')349 ') 325 

" 
2 

" 
3 

" 
43 42 20 20 auf Kosten einel' Kl'an-

" 
3 

" 
5 

" 
60 73 24 21 kenkasse - 1 - -

" 
5 " 10 " 

82 117 16 11 ohne Angabe 20 29 - -

" 
10 " 15 " 

30 33 1 2 
unbekannt. 26 35 3 4 1) FUr Rechnung der Kommune Berlin. 

27* 
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29. KrankheitsfiiUe in d. Polikliniken fur Kinderkrankheiten. 

Berlin Greifswald Halle 
Krankheits bezeichnungen (Med. Klinik) Anmerkungen. 

m. w. zus. m. w. ) zus. m. w. zns. 

I.Entwickelungskrankheiten. 100 70 170 7 8 15 70 38 108 

II. Infektions- u. allgemeine 
Krankheiten. 766 699 1465 180 190 370 483 467 950 

Scharlach 4 6 10 2 2 4 4 1 5 
Scharlach lmd Diphtherie . - - - - 3 3 - - -
Masern und Roteln 6 14 20 7 8 15 4 9 13 
Rose 2 2 4 1 2 3 6 5 11 
Diphtherie 10 

'i 
18 4 1 5 9 2 11 

Keuchhusten 46 105 22 20 42 3 6 9 
Gastrisches Fieber 5 9 - - - - - -
Unterleibstyphus 3 5 1 5 6 1 - 1 
Epidemische Genickstarre . - 1 - - - - - -
Brechdurchfall . 38 53

1 

91 56 61 117 4 6 10 
Diarrhoe . 25 16 41 - - - 76 64 140 
Katarrhfieber (Grippe) 23 24 ') 47 6 14 20 168 171 339 ') Influenza. 
AkuterGelenkrheumatismus 6 2 131~ - - - 7 9 16 
Blutarmut und Ohlol'ose 142 177 6 15 21 13 19 32 
Pyamie - - - - 1 1 2 
Tier. Parasiten (excl. Kratze) 10 ~~I 

26 3 : 7 6 3 9 
Tuberculose . 

}41 71 5 11 12 23 
Lungenschwindsucht . - - - -
Meningitis tnberculosa 5 6 11 - 1 - - -
Peritonitis tuberculosa 12 4! 16 - - - - - -
Miliartuberculose 1 - 1 - 1 1 - - -
Scrophulosis . 25 28 53 33 22 55 12 10 22 
Rachitis 332 222 554 36 22 58 88 76 164 
Neubildungen: i 

Sarcom . - 3! 3 - - - - - -
Lymphomata . 4 51 9 3 2 5 - - -
Lupus 1 11 2 - - - - 1 1 
Fibroma 1 Ii 2 - _I - - - -
Tumoren - - - - - - 3 4 7 

Gonorrhoe .. .. - - - - - - - 9 9 
Konstitutionelle Syphilis 17 14 2) 31 - 2 2 16 22 2) 38 ") Lues hereditaria. 
Andere Krankheiten. 7 1 3) 8 - - - 51 37 <) 88 3) Parotitis 5 m. 1 w., Scor-

but, Diabetes mellitus 

III. Lokalisierte Krankheiten. 1061 965 2026 354 350 704 1464 
je 1 m. 

752 712 <) Colitis 49 m. 37 w., 
Haemophilie 2 m. 

A. Krankheiten des 
N ervensystems. 137 138 275 4 8 12 49 28 77 

Geisteskrankheiten 23 22 5) 45 2 1 0) 3 2 - 2 5) Idiotie 22 m. 21 w. 
Hirn- u. Hirnhautentzundg. - - - - - - 6 8 14 0) Idiotie. 

Tumor cerebri . 1 2 3 - - - - - -
And. Krankheiten d. Gehirns 6 3 9 - - - - - -
Poliomyelitis acuta 4 2 6 - - - - - -
Sklerose . . . . 5 3 8 - - - - - -
~1enillgi tis spinalis - - - - 1 1 - - -
Nenralgie 1 - 1 - 1 1 - - -



29. Krankheitsfalle in den Polikliniken fUr Kinderkrankheiten. 393 

Krankheitsbezeichnungen 

Hemiplegia 
Paralysis. 
Paresen 
Chorea 
Eklampsie 
Epilepsie . 
Hysterie . 
N eurasthenie 
Trismus und Tetanus 
Andere Krankheiten. 

B. Krankh. des Ohres. 

C. Krankh. del' Augen. 

D. Krankh. d. Atmungs-
organe. 

K 

A 
T 
B 
B 
L 
P 
B 
E 
K 

rankh. d. Nase u. d. Adnexa 
Croup. 

nd. Kehlkopfkrankheiten. 
rachealkrankheiten . 
ronchitis 
ronchialkatarrh 
ungen-Entzli.nclung, 
leuropneumonie 
rustfell-Entzli.ndung 
mphysem u.Asthma bronch. 
ropf. 

E Krankh. del' Cirku-
lationsorgane. 

erz- u. Herzbeutelentzdg. 
lappenfehler. . . . . 

H 
K 
'\ 
L 
Titium cord. o. nah. Angabe 
ymphgefass- u.Drli.senelltz. 

F . Krankheiten d. Ver-
da uUllgsappara ts. 

'rkh. d. Zahne u. d. Adnexa K 
Z 
M 
P 
A 
C 
11 
11 
A 
C 
H 
P 

.Jllllgenentzli.ndung 
andelentzli.ndung 
haryngitis . 
kuter Magenkatarrh . . 
hronischer Magenkatarrh. 
fagenkrampf 
'l:agellgeschwiiI' 
kuter Darmkatarrh 
hronischer Darmkatarrh 
abit. Verstopfung u. Kolik 
eritonitis (ausschl. tnberc.) 

Berlin 

m. w. 1 zus. 

1 - 1 
1 5 6 

- - -
8 11 ') 19 

28 18 I 46 
13 12 I 25 
5 14: 19 
3 i 3 
1 

461 
1 

37 83 

19 13 32 

18 18 36 
, 

260 260 520 

36 25 61 
1 - 1 
6 8 2) 14 

30 32 62 

}131 126 257 

39 41 80 
10 15 3) 25 
3 6 9 
4 6 10 

- 1 1 

2 7 9 

- 1 1 
2 4 6 

- 2 2 
- - i -

343 2641 1 607 

11 5 11 16 ,I 

8 51 ' 
13 

21 25.1 46 
10 11 21 
55 43 98 
12 14 26 

1 2 3 
- 2 2 
49 26 75 
50 42 92 
54 51 105 

1 2, 3 

Greifswald Halle 
(Med. Jllinik) Anmerkungen 

m. w. zus. m. I 
I 

w. II zus. 

- - - - - -
- - - 2 4 6 
- 1 1 - - -
- - - 2 4 6 ') rheumatica 5 m. 11 w., 

- - - 37 12 49 electrica 3 m. 

- 1 1 - - -
- 3 3 - - -
- - - - - -

1 - 1 - - -
1 - 1 - - -

11 10
1 

21 8 3 11 

9 5i 14 1 1 2 

131 102 233 135 138 273 

3 5 8 9 3 12 
1 - 1 - - -
6 4 10 40 36 76 2) Pseudocroup 2 m. 

- - - - - -

104 80 184 62 65 127 

7 4 11 19 29 48 
10 9 19 - - - 3) et Pneumonia crouposa. 

- - - 5 5 10 
- - - - - -
- - - - - -

6 7 13 29 22 I 51 

- - - - - -
- 1 1 3 4 7 
- - - - - -

6 6 12 26 18 44 

161 181 342 331 341 672 

36 43 79 - - -

- - - - - -
50 51 101 35 32 67 
4 7 11 38 43 81 

16 22 38 24 29 53 
2 3 5 - - -
1 1 2 - - -

- 21 2 - - -
20 271 47 138 134 272 

2 21 4 1 5 6 
3 2' 5 16 18 34 

- Ii 1 1 3 4 
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Berlin Greifswald Halle 
Krankheitsbezeichnnngen (M ed. Kliru"k) Anmerkungen. 

m. w. zus. m. w. zus. m. w. zus. 

Typhlitis und Perityphlitis - - - 1 1 2 2 2 4 
Herniell 38 8 46 10 2 12 22 13 35 
Innerer Darmverschluss 1 - 1 1 - 1 - - -
Icterus 7 7 ') 14 2 3 5 4 7 11 ') catarrhalis 6 m. 4 w., 
Andere Krankheiten. 25 21 2) 46 13 14 3) 27 50 55 4) 105 neonatorum 1 m. 3 w. 

I 
2) Stomatitis 12 m. 11 w., 

31 

Soor 13 m. 10 w. 
G. Krallkh. d. Ham- u. 3) Soor. 

Ges ch lech tsor g an e. 31 25 56 5 3 8 3 6 4) So or et Stomatitis. 

H. Krankh. d. ausseren 
1511 Bedeckung. 172 169 I') 341 16 15 31 169 0) 320 5) Darunt. Varieelleu 6 m. 

, 4 w. , 
0) Desgl. 5 m. 4 w. 

J. Krankheiten del' Be-

60
1 

81 wegungsorgane. 53 113 2 4 6 11 19 
Krankh. d. Knochen mld del' 

Knochenhaut. 37 431 80 1 2 3 7 6 13 
Krankheiten del' Gelenke . 10 11 21 1 2 3 4 2 6 
Krankheiten del' Muskeln u. j Sehnen. 6 12 - - , - - - -

K. Mech. Verletzungen. 26 37 9 15 24 16 17 33 I 
Quetschung. u. Zel'l'eissung·. 9 3 12 3 5 8 7 3 10 
Knochenbl'uch . 3 

:1 
5 -I - - 3 2 5 

Wunden (Hieb-, Stich- lmd 
Schusswunden) . 

~I 
10 1 5 6 3 9 12 

A.ndere Verletzlmgen 4") 10 5 58) 10 3 3 ) 6 ') VerstanchnngA m. 4 w., 

8311150 
Erfrierung 2 m. 

IV. Andere Krankheiten. 671 1 10) 1 2 1 1 
8) Verrenkungen 2 w., Ver-

- stauchungen 1 m. 1 w., 

13811 
I Verbrennung 3 ro., Er-

Summe der Krankheitsfalle 1994 1817 542 549 1091 1306 1217 
1
2523 frierung 1 m. 2 w. 

i 1 0) Verbrennung 1 m., Er-

" behand. Personen 1456 1421 2877 537 544 "n081 1075 1064 112)2139 
friernng 2 m. 3 w. 

" 10) Vergiftung d. Kohlen-
oA-ydgas. 

davon 
11345 

") Gest. 57 (29 m. 28 \V.). 
12) Ausserd. 694 Impfllnge, 

aus del' Universitatsstadt ~736 509 522 
11031 733 612 

gestorb. 33 Kinder. 

" " 
nachst. Umg. del'S. 

,/109 
11 9 I 20 342 452i 794 

Pl'ovinz derselben . 16 13 I 29 - -1-" " 1-" 
anderen Provo Preussens I 31 1 1 - - ,-

" 
dem A.uslande 113) 1 - - - !- 13) Moskan. 

,; 
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31. Alter, Fam.ilienstand, Bezablungsart der Verp:O.egungs­
kosten und Wohnort der Kranken in den stationaren Kliuiken 

ffir syphilitische Krankheiten. 

Alter, Familienstand, 
Bezahlungsru:t der Verpfle­

Zusammen Berlin, Charita Bonn Breslau 

gungskosten und WOMort I-m-,-;-, -w-,-;--z-us-, 'I-m-,--;--w-, -'--zus-, -I-m-,--'--w-, -'-z-u.-, -I-m-,---C-w-, ""'-z-u-o, 

Uberhaupt: 2554 2074 4628 2091 1535 3626 83 100 183 380 439 819 
I. Alter. 

unter bis· 1 Jahr 
iiber1" 5 n 

" 5" 10 n 

" 10" 15 " 
" 15" 20 " 
" 20" 25 " 
" 25" 30 " 
" 30 ,,40 " 
" 40 ,,50 " 
" 50" 60 " 
" 60 ,,70 " 
" 70 Jahre 

unbekannt 
2. Familienstand. 

ledig 
verheiratet. .... 
verwitwet und geschieden . 
unbekannt 

3. Verpflegungskosten. 
auf eigene Kosten 

" offentliche Kosten . 
auf Kosten: 

der Klinik (frei) . . . . 
akademischer Kmnkenkass. 
Brot- oder Dienstherrschaft 
von Krankenkassen 

und zwar: 
Kreiskrankenkassen, . 
Gemeindekrankenkassen , 
Ortokrankenkassen • • . . 
Betriebs- (Fabrik-) Krankenkassen 
Innnngskrankenkassen . • 
Knappschaftskrankenkassen , 
Eingescbriebene Hilfskasoen. 
Dienstbotenkrankenkassen • 
ohne nahere Angabe der liasoe . 

ohne jede Angabe . . . 
4. Wohnort 

aus dem Orte der Klinik . 
" derUmgegend desselben 
" "Provinz desselben . 
" anderen Provo Preussens 
" dem deutschen Reiche 
" " Auslande 

12 7 19 4 
5 7 12-
1 8 9-
4 14 18 1 

378 566 944 314 
988 745 1733 820 
627 260 887 523 
299 181 480 224 

71 67 138 48 
25 10 35 18 
5 - 5 3 
4 1 5 1 

135 208 343 135 

2169 1693 3862 1769 
205 125 330 156 
43 51 94 32 

137 205 342 134 

4 
1 1 

1 
2 
1 _I _ 

8 9-
417 731 5 
538 1358 31 
186 709 17 
127 351 22 
46 94 2 

5 23 1 
3 -
1 1 

207 342-

1210 
82 
38 

205 

2979 72 
238 9 

70 2 
339 -

2 

27 
45 
15 

7 
3 
1 

1 
4 
1 

7 
3 

3 
32 59 
76 137 
32 87 
29 53 
5 21 
2 6 

2 
2 1 

83 155 
16 25 

328 
40 

9 
3 

1 3 

7 
4 
8 
6 

122 
162 
59 
47 

,18 
4 

1 
1 

400 
27 
12 

14 
7 
8 
9 

181 
299 
146 
100 
39 
10 
2 
3 
1 

728 
67 
21 
3 

349 117 466 225 26 251 27 20 47 97 71 
969 1644 2613 1)883 ')1259 ')2142 21 77 98 65 308 

168 
373 

9 9-
13 - 13-

1089 
17 17 -
79 1168 849 

1 - 1-
2 - 2-

94 2 96-
45 ,15 60-

2 - 2-
1 - 1-

154 17 171 -
1 - 1-

849 45 894 849 
134 208 342 134 

45 

45 
205 

2378 1954 4332 2027 1518 
57 25 82 42 15 
95 85 180 16 2 
131 6 19 41-
3 1 4 1-
8 3 112) 1 -

2 

894 33 

894 

1 
26 

9 
1 
1 
1 

339 -

3545 25 
57 8 
18 43 
4 5 
1 2 
1 -

2 
1 

3 

24 
7 

62 
4 
1 

') 2 

9 
2 11 

9 
11 
17 

238 36 207 
17 
31 

1 
28 

4 
1 
1 
1 

49 
15 

105 
9 
3 
2 

1 - 1 
1 - 1 
8 - 8 

42 14 56 
1 - 1 

153 17 170 
1 - 1 

326 
7 

36 
4 

-3/ -3 
412 738 

3 10 
21 57 
2 6 

') 7 2) 1 8 

') Davon fiir Rechnnng der Berliner liommune 870 1252 2122 ') Belgien, ') 1 Osterreich, 
6 Rnssland, 

2j Russland, 
~ des Kriminalfonds • 13 7 20 

2) Holland, 
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34. Alter, Familienstand, Bezahlungsart der· Verp:8egungs­
kosten UJld Wohnort der Kranken in den stationiiren Kliniken 

fiir Hautkrankheiten. 

Alter, Familienstand, Zusammen Berlin, Charite Bonn Breslau 
Bezahlungsart del' Verpfle-
gungskosten und Wohnort m. I w. I zus. m. I w. zus. m. w. zus. m. w. zus. 

Uberhaupt: 1190 679 1869 572 285 857 224 103 327 394 291 685 

I. Alter. 
unter bis 1 Jahr 6 6 12 2 1 3 - - - 4 5 9 
uber 1 

" 
5 

" 37 46 83 8 6 14 - 2 2 29 38 67 

" 
5 

" 
10 

" 50 45 95 12 11 23 8 2 10 30 32 62 

" 
10 

" 
15 

" 78 50 128 18 15 33 21 8 29 39 27 66 

" 
15 

" 
20 

" 276 162 438 137 75 212 63 30 93 76 57 133 

" 
20 

" 
25 

" 284 144 428 156 74 230 54 27 81 74 43 117 

" 
2,5 

" 
30 

" 150 66 216 84 32 116 26 15 41 40 19 59 

" 
30 

" 
40 

" 138 70 208 71 28 99 30 11 41 37 31 68 

" 40 " 50 
" 76 36 112 33 14 47 9 4 13 34 18 52 

" 50 " 60 
" 45 16 61 13 3 16 10 4 14 22 9 31 

" 60 " 70 " 19 9 28 10 3 13 2 - 2 7 6 13 

" 
70 Jahre 8 7 1,5 6 1 7 1 - 1 1 6 7 

unbekannt 23 22 45 22 22 44 - - - 1 - 1 
2. Familienstand. 

ledig 970 563 1533 467 229 696 193 89 282 310 245 555 
verheiratet 150 69 219 60 26 86 25 13 38 65 30 95 
verwitwet und geschieden . 45 28 73 23 11 34 6 1 7 16 16 32 
unbekannt 2.5 19 44 22 19 41 - - - 3 - 3 

3. Verpflegungskosten. 
auf eigene Kosten 252 209 461 67 22 89 77 59 136 108 128 236 

" 
offentliche Kosten 422 314 736 ')283 ')205 ')488 40 26 66 99 83 182 

auf Kosten: 
del' Klinik (frei) 10 25 35 - - - - - - 10 25 35 
clel' W ohlthatigkeit 11 - 1 - - - - - - 1 - 1 
akademischer Krankenkass. 7 - 7 - - - - - - 7 - 7 I 
Brot- odeI' Dienstherrschaft -i 27 27 - - - - 2 2 - 25 25 
von Kl'ankenkassen 463! 79 542 201 40 241 104 13 117 158 26 184 

und zwar: 
Kreiskrankenkasseu . 1 - 1 - - - - - - 1 - 1 
Gemeindekrankenkassen . 1 - 1 - - - 1 - 1 - - -
Ortskrankenkassen .... 85 11 96 - - - 82 11 93 3 - 3 
Betriebs- (Fabrik)- Krankenkassell 45 9 54 - - - 14 2 16 31 7 38 
Knappschaftskrankenkassen . 3 - 3 - - - 3 - 3 - - -
Eingescbriebene Hilfskassell. 125 19 144 - - - 2 - 2 123 19 142 
ohne nabere Augabe der Kasse . 203 40 243 201 40 241 2 - 2 - - -

ohne j ede Anga be 35 25 60 21 18 39 3 3 6 11 4 15 
4. Wohnort. 

aus dem Orte del' Klinik . 954 530 1484 541 280 821 81 15 96 332 235 567 

" 
del'Umgegend desselben 56 14 70 28 4 32 20 3 23 8 7 15 

" 
" Provinz clesselben 151 120 271 3 1 4 113 80 193 3.5 39 74 

" 
anclel'en Provo Preussens 16 11 27 - - - 8 4 12 8 7 15 

" 
dem cleutschen Reiche 1 1 2 - - - 1 1 2 - - -

" " 
AusJande 12 i:I 1.5 - - - ') 1 - 1 'll1 2) 3 l4 

') Davon filr Rechnung der Berliner Kommune 279 205 484 ') Amema. ') Russland. 

" " 
des Krimillalfonds 4 - 4 2) 2 l1ussland. 

1 Osterreich. 
KIinisches Jahrbuch V. 16. 
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408 36. Krankheitsfille in den Kliniken 

Siimtliche Berlin 
Krankheits- Kliniken u. Bonn 

bezeichnungen Poliklinik. Klinik Poliklinik 
zus. m. w. zus. m. w. I zus. m. w. ZUB, 

I. Ohrmuschel. 324 - - - 63 132 195 11 15 26 

Angeborene Difformitaten . 4 - - - - 1 1 - 2 2 
Eczem 279 - - - 51 128 179 7 10 17 
Erfrierung 3 - - - 1 - 1 - - -
Erysipel 7 - - - 2 - 2 1 1 2 
Lupus. 1 - - - - - - - - -
Othaematom 8 - - - 4 - 4 - - -
Tumoren. 6 - - - 1 2 3 1 2 3 
Verletzungen 7 - - - - - - 2 - 2 
Andere Krankheiten. 9 - - - 1) 4 1 5 - - -

II. Ausserer Gehiirgang. 3077 2 3 5 820 819 1639 194 124 318 

Angeborene Difformitaten . 1 - - - - - - -- I 1 
Carcinoma 3 - 1 1 - 1 1 - - -
Cerumen obturans 1787 - - - 501 437 938 136 55 191 
Cholesteatom 18 - 1 1 2 1 3 3 8 11 
Eczem 302 - - - 74 89 163 6 10 16 
Fremdkorper 150 - - - 25 32 57 9 9 18 
Furunkel. 634 1 1 2 195 233 428 21 17 38 
Otitis ext. diffusa 110 - - - 2 4 6 18 21 39 
Otomycosis 1 - - - - - - - - -
Pruritus cutaneus 23 - - - 2 12 14 - - -
Verengerung 11 - - - 3 3 6 1 3 4 
Vel'letzungen 26 1 - 1 13 5 18 - - -
Vel'wachsungen 6 - - - 2 2 4 - - -
Andere Krankheiten. 5 - - - 3) 1 - 1 - - -

III. Trommelfe". 131 - - - 16 6 22 9 6 15 

Myringitis acuta . 20 - - - 2 1 3 5 2 7 

" 
chronica 58 - - - - - - 3 2 5 

Perlbildung . 2 - - - - - - - - -

Verletzungen 51 - - - 14 5 19 1 2 3 

IV. Mittleres Ohr. 9124 142 93 235 2493 1895 4388 520 381 901 

Catarrhus acutus . 1058 1 - 1 329 281 610 54 33 87 

" 
chronicus . 2215 - 1 1 621 518 1139 122 80 202 

Haemetotympanum 2 - - - - - - - - -
Tubenkatarrh 189 - - - - - - 24 9 33 
Otitis media acuta 892 1 2 3 240 161 401 35 21 56 

" " 
syphilitiea 9 - - - 1 - 1 - - -

" 
" purulenta aeuta 908 46 25 71 306 219 525 45 27 72 

" 
" purulenta ehron. 2177 88 61 149 497 412 909 147 113 260 

davon: 
a) mitEntz.d.Warzenforts. (102) (11) (4) (15) (24) (13) (37) (9) (1 ) (10) 
b) " Caries (172) (17) (9) (26) (42) (30) (72) (2) (3) (5) 
e) " Cholesteatom . (73) (8) (10) (18) (18) (13) (31) (1) (4) (5) 
d) " Faeialislahmung. (18) (1) (2) (3) (7) (2) (9) - (1) (1) 
e) " Polypen u. Granui. . (377) (5) (1) (6) (76) (67) (143) (33) (25) (58) 
f) " Perfor. membr. flaec. (54) - (1) (1) (14) (9) (23) (6) (7) (13) 
g) tubereulosa (12) (3) (1) (4) (1 ) - (1) (2) - (2) 



nnd Polikliniken fiir Ohrenkrankheiten. 409 

Gottingen Greifswald Halle Konigsberg Marburg Bemer-

kung-en 
m. '1 w. I zus. m. ,w, zus. zus. m. ,w, zus. m, w, zus. 

28 43 71 6 1 7 5 9 5 14 3 3 6 
- - - - - - 1 - - - - - ,-, 

23 39 62 3 - 3 - 8 5 13 2 3 5 
- - - - - - 1 - - - 1 - 1 
- 2 2 - - - 1 - - - - -, -
- - - - - - 1 - - - - - -

2 - 2 - 1 1 1 - - - - - -
- - - - - - - - - - - - -

3 1 4 - - - - 1 - 1 - - -
- 2) 1 1 ') 3 - 3 - - - - - - -, ') Abscess 1. 

') Abscess, 

274 154 428 62 42 104 336 83 79 162 63 22 85 
- - - - - - - - -, - - - -

- - - - - - 1 - - - - - -
194 63 257 29 19 48 166 68 58 126 46 15 fi1 

2 1 3 - - - - - - - - - -
22 33 55 2 3 5 58 1 - 1 2 2 4 
10 6 16 4 3 7 48 2 2 4 - - -
36 42 78 9 10 19 36 10 14 24 5 4 9 
2 1 3 14 6 20 24 2 5 7 10 1 11 
1 - 1 - - - - - - - - - -
4 5 9 - - - - - - - - - -

- - - 1 - 1 - - - - - - -
3 1 4 - 1 1 2 - - - - - -

- - - 2 - 2 - - - - - - - 3) PSQriasis. 
- 4) 2 2 5) 1 -- I 1 - - - - - - 4) Polypen 1, Ab 

scess 1. 
6 4 10 6 6 12 19 20 30 50 3 - 3 5) Granulationen. 

- - - 2 - 2 - 3 2 5 3 - 3 
- 1 1 2 6 8 1 16 27 43 - - -

1 - 1 1 - 1 - - - - - - -
5 3. 8 1 - 1 0) 18 1 1 2 - - - oJ 6 mal Ruptur d 

'l'rommelfells d 

679 556 1235 100 56 156 1282 356 293 649 162 116 278 Ohrfeigen. 

77 76 153 9 4 13 112 32 31 63 10 9 19 
125 103 228 - - - 'J 414 76 41 117 69 45 114 ') nnd subacutus 

1 1 2 - - - - - - - - -

15 11 26 40 23 63 

} 195 

36 29 65 2 - 2 
98 69 167 10 .5 15 16 19 35 14 6 20 
3 5 8 - - - - - - -- - -

85 93 178 9 5 14 23 23 46 1 1 2 
118 90 208 29 16 4.5 8) 378 100 67 167 31 30 61 ") und subacnta. 

(6) (4) (10) - - - (22) (1) (1 ) (2) (4) (2) (6) 
(12) (9) (21) - - - (44) (4) - (4) - - -

(1 ) (2) (3) - - - (15) - - - - (1 ) (1) 
(3) (2) (5) - - - - - -- - - - -

(22) (18) (40) (7) (1) (8) (41) (39) (32) (71) (7) (3) (10) 
(3) (4) (7) (4) (6) (10) - - - - - - -

(2) (3) (.5) - - - - - - - - - -



4to 36. Krankheitsfiille in den Kliniken 

Siimtliche Berlin 
Krankheits- Kliniken u. Bonn 

bezeiehnungen 
Poliklinik. Klinik Poliklinik 

zus. m. w. ZUB. m. I w. zus. m. w. zus. 

Residuen ehron. Eiterung . 1309 4 3 7 480 264 744 86 80 166 
Otalgia . . . . . 192 - 1 1 11 36 47 7 18 25 
Andere Krankheiten. 173 ') 2 - 2 2) 8 3) 4 12 - - -

V. Inneres Ohr. 612 9 5 14 136 156 292 65 30 95 

Nerventaubheit akut 18 2 1 3 1 1 2 - - -

" 
ehronisch 139 1 - 1 9 5 14 3 - 3 

Otitis in terna . 9 - - - - - - 5 4 9 
Hyperaesthesia acustica 2 - - - - - - - - -
Nervose SchwerhOrigkeit 345 6 2 8 98 129 227 49 16 65 
Sausen ohne Herabsetzung , 

des GehOrs und ohne ob-
jektiven Befund 38 - - - 6 6 12 5 7 12 

Taubstummheit 45 - - - 14 10 24 3 3 6 
Minierische Krankheit 15 - 2 2 8 5 13 - - -
Andere Krankheiten. 1 - - - - - - - - -

VI. Caries ossis petrosi . 13 - - - - - - - - -
Fistula process. mastoid. 14 4 3 7 2 1 3 1 1 2 
Parotitis. 9 - - - 4 5 9 - - -
Andere Krankheiten. 5 - - - - ') 1 1 - - -

VII. Nasen- und Rachen-
krankheiten . } 1778 5 4 9 182 349 531 133 118 251 

80 
VIII. Andere Krankheiten. 296 - - - - - - 2 8 10 

IX. Normal. 43 - - - - - - 8 7 15 

s umme der Krankheitsfalle 15506 162 108 270 3716 3364 7080 943 690 1633 

" " 
behand. Person. 11836 144 105 249 3107 2511 5618 703 646 1349 

davon 

aus der Universitatsstadt . 80 79 159 2309 1875 4184 285 252 537 

" " 
nachst. U mgeg.ders. 15 10 25 382 260 

642 } 
" " 

Provinz derselben. 32 8 40 297 261 558 

" 
anderen Prov. Preussens 9 6 15 99 91 190 418 394 812 

" 
dem deutschen Reiche 7 2 9 17 13 30 

" " 
Auslande 1 - 1 ;3 11 14 



und Polikliniken fiir Ohrenkrankheiten. 
411 

Gottingen Greifswald Halle Konigsberg Marburg Bemer-

kungen 
m. I w. zus. m. w. zus. zus. m. w. zns. m. w. zus 

24 
') Sarcom d. War-

94 82 176 1 3 4 108 23 47 35 22 57 zenfortsatzes 1. 

1 5 6 2 - 2 75 12 24 36 - - - ") Periostitis des 
Warzenfortsatz. 

4) 62 0) 21 0) 83 - - - - 0) 38 0) 35 5) 73 - 3 3 3) Periost. d. War-
zenfortsatzes 3, 
klon. Krampf d. 

30 23 53 3 2 5 49 22 18 40 50 14 64 Tensor tymp. 1. 
0) Otitis media 

sclerotica. 

2 - 2 - - - 8 2 - 2 1 - 1 0) Sclerose der 

22 18 40 2 2 29 18 14 32 10 8 18 Paukenhoble. -
- - - - - - - - - - - - -
- - - 1 - 1 1 - - - - - -
- - - 1 - 1 - - - - 38 6 44 

2 3 5 - - - 5 1 3 4 - - -
4 2 6 1 - 1 6 1 1 2 - - -

- - - - - - - - - - - - - 0) Centrale Taub - - - - - - - - - - 6) 1 - 1 beit. 

- - - 4 7 11 2 - - - - - -
- - - - 1 1 - - 1 1 - - -
- - - - - - - - - - - - -
- - - 3 1 4 - - - - - - -

') Drilsenabscess 
am Warzenfort 
satz. 

123 153 276 7 3 10 

} 
291 410 701 - - -

80 
5 2 7 - - - 122 157 279 - - -

- - - - - - 8) 28 - - - - - - "l Simulation 5. 

I 
1145 935 2080 191 119 310 1801 903 993 1896 281 ·155 436 

701 447 1148 191 119 310 "1166f 508 587 1095 256 149 405 0) Fur 7 ist der 
Ort mcbt an-
gageben. 

549 947 913 171 

} 446 - 26 234 
628 75 -

124 20 - -
29 60 - -. 

- - 81 -
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420 41. Anzahl der Praktikanten in den Kliniken mit 
Berechtigung zur Erteilung des Praktikantenscheins. 1) 

Universi­
taten 

Berlin I 

" II 
" III2). 

Bonn. 
Breslau . 
Gottingen 
Greifswald 
Halle. 
Riel 
Konigsberg. 
~iarburg . 

Zusammen 

Berlin I 
II 

:~ III 2) . 
Bonn. 
Breslau . 
Gottingen 
Greifswald 
Halle. 
Riel 
Konigsberg. 
Marburg. 

Zusammen 

Kliniken fur 

innere Krankheitenll chirurgische 1 Geburtshilfe 
Krankheiten Augenkrankheiten 

Sommersemester 

g ~ 1 ~ 00 00 00 ,..... ,..... ,..... 

,..... 00 m 
m 00 00 
00 00 00 ,..... ,..... ,..... 

165 159 123 145 166 170 125 171 169 189 158 193 87 82 109 109 
101 110 84 97 110 120 116 141 148 135 148 145} 

40 57 51 68 - - - - - - -
151 151 107 121 153 170 115 112 152 118 105 56 83

1

102 61 
90 75 49 53 94 72 69 50 105 94 36 56 42 50 33 38 
66 69 54 42 31 66 44 38 57 63 57 45 32 50 46 30 

118 107 117 106 122 114 127 110 151 123 89 72 56 68 52 50 
91 90 72 87 86 84 107 104 105 97 - 85 43 

74 87 89 85 68 91 73 84 69 96 95 88 62 85 85 62 
33 53 62 53 74 68 69 89 63 67 73 59 24 20 53 43 
43 43[ 621 52 45 49 38 52 56 57 69 61 32 33 37 8 

73011002 932 8801918 903 917 934110371080194819211391 471 6021444 

1201142 107 
173 145 156 
40 69 47 
91 120 120 
76 72 51 
56 54 41 

103 99 87 
79 89 
67 68 
69 56 
39 4& 

68 
52 
37 

o 
m 
0> 
00 
00 ,..... 

Wintersemester 

,..... 
0-
m 
00 ,..... 

m 
00-
00 
00 ,..... 

o 
m 
0> 
00 
00 ,..... 

0-
m 
00 ,..... 

136 127 122 145 14511 79 1.56 133 99 h 
19~ 2~_1 1~1 118 143 1~ 168 190 214 J 85 103 88 

69 97 126 95 80 113 122 88 69 36 40 37 
57 73 67 59 48 106 101 28 58 48 42 25 
56 41 46 35 30 53 51 39 31 30 27 32 
86 97 113 90 89 124 128 68 61 46 76 49 
74 91 67 73 95 115 88 77 74 
79 66 70 64 78 63 76 63 80 48 52 29 
39 60 62 46 51 52 74 65 57 18 18 14 
41 36 39 50 46 41 45 48 41 20 30 32 

I 

81619551868184211889177617691783 921110361810178711331 I 3881380 1 

99 

27 
14 
7 

51 
35 
35 
13 
12 

293 

1) Bekanntmachung des Reichskanzlers, betr. die arztliche Prufnng, vom 2. Juni 1883: 
§ 4 .... Del' Meldung' sind in Urscbrift beizufugen: .' ... 4. Del' durcb besondere Zeugnisse 
del' klinischen Dirigenten gefiihrte Nacbweis, dass del' Kandidat mindestens je zwei Halbjabre 
hindurch an del' chirurgischen, mediziniscben und geburtshilflichen Klinik als Praktikant 
teilgenommen, mindestens zwei Kreissende in Gegenwart des Lehrers oder Assistenzarztes 
selbstandig entbunden und ein Halbjahr als Praktikant die Klinik fUr Augenkrankheiten 
besucht hat. - 2) lVledizinische Poliklinik. 



IV. Bibliographie der klinischen Anstalten 
fUr das J abr 1891/92. 

Aus den stationaren Kliniken und Polikliniken sind wahrend des Jahres 1891/92 
folgende Arbeiten hervorgegangen und veroffentlicht worden: 

1. Kliniken und Polikliniken fur inn ere Krankheiten. 
Universitat Berlin. I. medizinische Klinik: 

1. Professor Leyden 

2. 

3. 

4. 
5. 

6. 

7. 

8. 

9. 

10. Pl'ofessor Renvers 
11. 

12. 
13. 
14. Goldscheider, St.-A. 

15. 

16. 

17. 
18. 
19. 

Klinisches Jahrbuch V. 17. 

Dber akute Myelitis. 

Dber gonorrhoische Myelitis. 

t"ber cbronische Myelitis und die System­
" erkrankungen im Riickenmark. 
Uber die Behandlung der Tabes dorsalis. 
Beitrage zur topischen Diagnostik der Ge-

hirnkrankheiten. 

Demonstration eines Hel'zens mit Sklerose 
beider Art. coronariae. 

Demonstration eines Falles von Thrombose 
der Art. brachialis sin. 

Demonstration einer siebenmal operierten 
Patientin 

Dber die hemiopische Pupillenreaktion. 

Infiuenza-Epidemie. 
Beitrag zur diagnostischen Belleutung der 

Tuberkulinreaktion sowie zur Frage des 
Urobilin-Ikterus. 

Magen-Diaphanoskop. 
Cholelithiasis. 
Klinische Vorstellung am 8. Februar 1892. 

Dber centrale Sprach-, Schreib- und Lese-
storungen. 

Beitrag zur objektiven Sensibilitatspriifung 
bei traumatischer Neurose. 

Zur Bakteriologie del' akuten Pleuritis. 
Kasuistische Mitteilungen. 
Zur Physiologie und Pathologie der Hand­

schrift. 

Dtsch. med. Wschr. 
1892, 27. 

Ztschr. f. klin. Med. 
1892. 

do. 
Berl. kl. Wschr.1892. 
Intern.Btge.z.wissen­

sch. Med. Festschr., 
Rnd. Virchow ge­
widmet. 1891. 

Verein fiir inn ere 
Medizin. 

Verein f. inn. Med. u. 
Charite-Ann.1892. 

Verein fiir innere 
Medizin. 

Dtsch. med. Wschr. 
1892, 1. 

do. No.8. 

do. No. 12. 
do. No. 42. 
Charite-Ann. 1892. 
Dtsch. med. Wschr. 

1892, 14. 
Berliner klin. Wschr. 

1892. 
Neurol. Centralblatt 

1892. 
Ztschr.f.kl.Med.1892. 
Charite-Ann. 1892. 
Arch. f. Psychiatrie 

1892. 
29 
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20. Dr. G. Klemperer 

21. Dr. G. Klemperer und 
Dr. F. Klemperer 

22. Dr. G. Klemperer 

23. Dr. Bein 

24. Landenheimer 
25. Kruger 

26. Mann 
27. Ramin 
28. Diinschmann 
29. Matern 
30. Schlegel 
31. Delins 
32. Doepke 
33. Lingen berg 
34. Licht 
35. Renschert 
36. Cramer 

37. G. Brock 

38. W. Brock 

.39. Miinzel 

40. Andereya 

41. Mohr 
42. Nicolai 
43. Hocheisen 
44. Mol' g'enroth 
45. Wendel 
46. Meyer 

Beziehungen verschiedener Bakteriengifte 
•• ZlU' Immunisierung und Heilung. 
Uber ReiIung von Infektionskl'. durch nach­

tragliche Immunisierung. 

Untersuchungen libel' Schutzimpfung gegen 
Cholera asiatica. 

Demonstration von Malaria-Plasmodien eines 
Falles von tropischem vVechselfieber. 

~usscheidung del' Chloride bei Krebskranken. 
Uber den Einfluss del' Elektricitat auf Bak-

terien. 
Stickstoffexkretion bei Nierenkrankheiten. 
Folgezustande del' Pleuritis. 
Stickstoffbelag bei Typhus. 
Tetanie bei Magenerweiterung. 
<.!ewiilmung an Gifte. 
libel' Typhusrecidive. 
libel' Singultus. 
libel' Cheyne-Stockessche Atmung. 
Uber Magenkrebs. 
Typhus und Tuberkulose. 
Ein Fall von amyotrophischer Lateralsklerose 

mit anatomischem Befunde. 
Dber einen Fall von transcortikaler motori­
.. scher A phasie. 
Uber gewisse Kontraktionsphanomene del' 

llfuskeln bei ReizIDlg mit dem faradischen 
Strom. 

Dber die Priifungsmethoden del' Drucksinn­
Empfindung. 

Beitrag' zur Lehre von del' reinen cerebra-
len Pseudo bulbarparalyse. 

~eitrag zur Physiologie des Sehreibens. 
Uber die Entstehung des Hungergefiihls. 
Del' ~Iuskelsinn Blinder. 
Dber habituelle Schlaflosigkeit. 
~in Fall von Erysipelas laryng'is nach Influenza. 
Uber einen Fall von Endocarditis ulcerosa 

mit Em bolie del' Art. basiIaris. 

UniYersitiit Berlin. II. medizinische Klinik: 

47. Professor Gerhard t 

48. 

49. 

.50. 

51. 

52. von Nool'den, 
Privatdocent 

53. 

Dber Erythromelalgie. 

Dber Erythromelalgie. 

Verkleinerung del' Leber bei gleichbleiben­
.. del' Dampfnng. 
Uber Schlussunfahigkeit del' Lungenarterien­

klappen. 
Die Pleurenerkrankung·en. 

Beitrage zur Pathologie des Asthma bran· 
chiale. 

Beitrage zur Lehre vom Stoffwechsel des 
gesunden und kranken Menschen. 

Ztschr. f. klin. Med. 
XX. 1/2. 

Verh. d. XI. Kongr. f. 
inn. Med. 1892 u~ 
Berl. kl. Wschr. 15. 

Ber!. kUn. Wschr. 
32. 39 u. 50. 

Dtsr;h. med. W schr. 
1892. 

Dissertation. 

do. 
do. 
do. 
do. 
do. 
do. 
do. 
do. 
do. 
do. 
do. 

do. 

do. 

do. 

do. 

do. 
do. 
do. 
do. 
do. 
do. 

do. 

Ber!. klin. Wschr 
1892, No. 45. 

Dtsch. med. Wschr 
No. 39. 

Ztschr. f. kJin. Med 
XXI. Heft 3/4. 

Verh. d. Kongr. f. inn 
~Ied. XI. 290. 

Deutsche Chirnrg'ie 
Lief. 43. 

Ztsehr. f. klin. ~fed 
XX. Heft 1/2. 

Berlin. 
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54. von Noorden, 
Privatdocent 

5il. 

56. 

57. 
58. 

59. Grawitz, Stabsarzt 

60. 

61. 

62. II be r g, Stabsarzt 
63. van Akeren 

64. }Uura (Tokio) 

65. Lipmann- Wulf 
66. Deiters 
67. Voges 

68. Buchholz 
69. 1I1enzel 

70. Feige 

Grundriss einE)r Methodik der Stoffwechsel­
.. untersuchungen. 
Uber den Stickstoffhaushalt del' Nieren­

kranken. 
Uber den Verlauf des akuten Gelenkrheuma-

tismus in Schwang'erschaft und W ochenbett. 
Vntersuchungen liber schwere Anamien, II. 
Uber die Ernahrung' des kranken Menschen 
.. mit Albumose-Peptonen. 
Uber Blutuntersuchungen bei ostafrikani­
.. schen Malariaerkrankung·en. 
Uber die Bedeutung del' Typhusbacillen fill' 

die klinische Diagnose des Abdomiualtyphus. 
Kiiniseh-experimentelle Blutlmtersuchungen. 

Vber Pachyuermie. 
Uber Harnsaureausscheiclung in Krankheiten, 
.. besonders bei lVlorbus Brigthii. 
Uber die Bedeutung des AlkohoIs als Ei­
.. weisssparers beim lIfenschen. 
Vber Eiweisszersetzung bei Chlorose. 
Vber Ernahl'Ung mit Albumose-Peptonen. 
Uber die Mischung der stickstoffhaltigen 

Bestandteile im Harn bei Anamie und 
Stauungszustande. 

Beitrage zur Kenntnis del' Vagusneurosen. 
Untersuchungen liber die Verwertung des 

Typhusbacillennachweises fUr die klinische 
.. Diagnose des Abdominaltyphus. 
Uber einen Fall von Anchylostomiasis. 

Universitlit Berlin. Medizinische Poliklinik: 

71. Professor Senator 
72. 

~" 10. 

74. 

75. 

76. 

77. Dr. Lowenthal 

78. Dr. Rosenheim, 
Privatdocent 

79. 

80. 

81. P. Schwerin 

Akute Bnlbarlahmung. 
Zweiter Artikel liber Herrn Dr. T. Langs 

Ansichten von der EntstehUllg der Albu­
minurie. 

Uber Pneumaturie. 

Vorstellung eines mit 'l'uberkulin behandel­
.. ten Falles von Lupus. 
Uber Mitbewegungen und Ersatzbewegungen 

bei Gelahmten. 
Ein Fall von Bulbarparalyse ohne anatomi· 

schen Befund. 
Uber Behandlung der Chorea mit ExaIgin. 

Untersuchungen liber Bindung der Salzsaure 
etc. 

Beitrage zur Metbodik der Salzsaurebestim­
.. mung' im Mageninhalt. 
Uber die praktische Bedeutung der quanti­
.. tativen Bestimmung der freien Salzsaure. 
Uber nervose Nachkrankheiten der Kohlen-

dunstvergiftungen. (Auszug aus dessen 
Diss. inauguralis). 

Berlin. 

Dtsch. med. Wschr. 

Charite-Ann. XVII .. 
do. 

Therap. Monatsschr. 
Juni. 

Ber!. klin. Wsclu:. 
No.7. 

Charite-Ann. XVII. 
Ztschr. f. klin. Med. 

XXI. 
Charite-Ann. XVII. 

do. 
Ztschr. f. klin. Med . 

XX. 
Dissertation. 

do. 

do. 
do. 

do. 
do. 

Chadte-Ann. f. 1890. 
Wiener klin. Wschr. 

1891, No. 15. 

Internat. Beitrage z. 
Mediz. Berlin 1891. 
Bd. III. 

Berl. klin. Wschr. 
1891. 

do. 1892, 1 u. 2. 
Neurolog·. Centralb!. 

1892, No.6 .. 
Berl. klin. Wschr. 

1892. 
Centralbl. f. kl. Mee!. 

1891, 49. 
Dtsch. med. Wschr. 

1891, 49 . 

do. 1892, 13 . 

Berl. klin. Wschr. 
1891, 45. 

29* 
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82. Israel Vber Dystrophia muse. progressiva. Dissertation. 
83. Ollendorf Uber den praktisehen Wert einiger neuer 

Eiweissproben. do. 
84. Firgan Ein Fall von Hemichorea postparalytica mit 

eigentiimliehen Mitbewegungen. do. 

Universitiit Bonn. Medizinische Klinik: 

1m Berichtsjahr 1890191 nachtraglich: 

85. Professor Schultze 

86. 

87. 

88. Professor Leo 

89. 

90. Dr. Bohland 

91. 

92. Professor Schultze 

93. 

94. 

95. 

96. 

97. Professor Leo 

98. 

99. 

100. 

101. Dr. Bohianel 

102. Dr. Longard 

Uber Neurosen und Neuropsychosen nach 
Trauma. 

Bericht tiber die Wirkung del' Einspritzungen 
von Kochscher Fliissig·keit. 

Weitere Mitteilungen tiber den diagnostischen 
und therapeutischen vVert des Kochschen 
Mittels. 

Diagnostik der Krankheiten der Verdauungs­
.. organe. 
Ubel' die Bestimmung' freier Saure im lIlagen-

inhalte dnrch kohlensauren Kalk. 
Uber die Anwendung del' Kamphel'sanre und 
.. ihre Ansscheidung im Harn. 
Uber vermehl'te Indicanausscheidung im Harn 

nach gross en Thymoldosen. 

1m Berichtsjahl' 1891/92: 

Zur Diagnostik gl'ossel'er Lungenhohlen. 

a) Vorstellung eines Falles von Scleroder­
mia diffusa hypertrophica. 

b) Vorstellung eines Falles von Syringo­
myelie. 

a) Vorstellung zweiel' FaIle von Anenrys­
men del' Aorta. 

h) Vorstellung eines Kl'anken mit eigen­
ttimlichen yom Gehirn ausgehenden 
Krampfzustanden. 

vVeiteres tiber Nervenerkrankungen nach 
Trauma. 

Uber die Heilwirkung del' Elektrizitat bei 
Nerven und Muskelleiden. 

Ubel' die Bestimmung' freier Salzsaure neben 
.. sauren Phosphaten. 
Uber den respiratorischen Stoffwechsel bei 

Diabetes mellitus. 
Beobachtungen znr Saurebestimmung im 

Mageninhalt. 
Zur Kenntnis der Wagnerschen Kritik der 

]lIethode der Saurebestimmung mittels 
Calcium carbonat. 

Uber die Behanrllullg des Empyems mittels 
del' HeberdraillaO·e. 

Uber cli e Beschaffellheit der Sehllenrefiexe 
bei fieberhaftell Krankheiten uncI unter 
cler Einwirkung psychischer Eillfltisse. 

Samml. kl. V orb·age. 
N. F. No. 14. 

Dtsch. meel. Wschr. 
1891, No. 1. 

do. 1891, No. 13. 

Hil'sehwald, Berlin . 
Centralbl. f. kl. lIied. 

1890, No. 48. 
Dtsch. Arch. f. klin. 

Mecl. Bd. 47. 
Dtseh. med. Wsehr. 

1890, 48. 

Centralbl. f. kl. Med. 
1891, No. 19. 

Sitzungsberichte del' 
Niederrhein. Ge­
sellsch. f. Natur- u. 
Heilkunde 1891. 

do. 

do. 
Dtsch. Ztschr. f. Ner­

venheilkunde 1891. 
Wiesbadell, Verlag­

v. J. F. Bergmanll, 
1892. 

PflUgers Arehiv 1891, 
Bd. 48. 

Ztsehr. f. klin. lIre(l. 
Bd. XIX. 

Dtseh. mee1. vVschr. 
1891, No. 41. 

PflUgeI'sArehiv 1892, 
Bd. 51. 

Dtscb. med. Wsehr. 
1891, No. 48. 

Dtsch. Ztsehr. f. Ner­
venheilkunele 1891. 
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103. J. Franss en 

i04. H. von Guerard 

105. P. Jonghaus 
106 . .A.. Freytag 

107. L. Wolf 
108. H. Fueth 

109. Lothar Cathrein 

110. Fr. Franken 
111. O. Levison 

112. J. Schmidt 

113. W. Schulte­
Krumpen 

114. J. Schumacher 

115. J. Stapper 

116. L. Hildmann 

lJber die Anwendung des Kochschen Heil­
verfahrens auf del' medizin. HtUfsklinik 
(Stadt. KontagieI.haus). 

Die Behandlung del' Tuberkulose mit dem 
.. Koehschen Mittel., 
Vbel' Muskelatrophie bei Tabes dorsalis. 
Uber die TrommelschlageHinger und Knoehen-

veranderungen bei chronischen Lungen­
und Herzkrankheiten. 

Uber Neurasthenia cerebralis traumatiea. 
Uber das Verhalten des Hames naeh grossen 
.. Thymoldosen. 
Uber die Einwirkung del' Salzsaure desMagen-

saftes auf die Milch (Ambulanz). 
Zwei FaIle von Sclerodermia diffusa. 
Beitrag ZUl' Kasuistik del' nuclearen Ophthal­
.. mologie. 
Uber angeborene Stenose del' Arteria pul­

monalis. 
mer einen Fall von atrophischer Lahmung. 

Beitrag ZUl' Kasuistik del' Dystrophia museul. 
progressiva. 

Beitrag zur Diag'nose del' Pankreaseysten 
.. (Ambulanz). 
Uber die Einwirkung del' Kohlehydratnah­

rung auf den Eiweissverbrauch bei Dia­
betes mellitus (Ambulanz). 

UniYersitat Breslau. llfedizinische Klinik: 

117. Dr. Adler 

118. Dr. Stern 

119. 

120. 

121. 

122. Lotzin 

Beitrag zur Kenntnis del' seIteneren Formen 
von sensoriseher Aphasie. 

Ein Fall von Druckliihmung des Armes. 

Uber das Verhalten del' Warmeregulation 
im Fieber und unter Einwirkung von 

.. Antipyretieis. 
Uber zwei Falle von Tetanus. 

Uber Desinfektion des Darmkanals. 

Uber SUirungen del' Salzsaure-Sekretion des 
Magens bei Allgemein-Erkrankungen und 
Erkrankungen anderer Organe. 

Dissertation. 

do. 
do. 

do. 
do. 

do. 

do. 
do. 

do. 

do. 
do. 

do. 

do. 

do. 

Neurolog. Centralbl. 
1891. 

Berl. klin. Wschr. 
1891. 

Ztsehr. f. klin. Med. 
XX . 

Dtsch. med. Wsehr. 
1892. 

Habilitationsschrift 
1892 u. Ztsehr. f. 
Hygiene u. Infek­
tionskrankh. XII. 

Dissertation. 

Universitiit Gottingen. Medizinisehe Klinik und Poliklinik: 

123. Professor Ebstein 

124. 

125. 

Uber die Unempfangliehkeit (Immunitat) 
gegen Krankheiten. 

Unsere Heilmethoden. Klinisehe Vorlesung 
zur Eroffnung del' neuen medizinischen 
Klinik in Giittingen am 29. April 1891. 

Berieht iiber die Wirksamkeit des Koeh­
schen Heilmittels gegen Tuberkulose. 

Naturwissseh. Rund­
schau No. 23. 1891. 

Wiesbaden, Verlag 
v. J. F. Bergmann, 
1891. 

Klin. Jahrb. Ergan­
zungsband 1891. 
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126. Professor Ebstein 

127. 

128. 

129. 

130. Prof. Ebstein und 
Dr. Nicolaier 

131. Prof. Ebstein und 
Dr. Sprague 

132. Prof. Ebstein und 
Dr. Sprague 

133. Professor Damsch 

134. 

135. 

136. Dr. Nicolaier 

137. Dr. Becker 

138. Ayrer 

139. Bahr 
140. Franksen 

141. Merkel 

142. Olivet 
143. Riedlin 
144. Sabel 

145. Schaper 

146. Schucht 
J47. Struckmeyer 
148. Wagner 

Die medizinische Klinik in Gottingen. 

Einige Bemerkungen iiber die sogen. Nona. 
Nach einem in der Sektion fUr inn ere 
Medizin der 64. Naturforscherversammlung 
gehaltenen Vortrage. 

Die Kunst, das menscbliche Leben zu ver­
langem. 

Beitrage zur Lebre von der harnsauren Dia­
these. Unter Mitwirkung der Chemiker 
Dr. Oelkers und Dr. Sprague. 

mer die experimentelle Erzeugung von 
Hamsteinen. 

Notiz, betreffend die therapeutische Anwen­
dung des Piperazin. 

Beitrage zur Analyse gicbtischer Tophi. 

mer Unterhaut - Emphysem bei Broncho­
pneumonie. 

mer anatomische Befunde bei sog. congeni­
talen Muskeldefekten. 

Uber Mitbewegungen in symmetrischen 
Muskeln an nicht gelahmten GJiedem. 

Zur Aetiologie des Kopftetanus (Rose). 

Zur Lehre von der echten cerebralen Glosso­
Labio-Pharyngealparalyse. 

Beitrag zur Lehre von der Hydronephrose 
im Kindesalter. 

Ein Fall von praemortaler Gastromalacie. 
mer die Komplikation der Leukaemie mit 

Tuberkulose. 
Beitrage zur tehre von der Caries des 

Felsenbeines. 
Beitrage zur Lehre von der Tabes dorsalis. 
Beitrage zur Lehre von del' Chorea. 
Beitrage zur Lehre vom peptischen Ge-

schwiir des Oesophagus. 
Blutuntersuchungen mittels BlutkOrperchen-

zahlung und Haemoglobinometrie. 
Beitrage zur Lehre vom Ileus. 
Ein Fall von progressiver Muskelatrophie. 
Erfahrungen iiber die Kochschen Mittel bei 

Lungentuberkulose aus dem Sanatorium 
Michaelis zu Bad Rehburg. 

Klin. Jahrb. Bd. III. 
1891. 

Berl. klin. Wschr. 
No. 41. 1891. 

Wiesbaden, Verlag 
V. J. F. Bergmann, 
1891. 

do. 

do. 
Berl. klin. Wschr. 

No. 14. 1891.· 
Virchows Archiv. 

Bd. 125. 1891. 
Dtsch. med. Wschr. 

No. 18. 1891. 
Verh. d. Kongr. f. inn. 

Medizin 1891. 
Ztschr. f. klin. Med. 

Bd. XIX. Suppl. 
1891. 

Archiv f. path. Ana­
tomie. Bd.128. H.I. 

Virchows Archiv 
Bd. 124. 1891. 

Dissertation. 
do. 

do. 

do. 
do. 
do. 

do. 

do. 
do. 
do. 

do. 

Universitiit Greifswald. Medizinische Klinik und Poliklinik: 

149. Professor Mosler mer die sogenannte Acromegalie. 

150. Professor Mosler und Verhandlungen des Greifswalder medizin. 
Dr. Hoffmann Vereines. 

Sondabdr. a. Intemat. 
Beitr. Z. wissschftl. 
md. Festschr., Rud. 
Virchow gew. zur 
Vollend. seines 70. 
Lebensj. II. Bd. 

Jahrgimg 1891/92, 
Berlin 1892. 
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151. Professor Peiper 

152. 
153. 

154. 

155. Voss 

156. 
157. Gogreve 

158. Burgel 
159. Dieritz 

160. Jacobi 

161. .Tahu 

162. Kuthe 
163. Neubauer 
164. Schmidt 

165. Scholl 

TIber das specifische Gewicht des mensch­
lichen Blutes. 

TIber Vaccine-Blepharitis. 
Vaccinations- und Revaccinationsergebnis. 

Ein Fall von Myoclonie (Paramyoctonus 
mUltiplex Friedrich). 

Injektion kleinster Dosen von Tuberkulin. 

1jber Teta,nie bei Kohlendunstvergiftungen. 
lJber die im Herbste 1891 in der Greifs-

walder med. Klinik behandelten FaIle von 
TyphUS abdominalis. 

Beitrag zur arzneilichen Wirkung des Thiols. 
Beitrag zur Dauer der Schutzkraft der 

Vaccine nach der Kuhpocken-Impfung. 
Beitrage zur arzneilichen Wirkung des 
.. Phenocollum hydrochlor. 
Dber die Schwankungen im specifischen Ge-

wicht des Blutes. 
TIber Pemphigus chronicus. 
Ein Fall von Myoclonie. 
Beitrag zur Kenntnis des tellursauren Na­

triums mit Beriicksichtigung der gebrauch­
lichen Anthidrotica. 

Die Kreatininausscheidung im Harn. 

Universitllt Halle: -

Unhersitilt Kiel. Medizini sche Klinik: 

166. Professor Quincke 

167. 

168. 

169. Prof. Hoppe-Seyler 

170. 

171. Hochhaus 

172. 

173. Ortmann 

174. Roos 

175. Rassler 
176. Butefisch 
177. Schow 
178. Scheffel 

Die Reform des medizinischen Untenichts 
.. und der Prii.fungsordnung. 
Uber Hydrocephalus. 

Die Lumbalpunktion des Hydrocephalus. 

TIber die Erkrankungen der Medulla oblin­
.. gata im Kindesalter. 
Dber die Einwirkung des Tuberkulin auf die 
.. Gallensteinfarbstoffbildung. 
Uber Magenerweiterung und Duodenal-

stenose. 
TIber diphtheritische Lahmungen. 

TIber Balantidium coli. 

TIber das V orkommen von Diaminen in 
Krankheiten. 

~eitrage zur Aetiologie des morbus gallic us. 
Uber Encophalopathia saturnina. 
Zur operativen Behandlung der Pleuritis. 
Beitrage zur Kenntnis der Kohlenoxydver-

giftlmg. 

Centralbl. f. kl. Med. 
1891, No. 11. 

do. No. 37, 
Intern. KIin. Rund­

schau 1891, 43. 
Wiener klin. Wschr. 

1891, 44. 
Verh. d. med. Ver. 

Greifswald 1891. 
do. 1892. 

do. No. 196. 
Dissertation. 

do. 

do . 

do. 
do. 
do. 

do. 
do. 

Dtsch. med. Wschr. 
1891, No. 23 . 

Verh. d. X. Kongr. f. 
inn. Med. 1891. 

Berl. klin. Wschr. 
1891, No. 39. 

Dtsch. Ztsch. f. Ner­
venheilkd. Bd. 2. 

Virchows Archiv. 
Bd. 128. . 

Berl. klin. Wschr. 
1891, No. 17. 

Virchows Archiv. 
Bd. 124. 

Berl. klin. Wschr. 
1891, No. 33. 

Ztschr. f. physiolog. 
Chemie. Bd. 16. 

Dissertation. 
do. 
do. 
do. 
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Universitiit Konigsberg. Medizinische Klinik: 

179. Prof. Lichtheim 

i80. M. 'Lewin 

181. G. Valentini 

182. W. Minnich 

183. Ernst Neisser 

184. Richard Pfeiffer 

185. W. Masurke 

Zur Diagno~tik der Cystenniere. 

Zur Diagnostik und pathologischen Anato­
mie del' Trichinose. 

Uber die ~Iethode und Wirksamkeit gTosser 
Wasserzufuhr bei Infektionskrankheiten, 

" vorzUglich bei Unterleibstyphus. 
Uber einen Fall von perniziiiser, progressiveI' 

Anamie mit l,eichten Spinalsymptomen und 
anatQmischen Veranderungen im RUcken­
mark. 

Uber Heilversuche bei der Pneumonie. 

Zwei Falle von Lahmung del' unteren Wur­
zeIn des Plexus brachialis (Klumpkesche 
Lahmung). 

Vier Faile von Ischias scoliotica. 

Dtsch. med. W s.chr. 
u. Ver. f. wiss. Heil­
kunde.22.Februar 
1892. 

Dtsch. Archiv f. klin. 
~Ied. Band 49. 

Dtsch. med. Wschr. 
1891. 

Dissertation. 

Dtsch. med. Wschr. 
u. Vel'. f. wiss.Heil­
kunde. 11. Januar 
1892. 

Dtsch. Ztschr. f. Ner­
venheilkunde Bd. 1. 

Dissertation. 

Universitiit Konigsberg. I\'Iedizinische Poliklinik: 

186. Dr. A. Seelig 

187. Dr. P. Hilbert 

188. 

189. Eugen Riess. 

190. Dr. Nebelthau 

191. Ntichel 

Uber den mikroskopischen Befund in den 
Nieren nach doppelseitiger Kompression 
des Thorax. 

Uber traumatische ~reningitis tubereulosa. 

Beitrag zur Deutung del' Herzstosskurve. 

Uber den Einfluss des Bronchialkatarrhs auf 
die Aufnahme und Ausseheidung inhalier­
ten Kohlenstaubes. 

Universitat Marburg. ~Iedizinisehe Klinik: 

Zur Kenntnis del' G1ycuronstiurebildung 
wahrend del' Carenz. (Aus dem physiolo­

.. gischen Institut zu Marburg). 
Uber einen Fall von einseitiger Wangen­

spalte und Missbildung des Ohres. Mit 
1 Tafel. 

Arch. f. exper.Pathol. 
u. Pharmak. 1891. 

Bed. klin. Wschr. 
1891, 31. 

Ztsehr. f. klin. Meel. 
XIX. Suppl. 

Dissertation. 

Ztschr. fUr Biologie 
Bd. 28/2. 130 

Dissertation. 

Universitiit Marburg. Medizinische Poliklinik: 

192. Prof. Rumpf 

193. Prof. Rumpf und 
Prof. llfarchand 

194. Th. Kaiser 

Untersuchungen tiber clie quantitative Be­
stimmung del' Phenolk6rper des mensch­
lichen Harns. 

Referat Uber die Leistungen und Fortschritte 
del' allgemeinen Pathologie fUr das Jahr 
1890. 

Uber den Einfluss von Alkohol und Glycerin 
auf die Vorgtinge del' Diffusion. 

Ztsehr. f. phys. Che­
mie. Bd. XVI, H. 3. 

Jahresb. v. Virchow 
u. Hirsch. 

Dissertation. 
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2. Kliniken und Polikliniken fur chirurgische Krankheiten. 

Universitiit Berlin. Chirurgische Klinik in der Klinigl. Charita: 

Dber die Thittigkeit der Klinik giebt der betreffende klinische Bericht in den Charita­
Annalen ausfuhrliche Ausknnft. Ausser diesem Berichte wurde das Material der Klinik von 
Professor Klihler und den anderen Assistenten der Klinik in einer Reihe von kleineren Vor­
tragen und Krankenvorstellungen wissenschaftlich verwertet. 

1. Eggel 

2. Hinsel 
3. Friese 

4. Klihler 

5. Janz 
6. Wadsack 
7. Seeger 
& Leuchtenberger 
9. Buchbinder 

10. Rosenthal 

11. Gllick 
12. Scholtz 

13. Heuermann 

14. Feldmann 
15. Sydow 

16. Schnelle 
17. Waldeyer 

Uber die Ersatzmittel der Esmarchschen 
Blutleere. Dissertation. 

Resectio humeri bei veralteten Luxationen. do. 
Zur Kasuistik der Fremdklirper in der Harn-

blase. do. 
Beitrag zur Kasuistik der Neubildungen an 

der Zunge. do. 
Zur Kasuistik der Perforations-Peritonitis. do. 
-gber Schussverletzungen des Gehlirorg·ans. do. 
Uber Erkrankungen der Artic. sacro-iIiaca. do. 
Einige Endergebnisse der Resectio coxae. do. 
Zur Kasuistik der Erkrankungen des Proc. 

mastoid. do. 
Zur operativen Behandlung der Pancreas-

geschwtilste. do. 
Zur Kasuistik der Schltl.sselbeinverrenkungen. do. 
Zur Kasuistik der Schussverletzungen im 

Frieden. do. 
Uber die konservierende Behandlung schwerer 

Hand- und Fussverletzungen. do. 
Zur Kasuistik der Mediastinaltumoren. do. 
Zur Kasllistik der' grossen atypischen Resek-

tionen am Fuss. do. 
Die Frostschiiden und ihre Behandlung. do. 
Die Knochennaht bei der Behandlung der 

Schli.i.sselbeinbrnche. do. 

Universitiit Berlin. Chirurgische Klinik. Ziegelstrasse:-· 

18. Hollstein 

19. Schaafhausen 

20. Obladen 
21. Schalencamp 

22. Alfer 

23. Arens 

Uni versitiit Bonn: 

Zur Diagnose des traumatischen Aneurysma 
arteriosovenosum. Dissertation. 

Ein Fall von Elphantiasis fibromatosa (Pachy-
.. dermatocele). do. 
Dber die Wanderniere. do. 
Dber Phiilung mit besonderer Berucksich-

tigung der Phitlungsverletzungen des Unter-
leibes. do. 

Die Haufigkeit der Knochen- und Gelenk­
tuberkulose in Beziehung auf Alter, Ge-

.. schlecht, Stand und Erblichkeit. do. 
Uber Injektionen von JodoformlH bei tuber-

kullisen Erkrankungen der Gelenke, 
Knochen und Weichteile. do. 
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24. Becker 

25. Oertel 
26. Frick 
27. Pilf 

28. Ruland 

29. Uhrmacher 
30. Hofmann 

31. Kahlellborn 
32. Kerzmann 
33. Wollseifen 
34. A tzerod t 

35. Linden 
36. Poschen 

37. Prof. Mikulicz und 
Michelson 

38. Prof ~Iikulicz 

39. 

40. Dr. Tietze 

41. 

42. 

43. 

44. Kowallek 
45. Stiller 

46. F. Borchers 

47. H. Jacobi 
48. C. Stadler 

49. J. Clemen 

50. E. Rodewald 

51. Professor H elferich 

52. 

Uber die Radikaloperatioll von Hernien 
mit besonderer Beriicksichtigung del' 

.. Macewenschen Operation. 
lIbel' Retropharyngeal-Tumoren. 
Uber den Knochenabscess. 
Uber die operative Behandlung del' Rectum­

carcinome mit besonderer Beriicksich­
tigung del' Kraskeschen Methode. 

Zur Statistik der Schleimhautcarcinome des 
Gesichtes. 

-Pber ~Ieningocele spuria traumatica. 
Uber Tonsillenhypertrophie und die nach 
.. del' Tonsillotomie auftretenden Blutungen. 
lIbel' Hydrocele funiculi spermatici. 
lIbel' die Varicocele und deren Behandlung. 
lIbel' Lupnscarcinom. 
Uber angeborene Stornngen am Anus und 

Rectum und ihre operative Beseitigung. 
Actinomy kose. 
Die Ranula und ihre Therapie. 

Universitiit Breslau: 
Atlas der Krankheiten del' 1.iund - und 

RachenhOhle. II. Halfte. 
Ein Fall von Operation eines Chondrosar­

coms des Thorax mit Zwerchfellresektion. 
Uber brandige Briiche. 

Zur Lehre von den congenital en Hals­
geschwiilsten. 

Beitrage zur Resektion derThoraxwandungen 
bei Geschwiilsten. 

Erfahrungen iiber die Operationen an den 
Luftwegen. 

Beitrage zur Lehre von den Gehirnpulsa­
tionen. 

-pber die Aufrichtung von Sattelnasen. 
Uber die Unterbindung del' zufiihrenden 

Schilddrusenschlagadern zur Heilung des 
Kropfes. 

Universitiit Gottingen: 
Uber das Carcinom, welches sich in alten 
.. Fistelgangen del' Hant entwickelt. 
Uber Nervennaht. 
Multiple Papillome des Kehlkopfes bei Kin­

dern und ihre Behandlung. 
Beitrag zur Lehre von del' Schadeltuber­

kulose. 
Uber quere Resektion des Fusses. 

Universitat Greifswald: 
Jahresberieht del' chirurgischen Klinik pro 
.. 1889/90. 
Uber die Behandlung schwerer Phlegmonen. 

Dissertation. 
do. 
do. 

do. 

do. 
do. 

do. 
do. 
do. 
do. 

do. 
do. 
do. 

Vork auf d. Natur­
forschvers. i. Halle. 

Berl. klin. Wsclu'. 
1892, 11 u. 17. 

Dtsch. Zeitschr. fiir 
Chirurgie, Bd. 32. 

do. 

do. 
Arch. f. expel'. Path. 

u. Therap. 29. Bd. 
Dissertation. 

do, 

Dissertation. 
do. 

do. 

do. 
do. 

Leipzig, F. C. W. 
Vogel, 1892 . 

Ber!. klin. Wschr. 
1892, 4. 
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53. Professor Helferich 

54. 

55. 

56. Prof. Heidenhain, 
Sekundararzt 

57. 

58. 

59. Paul Barthauer 

60. Ernst Simon 
61. C. Kcydel 

62. Wilhelm Vie ring 
63. Paul Isfort 

64. Wilhelm Kammler 

65. Richard Kasten 

66. Roseler 

67. Bottcher 

68. Thienel 

69. Pingel 

Ein Fall von Cholecystenterostomie. 

Die Behandlung deform geheilter Knochen­
bruche. 

Neuroma plexiforme. 

Uber ischaemische lI'IuskelHihmungen. 

Uber die Behandlung von chronischen Fuss­
geschwiiren und Ekzemen mit dem Unna­
schen Zinkleimverband. 

Uber die Behandlung' des Leistenhodens mit 
einem Bruchbande. 

Beitrag zur Pathologie und Therapie der 
malignen Pharynxtumoren. 

8 FaIle von Sarkom del' Extremitatenknoehen. 
Die Methoden der Neurektomien (les Nervus 

trigeminus an der Schiidelbasis. 
Ein Ovarialsarkom bei einem Kinde. 
Uber die Trepanation del' Wirbelsaule bei 

tuberkuloser Spondylitis. 
Die in der chirul'g. Universitatsklinik zu 

Greifswald vom 1. Okt. 1885 bis 1. April 
1891 zur Behandlung gelangten FaIle von 
nngiinstig geheilten Fraktnren. 

Kasnistischer Beitrag zur Behandlnng nicht 
operabler maligner Neoplasmen durch 
parenchymatiise Injektionen von Methyl­
violett. 

Uber die von 1886-1890 in der Greifswalder 
chirnrg. Klinik vorgekommenen Falle 
schwerer septischel' Infektion an del' nn­
teren Extremitat. 

Uber die in der Greifswalder chinug. Klinik 
im Etatsjahre 1890/91 vorgekommenen 
FaIle von Herniotomie. 

Ein Fall von schwimmhantartigen Naevns 
pigmentodes pilosns mit Carcinoma mela­
nodes. 

Uber zwei FaIle von Ischaemischer l\inskel­
lahmung. 

Universitiit Halle: -

Dtsch. med. Wschr. 
1892, 8. 

Munch. med. Wschl'. 
1892, 12. 

Dtsch. med. Wschl'. 
1892, 13. .. 

Korrespbl. d. Arzte­
vereins d. Regbzk. 
Stralsund. 8. Nov. 
1891. 

Berl. klin. Wschr. 
1892, 14. 

Dtsch. med. Wschr. 
1892, 14. 

Dissertation. 
do. 

do. 
do. 

do. 

do. 

do. 

do. 

do. 

do. 

do. 

Universitiit Kiel. Chirurgische Klinik: 

70. H. Fischer 

71. O. Meyersahm 

Beitrag zur Kasuistik del' Akromeg'alie uud 
.. Syringomyelie. . Dissertation. 
Uber die blntige Reposition snbcutaner, nicht 

einzurichtender Frakturen. do. 
72. B. Bording Das Meckelsche Divertikel als Ursache in-

73. B. Poepsel 
.. nerer Darmeinklemmung. do. 
Uber die Tuberkulose des Unterkiefers. do. 
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jUniversitiit Kiel. Chirurgische Poliklinik: 

74. Professor Petersen 

75. 

76. Baehr 

77. Wilckens 

78. Professor Braun 

79. 

80. Professor Ktister 

81. 

82. 
83. 

84. Dr. Barth 
85. v. Btingner 

86. 

87. Boldt 

88. Herfarth 

89. Peren 

90. Liittig 

91. Overbeck 

92. Wigand 

93. Troger 
94. Hofmeis.ter 

95. Tietzen 

96. Oebbecke 

Uber den angeborenen muskulliren Schief­
hals. 

mer dasselbe Thema. 

Uber Behandlung akuter Krankheiten der 
Haut und unter ihr lieg~der Gewebe 
mit Thiol. 

Die Nabelbriiche kleiner Kinder und deren 
Behandlung. 

Universitiit Konigsberg: 

Seltenere Frakturen des Oberschenkels. 

mer die operative Behandlung der Axen­
drehung der flexura sigmoidea. 

Universitiit lIarburg: 

Uber das Wesen und die Erfolge der mo­
demen Wundbehandlungsmethoden, ge­
messen an den Ergebnissen der Laparato­
mie. (Antrittsvorlesung am 1. Dez. 1890.) 

Neue Operation en an Prostata und Blase. 

Ein Fall von Choledochotomie. 
Bericht iiber die chirurgischen Erkrankungen 

des Unterleibes, mit Unterstiitzung von 
Dr. A. Barth. 

mer Prostatasarkome. 
Uber einen merkwiirdigen Fall von peraku­

ter Gangrlin des Hodensackes. 
Posthioplastik nach gangranosen Zerstorungen 

der Vorhaut und eines Teiles der Penishaut. 
Uber Darmeinklemmung durch das Diverti­

culum Meckelii. 
Die Geschwiilste der Scheidenhaut des Ho-

dens und des Samenstranges. 
Die Deckung der Augenhohle nach Aus­
.. rliumung derselben. 
Uber Exartikulation im Hiiftgelenk wegen 

maligner Neubildungen am Femur. 
Zum mechanischen Verschluss der Darmfistel 
.. nebst Angabe einer pneumatischenPelotte. 
Uber Lahmungen nach Schultergelenksluxa-

tionen. 
~aparotomie bei Bauchfelltuberkulose. 
Uber kongenitale Cysten am Boden der 

MundhOhle. 
Zwei FaIle von Venenresektion bei drohen­

der pyamie. 
Fall von Kommunikation der Hamblase mit 

der Flexura sigmoidea. 

Ztschr. f. orthopiid. 
Chirurgie. Bd. I. 
1891. 

Langb. Archiv 
Bd. XLII, Heft 4. 

Dissertation. 

do. 

Arch. f. Chir. 1891, 
Bd.42. 

do. 1892 u. Verh. d. 
XX. Kongr. d. D. 
Ges. fiir Chirurg. 
1891. II. 

Sammlg. klin. Vor­
trage. N. F. No. 27. 
1891. 

Verh. d. dtsch. Gesell­
schaft. f. Chir.1891. 

do. 
Jahresber.v.Virchow­

Hirsch. 

do. 

do. 

do. 

Dissertation. 

do. 

do . 

do. 

do. 

do. 
do. 

do. 

do. 

do. 
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3. Kliniken und Polikliniken fUr GeburtshUlfe und F rauenkrankheiten. 

UniYersitiit Berlin. Geburtshiilfliche Klinik der KgI. Charite: 

1. ·Professor Gusserow 

2. Dr. DUhrssen, Privat­
docent 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

8. 

9. 

10. Dr. Nagel, Privat­
docent 

II. 

12. 

13. 

14. Dr. Hensoldt, 
Stabsarzt 

15. Dr. Schwarze, 
Stabsarzt 

16. Seeger 
17. Surmann 
18. Bussmann 

19. K Un tz el 

20. Herzstein 

Erfahrungen iiber die vaginale Totalexstir­
pation des Uterus wegen maligner Er­

.. krankung desselben. 
Uber den Wert der gynakologischen Massage 

nach Thure Brandt. 
Bemerkungen zur Technik der vaginalen 

Totalexstirpation des Uterus. 
Kapitel "Gynakologie" 

GeburtshiUfliches Vademecum im Studie­
rende und .A.rzte. 

Beitrag zur Anatomie, Physiologie lmd Pa­
thologie der Portio vaginalis uteri. 

GynakoJ,ogisches Vademecum fUr Studierende 
und Arzte. 

Zur Statistik der Cervix- und Scheidendamm­
einschnitte. 

Die Verwertung der Sterilisation von Ver­
bandstoffen fUr die allgemeine arztliche 
Praxis. 

Uber die Achsenzugzang·e. 

Uber die Lage des Uterus im menschlichen 
" Embryo. 
Uber die Entwickelung des Uterus und der 
.. Vagina beim Menschen. 
TIber die Entwickelung der Urethra und des 

Dammes beim Menschen. 

Jahresbericht del' geburtshiilfJichen Klinik 
pro 1889/80. 

15 Laparotomien wegen geplatztel' Tuben­
.. schwangerschaft der erst en Monate. 
Uber Sarkome des Uterus. 
Uber Echinococcus mesenterii. 
Uber einen Fall von Haematom der Nabel­

schnur. 
Uber den Eintluss geburtshiilflicher Opera­

tionen auf die geistige Entwickelung des 
Kindes, 

Uber Ascites der Frucht. 

Berl. klin. Wschr. 
1891, No. 47 . 

do. No. 44-46. 
Cliarite-Annalen 

16. Jahrgang. 
Virchow-Hirschscher 

Jahresber. 1890. 

Berlin 1891. 3. Autl. 
Arch. f. Gynakolog. 

Bd.41. H. 2. 

Berlin 1892. 2. Auf!. 
Centrbl. f. Gynakolog·. 

1892, No.8. 

Dtsch. med. Wschr. 
1892, No. 11 u. 12. 

Berl. klin. Wschr. 
1891. No. 24. 

Arch. f. Gynakolog. 
Bd. 41, H. 2. 

Arch. f. mikroskop. 
Anatomie. Bd. 37. 

Sitzungsber. d. Kg!. 
Preuss. Akad. der 
Wisssch. z. Berlin. 

Charite -Annalen 
16. Jahrg. 

do. 
Dissertation. 

do. 

do. 

do. 
do. 

Klinisches Institut fUr Frauenkrankheiten und GeburtshUlfe, Artilleriestl'asse: 

21. Prof. Olshausen 

22. 

Beitrag zur Lehre von puerperalell Psycho­
sen, speciell den nach Eklampsie auf­
tretendell. 

Uber Eklampsie. 

Ztschr. f. Geburtsh. 
u. Gyn. XXI. 

V olkmanns Samml. 
klinisch. V ortrage 
N. F. No. 39. 
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23. Prof. Olshausen 

24. 

25. Dr. Winter 

26. 
27. Schlayer 

28. Glockner 
29. Krukenberg 

30. Deutsch 

31. Taubert 

32. Abelsdorff 

33. Luczny 

34. Schaller 

35. Selmaier 

36. Lehmann' 

37. Sellinghaus 
38. Christel 
39. Vollrath 
40. Pritzel 

41. Gisevius 

42. F. Wirtz 

43. Professor Fritsch 

44. 

45. 

46. 

47. 

Uber N eurosen der weiblichen Genitalorgane. 
Vortrag in der Gesellschaft fiir Geburts­
hiilfe. 

Uber die Technik der vaginalen Totalexstir­
.. pation des Uterus. 
Uber die SchrOdersche supravaginale Ampu­

tation bei Portiocarcinom. 
TIber Fieber in der Geburt. 
t'rber Komplikation der Geburt mit Herz­

krankheiten. 
Temperaturmessungen bei Gebitrenden. 
Resultate der operativen Behandlung des 

Carcinoms und Sarcoms der Gebarmutter. 
Beitrage zur Hofmeierschen Methode der 

Expression des Kindskopfes bei engem 
Becken. 

Beitrag zur Lehre von der kiinstlichen Friih­
geburt. 

Beitrag zu den Storungen der Nachgeburts-
periode. . 

Pathologie und Therapie der frischen, weib­
lichen Gonorrhoe. 

Die Endergebnisse der unter SchrOder aus­
gefiihrten 89 Totalexstirpationen per vag. 
wegen Carcinoma uteri. 

Die primare, isolierte Hypertrophie des 
supravaginalen Teiles des cervix uteri. 

Beobachtungen wiederholter Geburten bei 
engem Becken. 

Beitrag zum Kapitel der Dysmenorrhoe. 
Beobachtungen an Zangengeburten. 
Prolapsoperationen. 
Zur Pathologie und Therapie des parametri­

tischen Exsudats. 
56 FaIle operativer Behandlung von Tuben­

erkrankungen. 

Universitlit Bonn: 

Ztschr. f. Geburts: 
u. Gyn. XXII. 

X. internat. Kong 
z. Berlin VIII. 

Ztschr: f. Geburts: 
n. Gyn. XXII. 

do. XXIII. 

do. 
do. XXI. 

do. XXXIII. 

Dissertation. 

do. 

do. 

do. 

do. 

do. 

do. 
do. 
do. 
do. 

do. 

do. 

t'rber einenFaIl von prirnaremScheidensarkorn. Dissertation. 

Universitlit Breslan: 

t'rber Auskratznng des Uterus nach reifen 
Geburten. 

t'rber intraperitoneale Stielversorgung nach 
Myomotomie. 

Zur Behandlung frischer puerperaler Ex­
sudate. 

Bericht aus der Klinik fiir Frauenkrank­
heiten (Breslau) iiber die Wirksarnkeit des 
Kochschen Heilmittels gegen Tuberkulose. 

Die Uterusruptur in foro. 

Verh. d. GeseIlsch. 
Geburtsh. u. Gy 
z. Berlin. Centr! 
f. Gyn.1892, No.1 

do. 
Verh. d. d. GeseIlsc 

f. Gyn. IV. Kong 
zu Bonn. Mai 189 

Klin. Jahrb. Erga 
zungsband. Berli 
J. Springer, 189 

Dtsch. med. W scl: 
1891, No. 51. 
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48. Dr. Pfannenstiel 

49. 

50. Dr. Heydrich 

51. Dr. Glaeser 

52. 
53. Dr. Moller 

54. Dr. Courant 

55. 

56. Ginsberg 

57. Geisler 

58. Professor Runge 

59. 

60. Cario 

61. Lorenz 

62. M tiller 
63. Woltersctorf 

64. Reinloc,h 

65. Lohmann 

66. Wrzyszczynski 

67. Westphal 
68. Vierarm 

69. Ullendorf 

70. Schlilter 

Die Genese del' Flimmerepithelgeschwi.llste 
des Eierstockes. 

Das traubige Sarcom des Cervix uteri. 

Zur Diagnose ·der cystischen Tumoren del' 
hinteren Vaginalwand. 

Dermatol, ein Ersatzmittel fUr Jodoform. 

Dermatol, kein Ersatz ftir Jodoform. 
Beitrag' zur Behandlung des Portiocarci­
.. noms am Ende del' Schwangerschaft. 
Uber die Reaktion del' Kuh- und Frauen-

milch und ihre Beziehungen zur Reaktion 
.. des Kasiiins und del' Phosphate. 
Uber die Bedeutung' des Kalkwasserzusatzes 

zur Kuhmilch fUr die Ernahrung des 
Sauglings. 

Schwangerscbaft im atretischen Horne eines 
Uterus bicornis unicollis. 

Uber Sarcoma uteri. 

Universitiit Gottingen: 

Lehl'buch del' Geburtshiilfe. 

Mitteilungen aus del' Gottingel' Frauen­
klinik. 

Uber mechanische Ursachen derStieldrehung 
von Ovarialtumoren. 

Die Allgemein-Behandlung del' puerperal en 
Sepsis. 

Universitiit Greifswald: 

Archiv f. Gynakol. 
Bd. XL, H. 3. 

Virch. Arch. f. path. 
Anat. Bd.127, 1892 
u. Verh. d. Natur­
forscherversamml. 
zn Halle 1891. 

Centrbl. f. Gynakol. 
1891. 

Verh. d. d. Gesellsch. 
f. Gynakol. Bonn, 
Mai 1891. 

Centrbl. f. Gyn. 1891. 

CentrbI. f. Gyn. 1892. 

Dissertation. 

CentrbI. f. Gyn. 1892. 

Dissertation. 
do. 

Berlin, J. Springer, 
1891. 

Archiv f. Gynakol. 
Bd. 41, S. 86. 

CentrbI. f. Gynakol. 
1891, S. 347. 

Dissertation. 

Ein Fall von spontaner Uterusl'uptul'. Dissertation. 
Beitrag zur Pathologie del' fallopischen 

Tuben. do. 
Die Laparotomie bei Bauchfellt.uberkulose 

(3 FaIle). do. 
Ein Fall von 6 maliger Stiltorsion eines 

Ovarialcystoms. do. 
Ein Fall von Ovarialcystom mit Kompli-

kation von Pleuritis. do. 
Uber Bauchdeckenfibrome. do. 
Ein Fall von cystomatiiser Entartung eines 

normalen und eines accessorischen Ovarium. do. 
Uber Milzexstirpationen mit Berilcksich-

tiglmg eines Falles. do. 
Beitrag zur Pathologie del' fallopischen 

,Tuben do. 
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71. Prof. Kaltenbach 

72. 

73. 

74. 

75. 

76. 

77. Dr. von Herff 

78. 

79. 
80. 

81. 

82. 
83. 

84. 
85. 
86. Dr. Rosger 

87. Dr. Fischer 

88. Dr. Brisken 

89. Dr. Kupferberg' 

90. Dr. Hofmeister 

91. Dressler 
92. Klarehn 
93. Schlesier 
94. Wahn 

95. Krosing 

96. Runge 

97. Nebe 
98. Knoblauch 

99. Cramer 

Universitiit Halle: 

Erfahrungen uber Uterus -Sarcom. 

Uber Hiilfsmittel des gynakologischen Unter-
richts. 

Uber die Bedeutung der foetalen Wirbel­
.. saule fur die Austrittsbewegung. 
Uber Hyperemesis gravidarum. 

Zur Mechanik der Austrittsbewegung. 

Zur Therapie der Endometritis. 

Uber operative Behandlung bei Eclampsia 
.. gravidarum. 
Uber die Ichthyolbehandlung bei Frauen­

krankheiten. 
Zur TheOl'ie der Eklampsie. 
Zur Behandlung' del' BIasengebarmutter­

iisteln. 
Uber das auatomische Verhalten der Nerven 

des Uterus und del' Ovarien. 
Vber Pyosalpinx. 
Uber den feinen Verlauf del' Nerven im 

Eierstocke des lVlenschen. 
Kaiserschnitt und tiefe Cervix-Incisionen etc. 
Das Ichthyol in del' FrauenheiIkunde. 
Isolierter Vorfall del' Nabelschnur bei ZwiI-

Iingsgeburt und doppeIter Querlage del' 
Frucht. 

Zur Entstehungsweise sekundarer Scheiden­
krebse bei primaren Gebarmutterkrebsen. 

Zur Prophylaxe del' Ophthalmoblennorrhoe 
neonatorum. 

Uber zwei FaIle von nicht penitrierender 
UterusI'uptur. 

Zur Charakteristik des Eklampsiebacillus von 
Gerdes. 

Uber Uterussarkome. 
Zur Kasuistik des Nabelschnurbruches. 
~in Fall von spondylolisthetischem Becken. 
Uber einen Fall von primarem Carcinom des 

corpus uteri mit sekundarem Carcinom del' 
Vagina. 

Ruptnr einer Pyosalpinx und folgende Peri-
tonitis bei einer Schwangeren. 

lIbel' Geburtserschwerung' durch ungew6hn­
.. liche GI'lisse des kindlichen Rumpfes. 
Uber Hal'llleiterscheideniisteln. 
Uber Myomoperationen, Beitrag zur trans­

peritonealen Euukleation. 
Beitrage zur zuwartenden Behandlungs­

methode del' Nachgeburtsperiode. 

Verh. des intel'llat. 
Kongr. Berlin. 

Ztschr. f. Geburtsh. 
u. Gynakol. 1891. 

do. 
Ztschr. f.Gebh. u.Gyn. 

21. Bd. u. Centrbl. f. 
Gyn. Bd. XV. 

Verh. d. IV. Kongr. d. 
Dtsch. Gesellschft. 
f. Gynakologie. 

Verh. d. Dtsch. Na­
turforschervers. in 
Halle. 

.Munch. med. Wschr. 
1892, No.5. 

Munch. med. Wschr. 
1892. 

Fortsch. del' ~fediz. 
1892. 

Dissertation. 
do. 
do. 

do. 

do. 

do. 
do. 

do. 

do. 
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100. Rummel 
101. Clemens 

102. Hessler 

103. Patz 

104. Bischoff 

105. BItimecke 

106. Vermeulen 

107. Reese 
108. Gottberg 

109. Professor Dohrn 
110. 

111. 

112. 

113. 
114. Dr. Rosinski 

115. 
116. Dr. M. Sperling 

117. Dr. Eckerlein 

118. L. Hirschberg 

119. W. Richter 

120. A. Schuetze 
121. M. Bierfreund 

122. Th. Cohn 
123. F. Bidder 

124. E. Krahn 
125. K. Jester 

126. S. :Friedlander 

127. R. Bandisch 

Klinisches J ahrbnch "V. 18. 

Vber Myxoma Chorii. Dissertation. 
Uber die Anwendung' del' Tarnierschen 

Achsenzugzange. do. 
Die Indikationen zur kiinstlichen Unter-
.. brechung der Schwangerschaft. do. 
Uber Nabelschnurhernien und ihre Behand-
.. lung. do. 
Uber Komplikation der Graviditat mit Ova-

rialtumoren. do. 
Uber maligue Tumoren der Vulva. do. 

Universitat Kiel: 

Statistische Untersuchungen zur Morbiditat 
und 1Vlortalitat im W ochenbette. 

Uber die Wendungen bei engem Becken. 
Beitrag zur Aetiologie und Pathogenese der 

exfoliirenden Nekrose der inneren BIasen­
schichten. 

Universitiit Konigsberg: 

Jahl'esbericht tiber Geburtshtilfe. 
Del' Betrieb del' praktischen Gebmtshtilfe in 

Privatverhaltnissen. 
Uber gonol'rhois()he Erkrankung del' 1Vlund­

schleimhaut bei Neugeborenen. 
Zur Kenntnis der Wirksamkeit gebnrtshiHf­

licher Pfuscherinnen. 
?!nr Frage del' hereditaren Infektion. 
Uber gonorrhoische Erkrankung der Mund­

scbleimhaut bei Neugeborenen. 
Bacillenbefund bei Cervikalkatarrh. 
Uber die Aetiologie del' sogenannten in­

trauterinen Frakturen an den Extremi­
tiiten im besonderen der Unterschenkel­
knochen. 

Ein Kaiserschnitt bei Pyometra mit giin­
stig'em Verlauf. 

Eine Frucht mit allgeborenem Hydl'oeephalus 
und MissbildlUlgen des Gesichts und 
ausseren Ohres. 

15 Faile von vaginaler Totalexstirpation 
des Uterus. 

1jber Facialislahmung bei Neug·eborenen. 
Uber das Verhalten des Endometriums bei 

carcinoma portionis et eervicis uteri. 
31 Falle von Myomektomie. 
Ein Fall von Inversio vesicae urinariae con­
.. g·enita. 
Uber Zwillingsgeburten. 
Eine Frucht mit Hirnbruch, Bauchbruch und 
.. amniotischen Verwachsungen. 
Uber Phosphorvergiftung bei Hoch­

schwangeren .. 
80 Falle von Ovariotomie aus der gYllako­

logischen Universitatsklinik zu Konigsberg. 

Dissertation. 
do. 

do. 

Cannstad t, J ahres ber. 
Dtsch. Gesellsch. ftir 

Gynakol. 

do. 

Centrbl. f. Gynakol. 
Dtsch. med. Wschr. 
Ztsehr. f. Geburtsh. 

u. Gynakol. 
Centrbl. f. Gynakol. 

Ztschr. f. Geburtsh. 
u. Gyniikol. 

Centrbl. f. Gynakol. 

Dissertation. 

do. 
do. 

do. 
do. 

do. 
do. 

do. 

do. 

do. 
30 
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128. F. Herrmann 
129. M. Hertzfeld 
130. E. Romey 

131. Prof. Ahlfeld 

132. 

133. 

134. 
135. Rudlin 
136. Diehl 
137. Winckler 
138. Kayser 

139. Israel 

140. Gries en beck 
141. Mannes 
142. Ferrari 

143. Rossing 

144. Schneider 
145. Floeck 
146. C. Schmidt 

147. Hintze 

148. Sieberg 

Uber Tympania uteri. 
Ein Fall von Nabelschnurbrnch. 
Ein Epignathus mit cyclopoider Gesichts­

bildung. 

Universitiit Marburg: 

Betdeb del' praktischen Geburtshiilfe unter 
Pri vatverhiiltnissen. 

Die Entstehung der Placenta praevia. 

Ein neuer Beitrag zur Lehre von del' Pla­
.. centa praevia. 
Vber die Lage der Dermoidcysten zum Uterus. 
Vber den Mechanismus des zweiten Zwillings. 
Uber den Eintritt del' Salicylsaure in das Ei. 
Zur Kasuistik der Lebercysten. 
Die Zeichen der Schwangerschaft del' ersten 

vier Monate. 
Die abllorme l\1iindung des Enddarms beim 

weiblichen Geschlecht. 
?!ur Kasuistik del' Retroiiexio uteri gravidi. 
Uber Hyilramnion. 
Uber die mangelhafte Entwickeillng der 

weiblichen Genitalien. 
Die Resultate von 105 Frlihgeburtseinlei­

tungen mit besondel'er Berii.eksichtigung 
del' dazu gebrauchten Methoden. 

Zur Kasuistik del' operablen Ovarialearcinome. 
Die Geburten von alten Erstgebi1renden. 
Uber Seetio eaesarea bei festen Geschwiilsten 

im Becken. 
Vier Faile von Ovariotomie in der Gravi­

ditat. 
Beitrage zur Statistik del' Cervixmyome. 

Dissertation. 
do. 

do. 

Verh. d. Dtsch.Gesell­
schaft f. Gyn. 1891. 

Ztschr. f. GebUrtsh. u. 
Gyn. XXI. H.2. 

Centralbl. f. Gynak. 
1892, No. 12 . 

do. 
Dissertation. 

do. 
do. 

do. 

do. 
do. 
do. 

do. 

do. 
do. 
do. 

do. 

do. 
do. 

4. Kliniken 'und Polikliniken fUr Augenkrankheiten. 

Universitiit Berlin: 

1. Prof.Dr.Sch weigger Uber Glaukom und Sehnervenleiden. 

2. 

3. 

4. Dr. Silex, Assistent 
5. 

6. Dr. Greeff, Assistent 

toer objektive Refraktionsbestimmung und 
den elektrischen Aug·enspiegel. 

Uber Demonstration von elektrischen Appa­
raten. 

Compendium del' Augenheilkunde. 
Bericht Uber die Untersuchung der Kinder 

des vVaisenhauses Rummelsburg. 
Zur Vergleichung der Akomodationsleistung 

beider Augen. 

Arch. f. Augenheil­
kunde, Bd. XXIII. 

Festschr. z. Feier des 
70. Geburtstag. von 
H. v. Helmholtz. 

Ber. d. ophthalmoI. 
Gesellsch. zu Hei­
delberg. 

Berlin 1891. 

Kommunalblatt 1891. 
Arch. f. Augenheil­

kunde, Bd. XXIII. 
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7. Dr. Greef, Assistent 

8. 

9. 

10. Dr. Roth 

11. Wagner 

12. Krause 

13. GUn th er 

14. Prof. Saemisch, DDl'. 
Oaspar u. KrUger 

15. Dr. KrUger, Assistenz­
arzt 

16. Dr. Oaspar 

17. W. Dunkel 

18. H. Rheindorf 

19. Dr. Konig 

20. Dr, Gronouw, 
Assistent 

21. 

22. Prof. Sch mid t­
Rimpler 

23. 

24. 

25. 

26. S. Weinbaum 

27. O. Gerloff 

Uber einen bemerkenswerten Fall von pseu­
dotrachomatoser Augenentztlndung. 

Untersuchungen tiber binoculares Sehen. 

Uber die plastische Gestaltung des mensch­
lichen Auges am Lebenden und an Kunst­
werken der Antika. 

lIber Skiaskopie etc. 

Uber Amyloid - Degeneration der Konjunk­
tiva. 

Beitrage zur Aetiologie und Histologie der 
Chalazien. 

Uber einen Fall von Angiosarkom del' Oho­
rioidea. 

UniYersitiit Bonn: 

Festschrift del' ophthalmologischen Gesell­
schaft zur Geburtstagsfeier des Professors 
von Helmholtz. 

lIber Ophthalmia nodosa. 

Uber maligne Geschwiilste epitheliaIel' Natur 
.. auf dem Limbus conjunctivae. 
Uber Exophthalmus illfolge varicoseI' EI'­
.. weiterullg del' Orbitalvenen. 
Uber 326 Falle von Enucleatio bulbi. 

UniYersitiit Breslau: 

Ein objektives Krallkheitszeichen del' "trau­
matischell Neurose". 

Ein Sterilisatiollsapparat fUr Augeninstru­
mente. 

Uber die Illtoxicationsamblyopie. 

Universitiit Gottingen: 

Augenheilkunde und Ophtalmoscopie. 

Augellheilkunde. 

Aqua chlorata zur Desinfektion bei Augen­
operationen und Augellverletzungen. 

Beitrag zur Kenntnis del' sympathischen 
Ophthalmie. 

Beitrag zur Kenntnis del' Sarkomerkrankung 
der Augenhaute. 

Uber die Photographie des Augenhinter­
grundes. 

Arch. f. Augenheil­
kunde, Bd. XXIV. 

Ztschr. f. Psych. u. 
Phvs. del' Sinnes­
organe, Bd. m. 

Archiv f. Anatomie 
u. Physiol. 

Dtsche. lVIili t ararztl. 
Ztschr. H. 8, 1891. 

Dissertation. 

do. 

do. 

Arch. f. Augenheil­
kunde. XXIV, II. 

do. XXIV, III. 

Dissertation. 
do. 

Berl. klin. Wschr. 
1891. 

OentralbJ. fiir prakt. 
Augenheilk. 1891. 

Archiv fUr Ophthal­
mologie 1892. 

5. Auflag'e 1891. 

Referat in Virchow­
Hirsch's .T ahresber. 

Dtsch. med. Wschr. 
1891, 31. 

Ber. tiber d. 21. Verso 
d. opthalmol. Ge­
sellschaft.. 

v. Graefes Archiv f. 
Ophthalmol. 37 .Bd. 
1. Abt. S. 185. 

Klin. Monatsbl. f. Au­
genheilk. 21. Jhl'g. 
S. 397. 

30* 
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28. O. Gerloff 

29. Alfr. Kraus 

30. Dr. F. Stoewer, 
Assistenzarzt 

31. Pagel 
32. Schellin 

33. Bley 

34. Beyer 

35. Lebeling 

36. Rommel 

37. Giese 

38. Rohrbach 
39. Macke 
40. W. Schultz 
41. v. Ammon 

42. Bock 
43. Willgerodt 

44. Dittmer 

45. Prof. v. Hippel 

46. Dr. Schirmer 

47. 

48. 

49. Dr. Dohring' 

Eine Modifikation des Schmidt-Rimplerschen Klin. Monatsb!. f. Au-
Refraktionsbestimmers. genheilk. 21. Jhrg. 

S. 391. 
Physiologische Mitbewegung des paretischen 

oberen Lides. Dissertation. 

Universitiit Greifswald: 

Zur Mechanik del' stumpfen Bulbus - Ver­
letzungen. 

~in seltener Fall von Augenverletzung. 
Uber Staroperationen mit Beriicksichtigung' 

del' in den letzten zwei J ahren in del' 
hiesigen Augenheilanstalt operierten FaIle. 

1st es gerechtfertigt, eine Conjunctivitis 
follicularis von einer Conjunctivitis gra­
nulosa zu trennen? 

Enucleatio bulbi, Exenteratio bulbi und Sta-
phylom-Abtragung miteinander verglichen. 

Zur Kasuistik del' direkten Verletzungen 
.. des Aug'es durch spitze odeI' scharfe Karpel'. 
Uber die anaesthesierende Wirlmng einiger 

organischer Herzgifte auf das Auge. 

Universitiit Halle: -

Universitiit Kiel: 

Uber den ophthalmoscopischen Befund bei 
.. 1Ifyopie. 
Uber Trachom in Schleswig-Holstein. 
Q-eschwulstbildung in del' Thranendriise. 
Uber Discission des Nachstars. 
Beitrag zur Statistik del' Thranensackexstir­
.. pationen. 
gber Erblichkeit del' Myopie. 
Uber Spontanheilung des Strabismus con­

vergens. 
Zur Statistik del' modificierlen Linearextrac­

tion. 

Universitat Konigsberg: 

Uber die Sublimatbehandlnn~ des Trachoms. 

Uber Adenome der Karunkelgegend. 

Zur pathologischen Anatomie nnd Patho­
.. genese des kongenitalen Ceutralstares. 
Uber Vaccinola des Lidrandl;1R. 

Beobachtungen an einem blind geborenen, 
mit Erfolg operierten Kinde. 

Arch. f. AugenheiI­
kunde, Bd. XXIV. 

Dissertation. 

do. 

do. 

do. 

do. 

do. 

Dissertation. 
do. 
do. 
do. 

do. 
do. 

do. 

do. 

Sitzlmgsber. d. oph­
thalmol. Gesellsch. 
1891. 

Arch. f. Ophthalmo!. 
Bd. 36. 

do. Bd. 37, Abt. 4. 
Sitzungsber. d. oph­

thalmol. GeseIlsch. 
1891. 

Dtsch. med. Wschr. 
1891. 
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50. Dr. Berenstein 

51. Dr. E. v. Hippel 
52. Dr. Noring 

53. Prof. Uhthoff 

54. 

55. Prof'. Uhthoff 

56. Dr. Axenfeld 

57. Dr. Becker 

58. Dr. Mliglich 

K letschenia follikuliarnago wospalenia con-
juntivy. (Zur Behandlung' der folliculiiren 

.. Entzlindung del' Conjunctiva.) 
Vber Retinitis pl'olifel'ans (im Druck). 
Uber einen Fall von Fibrosal'kom des Ner­

vus opticus. 

Universitat Marburg: 

Untersuchungen liber das Sehenlernen eines 
siebenjahrigen blindgeborenen und mit Er­
folg operierten Knaben. - Hermann von 
Helmholtz als Festgrtlss zu seinem 70. Ge­
burtstag. 

Ein Beitrag zur vorlibergehenden Amaurose 
nach Blepharospasmus bei kleinen Kindern. 

Zur Lehre von dem metastatischen Carcinom 
del' Chorioides. 

Zur Lymphombildung in der Orbita. 

Ein Fall von Ophthalmia psel1dotubercillosa. 

Uber Spontanheilung der Netzhautablosung. 

Medizinskoje Obos­
nenie (Russisch) . 

Dissertation. 

Beitrage z. PsychoL 
lmd PhysioL der 
Sinnesorgane. 

Vortrag am 9.Dez. 91 
i. d. Ges. z. Bfiirdg. 
d. gesamt. Naturw. 
zu }Iarburg. 

Intern. Beitr. z. wiss. 
Mediz. Festschrift, 
Rud. Virchow gew. 
z. Volidg. s. 70. Le­
bensjahres. Bd. II. 

Graefes Arch. f. Oph­
thalm. XXXVII, 4. 

Vortrag, geh. 1. arztL 
Vereinz. Marburg, 
6. Jan. 92. 

Dissertation. 

5. Kliniken fUr Geistes- und Nervenkrankheiten. 

1. Schultze 

2. Berg 

3. H. Sachs 

4. L. Mann 

5. H. Mucha 
6. Fr. Gerding 

Universitlit Berlin: -

Universitat Bonn: 

Trional und Tetronal bei Geisteskranken. Therapeut. Monatsh. 
1891. 

Beobachtungen liber die progressive Para-
lyse bei Frauen. Dissertation. 

Universitat Breslau: 

Das Hemisphiirenmark des menschlichen 
Grosshirns. I. Del' Hinterhauptlappen. 

Kasuistischer Beitrag zur Lehre vom zentral 
entstehenden Schmerze. 

Universitat Gottingen: 

G. Thieme, Leipzig. 
1892. 

BerL klin. W schr . 
11, 1892. 

1jber Psychosen nach Inf41enza. Dissertation. 
Uber sch were Verletzungen bei Geistes-

kranken. do. 
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7. Prof. Rudolf Arndt 

8. 

9. 

10. Prof. Dr. Hi tzig 

11. 

12. Dr. Alt 

13. 

14. Dr. Giese 
15. Dr. Pagenstecher 

16. Dr. Paul Nerlich 

17. Knorr 

18. Schedtler 
19. Tuczek 

20. 

Universitiit Gl'eifswald: 

Bemerkungen libel' Kraft und auslosende 
Kraft im besonderen. 

Biologische Studien. I. Das biologische 
Grundgesetz. 

a) Electricity and Galvanism. 
b) Neurasthenia. 

Universitiit Halle: 

Rede, gehalten zur Einweihung del' psychia­
trischen und Nervenklinik zu Halle a/So 
am 29. April 1891 und Statistik del' Klinik 
in den Jahren 1887/88-1890/91. 

Zur Abwehl'. 

Zwei Falle von Hysterie. 

TIber das Entstehen von Neurosen und Psy­
chosen auf dem Boden von chronischen 
Magenkrankheiten. 

Zur Kasuistik del' Balkentumoren. 
TIber Lahmungen des Plexus brachialis so­

wie iiber die bei Axillarislahmlmg vol'­
kommende Sensibilitatsstiirung. 

Ein Beitrag zul' Lehre vom Kopftetanus. 

Universitat Marburg: 

Zur Lehre von den toxischen Psychosen. 

Zur Lehl'e von den Erinnerungsfiilschungen. 
Artikel: "Trunksucht" und "Trinkerasyle". 

Al'tikel: "Ergotism", "Pellagra", "Lathyrism." 

Greifswald, 1892. 

Greifswald, 1892. 
Dictionary of psycho-

logical Medicine, 
by Dr. H. Juke. 
Lonclon, 1892. 

Klinisches Jahrbuch 
Band III. 

Dtsch. med. Wschr. 
1891, No. 38. 

Miinch. med. Wschr. 
1891, No. 14. 

Arch. f. Psychiatrie. 
Bd. 24, Heft 2. 

do. Heft 3. 

do. Bd. XXIII, H. 3. 
Dissertation 1892 u. 

Arch. f. Psychiat. 
Bd. XXIII, H. 3. 

Z tschr. fiir Psychiat. 
Bd. XLVIII. 

do. 
Dammers Handwor­

terb. d. offentl. Ge­
sundheitspflege. 

Hack Jukes Dictio­
nary of psychologi­
cal Medicine. 

6. Kliniken und Polikliniken fUr Kinderkrankheiten. -

7. Kliniken und Polikliniken fUr syphilitische und Hautkrankheiten. 

Universitiit Berlin. Klinik fUr syphilitische Krankheiten: 

1. Prof. G. Lewin 
2. 
3. - und Heller 
4. Dr. V. Wasilewski 

TIber }Iyositis interstitialis sen diffusa. 
TIber Morb\ls Addisonii. 
Cornua cutanea syphilitica. 1 Tafel. 
Herpes Zoster. 

Charite-Ann. 1891. 
do. 1892. 

do. 
Dissertation. 
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Universitiit Berlin. Klinik und Poliklinik fiir Hautkrankheiten: 

5. Dr. Bnzzi 

6. 

7. Neuburger 

8. Prof. Schweninger 
und Buzzi 

9. Hartung 

10. Krause 
11. Ashelm 

12. Prof. Doutrelepont 

13. 

14. 

15. 

16. 
17. Wolters 
18. Doutrelepont 
19. Severin 
20. Schmitz 

21. Professor N eisser 

22. 

23. 
24. 

25. Dr. Jadassohn, 
Assistenzarzt 

26. 

27. 

Beitrag ZUl" Wurdigung der medikamentosen 
Seifen unter Zugrundelegung von Seifen 
in fiiissiger und weicher Form. 

Schemata zum Einzeichnen von Unter­
suchungsbefunden bei Hautkranken. 

Akrokeratoma heredit. 

Uber multiple geschwulstartige Bildungen 
der Haut des Rumpfes. 

Betrachtungen iiber DiarrhOen und deren 
Behandlung nach den Prinzipien des Herrn 
Professor Schwenillger. 

~iniges uber Verstopfung. 
Uber Akme rosacea. 

Universitlit Bonn: 

Die Wirksamkeit des Kochschen Heilmittels 
.. gegen 'ruberkulose. 
Uber Sklerodermie mit Demonstration eines 

Falles. 

Uber seltenere Formen von Haut- und 
Schleimhauttuberkulose. 

lIber die Behandlung' del' tuberkuHisen 
Haut- nnd Schleimhautaffektionen mit 
Tuberkulin. 

~ur Pathologie nnd Therapie del' Lepra. 
Uber Ekzema solare. 
Beitrag' znr Aristolbehandlung. 
,!,herapie des Lupus. 
Uber die Behandlung des Lupus mit Tuber­

kulin. 

Unhersitiit Breslan: 

Uber die Behandlung der tuberkuHisen Haut­
und Schleimhautaffektionen mit Tuber­
kulin. 

Uber den gegenwartigen Stand del' Psoro­
spermosenlehre. 

:pathologie des Ekzems. 
Uber das Tumenol und seine Verwendbar­

keit bei Hautkrankheiten. 
Demonstration von Unna's Plasmazellen nnd 

von eosinophilen Zellen im Lupus nnd in 
anderen Geweben. 

Uber eine eigenartige Form von "Atrophia 
macnlosa cutis." 

Uber die Pityriasis rubra (Hebra) und ihre 
Beziehungen ZUl' Tuberkulose nebst Be­
merkungen uber Pigmentverschleppung 
aus der Haut. 

Dermat. Stud. II R. 
VI H. 

Monatsh. fUr prakt. 
Dermatologie. 

Internat. Atlas sel­
tener Hautkrankh. 

Dissertation. 
do. 
do. 

Erganzungsband des 
Klin:Jahrb. p. 317 . 

V ortrag, geh. i. d. Nie­
derrhein.Gesellsch. 
f.Natur- u. Heilkd. 

do. 
Verh. d.Dtsch. derma­

tolog. Gesellschaft. 
Leipzig, 1891, p.46. 

do. pag. 276. 
do. pag. 187. 
Dissertation. 

do. 

do. 

Verh. d. Dtsch.derma­
tolog. Gesellschaft. 
Wien u. Leipzig, 
1892. p. 15. 

do. p. 80. 
do. p. 116. 
Dtsch. med. Wschr. 

1891, No. 45. 
Verh. d. Dtsch.derma­

tolog. Gesellschaft. 
Wien u. Leipzig, 
1892, p. 58. 

do. mit Tafel p. 342. 

Arch. f. Dermatologie 
u. Syphilis. 1891 
u. 1892. 
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28. Dr. Ledermann, 
Assistenzarzt 

29. - u. Dr. Ittmann 

30. Dr. Galewski, 
Assistenzarzt 

31. 

32. Dr. Barlow, 
Assistenzarzt 

33. Dr. Neuberger, 
Assistenzarzt 

34. 
35. 

36. Ressel 
37. Breuer 

38. Haurwitz 

Uber den Fettgehalt der normalen Haut. 

Die Dermatitis herpetiformis (Duhring') und 
ihre Beziehungen zu verwandten Affek­
tionen. 

Uber Pityriasis rubra pHaris. 

Uber Herstellnng' von Hautphotographien, 
zur Erklarung der von der Breslauer 
Dermatologischen Klinik ausgestellten 

.. Photographien. 
Uber Chlorzinkstiftbehandlung bei Uterin­
.. gOllorrhoe. 
Uber Leucaemia cutis. 

Vber den sogenannten Pemphigus necroticus. 
Uber die sogenannten Karnnkeln der weib­

lichen Harnrohre. 

Zur Kellntnis del' Hautaktinomykose. 
Das epidemische Auftreten del' verschiedenen 

Herpesformen (Herpes zoster, facialis, ge­
nitalis). 

Ein Beitrag zur Kenntnis des Favus. 

Verh. (l.Dtsch. derma­
tolog·. Gesellschaft 
1892. p. 180. 

Arch. f. Dermatologie 
u. Syphilis. 1892. 

Verh. d.Dtsch. derma­
tolog. Gesellschaft. 
1892. Mit Tafeln. 

do. p. 323 . 

do. p. 376 . 
do. Mit Tafel p. 216. 

do. Mit Tafel p. 358. 
Verh. d. Schles. Ges. 

f. vater!. Kultur. 
1891. 

Dissertation. 

do. 
do. 

8. Kliniken und Polikliniken fUr Ohrenkrankheiten. 

Universitat Berlin. Klinik uncI Poliklinik fill' Ohrenkrankheiten: 

1. Prof. Lucae u. Mitw. d. Abteilung Ohrellkrankheiten. Virchow und Hirsch. 
Privatdoc. L. Jacobson Jahresberichte. 

2. Dr. Jacobson Einige lIeue Apparate ulld Instrnmente zur 
Galvanokaustik und elektrischen Beleuch- Ber!' klin. Wschr . 

.. tung. 1892, 13. 
3. Dr. Jansen Uber otitische Hirnabscesse. do. 1891, 48. 

Universitat Bonn. Poliklinik fur Ohrenkrankheiten: 

4. J. Pfahl 
5. H. Schaaf 

Vber Erkrankungen des Ohres bei Influenza. Dissertation. 
Uber primare El'kranknngen des Warzen-

fortsatzes. do. 

Universitat Gottingen. Poliklinik fUr Ohrenkrankheiten: 

6. Prof. Blirkner 

7. 

8. R. Budde 

9. W. Heinemann 
10. J. Nieskaczek 

Lehrbuch der OhrenheHkunde. 

Das Aristol bei Ohren- und Nasenkrank­
heiten. 

Uber Dehiscellzen in del' unteren Wand del' 
Paukenhohle. 

Statistisches liber Otitis media. 
Zur Histologie del Ohrpolypen. 

Stuttgart, Enke. 
1892. 

Ber!. klin. Wschr. 
1891, No. 26. 

Dissertation. 
Dissertation. 
do. und Archiv fUr 

Ohrenheilkunde. 
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11. Dr. Janicke 

12. Dr. Panse 
13. Dr. Grunert 

14. Jurka 

15. Sperber 
16. Schlomka 
17. Schmidt 

18. H. Laskowski 

Universitl!.t Halle. Klinik und Poliklinik: 

Uber die Borsauretherapie der chronischen 
Ohreiterungen nebst Mitteilung iiber ein 
neues Borpraparat.. 

Jahresbericht. 
Hammer-Ambossextraktion mit besonderer 

Riicksicht auf die Diagnose der Amboss­
caries. 

Uber einen Fall von Carcinom des ausseren 
.. GehOrganges mit totlichem Ausgange. 
Uber die Fremdkorper im Ohr. 
Exostosen im Gehlirgange. 
Die Erkrankungen des Ohres bei Influenza. 

Universitl!.t Konigsberg. Poliklinik: 

Influenza und Ohr. 

Arch. fiir Ohrenkrh. 
XXXII. 

do. XXXIII. 

do. 

Dissertation. 
do. 
do. 
do. 

Dissertation. 

9. Polikliniken fur Hals- und Nasenkrankheiten. -

10. Polikliniken fUr Zahnheilkunde. 

Universitl!.t Berlin. Zahnarztliches Institut. 

1. Prof. Dr. Busch 

2. 

3. Prof. Dr. Miller 

4. 
5. Prof. Warnekros 

6. Jung, Zahnarzt 

Dber die Bezahnung der schwimmenden Verh. d. dtsch. odont. 
Saugetiere, Cetaceen und Siren en. Gesellsch. Bd. ill, 

Heft 1. 
Bericht iiber die bisherige Thatigkeit in 

dem zahnarztlichen Institut der hiesigen 
.. KonigIichen Dniversitat. 
Uber die Desinfektion von zahnarztlichen 
.. und chirurgischen Instrumenten. 
Uber kombinierte Fi.tllungen. 
Demonstration einer Patientin, welche eine 

schwere Verletzung des Oberkiefers er­
Ii tten ha tte. 

Zur Asepsis zahnarztIicher Instrumente. 

do. .. 

do. 
(10. 

do. 
do. Heft 4. 

Universitl!.t Breslau. Zahna~ztliches Institut. 

7. Prof. Partsch 

8. 
9. Dr. W. Sachs 

10. 

11. 

Die Aktinomykose der Mundgebilde. Vortrag, 
gehalten auf der Versammlung des zahn­
arztlichen Vereins zu Breslau. 

Die Erkrankungen der Oberkieferhohle. 
Das FUllen der Zahne. 
Vergoldete Stahleinlagen fiir Kautschuk­

piecen. 
Die Vorbereitung kariliser Hohlen zum FUllen. 

Handbuch fiir Zahn­
heilkunde v. Scheff. 

do. 
do. II. Bd. 

Monatsschr. f. Zahn­
heilkunde. 1891. 

do. 
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Verschiedene Mitteilungen. 



Heinrich Cramer t. 

Am 16. August 1893 starb plotzlich und unerwartet der Geheime 
Medizinalrat und ordentliche Professor der Psychiatrie Dr. He i n ri c h C ram e l' , 
Direktor del' kommunalstandischen Irrenheilanstalt in Marburg, in noch nicht 
vollendetem 62. Lebensjahre. Geboren den 17. Dezember 1831 zu Montabaur 
geMrle er seit dem Jahre 1856 der praktischen Psychiatrie an, an deren 
Umgestaltung, zumal an der Beseitigung des mechanischen Zwanges aus 
den Anstalten, er in hervorragendem Masse beteiligt war. Er begann 
seine Laufbahn als Volontararzt der damals nassauischen Irrenheil- und 
Pfiegeanstalt Eichberg und wirkte in den Jahren 1859-1872 in der Schweiz, 
erst als Assistent an del' Anstalt St. Pirminsberg (Kanton St. Gallen), 
dann, seit 1862, als Direktor der Anstalt Rosegg bei Solothurn. Hier 
ging seine Thiitigkeit weit iiber die Umgestaltnng nnd Leitnng der Anstalt 
hinans; die Organisation und Reorganisation des Schweizer Irrenwesens 
ist untrennbar mit seinem Namen verkniipft. Mit der Ubernahme der 
Direktorstelle an der stadtischen Irrenanstalt Lindenburg (1873) begann 
fiir die Irrenversorgung del' Stadt Koln eine neue Aera. 1874 leistete 
Cramer dem Rufe als Direktor del' damals nach dem Programm Ludwig 
Meyers im Ban begriffenen Irrenheilanstalt in Marburg Folge, welcher 
seitdem seine besten Krafte geMrlen. Um die hohe Entwicklung des 
Irrenwesens im Regiernngsbezirk Kassel hat er sich allgemein anerkannte 
Verdienste erworben. Abel' auch von Siid und Nord, von Ost und West 
wandte man sich - und nie vergeblich - an seinen bewahrten Rat, wo 
es galt, dmch Neubauten odeI' Umbauten an del' Verbessernng der Irren­
fiirsorge initznwirken. Uberali war er mit Begeisternng und einem, alie 
Einzelheiten beherrschenden, stets das Ausserste des Erreichbaren erstreben­
den, praktischen Sinne dabei. 

Was Cramer als Gelehrler und Lehrer war, ist, da korperliche Leiden 
ihn seit langerer Zeit an seinen engeren Wirknngskreis bannten, nicht so 
in weiteren Kreisen bekannt. Von Jugend auf - er wmde mit 29 Jahren 
Direktor - erreichte er praktisch dadnrch so Grosses, dass er sich znr 
obersten Aufgabe die genaueste klinische Beobachtung der Kranken machte, 
die allein jene Individualisiernng in der Therapie ermogliche, welche an 
Stelle des "Restraint" zn treten habe. Eine nngewohnlich feine Beabachtungs-
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gabe, tiefe und weitumfassende mediziniscbe und Allgemeinbildung und ein 
reicbes warmes Geml'tt wirkten in glucklicbster Weise zusammen, urn ibn 
zu einem bervorragenden Kliniker und zum Vorbild seiner ScbUler zu macben. 
Seit 1877 bekleidete er die ordentlicbe Professur fur Psycbiatrie in Marburg. 
Er begann in ziemlich vorgerucktem Alter - 46 Jahre - seine akademische 
LehrtMtigkeit; doch kam derselben seine grosse Erfabrung, die viele Jabre 
lang geubte und in Vortragen vielfacb dokumentierte klinische TMtigkeit zu 
Gute. Immerhin musste er bei del' Eigenartigkeit und Jugend der psycbia­
trischen Wissenschaft seinen Stoff sicb selbst bilden und, da er seine Auf­
gabe sehr ernst nabm, arbeitete er unablassig an der Vervollkommnung 
des klinischen Unterrichts, gleichzeitig aber aucb an dem Fortschritt der 
Disziplin und an den Bestrebungen, ihr eine ebenburtige SteHung neben 
den ubrigen klinischen Disziplinen zu erkampfen. Seine Schuler sahen, 
bOrten und lernten in seiner Klinik viel und vor AHem wnrden sie zu 
eigenem Denken angeregt; kaum einer durfle ohne Gewinn fUr sein ganzes 
Leben den bescheidenen Horsaal verlassen haben - und wenn es nur die 
bleibende Nachwirkung des human en Sinnes war, der aus seinen Augen 
strahlte und von seinenLippen ausging. 

Die Veroffentlichung wissenschaftlicher Arbeiten uberliess er in spateren 
Jahren seinen SchUlern, die er bestandig dazu anregte und denen er die 
trefflichsten Arbeitsbedingungen scbuf. Sich selbst hat er in zahlreichen 
der Menschenliebe dienenden Bauwerken und in den Hm'zen unzahliger 
Dankbarer, denen er Arzt, Lehrer, Berater und Freund war, ein dauerndes 
Denkmal gesetzt. Tuczek. 

Epidemiologische Lehrkurse. 

An den in der Zeit vom 24. April bis zum 17. Mai 1893 seitens 
des Geheimen Medizinalrats Professor Dr. Koch im Koniglichen Institut fUr 
Infektionskrankheiten abgehaltenen sechs epidemiologischen Lehrkursen fUr 
Medizinalbeamte zur eingehenden Unterweisung derselben in der saniats­
polizeilichen Bekampfung der Cholera haben im Ganzen 116 lYledizinal­
beamte bezw. Arzte teilgenommen. Hierunter waren: 1 Regierungs- und 
lYiedizinalrat, 100 Kreis- bczw. Bezirks- und Polizeiphysiker, 6 Krciswund­
arzte, 1 Regierungsassessor (Medizinalreferent), 6 seitens der schwedischen 
Regierung und 2 von der schweizcrischen Regierung geschickte Arzte. Die 
Kurse dauerten je drei Tage und wurden del' erste Kursus von Professor 
Dr. R. Koch aHein, die ubrigen unter 1\fitwirkung des Vorstehers der 
wissenscbaftlichen Abteilung des genannten Instituts Dr. Pfeiffer und des 
ersten Assisten dieser Abteilung Professor Dr. Pfuhl abgehalten. 

Hygienische Kurse fur Verwaltungsbeamte sind durch den 
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Erlass des Ministers des Innern vom 19. Juli 1893 - TI. 8749 -
(Graf zu Eulenburg) eingeffihrt. Der Erlass lautet: 

Nach einer Mitteilung des Herm Ministers der geistlichen, Unterrichts­
und Medizinalangelegenheiten werden an den hygienischen Instituten der 
Universitaten Breslau, Konigsberg, Kiel, Berlin und Marburg fiir Ver­
waltungsbeamte hygienische Kurse und zwar in der Weise eingerichtet 
werden, dass dieselben, soweit sich ein Bediirfnis dazu ergiebt und die 
nachst gelegenen akademischen Aufgaben der erwahnten Anstalten es ge­
statten, von Zeit zu Zeit Wiederholung finden sollen. 

Diesen Kursen, welche auf 14 Tage berechnet sind, wird vorbehaltlich 
der durch die ortlichen Verhiiltnisse gebotenen Anderungen, folgender Plan 
zu Grunde gelegt werden. 

Als Ziel wird erstrebt, den Teilnehmern durch Vortrage und Demon­
strationen einen Einblick in die ihren Wirkungskreis beriihrenden Teile der 
Hygiene zu verscha:tIen. Diesem Zwecke sollen die Sammlungen der In­
stitute, sowie besonders die sanitaren Einrichtungen der betre:tIenden Orte 
und ihrer Umgebung in moglichst ausgedehntem Masse nutzbar gemacht 
werden. Des naheren wird es sich dabei urn nachbezeichnete Gegenstande 
handeln: 

1. Die allgemeinen Aufgaben der Hygiene, Mortalitats- und Morbiditats­
statistik, Krankheitsursachen; die krankheitserregenden Parasiten. 

2. Boden und Wasser; Wasserversorgung im Grossen, Filterbetrieb; 
Brunnenanlagen, Hausfilter. 

3. Wohnungshygiene; gesundheitsschadliche Bestandteile der Luft, 
Ventilation; Heizung, lokale und zentrale Heizanlagen. Spezielle 
W ohnungshygiene: Schulbauten, Krankenhauser, Isolierbaracken, 
Arbeiterwohnungen, Gefangnisse. 

4. Die Entfernung der Abfallsto:tIe; Kanalisation, Rieselwirtschaft, 
Klaranlagen; Abfuhrsysteme. 

5. Volksernahrung, Kost in o:tIentlichen Anstalten; Alkoholismus; Ver-
falschung der Nahrungsmittel, Fleischschau, Marktpolizei. 

6. Die wichtigsten Teile der Gewerbehygiene. 
7. Begrabniswesen. 
8. Die Verhiitung der iibertragbaren Krankheiten, Desinfektionswesen. 
Zu den einzelnen Kursen konnen 15 bis 20 Teilnehmer, an dem 

Hygienischen Institut zu Konigsberg jedoch nur 12 bis 15 Teilnehmer 
zugelassen werden. Das Honorar ist so massig wie nur moglich, namlich 
auf 30 Mark und 6 Mark Institutsgebiihren festgesetzt. 

Ew. Hochwohlgeboren ersuche ich ergebenst, die Ihnen nachgeordneten 
BehOrden und Beamten auf diese Kurse gefiilligst aufmerksam zu machen. 
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Epidemiespitaler auf dem Lande in Osterreich. 

1m Gegensatze zu dem Vorgehen in friiherer Zeit, wo ein behOrdliches 
Einschreiten zum Zwecke der Verhinderung einer Weiterverbreitung uoer­
tragbarer Krankheiten erst dann als geboten erachtet wurde, wenn eine 
solche Krankheit in einer grosseren Zahl von Fallen - epidemisch _. 
auftrat, ist das Bestreben der SanitatsbehOrden heute darauf gerichtet. wenn 
moglich, von jedem einzelnen Falle einer ubertragbaren Krankheit so schnell 
als moglich Kenntnis zu erlangen, um sofort die entsprechenden Vor­
beugungsmassregeln gegen weitere Ausbreitung einleiten zu kOnnen. Nicht 
der Bestand einer Epidemie, sondern das wo und wann immer konstatierte 
Auftreten einer uberlragbaren Krankheit fordert das sofortige Einschreiten 
der lokalen odeI' del' diesel' vorgesetzten SanitatsbehOrde und liegt es auf 
der Hand, dass alle Bemuhungen, eine bereits ausgebildete Epidemie zum 
Erloschen zu bringen, ungleich weniger Aussicht auf Erfolg haben, als ein 
rationelles und zielbewusstes Einschreiten im Anfange. 

Die nach Konstatierung eines solchen Krankheitsfalles ungesaumt zum 
Zwecke einer Verhinderung der Weiterverbreitung der Krankheitserreger 
einzuleitenden Massnabmen setzen abel' voraus, dass jede Beruhrung des 
Kranken mit Gesunden, soweit es irgend moglich ist, bintangehalten und 
di2 Infektionsemlger unRchadlich gemacht werden. Al~jahrlich liefern die 
Epidemieberichte Beispiele in grosserer Zahl, in denen es rechtzeitigem 
energischen Einschreiten del' Sanitatsorgane und del' BehOrden gelungen ist, 
aufgetretene Infektionsfalle so zu isolieren, dass sie vereinzelt blieben. 

Privatwohnungen bieten, abgesehen davon, dass der Verkehr mit den 
Kranken nur selten und schwer so vollkommen aufgehoben werden kann, 
dass er bloss auf das unumganglich notwendige Wartpersonal beschrankt 
bleibt, nul' ausnahmsweise die fUr eine Krankenisolierung geeig'neten Be­
dingungen. Man hat daher in neuester Zeit in oder neben den bestehen­
den Krankenanstalten lsolierabteilungen hergestellt, in welche Infektions­
kranke gebracht werden, die zu Hause in ihrer Familie nicht belassen 
werden konnen. Ein grosser Teil del' offentlichen Krankenanstalten und 
viele Privatspitaler sind bereits mit solchen als Infektionsspitaler dienenden 
lsolierabteilungen ausgestattet, in einzelnen Verwaltungsgebieten wurde sogar 
der Fortbestand des Offentlichkeitscharakters del' Krankenanstalten von del' 
Herstellung der lsolierabteilungen abhangig gemacht. 

N acbdem a ber die V orschrift besteht, dass Infektionskranke nicht aus 
einer Gemeinde in eine andere ubertragen werden sollen, konnen die mit 
bestehenden Krankenanstalten verbundenen oder in diesen untergebrachten 
Isolierabteilungen dem Bedurf'nisse bei weitem nicht genugen, da die Ge­
samtzahl der ofi'entlichen und Privat-Spitaler ca. 600, die Gesamtzahl der 
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Ortsgemeinden del' im Reichsrate vertretenen Konigreiche und Lander abel' 
uber 28000 betragt. Seitens del' Obersten Sanitatsverwaltung wird daher 
schon seit Jahren mit allem Nachdrucke damn gewirkt, dass auch in 
Gemeinden, welche nicht schon ein Spital besitzen, wenigstens fUr die FaIle 
des ersten Bedarfes Epidemie- oder N otspitaler errichtet, in Stand gesetzt 
und erhalten werden, um fUr den Fall des eintretenden Bediirfnisses sofort 
einen Infektionskranken aufnehmen zu konnen. 

Die drohende Choleragefahr hat bereits um die lutte des verflossenen 
Decenniums eine Reihe v{)n Gemeinden veranlasst, solche Notspitaler ZTI 
errichten, die weite Verbreitung del' Blattern gegen Ende dieses Decenniums 
hat die Errichtung weiterer Epidemiespitalel' gef6rdert. Den grossten Auf­
schwung nahm abel' diese epidemieprophylaktische Vorkehrung im ver­
fiossenen Jahre, in welchem eine sehr grosse Zahl von Epidemiespitalern 
entstanden ist. 

Der N utzen dieser Einrichtung ist schon von vornehel'ein so evident, 
dass aTIch Gemeinden, welche fur sanitare Einrichtungen sonst wenig 
Interesse und Verstandnis bekundeten, sich der Erkenntnis der Vorteile 
der Epidemiespitaler nicht verschliessen konnten TInd zur Herstellung von 
solchen schritten. Eine wesentliche Forderung wurde dieser Institution 
dadurch zu Teil, dass eine Reihe von Landesvertretungen den Epidemie­
spitalem unter bestimmten Bedingungen den Ofl'entlichkeitscharakter zu­
erkannten. Es steht zu hofl'en, dass nach TInd nach aTIch aIle iibrigen 
Landesvertretungen diesem Beispiele folgen werden. 

Viele Gemeinden hatten den Willen, Notkrankenlokalitaten beizTIstellen, 
konnten dieselben aber nicht ausfiihren, weil ihnen fachkundiger Rat und 
Unterstiitzung odel' die erforderlichen Geldmittel mangelten. So einfach es 
Manchem auch scheinel1 mag, ein bescheidenes, fiir die Aufnahme nul' 
weniger Kranken dienendes Gebaude herzustellen, stosst die ATIsfiihrung 
doch oft genug auf erhebliche Schwierigkeiten. 

Viele del' errichteten N otspitaler wurden in bestehenden Gebauden 
durch Adaptierung del' Raume desselben untergebracht und diirfen an solche 
begreiflicherweise selten hOhere sanitare Anforderungen gestellt werden als 
eben Isolierung der Kranken, wahrend die Lage und Umgebung genommen 
und die Abfallstofl'e beseitigt werden miissen, wie es eben moglich ist, 
ohne zu erheblichen sanitaren Bedenken Anlass zu geben. 

Den Leuten auf' dem La.nde mangelt die genaue Kenntnis del' An­
forderungen, welche an eine Lokalitat zur Aufnahme Infektionskranker gestellt 
werden miissen, es fehlt an Sachverstiindigen, welche geeignete Plane ent­
werfen und tritt in solchen Fallen sehr haufig an die Gemeinde- oder in 
del' Gegend praktizierenden Arzte die Frage heran, wie ein solcher Bau 
auszufuhren ware. 

Die Litteratur enthalt zahlreiche Werke und Beschreibungen von Kranken-
Klinisches Jahrbuch. v. 31 
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anstalten, iiber die Erfordernisse an Einrichtung etc., aber alle diese 
Publikationen haben nur grosse Anstalten, wie sie in Stadten und volk­
reiehen Gemeinden ausgefiihrt werden, im Auge. Weit seltener begegnet 
man aber Beschreibungen von Krankenanstalten mit kleinem und klein stem 
Belegraum, wie solche fiir landliche Gemeinden allein ill Frage kommim. 

Die besten Anhaltpunkte bieten in dieser Hinsicht die anfangs zur 
Befriedigung des dringendsten Bediirfnisses ersonnenen und im Laufe der Zeit 
vervollkommneten Barackenspitiiler. Schon im vorigen Jahrhundert hat man, 
durch die Verhiiltnisse gezwungen, zur Zeit der Kriege Kranke und Ver­
wundete in improvisierten, einfach hergestellten Riitten untergebracht. Im 
gegenwartigen Jahrhunderte wurde die in der Anhiiufung einer namhaften 
Zahl von Verwundeten und Schwerkranken in grossen, oft nur fiir den 
Bedarf in alIer Eile notdiirftig als Spitaler eingerichteten Gebauden begriindete 
Gefahr erkannt und durch traurige Erfahrungen erwiesen und gelangte man 
zu dem heute so bedeutend vervollkommneten Barackensystem. Die N ot­
wendigkeit, in der Nahe des Schlachtfeldes Krankenraume zu schaifen, fiihrte 
zur Konstruktion transportabler Baracken. 

Wie im Kriege, sind auch beim Auftreten von Infektionskrankheiten 
solehe Baracken von unschatzbarem Vorteil, insbesondere die in neuester 
Zeit nach dem System Docker konstruierten transportablen Lazarett­
baracken kOnnen leicht und schnell zerlegt und aufgestellt werden, daher 
nach Bedarf innerhalb kiirzester Zeit zur Krankenaufnahme bereit stehen. 

Fiir viele, vielIeicht fiir die Mehrzahl der Gemeinden lasst sich dem 
Bediirfnisse nach einem Epidemiespitale am einfachsten durch Anschaffung 
dieser Docker'schen transportablen Lazarettbaracken entsprechen, deren An­
schaffungskosten sehr massige sind. 

In anderen Gemeinden wird aber auf eine stabile Anstalt Gewicht 
gelegt und ist die Rerstellung einer solchen zumal auf dem Lande, wo ein 
geeigneter Standort fiir dieselben meist leicht ausfindig gemacht werden 
kann, mit verbaltnismassig geringem Kostenaufwande ausfiihrbar. Um solche 
Bestrebungen zu iordem und den Gemeinden Anhaltspunkte zu bieten, hat 
die karntnerische Landesregierung nach den Angaben des Landes­
Sanitatsrates durch das Baudepartement einen Musterplan 1) fiir landliche 
Epidemiespitiiler anfertigen lassen und denselben mit dem Erlasse vom 
30. Marz 1893, Z. 4590 allen UnterbehOrden mitgeteilt. 

Wenn auch diese Plane nicht fiir alle Verhiiltnisse passen und je nach 
besonderen UmstiLnden einer Abanderung unterzogen werden miissen, bieten 

1) Nach der zu dem Plane gehOrenden Baubeschreibung kostet 1 qm bei 
Hauptmauern in Ziegelmauerwerk, Zwischenwanden aus Gipsdielen, larchenen 
FussbOden und feuersicherer Bedachung je nach den Lokalpreisen des Bau­
materiales 25-30 fl.; demnach stellt sich bei einer Grundflache von 187 qm der 
ganze Ban auf 4600-5600 fl. 
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sie wenigstens Anhaltspunkte und das Beispiel eines in vielen Fallen ganz 
zweckmiissigen N otspitals. 

Aufgabe der BehOrde wird es sein, im einzelnen Falle darauf Bedacht 
zu nehmen, dass das Epidemiespital in der That yollkommen isoliert liegt, 
sowie dass fUr entsprechende DesinfektionsYorkehrungen, fUr zweckmiissige 
und unschiidliche Beseitigung der Abfallstoffe yorgesorgt und alle Mass­
nahmen getroffen werden, welche der Zweck des Spitales erheischt. (Das 
i>sterreichische Sanitiitswesen. Organ des k. k. Obersten Sanitiitsrates. 
1893. Nr. 25.) 

Anzahl der seit 1873/7'4 erteilten Approbationen 
f"dr .l.rzte im Deutschen Reiche. 

Zahl der Approbierten 
0:> 

in den Bundesstaaten .... 
~ ..... 

CD 
, I:: 

<Xl CD 
!'gCDfi; 

II) 
bII ... I:: 

~ 
I:: I:: II) "'1:: ,II) E 
II> I:: ..c:::I I:: :0.- g.:I-a:§ E II> I:: ..c:::I'" ... CD ... ... ... E II> II> 1::11> ... 1:: CIS ... II> ... N=.!!+, 

'E: :0 >- .= II> -= ... 11):1: c..CDooa CIS- ... 
CIS CD "'.c: 0 ...... 

II> CIS .. :::: II> -.= .c.c:QN iii~ 
:0 p.. ... a:I CIS ... a:I ::c ...: .. "'Oms c.. N 

Q.. UJ ::0 ~UJ 2:·! 
~ :IE 

... 
CII 

1873{74 371 143 58 10 34 13 11 2 18 660 
1874/75 314 177 65 7 37 15 7 9 31 662 
1875/76 293 182 57 15 41 22 11 8 24 653 
1876/77 276 149 64 6 25 22 5 12 27 586 
1877/78 252 144 48 15 26 6 5 8 20 524 
1878/79 222 177 48 10 47 21 7 8 23 563 
1879/80 230 169 47 11 46 9 8 9 24 553 
1880/81 259 151 64 7 39 6 6 5 19 556 
1881/82 303 192 57 17 52 12 7 10 19 669 
1882/83 327 188 61 16 48 10 10 6 26 692 
1883/84 336 248 72 14 48 13 6 9 25 771 
1884/85 430 260 74 18 46 6 9 15 25 883 
1885/86 434 319 84 16 61 9 17 26 32 998 
1886/87 505 405 97 24 97 11 15 37 33 1224 
1887/88 562 350 90 27 74 12 15 36 49 1215 
1888/89 506 373 135 29 61 13 24 36 31 1208 
1889/90 564 414 150 28 82 20 31 44 76 1409 
1890/91 639 443 196 35 98 18 34 34 73 1570 
1891/92 571 442 219 24 85 22 38 49 72 1522 

31* 
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Anzahl der seit 1873/74 el.'teilten Approbationen 
f"dr Zahnarzte im Deutschen Reiche. 

Zahl del' .A.ppl'obiel'ten 
CD 

in den Bundesstaaten ... 
~ 
d . ...., 

"" . C 
m ... "" 15 ... .. c a> 
OIl E ::: c c a> ... c ~;~E ,;,:' a> c a> .= c c ::s.- 15 <E 0 ... a> ...... o o:~ 

0 "" 
0 E "" 0 c"" ,..=0_ =-i: ~ 

::::l ::s >. .c "" -= gs ",,31: ~gJ·0~ 0 ... 
"" ~ 

C) - ~ -.c .c.c'§N "'.c ::s 
il-; ... Iltl ~ - Iltl ::c '""'C) =~:C!S t -- N ... a.. en :::s ~en fen 0:1: 

LI.IO 
....I 

~ ::e ClJ 

1873/74 7 1 1 - - - - - - 9 
1874/75 6 1 - - - - - - - 7 
1875/76 5 2 1 - - - - - - 8 
1876/77 7 - - - 1 1 - - - 9 
1877178 11 - 2 - 1 - 1 - - 15 
1878/79 6 - - - 1 - - - - 7 
1879/80 12 - - - 1 - - 1 1 15 
1880/81 14 1 - - - 1 - - - 16 
1881/82 22 - 2 - 1 - - - - 25 
1882/83 13 1 5 - 1 - - 2 - 22 
1883/84 19 1 1 - - - 1 - - 22 
1884/85 20 2 1 - 1 2 - 1 - 27 
1885/86 38 2 3 - - 5 2 - - 50 
1886/87 40 5 6 - 1 4 - - - 56 
1887/88 61 7 11 1 1 2 2 1 - 86 
1888/89 73 17 9 - 4 - 1 - - 104 
1889/90 70 12 13 1 3 2 1 - 1 103 
1890/91 64 14 13 - 2 2 - - 1 96 
1891/92 109 11 15 - 2 3 - - 3 143 

Frequenz der medizinischen lJnterrichtsanstalten in 
den Studienjahren 1891/92 und 1892/93 in Osterreich. 

Seit einer Reihe von Jahren weisen die medizinischen Fakultaten den 
relativ starksten Besuch auf. So entfielen von del' Gesamtzahl ailer (del' 
ordentlichen und ausserordentlichen) Rorer und von den ordentlichen Rorern 
auf die medizinischen Fakultaten in den Wintersemestern: 

von del' Gesamtzahl von den ord. Hol'ern 
1888/89 45,8 % 42,6 % 

1889/90 42,9 " 44,3 " 
1890/91 41,4 " 44,0 " 
1891/92 41,8 " 44,2 " 
1892/93 40,3" 42,6 " 

Diesel' bedeutende .A.ufschwung, welchen die Frequenz der medizinischen 
Fakultaten genommen hat, datiert jedoch erst aus neuereT Zeit, denn erst 
seit dem Winters em ester des Studienjahres 1880/81 iibersteigt die Zahl 
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der Mediziner den fiinften Teil. der ordentlichen Horer, in den unmittelbar 
voriibergegangenen 5 Wintersemestern schwankte dieses Verhiiltnis zwischen 
16,3 und 19,4 Prozent der ordentlichen Horer, wobei auf das Winter­
semester des Studienjahres 1877/78 die relativ niedrigste Zahl von Medizinern 
entfiel. Die seither eingetretene Zunahme dieser Zahl und der Aufschwung, 
welchen die Frequenz der medizinischen Falrnltaten genommen hat, ist aus 
der folgenden Ubersicht zu entnehmen: 

Zahl der Horer , 
ordentl. ausserord. zusammen 

Wintersemester 1872/73 2146 101 2247 

" 
1873/74 1867 165 2032 

" 1874/75 1594 550 2144 

" 1875/76 1461 175 1636 

" 1876/77 1320 528 1848 

" 
1877/78 1265 226 1491 

" 1878/79 1333 158 1491 

" 1879/80 1544 232 1776 

" 1880/81 1842 333 2175 

" 
1881/82 2147 241 2388 

" 
1882/83 2694 236 2930 

" 
1883/84 3229 268 3497 

" 
1884/85 4005 287 4292 

" 
1885/86 4516 433 4949 

" 1886/87 4770 801 5571 

" 1887/88 5074 1009 6083 

" 1888/89 5071 595 5666 

" 1889/90 5030 673 5703 

" 1890/91 4940 651 5591 

" 
1891/92 4950 564 5514 

" 
1892/93 4934 517 5451 

Die Zunahme der Zahl der Medizinstudillrenden war jedoch keine an­
haltende, im Wintersemester 1887/88 war -die Zahl derselben die grosste, 
seither ist sie wieder im Riickgange begriffen, und zwar ist die Abnahme 
der Mediziner iiberhaupt (ordentliche und /Lusserordentliche Horer) eine 
kontinuierliche, bei den ordentlichen Horern ist im Wintersemester 1891/92 
gegen das Vorjahr eine voriibergehende geringe Zunahme eingetreten. 

Der lebhaftere Zuwachs an Medizinern fand an allen Univer­
sitaten mit medizinischen Fakultaten statt, war aber an den einzelnen 
derselben ein wesentlich verschiedener. Sieht man von den ausserordent­
lichen Horern ab, so betrug die Zahl der Medizinstudierenden an den 
einzelnen Fakultaten: 
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Wien Graz Innsbruck Prag Krakau 
deutsche F. bOhm. F. 

Wintersemester 1872/73 1212 235 81 390 228 

" 1873/74 997 223 83 358 206 

" 1874/75 877 166 57 325 169 

" 1875/76 829 144 45 289 154 

" 
1876/77 755 133 45 239 148 

" 1877/78 712 124 40 236 153 

" 1878/79 763 96 39 264 171 

" 1879/80 918 106 57 285 178 

" 1880/81 1104 124 80 320 214 

" 1881/82 1292 150 83 388 234 

" 1882/83 1612 194 112 517 259 

" 1883/84 1892 229 129 300 387 292 

" 1884/85 2291 279 138 379 589 329 

" 1885/86 2407 386 161 434 767 361 

" 1886/87 2318 451 193 516 889 403 

" 1887/88 2287 501 222 584 1028 454 

" 1888/89 2166 481 243 609 1073 499 

" 1889/90 2076 504 259 635 1032 524 

" 
1890/91 2057 515 276 613 983 496 

" 1891/92 2039 531 283 646 973 478 

" 1892/93 1924 526 301 667 1031 485 
Bei allen Universitaten falit das Minimum der Frequenzziffer in dieselbe 

Zeit, wenn auch nicht genau in dasselbe Jahr, namlich in Krakau in das 
Studienjahr 1876/77, in Wien und Prag in das Studienjahr 1877/78, in 
Graz und Innsbruck in das Studienjahr 1878/79. Bei allen Universitaten 
datiert der Aufschwung YOm bezeichneten Jahre ab, war jedoch bei den 
einzelnen ein sehr ungleichmassiger. Es betragt namlich der Unterschied 
zwischen del' niedrigsten und del' hOchsten Frequenzziffer bei den medizi-
nischen Fakultaten 

in Wien • • (712 und 2407) 338 % 

" Graz (96" 531) 553 " 
"Innsbruck (39" 301) 771 " 
" Prag (236" 1698) 798 " 
" Krakau. (148" 524) 354 " 

Den grossten Aufschwung hat der Besuch der Innsbrucker Fakultat 
aufzuweisen, welcher sich nahezu verachtfacht hat, eine nahezu gleich 
intensive Zunahme der Frequenz zeigen die beiden Prager Fakultaten. In 
weniger bedeutendem Masse hat sich del' Besuch del' Grazer Universitat 
gehoben, abel' auch verfiinffacht, indess sich jener del' Krakauer und Wiener 
Fakultat mehr als verdreifachte. 
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Die Frequenz der Wiener Fakultat ist somit verhhltnismassig am 
wenigsten gestiegen und datiert der Riickgang der Zahl der Medizinstudieren­
den an derselben schon vom Studienjahre 1886/87. Die Abnahme der Zahl 
der Mediziner an dieser Rochschule yom Studienjahre 1885/86-1892/93, 
also innerhalb 7 Jahren, betragt rund 20 Prozent. 

Innsbruck weist eine kontinuierliche Zunahme der Zahl der Mediziner 
auf, in Graz und an den Prager Fakultaten zeigt die Frequenz, wenn auch 
kleine Schwankungen dazwischen liegen, ebenfalls eine dauemd ansteigende 
Tendenz, in Krakau ist in den letzten Jahren ein Rtickgang eingetreten, 
die Abnahme der Zahl der Mediziner aber eine ganz unbedeutende . 

. Forscht man nach den Ursachen des Aufschwunges, welchen der 
Besuch der medizinischen Fakultaten im vorigen Decennium genommen hat, 
so lasst sich nicht verkennen, dass, abgesehen von dem Einflusse der Auf­
hebung der medizinisch-chirurgischen Lehranstalten, die Frequenz der medi­
zinischen Fakultaten im Ailgemeinen in jener Zeit sehr bedeutend in die Rohe 
gegangen ist, als die Frage der Organisation des Sanitatsdienstes 
in den Gemeinden allmahlich in Fluss kam und sich den Arzten Aus­
sichten auf eine Besserung ihrer Existenzbedingungen wenigstens in der 
Ferne erofi'neten. Damr spricht insbesondere auch der Umstand, dass es 
gerade die Provinz-Universitaten sind, an denen die Zahl der Medizin­
studierenden so bedeutend zugenommen und auf der erreichten Rohe erhalten hat. 

Die nach und nach in der tiberwiegenden Mehrzahl der im Reichsrate 
vertretenen Konigreiche und Lander zur Durchfuhr gelangende erwahnte 
Organisation des Gemeindesanitatsdienstes, die Anstellung von Gemeinde­
und Distriktsarzten mit, wenn auch zumeist sehr bescheidenen, aber immerhin 
fixen Beziigen bilden Anziehungspunkte und erofi'nen dem angehenden Arzte 
bessere Aussichten mr die Zukunft. Dies diirfte ohne Zweifel ein wesent­
licher, aber keineswegs der einzige Grund sein, warum die in der Gesamt­
frequenz der osterreichischen medizinischen Fakultaten hervortretende und 
in dem massgebenden Einflusse der Ziffern der Wiener Fakultat begriindete 
Tendenz zu einem Riickgange des Besuches derselben bei den Provinz­
Universitaten nicht auch in gleichem Masse sich geltend macht. Es kommen 
hierfiir auch noch weitere gewichtige Momente in Betracht. 

Wenn der mit der Organisation des gemaindearztlichen Dienstes not­
wendig verkniipften Dotierung der arztlichen Stellen mit fixen Beziigen und 
der damit gleichzeitig angebahnten Sicherung oder wenigstens Besserung 
der Existenzverhaltnisse der Arzte ein Einfluss auf die Zunahme der Frequenz 
der medizinischen Rochschulen entschieden eingeraumt werden muss, darf 
andererseits der vermehrte Bedarf an Arzten und das in neuerer Zeit ein­
getretene erhOhte Bediirfnis nach arztlicher Hilfe nicht ohne Beachtung bleiben. 

Nach dem Inkrafttreten des Reichssanitatsgesetzes yom 30. April 1870 
war die Zahl der Bezirksarzte eine beschrankte; sehr viele derselben hatten 
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'den Sanitatsdienst in zwei, drei, vier und manche selbst in fiinf politischen 
Bezirken zu besorgen. Ais dann in der Folge, nach Creirung der Bezirks­
arztstellen zweiter Klasse und nach Einfiihrung der Institution der Sanitats­
assistenten der Bedarf an amtsarztlichem Personale stieg und weitere Stellen 
nach und nach systemisiert und besetzt wurden, nahm der staatliche Sanitats­
dienst allein schon uber 300 Arzte in Anspruch. Abgesehen von den fUr 
die Sanitatsdepartements del' Zentralstellen del' politischen Verwaltung 
systemisierten arztlichen Stellen wird in nicht ferner Zeit nahezu jede der 
331 BezirkshauptIDannschaften einen eigenen Bezirksarzt haben und ist 
ausserdem in jedem Verwaltungsgebiete eine entsprechende Zahl von Sanitats­
assistentenstellen systemisiert, so dass die Zahl del' im Staatsdienste bei 
den politis chen BehOrden angestellten Arzte nahezu 400 betragt, welche 
Zahl uberschritten wird, wenn man die in Folge der im verfiossenen Jahre 
durchgefiihrten Organisation des polizeiarztlichen Dienstes in Wien syste­
misierten Stellen mit in Rechnung zieht. Vergleicht man damit die Zahl 
der Arzte iiberhaupt, so ergiebt sich, dass del' Staat allein fiir den Dienst 
bei den politischen BehOrden den achtzehnten Teil aller Heilpersonen und 
den vierzehnten Teil aller Arzte in Anspruch nimmt. 

Abgesehen von der bedeutenden Zahl der staatsarztlichen und der in 
Foige der Gemeindesanitatsorganisation, welche nunmehr ausser in Salz­
burg, Gorz-Gradiska und Schlesien in allen Kronlandern zustande gekommen 
ist, teils schon errichteten, teils in nachster Zeit zu errichtenden gemeinde­
arztlichen Stellen ist auch noch in Betracht zu ziehen, dass bei dem Be­
triebe der Eisenbahnen, namentlich aber bei den Krankenkassen eine sehr 
betrachtliche Zahl von Arzten Stelle findet, die mit fixen oder bei Ietzteren 
wenigstens mit sicheren Beziigen dotiert sind. Insbesondere die Kranken­
kassen und die mit del' Hebung del' Industrie Hand in Hand gehende Aus­
breitung des Wirkungskreises del' letzteren haben erheblich dazu beigetragen, 
arztliche Hilfe allgemeiner zuganglich zu machen und den hiefUr bestellten 
Arzten eine Entlohnung ihrer Miihewaltung auch bei einer BevOlkerungs­
klasse zu sichern, bei welcher sie friiher auf ein Honorar nicht selten nur 
ausnahmsweise rechnen konnten. 

Endlich ist auch del' bedeutende Einfiuss, welchen die Spezialisierung 
·der arztlichen Praxis in neuerer Zeit genommen hat, nicht zu verkennen. 
Dadurch, dass gerade in den Stadten und grossen Gemeinden die praktische 
Ausiibung eines oder einzelner Zweige del' Heilkunde dem einzelnen Arzte 
geniigenden Erwerb abwirft, wahrend del' Bedarf an Arzten, welchs die 
Heilkunde in ihrem ganzen Umfange betreiben, unverandert fortbesteht, 
steigert sich relativ der Bedarf an Arzten iiberhaupt. 

Vergleicht man die Zahl del' Arzte und Wundarzte vor 60 Jahren mit 
dem heutigen Stande, so findet man, dass gegenwartig bedeutend mehr 
Doktoren del' Medizin unter denselben sind als vor 60 Jahren die Summe 
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der Arzte und Wundarzte zusammen betrug. Der in Folge Aufhebung des 
niederen medizinisch-chirurgischen Studiums eingetretene Ausfail an Wund­
arzten ist durch den Zuwachs an Doktoren der Medizin mehr als gedeckt 
worden und zeigen die Frequenzziffern der medizinischen Fakultaten, dass 
dieser Ausfail auch gegenwartig reichlich ausgeglichen wird, wie anderer­
seits nicht zu zweifeln ist, dass in Folge der Sicherung und Festigung 
der Steilung del' Arzte durch die fortschreitende Organisation des Gemeinde­
sanitatsdienstes etc. eine weitere Besserung der Verbiiltnisse eintreten wird. 
In der That konnte auch in den meisten Landbezirken, in welch en bisher 
nul' Wundarzte waren, del' Bedarf an Heilarzten durch Doktoren der Medizin 
gedeckt werden, und lasst sich, da noch keineswegs aile Mittel und Wege, 
um auf eine entsprechende Arzteverteilung hinzuwirken, erschOpft sind, 
sichel' erwarten, dass die Ansiedlung von Arzten auf dem Lande eine nocll 
ausgedehntere werden wird. 

Es ist eine der Aufgaben del' Arztekammern, in diesel' Beziehung 
fordernd einzugreifen, andererseits abel' wird auch die ill Zuge befindliche 
Reform der medizinischen Studien- und Prilfungsordnung auf die Verbiilt­
nisse del' arztlichen Praxis auf dem Lande besonders Riicksicht nehmen. 
Aile diese Momente lassen es sicher erwarten, dass dem Bedarfe an Arzten 
ailenthalben geniigt, und dass die Frequenz del' medizinischen Unterrichts­
anstalten auf der in den letzten Jahren innegehabten Hohe sich erhalten 
wird. (Das osterreichische Sanitatswesen. 1893. Nr. 21 und 22.) 

Bas forensisch. psychiatrische Praktikum in der 
Universitats·lrrenklinik zu Heidelberg. 

Mit dem 2. August d. J. hat in der Irrenklinik Heidelberg ein Kolleg 
seinen Abschluss gefunden, welches das ganze Semester hindurch, von der ersten 
bis zur letzten Stunde samtliche Teilnehmer mit grosstem Interesse gefesselt hat. 

Es ist dies das von Professor Krapelin, Direktor del' Universitats­
Irrenklinik, ins Leben gerufene forensisch-psychiatrische Praktikum, welches 
mit Riicksicht auf auswartige Teilnehmer an jedem Mittwoch Abend von 
6-8 Uhr abgehalten wurde. 

An del' Hand eines konkreten, ill Saale vorgestellten, gerichtlich durch­
weg interessanten Falles wurde die psychiatrische Seite von einem Mediziner 
als Referenten nach vorheriger Vorbereitung in grosserem Vortrag behan­
delt, sodann von dem Korreferenten, einem Juristen, die juristischen bezw. 
verwaltungsrechtlichen Fragen erortert, worauf sodann die Gegensatze 
in den Anschauungen, ebenso andere interessante Seiten von dem 
Direktor beleuchtet wurden. Zweifellos iibt diese Art von Behandlung des 
psychopathischen Materials sowohl auf die Juristen wie auf die alteren 
Mediziner einen eigenen Reiz aus. 

(Arztliche Mitteilungen aus und fiir Baden, 1893, Nll. 19, S. 150.) 
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Geburten 

Lebende am 1. Jan. 1891 

A. Geburten. 
1. Lebendgeborene: 

im Monat, Januar 

" " 
Febrl.lar. 

" " 
Marz. 

" " 
April. 

" " 
Mai 

" " 
Juni . 

" " 
Juli . 

" " 
August. 

" " 
September. 

" " 
Oktober. 

" " 
November. 

" " 
Dezember . 

Zusarnrnen 
Darunter ehelich geboren 

"unehelich " 
2. Totgeborene: 

Darunter ehelich geboren 

" 
unehelich 

" 
3. Mehrgeburten: 

Geburtsfalle 
willinge . Z 

D rillinge . 

Zusarnrnen 
Dal'untel' totgebol'en . 

1. Auf je 1000 Lebende 
1891 entfallen: 

a ) Lebendgeborene liber-
haupt . 
Daruntel' ehelich geb. 

" 
lmehelich 

" b ) Totgebol'ene liberh. 
Danmter ehelich geb. 

" 
unehelich geb. 

2. Auf 100 Lebendgebo-
rene entfallen: 
ehelich ge boren 
unehelich geboren. 

3. Auf 100 Totgeborene 
entfallen: 
ehelich geboren 
unehelich geboJ'en. 

4 Auf 100 Geburtsfalle 
entfallen: 
Mehrgebul'ten . 

Berlin 

m. w. I zus. 

760579 820209 11580788 

2445 2384 4829 
2132 2093 4225 
2349 

2199
1 

4548 
2064 1991 4055 
2176 2063 4239 
2070 2076 4146 
2262 2140 4402 
2350 2129 4479 
2301 2159 4460 
2102 2030 4132 
2222 1994 4216 
2276 2159 4435 

26749[25417 152166 
2333822225 45563 

3411 3192 ; 6603 

901 685 1586 
714 530 1244 
187 155 342 

64~1 
614 

575 1218 
9 15 

649 584 1233 
34 32 66 

35,2
1 

31,0 33,0 
30,7 27,1 28,8 
4,5, 3,9 4,2 
1,2 0,8 1,0 
0,9 0,6 0,8 
0,3 0,2 0,2 

I 

87,2 87,41 87,3 
12,8 12,6 12,7 

79,2 77,41 78,4 
20,8 226 1 

' I 
21,6 

- - I 1,1 

Bonn Breslau Giittingen 

m. w. I zus. m. I w. II zus. m. I w I ZUS. 

18455 21317 39772 153828 18165911335487 11848 '111867 23715 

711141 63 568 557 1125 43 26 69 
87 64: 151 505 481 986 29 29 58 
76 6 1 140 501 543 1044 38 26 64 
60 66i 126 520 467 987 27 28 55 
64 73'1 137 507 492 999 28 20 48 
69 65 ' 134 512 466 978 35 23 58 
68 66 134 560 505 1065 29 21 50 
61 63 124 589 537 1126 28 33 61 
83 61 144 548 505 1053 28 24 52 
61 57 118 

501
1 

475 976 31 24 55 
65 68 133 501 485 986 28 301 

58 
72 67 139 498 500 998 29 30 59 

8291 792 1621 6310 6013 12323 373 314 687 
541 511 1052 5285 5033 10318 316 274 590 
288 281 569 1025 980 2005 57 40 97 

37 33 70 222 193 415 9 8 17 
21 24 45 179 152 331 8 6 14 
16 9 25 43 41 84 1 2 3 

1 
1 24 148 11 

20: 2~1 46 155 137 292 11 11 22 
2' 3 3 3 6 - - -

22 27 49 158 140 298 11 11 22 
2 3 5 9 15 24 1 - 1 

I 

44,9 37,2 40,8 41,0 33,1 36,7 31,4 26,5 29,0 
29,3 24,0 26,5 34,3 27,7 30,7 26,6 23,1 24,9 
15,6 13,2 14,3 6,7 5,4 6,0 4,8 3,4 4,1 

2,0 1,5 1,8 1,4 1,1 1,2 0,8 0,7 0,7 
1,1 1,11 1 1,1 1,1 0,9 0,9 0,7 0,5 0,6 
0,9 0,4 0,7 0,3 0,2 0,3 0,1 0,2 0,1 

65,3 64,5 64,9 83,8 83,71 83,7 84,7 87,3 85,9 
34,7 35,5 35,1 16,2 16,3 16,3 15,3 12,7 14,1 

1 

56;8 72,7 64,3 80,6 78,8 79,8 88,9 75,0 82,4 
~q'2127,3 35,7 19,4 21,2 20,2 11,1 25,0 17,6 

11,4 - - - I - 1,2 - - 1,6 
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Greifswald Halle Kiel Konigsberg Marburg 

m. w. zus. m. w. I zus. m. w. zus. m. w. zus. m. w. zus. 

10420 11225 21645 50705 50874 101579 36690132611 169301 75127 86690 161817 7230 7320 14550 

35 42 77 199 197 396 134 112 246 271 251 522 33 26 59 
35 29 64 146 159 305 108 110 218 217 210 427 26 16 42 
36 35 71 172 198 370 143 123 266 237 245 482 28 39 67 
24 31 55 189 176 365 121 132 253 216 236 452 33 28 61 
25 33 58 176 166 342 130 144 274 251 222 473 23 24 47 
30 20 50 150 175 325 112 124 236 218 214 432 22 22 44 
31 38 69 175 178 353 163 118 281 230 202 432 27 24 51 
28 30 58 181 144 325 148 129 277 226 213 439 25 22 47 
35 27 62 142 177 319 114 106 220 242 212 454 28 25 53 
28 29 57 180 179 359 117 113 230 228 209 437 24 24 48 
29 32 61 158 152 310 100 120 220 228 206 434 17 18 35 
37 23 60 195 150 345 112 103 215 228 223 451 27 22 49 

373 369 742 2063 2051 4114 1502 1434 2936 2792 2643 5435 313 290 603 
273 270 543 1770 1758 3528 1254 1216 2470 2358 2221 4579 171 157 328 
100 99 199 293 293 586 248 218 466 434 422 856 142 133 275 

17 10 27 64 49 113 43 38 81 99 77 176 12 5 17 
14 10 24 54 41 95 32 32 64 80 61 141 5 3 8 
3 - 3 10 8 18 11 6 17 19 16 35 7 2 9 

12 50 29 72 4 
17 7 24 50 48 98 28 30 58 71 71 142 3 5 8 

- - - 2 1 3 - - - - 3 3 - - -
17 7 24 52 49 101 28 30 58 71 74 145 3 5 8 
2 - 2 1 3 4 2 - 2 4 6 10 - - -

35,8 32,9 34,3 40,7 40,3 40,5 40,9 44,0 42,4 37,2 30,5 33,6 43,3 39,6 41,4 
26,2 24,1 25,1 34,9 34,5 34,7 34,1 37,3 35,7 31,4 25,6 28,3 23,7 21,4 22,5 
9,6 8,8 9,2 5,8 5,8 5,8 6,8 6,7 6,7 5,8 4,9 5,3 19,6 18,2 18,9 
1,6 0,9 1,2 1,3 1,0 1,1 1,2 1,2 1,2 1,3 0,9 1,1 1,7 0,7 1,2 
1,3 0,9 1,1 1,1 0,8 0,9 0,9 1,0 1,0 1,0 0,7 0,9 0,7 0,4 0,5 
0,3 - 0,1 0,2 0,2 0,2 0,3 0,2 0,2 0,3 0,2 0,2 1,0 0,3 0,7 

73,2 73,2 73,2 85,8 85,7 85,8 83,5 84,8 84,1 84,5 84,0 84,2 54,6 54,1 54,4 
26,8 26,8 26,8 14,2 14,3 14,2 16,5 15,2 15,9 15,5 16,0 15,8 45,4 45,9 45,6 

82,4 100,0 88,9 84,4 83,7 84,1 74,4 84,2 79,0 80,8 79,2 80,1 44,4 60,0 47,1 
17,6 - 11,1 15,6 16,3 15,9 25,6 15,8 21,0 19,2 20,8 19,9 55,6 40,0 52,9 

- - 1,6 - - 1,2 - - 1,0 - - 1,3 - - 0,6 



464 Bewegung del' BevOlkel'Ung in den preussischen 

Eheschliessungen, 

Sterbefalle 

Berlin Bonn Breslau Giittingen 

B. Eheschliessungen. 
Blutsverwandtschaft del' 

Eheleute: 

ro. i w. J zns. m. 

17647 

Geschwisterkinder 
Onkel und Nichte 

- , , 
- I 

125 -
13 -

c. I. Sterbefiille. 

a) Gestorben i. J. 1891 
nach Altersklassen: 
Obis 1 Jahr 7115 5782 12897 

iiber 1 " 5 " 1960 1914 3874 
" 5" 10 " 330 377 707 
" 10 " 15 " 162 168 330 
" 15 " 20 " 297 261 558 
" 20 " 25 " 490 422 912 
" 25 " 30 " 595 485 1080 
" 30 " 40 " 13831 10831 2466 
" 40 " 50 " 1522 1050, 2572 
" 50 " 60 " 14091 9611 2370 
" 60 " 70 " 11831 1308

1

' 2491 
" 70 " 80 " 886; 1313 2199 
" 80 Jahre I,~';,~~:,o~,'!!',';~i 307 1 6011 908 

187 
55 
11 
4 

18 
27 
21 
56 
65 
53 
39 
48 
19 

w. 

158 
39 
7 
4 
3 

13 
13 
32 
45 
59 
52 
59 
23 

zus. 

373 

345 
94 
18 
8 

21 
40 
34 
88 

110 
112 

91 
107 

42 

603 Zusammen 17639j15725f133364 507 111110 
Ausschl. der Kindel' iill 1 I 

1. Lebensjahre . 105241 9943 120467 416 349 765 

m. w. zus. 

22 

1898 1583 3481 
629 653 1282 
101 136 237 
50

1 

71 121 
98 80 178 

127 106 233 
143 128 271 
3661 330 696 
487 319 806 
398, 327 725 
3911 440 831 
3001 479 779 

69 201 270 

m. 

73 
54 
15 
10 
9 

15 
13 
32 
40 
37 
42 
21 

9 

5057 4853 9910 370 

3159 3270 6429 297 
4634 4287 8921 257 

w. II zus. 

I 
I 156 

-I -
-iI-

I 
42! 115 
40 1 94 
171 32 
7 1 17 
61 15 
9 24 

11 24 
21 53 
23 63 

!~I: ~~ 
15 24 

28311 653 
Ii 
I 

241 I 538 
252 509 b) Gestorb. 1881 iiberh. 1648611456931055 443 3991 842 

Ausschl. del' Kinder iill 
1. Lebensjahre . 9853 892918782 318 2941 612 2834 2754 5588 203 1 193 396 

c) Gestorb. 1876 Uberh. 15736 1343929175 386 350 i 736 4340 3691 8031 378 
Ausschl. del' Kinder iill . I 

1. Lebensjahre . 8518 7521 16039 267 251 518 2532112267 4799 
2. Sterbeziffern n. Alterskl. I 
Anf 1000 Lebende nach I 

Altersklassen entfallen 1 I II 

Gestorbene i. J. 1891: 1 
Obis 1 Jahr . 354,4 293,5

1

', 324,2406,.5 347,31,377,0 415'2'1350'~11383'0 258,°1147,9
1
' 202,8 

iiber 1" 5 " 31,2 30,51 30,9 41,1 28,1 34,5 45,4 46,4
1 

45,9 54,7, 43,9 49,5 
" 5" 10 " 4,9 5,5, 5,2 6,8 4,2, 5,4 6,8i 8,9 7,8 13,81 15,71 14,8 
" 10 " 15 " 2,5 2,51 2,5 2,2 2,3: 2.2 3,1~ 4,4, 3,8 8,6! 6,5 7,6 
" 15 " 20 " 4,4 3,41 3,9 8,3, 1,2 i 4,4 6,01 4,411 5,1 6,3! 4,5 .5,4 
" 20 " 25 " 5,1 4,5 4,8 9,61 4,8, 7,2 7,5 5,61 6,5 7,81 7,1 7,5 
" 25 " 30 " 6,9 5,51 6,2 1~,0 6,3! ~,~ 1~,2 7,8 8,9 12,1 11,0 11,5 
" 30 " 40 " 10,8 7,71 9,1 23,5 10,6 16,0 16,1 11,6 13,6 21,71 12,9 17,1 
" 40 " 50 " 17,3 11,1 14,1 36,4 19,°11 26,4 29,1 14,9 21,2 38,1 18,9 27,8 
" 50 " 60 " 29,71 17,11 22,9 45,6 35,21' 39,5 39,9 22,7 29,7 52,21 20,1 33,5 
" 60 " 70 " 53,21 38,21 44,1 59,4\ 48,0\, 52,3 71,41 47,5 56,4 92,5\ 38,8 60,0 
" 70 " 80 " 115,51' 89,1 98,2136,8109,31'120,1149,°1123,1 131,9119,3152,0139,8 
" 80 Jahre. 220,1 212,71215.2256,8179,7207,92.54,6293,0 282,1 :J19,5 220,6 220,2 

~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~ 
Zusammen 23,21 19,211 21,1 32,7! 23,711 27,91 32,91 26,711 29,5 31,31 23,911 27,6 
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Greifswald Halle Kiel Konigsberg Marburg 

! 
, 

ID. w. zns, ID. w. zus. ID. W. I ZUS. ID. W. I zus. m. I w. II ms. 

165 927 629 1294 96 

- - - - - 7 - - 2 - - 8 - - -
- - - - - 1 - - - - - - - - -

71 65 136 423 330 753 297 239 536 780 670 1450 46 30 76 
23 26 49 146 128 274 116 102 218 222 216 438 22 20 42 

7 9 16 38 28 66 26 29 55 36 55 91 14 11 25 
6 8 14 25 9 34 12 10 22 25 22 47 7 6 13 
9 7 16 28 20 48 23 14 37 34 27 61 4 4 8 

12 7 19 40 22 62 41 24 65 65 25 90 15 4 19 
14 16 30 35 35 70 33 26 59 88 38 126 6 2 8 
25 28 53 96 66 162 70 39 109 186 117 303 23 14 37 
25 24 49 93 66 159 81 36 117 217 122 339 17 12 29 
28 23 51 100 76 176 86 51 137 200 163 363 25 15 40 
41 40 81 96 105 201 45 61 106 179 249 428 21 25 46 
23 37 60 57 90 147 61 71 132 133 283 416 19 29 48 

9 16 25 32 34 66 18 34 52 41 144 185 - 16 16 

293 306 599 I 1209 1009 2218 9091736 1645 2206 2131 4337 219 188 407 

222 241 463 786 679 1465 612 497 1109 1426 1461 2887 173 158 331 
256 254 510 938 783 1721 612 545 1157 2345 1965 4310 295 

195 191 386 659 560 1219 443 399 842 1533 1310 2843 
497 898 718 1616 446 385 831 2147 1887 4034 256 

607 516 1123 296 255 551 1400 1273 2673 

267,9 276,6 272,0 287,4 223,4 255,3 272,2 243,9 258,8 372,3 322,7 347,6 333,3 178,6 248,4 
28,3 29,1 28,7 30,6 27,3 29,0 35,0 31,3 33,2 34,2 33,9 34,0 44,0 39,5 41,7 

7,8 9,3 8,6 7,3 5,6 6,5 7,3 8,1 7,7 5,3 8,0 6,6 24,6 20,3 22,5 
5,6 7,8 6,7 4,8 1,8 3,3 3,7 3,2 3,5 3,5 3,1 3,3 10,2 9,6 9,9 
8,4 6,8 7,6 4,8 3,6 4,2 5,8 4,6 5,3 4,8 3,8 4,3 4,4 4,3 4,3 
7,5 6,7 7,2 6,3 4,0 5,2 6,5 7,2 6,8 5,6 3,2 4,6 9,7 4,5 7,8 

15,6 17,7 16,6 7,3 8,0 7,6 8,9 8,5 8,8 12,5 4,6 8,2 8,3 3,0 5,7 
20,9 19;4 20,1 13,1 9,1 11,1 13,7 8,2 11,0 16,9 8,5 12,2 28,3 14,0 20,4 
27,9 19,0 22,7 20,7 13,2 16,8 24,8 11,2, 18,0 29,8 11,7 " 19,1 27,8 14,8 20,4 
34,5 20,7 26,5 34,1 21,8 27,4 50,0 24,7 36,2 43,6 21,2 29,6 67,0 25,1 41,2 
77,2 50,5 61,2 61,3 45,5 51,9 49,7 46,3 47,7 68,1 43,9 51,5 100,5 73,7 83,9 
74,7 90,2 83,6 97,3 90,1 92,8 128,7 101,7 112,6 124,1 98,0 105,1 165,2 156,8 160,0 

163,6 158,4 161,6 135,0 175,3 156,8 321,4 237,8 261,3 185,5 229,3 217,9 - 432,4 313,7 

28,1 27,3 . 27,7 23,81 19,8 21,8, 24,81 22,61 23,8 29,41 24,6 26,8 30,41 25,7 I 28,0 



466 Bewegtmg der Bevolkenmg in den preussischen 

Sterbefiille, Berlin Bonn Breslau Gottingen 

Todesursachen 
m. I w. zus. m. I w. zus. m. I w. II zus. m. w. II zus. 

Ausschl. der Kinder im 
1. Lebensjahre. 14,2 12,4 13,3 23,2 16,7 19,7 21,2 18,5 19,7 25,7 20,8 23,3 

Auf 1000 Lebende entf. 
Gestorbene i. J. 1881 30,3 25,1 27,6 30,2 23,6 26,7 36,8 29,1 32,7 24,8 26,2 25,5 

Ausschl. der Kinder im 
1. Lebensjahre. 18,7 15,9 17,2 22,3 17,8 19,9 23,2 19,2 21,1 20,1 20,6 20,3 

Auf 1000 Lebende entf. 
Gestorbene i. J. 1876 32,4 27,9 30,1 29,5 23,3 26,2 37,9 26,6 33,6 22,1 

Ausschl. del' Kinder im 
1. Lebensjahre. 18,1 16,1 17,1 21,0 17,2 19,0 22,9 18,7 20,7 

3. Sterbefalle n. Monaten. 
Januar 1342 1220 2562 70 50 120 382 378 760 31 17 48 
Februar 1442 1196 2638 45 39 84 363 339 702 31 25 56 
Miirz 1421 1229

1 
2650 55 44 99 424 381 805 31 29 60 

April 1275 1104 2379 48 39 87 384 387 771 29 37 66 
Mai. 1302 1177 2479 56 39 95 380 394 774 31 15 46 
Juni 1243 1031 2274 42 30 72 416 379 795 31 24 55 
Juli 1559 1431 2990 46 40 86 495 418 913 20 21 41 
Aug-ust 157311447 3020 38 50 88 475 420 895 18 22 40 
September 1607 1382 2989 66 43 109 464 479 943 37 17 54 
Oktober 1421 1228 2649 41 48 89 493 433 926 38 20 58 
November 1637 1576 3213 52 39 91 396 438 834 38 25 63 
Dezember 18171 1704 3521 44 46 90 385 407 792 35 31 66 

Zusammen 17639 15725 33364 603 507 \1110 5057 4853 9910 370 I 283 653 
Auf je 1000 Gest. kommen auf 

die Monate: 

1108,0 
Januar 76,1 77,6 76,8 116,1 98,6 75,5 77,9 76,7 83,8 60.1 73,5 
Februitr 81,7 76,0 79,1 74.6 76,9 75,7 71,8 69,9 70,8 83,8 88;3 85,8 
Miirz 80,6 78;2 79,4 91;2 86,8 89,2 83,8 78,5 81,2 83,8 102,5 91,8 
April 72,3 70,21 71,3 79,6 76,9 78,4 75,9 79,7 77,8 78,4 130,7 101,1 
Mai 73,8 74,8 74,3 92,9 76,9 85,6 75,1 81,2 78,1 83,8 53,0 70,4 
Juni 70,5 65,6 68,2 69,7 59,2 64,8 82,3 78,1 80,2 83,8 84,8 84,2 
Juli 88,4 91,0 89,6 76,3 78,9 77,5 97,9 86,1 92,2 54,0 74,2 62,8 
August 89,2 92,0 90,5 63,0 98,6 79,3 93,9 86,5 90,3 48,6 77,7 61,3 
September 91,1 87,9 89,6 109,4 84,8 98,2 91,8 98,7 95,2 100,0 60,1 82,7 
Oktober 80,5 78,1 79,4 68,0 94,7 80,2 97,5 89,2 93,4 102,7 70,7 88,8 
November 92,8 100,2 96,3 86,2 76,9 82,0 78,3 90,3 84,2 102,7 88,3 96,5 
Dezember 103,0 108,4 105,5 73,0 90,8 81,1 76,2 83,9 79,9 94,6 109,6 101,1 

Zusammen 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 

4. Todesursachen d. Gest. 

1. Angeb. Lebensschw. 1231 933 2164 35 22 57 285 229 514 14 8 22 
2. Atrophie del' Kinder 

(Abzehrung) 623 516 1139 30 28 58 190 153 343 7 1 8 
3. Im Kindbett gestorb. - 179 179 - 3 3 - 29 29 - 5 5 
4. Altersschwiiche (bei 

iib.60Jahre alt. Pel's.) 360 807 1167 23 32 55 129 261 390 14 23 37 
5. Pocken . . . . . 3 2 5 - - - - - - - - -
6. Scharlach 76 74 150 - - - 73 75 148 - - -
7. Maseru und Roteln . 94 82 176 1 31 4 51 49 100 11 9 20 
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Greifswald Halle Kiel Konigsberg Marburg 

I II I II I 
, 

II zus. ID. W. zus. ID. w. zns. m. w. zus. ID. w. zns, ID. w. 

21,9 22,0 21,9 16,0 13,7 14,9 17,2 15,7 16,5 19,5 17,3 18,3 24,5 22,1 23,3 

26,2 25,0 25,6 16,2 21,9 20,0 26,8 26,2 26,5 35,4 26,3 30,6 26,3 

20,5 19,3 19,9 19,0 16,1 17,6 20,0 19,8 19,9 23,8 18,0 20,7 

27,6 29,1 24,1 26,7 22,5 22,1 22,3 35,8 29,4 32,9 26,7 

20,4 18,0 19,1 15,4 15,1 15,3 24,6 20,4 22,4 

35 20 55 91 85 176 74 62 136 176 186 362 12 16 28 
33 2,5 58 80 90 170 59 47 106 135 144 279 13 18 31 
34 43 77 112 79 191 72 55 127 167 141 308 28 9 37 
23 29 52 89 81 170 83 56 139 155 137 292 31 22 53 
17 17 34 101 88 189 81 69 150 182 146 328 13 9 22 
18 21 39 78 53 131 70 82 152 189 192 381 14 16 30 
23 25 48 121 86 207 72 60 132 258 261 519 14 19 33 
22 19 41 119 86 205 82 58 140 232 213 445 13 25 38 
19 26 45 121 100 221 72 55 127 174 171 345 17 10 27 
19 30 49 99 92 191 84 53 137 158 140 298 12 11 23 
25 29 54 96 87 183 74 81 155 176 166 342 25 16 41 
25 22 47 102 82 184 86 58 144 204 234 438 27 17 44 

293 306 599 1209 1009 2218 909 736 1645 2206 2131 4337 219 188 407 

119,6 65,4 91,8 75,3 84,2 79,5 81,4 84,2 82,7 79,8 87,3 83,5 54,8 85,1 68,8 
112,6 81,7 96,8 66,2 89,2 76,6 64,9 63,9 64,4 61,2 67,6 64,3 59,4 95,7 76,2 
116,0 140,5 128,5 92,6 78,3 86,1 79,2 74,7 77,2 75,7 66,2 71,0 127,8 47,9 90,9 

78,5 94,8 86,8 73,6 80,3 76,6 91,3 76,1 84,5 70,3 64,3 67,3 141,5 117,0 130,2 
58,0 55,5 56,8 83,5 87,2 85,2 89,1 93,8 91,2 82,5 68,5 75,6 59,4 47,9 54,1 
61,4 68,6 65,1 64,5 52,5 59,1 77,0 111,4 92,4 85,7 90,0 87,9 63,9 85,1 73,7 
78,5 81,7 80,1 100,1 85,2 93,3 79,2 81,5 80,2 117,0 122,5 119,7 63,9 101,1 81,1 
75,2 62,1 68,5 98,4 85,2 92,4 90,2 78,8 85,1 105,2 100,0 102,6 59,4 133,0 93,4 
64,8 85,0 75,1 100,1 99,1 99,6 79,2 74,7 77,2 78,9 80,2 79,5 77,6 53,2 66,3 
64,8 98,0 81,8 81,9 91,2 86,1 92,4 72,0 83,3 71,6 65,7 68,7 54,8 58,5 56,5 
85,3 94,8 90,2 79,4 86,2 82,5 81,4 110,1 94,2 79,8 77,9 78,9 114,2 85,1 100,7 
85,3 71,91 78,5 84,4 81,4 83,0 94,7 78,8 87,6 92,3 109,8 101,0 123,3 90,4 108,1 

1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 

8 6 14 64 59 123 53 35 88 95 81 176 16 5 21 
I 

1 2 3 74 60 134 33 23 56 89 96 185 2 4 6 
- 1 1 - 2 2 - 7 7 - 13 13 - - -

9 20 29 39 52 91 26 47 73 74 198 272 1 14 15 
- - - - - - - - - - - - - - -

5 5 10 9 5 14 3 4~ I 4 10 4 14 - 1 1 
- - - 1 5 6 34 79 5 1 6 - - -
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Sterbefalle 

8. Diphtherie und Croup 
9. Keuchhusten 

10. Typhus 
10a.Flecktyphus. 
11. Ruhr (Dysenterie) . 
12. Einheim. Bl'echdm-chf. 
13. Diarrhoe del' Kinder 
14. Akut. Gelenkl'heumat. 
15. Sluofeln u. engI. Krkh. 
16. Tubel'kulose. 
17. Krebs. 
18. Wassel'sucht 
19. Apoplexie 
20. Luftl'iihl'enentz. und 

Lungencatarrh . 
21. Lungen- u. Brustfell-

entzUndung . 
22. And. Lungenkrankh. 
23. Herzkrankheiten . 
24. Gehirukrankheiten 
25. Niel'enkl'a,nkheiten 
26. Krampfe . 
27. Selbstmol'd 
28. Mord und Totschlag 
29. Ungllicksfalle 
30. And., nicht angeg. u. 

unb. Todes-Ursachen 
Gestorbene uberhaupt 

Ausserdem: Totgeborene 

5. Sterbeziff.nach bes.T.-Urs. 

BewegUllg der Beviilkerung in den preussischen 

Berlin Bonn Breslau Gottingen 

m. I w. II zus. m. I w. I zus. m. w. II zus. m. w. I zus. 

22 11 538 
109 
110 

546111084 
15711 266 
85 195 

4 5 
3 -

33 156 
9 28 
3 15 

1.58 314 
45 73 
23 38 

30' 26 
1 -
4 3 

56 
1 
7 

8 
1361 
1491 

27 
78 

2738 
446 

66 
705 

884 

-, - -
71 15-

1285 264(; 14 
11801 2671 22 

25 52-
691' 147 1 

1827 4565 111 
685 1131 14 

921 158 -
656 1361 36 

931 1815 8 

1379 125° 1 2629 63 
326 215" 541 4 
510 5971~ 1107 16 
705 577, 1282 38 
427 268' 695 9 

1102 8751 1977 48 
396 12.51 521 7 
13 n 24-

228 591 287 10 

1605 1610 3215 84 
17639 15725' 33364 
901 685 1586 

603 
37 

1 1-
11 25 142 
17 39 481 

6 

130 272 9 6 
396 877 5 3 

7 13 - 1 

5~116i 7~! 
18 32 2-

609 1403 44 31 
22 
1 

10 

29 43 96 174 270 18 
2, 2 14 25 39-

200 426 27 3151 71 226 

9 ~ 22 205
1 

236 441 

511' 114 426 465 891 46 
7 11 83 67 150 9 

211 37 166 255 421 17 
271 65 252 206 458 13 
111 20 136 110 246 9 
4~ 91 460 378 838 24 

3, 10 103 23 126 10 
- - - 2 2-

1 11 75 221 97 9 

17 

28 
9 

16 
12 
8 

15 
2 

2 

15 
8 
1 
2 

75 
40 

1 
37 

26 

74 
18 
33 
25 
17 
39 
12 

11 

79 163 451 5071 958 38 25 63 
507 1110 50,57 4853\' 9910 

33 70 222 193 415 
370 283 653 

9 8 17 

3. 1m Kindbett gestol'b. - 2,2 1,1 - 1,4 0,8 - 1,6 0,9 - 4,2 2,1 
6. Scharlach 1,0 0,91 0,9 - - - 4,7

1 
4.1" 4,4 - - -

7. Maseru und Roteln. 1,2
1 

1'01 1,1 0,5 1,4 1,0 3,3 2;71.[ 3,0 9,3 7,6 8,4 
8. Diphtherie und Croup 71 6,71 6,9 1l,9 5,2 83 10,1 8,ZI 9,4 25,3 21,9 23,6 
9. Keuchhusten 1;4 19' 1,7 2,1 2,3 2;3 1,8 2,uI, 2,2 0,8 - 0,4 

10. Typhus 1,4 1;0 1,2 1,6 - 0,8 1,0 1,311 1,1 3;4 2,5 3,0 
12. und 13. Dian'hoe lmd I 

Brechdm-chfall . 37,5 30,0 336 19,5 13,1 16,1 40,5 29,0'1' 34,2 1l,8 7,6 9,7 
16. Tuberkulose. 36,0 22,3 28;9 60,11 23,5 40,5 51,6 33,5 41,8 37,1 26,1 31,6 
17. RJ:ebs . 5,9, 8,3 72 7,61 13,6 10,8 6,2 9,6, 8,0 15,2 18,5 16,9 
19. Apoplexie 9,3 8,0, 8;6 19,5116,4 17,9 14,7 11,01

1

12,7 22,8 8,4 15,6 
20. Luftrohl'enentz. und 

Lungencatarrh 1) 15,9 14,0 14,9 6,5
1 

9,9 8,3 18,7 16,7 17,6 15,2 21,9 18,6 
21. Lungen- u. Brnstfell-

entziindung. .. 18,1 15,2 16,6 34,1 23,9 287 277 25,6'1 26,6 38,8 23,6 31,2 
23. Herzkrankheiten . 6,7 7,3 7,0 8,7 9,9 9;3 10;8 14 ° 12,6 14,3 13,5 13,9 
24. Gehil'nkrankheiten 9,3 7'01' 8,1 20,6 12,7 16,3 16,4 1l;3113,7 11,0 10,1 10,5 
25. Niel'enkrankheiten 5,6 3,3 4,4 4,9 5,2 5,0 8,8 6,1 7,3 7,6 6,7 7,2 
28. Gewalts. Todesarten2) 8,4 2,4 5,3 9,2 1,9

1 

5,3 11,6 2,61' 6,7 16,0 3,4
1 

9,7 
30. And.n.angeQ'.T.-Ul's.3) 67,1 60,21 63,6119,9 97,5107,7100,8 86,9 93,2 83,7 62,5 73,0 

Gestorbene uberhaupt 231,9 191,711211,11326,71237,911279,1 328,7i267,211295,4 312,31238,51275,4 

1) EinschliessI. Nr. 22 "Andere Lungenkrankheiten". - 2) Umfassend die Nr.27, 28 u. 29. 
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Greifswald Halle Kiel Konigsberg Marburg 

m. w. zus. m. w. II zus. m. I w. II zus. m. I w. I' zus. m. 1 w. zns. , 

14 ~611 30 46 39 85 4~ I 28 70 41 45 86 21 20 41 
1 1 3 1 4 1 3 14 18 32 1 2 3 
4 31 7 4 4 8 41 4 8 21 16 37 1 - 1 

- - - - - - - - - - - - - - -
- - - 2 6 8 - 1 1 1 3 4 - - -

9 14 23 77 77 154 39 38 77 184 177 361 5 6 11 
17 12 29 65 51 116 34 40 74 173 138 311 4 2 6 

1 1 2 - 1 1 1 - 1 3 3 6 - - -
- - - -- 2 2 6 1 7 16 10 26 1 - 1 
38 30 68 180 124 304 156 95 251 266 172 438 39 26 65 
22 26 48 57 63 120 50 45 95 59 71 130 13 8 21 

1 2 3 2 9 11 2 2 4 15 34 49 2 10 12 
11 18 29 55 41 96 44 36 80 83 94 177 10 16 26 

12 14 26 31 33 64 32 28 60 145 201 346 6 4 10 

34 26 60 92 71 163 101 84 185 152 145 297 18 17 35 
1 2 3 18 15 33 12 8 20 44 37 81 8 6 14 
8 9 17 38 37 75 25 37 62 51 60 111 10 6 16 

17 14 31 55 36 91 47 27 74 108 110 I 218 6 3 9 
11 9 20 30 11 41 21 11 32 64 40 104 8 2 10 

7 2 9 75 56 131 27 26 ! 53 131 
106

1 

237 6 2 8 
6 4 10 29 7 36 25 2 i 27 47 10 57 2 - 2 

- - - 1 - 1 2 I - 2 - 1 1 - - -
8 - 8 83 12 45 21 ! 3 I 24 39 9 48 5 1 6 

70 !1118 129 i 13O! 48 259 67 I 61 i 128 276 238 514 34 33 67 

293 306 r 599 1209 100912218 909 736 
1

1645 2206 2131 14337 219 188 

1

407 17 10 I 27 64 49 113 43 38 • 81 99 771 176 12 5 17 
I 

0,91i 0,5 2, rl 
, 

- - 0,41 0,2 
081 

1,0 -
1,51 0,8 - - -

4,7 4,51 4,6 1,81 1,01 1,4 03'1 0,6 1,3! 0,5 0,9 - 1,4 0,7 , 
13;8il - -II - 0,2 1,0 I 0,6 9,3 11,4 0,7, 0,1 0,4 - - -

13,4 14,3: 13,9 9.1' 7,7i, 8,4 11,4 86 10,1 5,51 5,2; 5,3 29,0 27,3 28,2 
1,0 

2,711 

0,5 0;6
1 

° 2i 0,4 0,,') 0:31

1 

0,4 

"'1 
2,11 2,0 1,4 2,71 2,1 

3,8 3,2 0,8 0:8:1 0,8 1,1 1,2 1,2 2,8 1,81 2,3 1,4
1 
-I 0,7 

2321 25:21 
~ 

25,0 24,0 28,91 26,6 19,9 23,91 21,8 47,5 36,31 41,5 12,41 10,9 11,7 
36,5 26;7jl 31,4 35,°1 24,4 29,9 42,5 29,11 36,2 3,5,4 19,8' 27,1 53,9 1 35,5 44,7 
21,1 23,211 22,2 11,21 12,4 11,8 13,6 13,81 13,7 7,9 8,2: 8,0 18,0' 10,91 14,4 
10,6

1 

16,0!, 13,4 10,8 8,1, 9,5 12,0 
11'°:1 

11,5 11,0 10,8: 10,9 13,8 21,91 17,9 

L i , 
I 

12,4, 14,31: 13,4 9,7 9,41 9,5 12,0' 11,0: 11,5 25,2 27,5 26,4 19,4 13,71 16,5 

27,51 I 

, 

16,71 32,6' I 23,2, 27,7 18,1 13,91 16,0 25,S 1 
26,7 20,2

1 

18,4 24,9 23,2 24,1 
7,7 8,0'! 7,9 7,5, 7,3, 7,4 6,8 11,3 9,0 6.8 6,91 6,9 13,8 8,2j 11,0 

16,3 12,5 14.3 10,81 7,11 9,0 12,8 
8,31

1 

10,7 14;41 12,7, 13,5 8,3 4,1 6,2 
10,6 80'1 9;2 5,9 2,2:1 4,0 5,7 3,4 4,6 8,51 

4,61 1 
6,4 11,1 2,7, 6,9 , 

13,4 MI 8,3 12,4 3,71: 8,1 13,1 151 7,6 114' 8~:~1 fi,6 9,7 1.4i 5,5 , , 
' 1 72,1 91,5, 82,2 76,01 73,5; 74,8 58,7 60,3, 59,4 93,1, 90,6 85,8 92;91 89,1 

281,21272,611276,7 238,4: 198,3:1 218,4 247,7[ 225,711237,4 293,6: 245,811 268,0 302,91256,811279,7 

3) Einschl. del' Kr. 1, 2, 4, 5, 11, 14, 15, 18 uncI 26. 
Klinisches Jahrbuch. V. 32 
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Die "Allgemeine Poliklinik" in Wien. 

1. Die "Allgemeine Poliklinik" ist im eigenen Hause am 30. Dezember 
1892 feierlich eroffnet worden, nachdem sie vorher in gemieteten Raumen 
untergebracht gewesen war. Die Anstalt ist gegriindet und wird unterhalten 
von dem Vereine "Allgemeine Poliklinik in Wien". Dieser Verein verdankt 
seine Entstehung einigen Universitatsdocenten, welche Raumlichkeiten zur 
Abhaltung von klinischen Vorlesungen zu besitzen wiinschten, aber von der 
Fakultat dabei nicht unterstiitzt wurden. Der Zweck des 1872 gegriin­
deten Vereines ist nach seinen Statuten, welche von der Statthalterei ge­
nehmigt sind, das Institut "Allgemeine Poliklinik" zur unentgeltlichen am­
bulatorischen arztlichen Behandlung unbemittelter Kranken und zur Erteilung 
von Unten"icht in der praktischen Heilkunde zu erhalten. Ausserdem strebte 
dieser Verein die Enichtung einer Krankenanstalt an, in welcher arme 
Kranke ohne Unterschied der Nationalitat und Konfession sowie ohne Riick­
sicht auf Zustandigkeit Aufnahme finden sollten. Als Protektor des Vereins 
unterstiitzt Erzherzog Rainer eifrig seine Bestrebungen. Besondere Ver­
dienste um den Verein haben sich als Griinder und Direktoren die Pro­
fessoren DDr. Auspitz, Schnitzler und Monti (z. Z. Direktor) erworben. 

Der Verein setzt sich zusammen aus ordentlichen und ausserordent­
lichen Mitgliedern. Ordentliche Mitglieder sind die Abteilungsvorstande 
del' Poliklinik. Die ausserordentlichen Mitglieder sind: 

1. Stifter (welche einen einmaligen Beitrag von mindestens 2000 fl. 
geben), 

2. unterstiitzende Mitglieder (die einen J ahres beitrag von 10 fl. odeI' 
einen einmaligen Beitrag von 100 fl. leisten), 

3. Wohlthiiter (die einen geringeren Beitrag zahlen). 
Die Vereinsleitung liegt dem Prasidium des Kuratoriums und 

der Direktion ob. Das Kuratorium hat zehn Mitglieder, die in del' 
Generalversammlung gewahlt oder durch Kooptierung' ernannt werden. Aus 
der Mitte des Kuratoriums wird das Prasidium durch gemeinschaftliche Ab­
stimmung der ordentlichen Vereinsmitglieder und des Kuratoriums gewiihlt. 
Die Wahl des Prasidiums wird dem Protektor zur Genehmigung unter­
breitet und gilt fUr fiinf Jahre. Die Direktion setzt sich zusammen aus 
dem Direktor, der zugleich Direktor der Anstalt "Allgemeine Poliklinik" 
ist, zwei Stellvertretern desselben, dem Sekretar und dem Rechnungsfiihrer 
des Vereins. Diese Beamten werden in der Plenarversammlung der ordent­
lichen Mitglieder gewahltj die Wahlen sind geheime, schriftlich, und gelten 
fUr fiinf Jahre. Die Wahl des Direktors und seiner Stellvertreter wird 
dem Protektor zur Genehmigung unterbreitet. Der Direktor verb"itt den 
Verein nach aussen, fUhrt die Verwaltung der Anstalt im Verein mit dem 
Sekretar und dem Rechnungsfiihrer. 
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Fiir die Anstalt "Allgemeine Poliklinik" bestehen ebenfalls durch die 
Statthalterei genebmigte besondere Statuten. Demgemass ist der Zweck 
der Anstalt: 

a) die unentgeltliche arztliche Behandlung unbemittelter Kranker, 
b) die Erteilung von Unterricht in I der praktischen Heilkunde. 
Die arztliche Behandlung an der Poliklinik ist hauptsachlich eine 

ambulatorische und geschieht in der Anstalt selbst, nur in besonderen 
Fallen in der W ohnung der Kranken. Von der ambulatorischen Behand­
lung sind ausgeschlossen: 

a) mit Masern, Blattern, Scharlach, Diphtheritis, Typhus exanthema­
ticus, Cholera und epidemischer Rubr behaftete Individuen; 

b) an acuten oder auch chronis chen Krankheiten Leidende, deren Zu­
stand vor aliem physische Ruhe und den Aufenthalt im Bette oder 
im Krankenzimmer erheischt. 

Unter diesen Umstanden bleibt auch die Vornahme chirurgischer 
Eingriffe ausgeschlossen, nach welch en die Operierten wegen zu 
befiirchtender N achblutungen oder aus anderen Griinden nicht so­
fort oder nicht ohne Gefahr das Ordinationslokal verlassen kOnnen; 

c) Geisteskranke; 
d) mit infektiosen Geschlechtskrankheiten Behaftete, welche der dienen­

den oder arbeitenden Klasse angehOren, wenn es ihnen an hiius­
licher Pflege fehlt; ferner solche, welche mit der Pflege von Kin­
dem und endlich Individuen, welche mit der Bereitung oder dem 
Verkaufe von Nahrnngsmitteln beschiiftigt sind - iiberhaupt alie 
jene Individuen, deren aussere Lebensverhiiltnisse entweder nach 
ihrer eigenen Angabe oder nach der begriindeten Annahme des 
ordinierenden Arztes die rasche Heilung verzogern oder die Ge­
fahr der Ubertragung begiinstigen; 

e) bemittelte Kranke mit Ausnahme des Falles einer Gefahr im Verzuge. 
Die in den Punkten a bis d bezeichneten Kranken, bezw. deren Be­

gleiter, sind von dem ordinierenden Arzte sofort auf die Unzulassigkeit der 
ambulatorischen Behandlung des vorliegenden Leidens und auf die Not­
wendigkeit der hiiuslichen oder Spitalsbehandlung aufmerksam zu machen. 
Jene Krankheitsformen, beziiglich deren eine Anzeigeerstattung durch 
eine specielle Vorschrift von den Arzten gefordert ist, sind der politischen 
BehOrde 1. Instanz in der vorgezeichneten Weise anzuzeigen. 

Mit einem Syphilisleiden behaftete Prostituierte sind behufs Verweisung 
an die Spitalspflege der k. k. Polizeidirektion anzuzeigen. 

Von der Verwendung zum Unterricht sind jene Kranken aus­
geschlossen, welche gegen diese ibre Verwendung Einsprache erheben und 
trotz der in humaner Weise gemachten V orstellungen auf ihrer Weigerung 
beharren. 

32* 
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II. Verhaltnis der Anstalt zu den Behorden. Die von dem 
Verein "Allgemeine Poliklinik in Wien" erhaltene Anstalt steht in Bezug 
auf ihre gesamte Gebabrung unter der Aufsicht einerseits der Sanitats- und 
andererseits der UnterrichtsbehOrden. 

Fur die sanitare Gebahrung sind die Sanitatsgesetze und Verordnungen, 
die Bestimmungen des Statuts und die speciellen Anordnungen der Sanitats­
behOrden massgebend. 

Der Magistrat iibt die demselben durch das Gesetz vom 30. April 
1870, R-G.-Bl. 68, zur Pflicht gemachte Aufsicbt uber die Sanitats­
anstalten zunachst durch ein hiermit speciell betrautes offentliches Sanitats­
organ aus. Dem mit dieser Aufsicht betrauten Arzte ist es zur Pflicht 
gemacht, bei seinem haufigen Verkehr mit den leitenden Organen der An­
stalt den behOrdlich als massgebend erkannten Grundsatzen der offentlichen 
Gesundheitspflege in entsprechender Weise Geltung zu verschaffen und in 
diesem Sinne in wohlwollender Weise und soweit als moglich im Wege der 
Verstandigung zu wirken. 

Andererseits wird es aber dem Direktor sowie den samtlichen Funk­
tionaren der Anstalt zur Pflicht gemacht, dem gedachten Arzte, als dem 
Vertrauensmann der BehOrde, mit aHem an die Hand zu gehen, was er in 
Erfullung seiner Pflicht anzusprecben berecbtigi ist und ansprechen wird. 

Innerhalb seines Wirkungskreises ist jedes Organ der Anstalt fur sein 
Thun und Lassen den BehOrden verantwOlilich; der Direktor bezw. der 
Direktor-Stellvertreter uberdies in j enen Fallen, in denen el"wiesen ist, dass 
er die ihm obliegende Uberwachung der Anstaltsorgane nicht oder nicht 
genugend geubt hat. 

Auf alle an der Poliklinik Lehrende und Lemende haben die a1ca­
demischen Gesetze und Verordnungen ihre volle Anwendung zu 
finden. Docenten wie Studierende unterstehen den akademischen BehOrden 
und durfen die Docenten insbesondere ihre Lehrbefugnis daselbst nur 
nach eingeholter l'.iinisterialgenehmigung ausiiben. 

III. Die Abteilungen, ihre Organisation und ihr Personal. 
Die "Allgemeine Poliklinik" teilt sich in Abteilungen fur die einzelnen 
Facher del' praktischen Heilkunde. Die Verteilung' der einzelnen Krank­
heitskategorien unter die betreffenden Abteilungsvorstande, sowie die Ordi­
nationsstunden derselben sind an einem passenden Orte zunachst dem Ein­
gange in die Poliklinik mittelst Anschlages ersichtlich gemacht. 

An jeder Abteilung fungieren: 
a) ein arztlicher Vorstand, 
b) nacb Bedarf zwei bis drei Assistenten, 
c) Aspiranten in unbeschrankter Zahl, 
d) das notige Dienerpersonal. 
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Die Fiihrung des Assistententitels ist nur insoweit zulassig, als 
die Assistenten ausserhalb ihres internen Dienstes jede Bezeichnung ver­
meiden, die zu einer Missdeutung ihrer SteHung oder zur Verwechselung 
mit den klinischen Assistenten der Universitat Anlass geben konnte. 

a) Die Abteilungsvorstande. 

Die ordentlichen Mitglieder des Vereinas sind die Abteilungsvorstande. 

(Aus den Statuten des Vereines.) 
Rechte und Pflichten der ordentlichen Mitglieder. 

§ 9. 1. Jedes ordentliche Mitglied hat das Recht, zugleich aber auch 
die Pflicht, an der Poliklinik zu ordinieren, bezw. Kranke daselbst unent­
geltlich zu behandeln und Unterricht nach Massgabe des fiir diese Anstalt 
genehmigten Statutes (§ 9) zu erteilen. 

2. Jedes ordentliche Mitglied hat Sitz und Stimme in del' Plenar­
versammlung del' ordentlichen Mitglieder, sowie in der Generalversammlung 
des Vereines. 

§ 10. 3. Die ordentlichen Mitglieder haben die Pflicht, fiir die Er­
haltung der unter § 2 angefuhrten Anstalten nach Kraften beizutragen und 
habcn zu diesem Behufe: 

a) eine Eintrittstaxe (z. Z. 400 fl.) zu entrichten, 
b) eine alljahrlich zu bestimmende Quote ihrer Kollegiengelder (z. Z. 

10 Procent) zur Erhaltung der Anstalt beizusteuern, 
c) insofern das Erfordernis der Anstalten auch durch die ausserordent­

lichen Mitglieder nicht gedeckt wird, an dem Deficit zu gleichen 
Teilen zu participieren, d. h. im BedarfsfaHe die Ausgaben zu 
gleichen Teilen zu decken. 

(Aus den Statuten fUr die Allgemeine Poliklinik.) 
Die Abteilungsvorstande mussen zur Ausiibung der arztlichen 

Praxis in Wien berechtigt sein und dem Lehrkorper der Wiener medi­
zinischen Fakultat angehoren. Sie haben die Verpflichtung, die 
Universitatsferien ausgenommen, an der Poliklinik unentgeltliche Ordinationen 
zu den vereinbarten Stun den zu erteilen und Vortrage uber diejenigen 
Facher del' praktischen Heilkunde, zu deren Unterricht sie 
durch die Ernennung oder Habilitierung als Professoren oder 
Privatdocenten an der Universitat Wien autorisiert sind, an dem 
Institut zu halten. Sie haben sich auch im VerhinderungsfaHe gegenseitig 
zu vertreten, wenn nicht anderweitig vorgesorgt ist. Es steht ihnen das 
Recht ZU, die sich meldenden Kranken (mit Ausnahme del' vorher bezeich­
neten) zum Unterrichte zu verwenden. 

Bei diesel' Verwendung hat die Verfolgung des Heilzweckes in aHem 
und jedem als das oberste und entscheidende Princip zu gelten und sind 
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hierbei die in sanitatspolizeilicher Hinsicht in Betracht kornrnenden, in be­
stehenden Vorschriften begriil1deten, oder sich aus der Sachlage selbst er­
gebenden Riicksichten zurn Wohle del' Kranken wie des Institutes zu 
befolgen und zu wahren. Die Abteilungsvorstande sind berechtigt, die 
wissenschaftlichen Behelfe der Poliklinik zu Lehrzwecken zu benutzen. 

Die Neuwahlen von Abteilungsvorstanden finden auf Antrag 
von drei Abteilungsvorstanden mit Zweidrittel-Majoritiit der sarntlichen Ab­
teilungsvorstande statt. Bei einer solchen Wahl haben Assistenten der 
Poliklinik, welche zugleich Privatdocenten der Universitat sind, caeteris 
paribus ein Anrecht auf besondere Beriicksichtigung. Das Resultat jeder 
Wahl ist im Wege der politischen BehOrde I. Instanz der Statthalterei 
anzuzeigen. 

Bei freiwilligem Austritte eines Abteilungsvorstandes ist eine vierlel­
jahrige Kiindigung einzuhalten. Del' Antrag auf Ausschliessung eines Ab­
teilungsvorstandes ist schriftlich durch drei A bteilungsvorstande bei dem 
Direktor zu stellen, welcher eine ausserordentliche Sitzung des Plenums der 
Abteilungsvorstande mit Ausschluss des fraglichen Mitgliedes einberuft. 
tiber den Antrag kann nur durch Zweidrittel-Majoritat samtlicher Abteilungs­
vorstande entschieden werden. 1m Falle des Ausschlusses eines Abteilungs­
vorstandes haben seine Funktionen sogleich aufzuhOren. Die Verhal1dlungs­
alden iiber eine beantragte oder vollzogene Ausschliessung eines Abteilungs­
vorstandes sind vollstandig und irn Original der politis chen BehOrde 
I. Instanz behufs Vorlage an die Statthalterei einzusenden. Die von del' 
Kaiserlich Koniglich niederosterreichischen Statthalterei wegen wiederholter 
Verletzlmg del' sanitaren Vorschriften oder del' An stalts statuten , und zwar 
auf Grund einer gepflogenen Untersuchung und nach AnhOrung von Sach­
verstandigen geforderle Suspendierung oder Entfernung eines Abteilungs­
vorstandes von dieser seiner Funktion ist sofort zu vollziehen, unbeschadet 
del' von dem Betreffenden etwa angemeldeten oder eingelegten Berufung 
gegen die beziigliche Entscheidung. 

b) Die Assistenten. 

Bewerber um Assistentenstellen miissen in jeder Hinsicht un­
beanstandet, an einer inlandischen Universitat promoviert sein und 
die Berechtigung zur Ausiibung der arztlichen Praxis in Wien nachweisen. 
Auch sollen sie nach erlang·tern Diplome rnindestens ein halbes Jahr lang 
an der Poliklinik oder in einem der drei Kaiserlich Koniglichen Kranken­
hauser als Aspiranten in belobter Weise beschiiftigt gewesen sein. Um in der 
Eigenschaft eines Assistenten der Poliklinik in Verhinderung des Abteilungs­
vorstandes selbstandig die Leitung der Abteilung zu fUhren, bedarf es einer 
mindestens sechsmonatlichen Dienstzeit als Assistent an der betreffenden 
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Abteilung und €lines Beschlusses des Gremiums der Abteilungsvorstiinde 
sowie der Genehmigung des Magistrates. 

Die Ernennung der Assistenten erfolgt auf schriftlichen Vor­
schlag des Vorstandes der Abteilung, fiir welche der Assistent ernannt 
weriten solI, mit einfacher Majoritat der Abteilungsvorstiinde auf zwei Jahre. 
Die abgelaufene Dienstzeit €lines Assistenten kann von Jahr zu Jahr ver­
langert werden. Die Assistenten haben bei den Ordinationen und V or­
lesungen regelmassig zugegen zu sein und die Abteilungsvorstande dabei 
zu unterstiitzen. 

Assistenten, welche zugleich Privatdocenten sind, konnen 
mit Bewilligung des Plenums der Abteilungsvorstande ihre V orlesungen mit 
Benutzung des Materials der Poliklinik nach Vereinbarung mit· dem Ab­
teilungsvorstande abhalten, falls die UniversitatsbehOrde hierzu die Geneh­
migung erteilt und von dem Magistrate hiergegen keine Einsprache er­
hoben wird. 

Assistenten, welche nicht Privatdocenten sind, sind zur Ab­
haltmlg von Privatkursen ill allgemeinen nicht berechtigt; doch konnen 
verdienstvolle Assistenten, welche wenigstens zwei Jahre an €liner Abteilung 
gedient haben und zweifellos die notige Befahigung besitzen, fiir eine be­
stimmte Zeit hierzu ermachtigt werden und zwar: 

1. wenn sie den Abteilungsvorstand wahrend dessen Urlaub verlreten, 
ausserdem 

2. wenn es sich um Specialkurse handelt, die eine Erganzung zu den 
V orlesungen des V orstandes bilden, 

3. auch in diesen beiden Fallen nm dann, wenn ill Einverstandnis 
mit dem betreffenden Abteilungsvorstande das Plenum die Erlaubnis 
hierzu erteilt. 

Der Abteilungsvorstand kann einem Assistenten nur €linen Urlaub bis 
zu acht Tagen gewahren, wovon der Direktor zu verstandigen ist. Um 
einen langeren Urlaub zu erhalten, ist eine schriftliche Eingabe an die 
Direktion erforderlich; die Bewilligung erfolgt durch den Verwaltungsaus­
schuss oder in dringenden Fallen dmch den Direktor gegen nachtragliche 
Genehmigung des ersteren. Der Antritt und die Beendigung des Urlaubs 
sind der Direktion schriftlich anzuzeigen. 

Die beabsichtigte Einstellung seiner Funktionen muss der Assistent 
€linen Monat zuvor der Direktion schriftlich bekannt geben. 

Gegen Assistenten, die ihren Verpflichtmlgen nicht nachkommen, oder 
das Institut in irgend €liner Weise schadigen, ist von dem Direktor die 
Disciplinar-Untersuchung einzuleiten. TIlre sofortige Entlassung kann von 
dem Plenum der Abteilungsvorstiinde durch Majoritat beschlossen werden. 
TIlre Suspendierung yom Dienste kann der Direktor im Ein verstandnisse 
mit dem betreffenden Abteilungsvorstande unmittelbar verfiigen. Falls dieses 
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Einverstiindnis nicht erzielt wird, ist die Entscheidung iiber die in An­
regung gebrachte Suspension dem Plenum del' Abteilungsvorstande anheim 
zu geben. Die Durchfiihrung del' Disciplinar- Untersuchung obliegt dem 
Direktor, die Fallung des Erkenntnisses dem Plenum del' Abteilungsvor­
stande. Die verfiigte Suspendierung eines Assistenten odeI' dessen bleibende 
Entfernung yom Dienste ist del' politischen Behiirde 1. Instanz anzuzeigen. 

c) Die Aspiranten. 

Als Aspiranten konnen nul' promovierte .A.rzte aufgenommen werden, 
nachdem sie an del' Abteilung, an del' sie fungieren wollen, gegen vor­
herige Meldung beirn Vorstande wenigstens 14 Tage hospitiert haben. 
Nach Ablauf diesel' Zeit richtet del' Kandidat unter Beilage seines Diploms 
ein schriftliches Ansuchen um Aufnahme an die Direktion, iiber welches 
del' Direktor irn Einvernehmen mit dem Abteilungsvorstande entscheidet. 
Das Resultat wird dem Kandidaten vom Abteilungsvorstande miindlich mit­
geteilt. Durch die Aufnahme iibernimmt del' Aspirant die Verpflichtung, 
taglich rechtzeitig zur Ordination zu erscheinen und derselben bis zum 
Schlusse beizuwohnen; er hat in jeder Beziehung den Weisungen des Vor­
standes und del' Assistenten Folge zu leisten. Er hat die Protokolle zu 
fiihren und aIle ihm zugewiesenen arztlichen Verrichtungen vorzunehmen, 
ein jedes selbstandige arztliche Handeln ist ihm jedoch untersagt. 

Ein Urlaub kann dem Aspiranten von seinem Vorstande nur auf acht 
Tage bewilligt werden, wovon del' Direktion schriftliche Mitteilung zu er­
statten ist; langere Urlaube bis zu vier Wochen bediirfen eines schriftlichen 
Ansuchens an die Direktion, welche den Abteilungsvorstand von del' Ge­
wahnmg verstandigt. Fiir eine noch langere Zeit kann ein Aspirant iiber­
haupt nicht beurlaubt werden; er tritt in diesem Falle aus del' Anstalt aus 
und kann bei seiner Riickkehr gegen eine einfache Meldung in del' Kanzlei 
wieder eintreten, sobald del' Abteilungsvorstand him'mit einverstanden ist. 
Ein Aspirant, del' iiber acht Tage ohne Urlaub oder sonst unentschuldigt 
ausbleibt, wird aus del' Liste del' Aspiranten gestrichen. 

Disciplinar - Vergehen del' Aspiranten miissen der Direktion gemeldet 
werden; die Suspension vom Dienste kann direkt vom Abteilungsvorstande 
verfiigt werden. 

Auf ein Dienstzeugnis haben nur solche Aspiranten Anspruch, welche 
wenigstens sechs Monate in einer Abteilung ununterbrochen Dienste geleistet 
haben. Die Ausstellung er£olgt in del' Regel nl1r beim Austritte. J edem 
Assistenten und Aspiranten steht es frei, samtliche von den Abteilungs­
vorstanden der "Allgemeinen Poliklinik" an derselben gehaltene Vorlesungen 
nach geschehener Anmeldung unentgeltlich zu frequentieren. Die Assistenten 
und Aspiranten sind Arzte des Instituts und stehen nicht nul' in einem 
Privatverhiiltnisse zu ihrem Vorstande. 
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IV. Das neue Gebaude ist in der Mariannenstrasse (No. 10) gelegen, 
welche, parallel der .Alserstrasse, dicht hinter dem .Allgemeinen Krankenhause 
verlaufi. Es hat eine Front von 45 m und eine Tiefe von 200 m mit 
einem Flacheninhalt von mehr als 8000 qm. Es wird begrenzt, ausser von 
der Mariannenstrasse, an der rechten Seite von der Hofergasse und in einem 
kleinen Teil von der Nadlergasse, an der linken Seite von einem Grund­
stuck mit grossem Garten und an der Hinterfront von der Lazarettgasse. 
Die fir die Zwecke der Poliklinik projektierten Gebaude sind noch nicht 
aIle errichtet. 

Das Hauptgebaude an der Mariannenstrasse enthiilt Kellergeschoss, 
Erdgeschoss und dariiber drei Stockwerke. 1m Keller befinden sich die 
Heizanlagen, besondere Kaloriferen fUr das prachtige Treppenhaus. Besonders 
erwahnenswert sind dort ferner 1. die Einrichtung der orthopadischen An­
stalt, 2. die hydrotherapeutische Kureinrichtung; 1) letztere ist mit Bade­
und Douche -Vorrichtungen in der Weise ausgestattet, dass eine grossere 
Anzahl von Horern dort in der Hydrotherapie Unterricht erhalten kann. 

Durch den Haupteingang, der in der Mitte der Front gelegen ist, 
treten Kranke und Studierende zur abenen Erde ein. Dort befindet sich der 
Hausmeister, der bereitwilligst den Kranken liber die verschiedenen Ab­
teilungen Auskunft giebt. Eine kune Treppe fihrt zum Erdgeschoss, in 
dem sich links die Kanzlei, rechts die Apotheke und daneben je eine poli­
klinische Abteilung befinden. 1m ersten und zweiten Stock sind je drei 
Abteilungen untergebracht. 1m dritten Stock sind die Zimmer der Direktion, 
Sitzungssaal, Bibliothek, sowie provisorisch die Laboratorien fUr Bakterio­
logie und medizinische Chemie. Die Kinderabteilung besitzt noch ein be­
sonderes Laboratorium, das von Professor Dr. Monti auf eigene Kosten 
eingerichtet ist und unterhalten wird . 

. Jede poliklinische Abteilung besteht aus einem Warteraum fUr die 
Kranken, einem Untersuchungszimmer, in dem die Abfertigung der Kranken 
erfolgt, einem grosseren Raum, 7 '77 m breit und 7 m tief, der als Horsaal 
benutzt wird. In dem letzteren befinden sich keine Banke. Der Docent 
spricht neben dem Untersuchungstisch und die Horer sitzen auf niedrigen, 
runden Stuhlen ohne Lehnen (Schusterscheme]n) im Halbkreis um den 
Docenten, nach Belieben dicht gedrangt. Die vorzustellenden Kranken 
konnen sich in Kabinen, die im Warteraum gelegen sind, vor dem Betreten 
des Horsaals entkleiden. Beim Verdacht auf Infektionskrankheiten erfolgt 
die Entkleidung in einem lsolierraum. Bei der Einteilung der Ordinations­
zimmer ist darauf Rucksicht genommen, dass dieselben sowie auch die 
zehn Horsiile fiir gleiche oder doch fUr verwandte Specialfacher verwendet 
werden Mnnen. 

1) Von Professor Winternitz auf eigene Kosten hergestellt. 
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Ungewohnlich grosse Fenster erhellen bei Tage die Raume; als kiinst­
liches Licht dient in erster Linie Elektrizitat, und zwar wurde hierbei del' 
Gleichstrom verwendet, weil diesel' gleichzeitig auch fiir sonstige wissen­
schaftliche Untersuchungen bessel' verweriet werden kann. Ausser dem 
elektrischen Licht ist iiberall auch Gas vorhanden. 
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Einteilung des arztlichen Dienstes Juni 1893. 

I 

Tagliche Ordination Tageszeit Abteilungsvorstande 

Fur inn ere Kmnkheiten 91/ 2-11 Prof. Dr. Emil Ritter von 
Stoffeld 

FiIr inn ere Kmnkheiten 10-12 Kaiserlich. Rat Prof. Dr. 
Wilhelm Winternitz 

Fur innere Krankheiten 2- 4 Prof. Dr. S. Ritter v. Basch 
FUl' N ervenkrankheiten und 

Elektrothempie 12- 2 Prof. Dr. l\foritz Benedikt 
FUr Kmnkheiten del' Hals- (Prof. Dr. Johann Schnitz-

und Brustorgane 8-10 ler t) 
Fiir Kmnkheiten der Bauch- Sanitatsrat Primararzt 

organe 5- 7 Prof. Dr. Leop. Oser 
FUr Hautkmnkheiten und Docent Dr. Hans Ritter 

Syphilis 8-10 v. Hebra 
Fur chirurgische Krankheiten 10-12 Docent Dr. Viktor R. von 

Hacker 
Fur chirurgische Krankheiten 2- 4 Docent Dr. Jill. Hochenegg 
FUr chirurgische Krankheiten 8-10 K.k.General-Stabsarzt a.D. 

FUr Krankheiten del' 
Doc. Dr. Ignaz N eudorfer 

Harn- K. k. Regierungsrat Prof. 
organe 11-12 Dr.Anton Ritter v.Frisch 

Flir Krankheiten der Harn-
organe und Syphilis . 3- i5 Docent Dr. Josef Griinfeld 

Fur Frauenkrankheiten 11-12 Docent Dr. Gustav Lott 
FUr Kinderkrankheiten 10-12 Prof. Dr. Alois JliIonti 
FUr Kinderkrankheiten 1/21- 2 Docent Dr. Ferdinand 

FrUhwald 
FUr Augenkrankheiten 8-10 Prof. Dr.Ludwig JliIauthner 
FUr Augenkrankheiten 11-12 Prof. Dr. August Ritter 

v. Reuss 
FUr Ohrenkrallkheitell . 4- i5 Prof. Dr. Viktor Urban-

tschitsch 
Laboratorium fUr Chemie. - Prof. Dr. Julius l\iauthner 
Laboratorimll f. Bakteriologie - Prof. Dr. Richard Paltauf 
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V. Die Krankenhausanlagen. Mit dies em poliklinischen Gebaude 
hiingt durch einen nach allen Seiten bedeckten Gang zusammen nach del' 
rechten Seite, der HOfergasse zu, del' Kinderpavillon mit 38 Betten, dann in 
del' Mittelaxe des Hauptgebaudes ein Pavillon mit 26 Betten fiir Erwachsene 
zur Benutzung fiir die Abteilungsdirigenten und ausserdem 20 Betten, welche 
Professor Win tern i t z auf eigene Kosten hergestellt hat und unterhiilt fiir 
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hydrotherapeutische Zwecke. Zusammen sind demnach 84 Krankenbetten vor­
handen; die Anzahl derselben solI bis auf 200 vermehrt werden, so dass jede 
Abteilung 10 Betten zur Verfiigung haben wird. Es befinden sich ferner in 
diesen Gebauden ein Inhalatorium, ein kleiner und ein grosserer Operationssaal. 
Hervorzuheben ist, dass der Fussboden mit Xylolith belegt ist und alle 
Wande mit Olfarbe gestrichen sind. Die Kranken sind in freunc1lichen 
Raumen mit je vier bis sechs Betten untergebracht. Neben Gas ist elek­
trische Beleuchtung reichlich vorgesehen. Fiir die Krankenhausabteilung 
der Poliklinik sind Statuten, Hausordnung und Dienstanweisung fiir das 
Wartepersonal durch Statthalterei-Erlass genehmigt; diese sind im Berichte 
des Wiener Stadtphysikats wortlich mitgeteilt (XVII-XX). 

VI. Die Apotheke. Die in del' Poliklinik eingerichtete Apotheke ist 
eine Dispensieranstalt mit zwei Gehilfen, welche yom Gremium der 
Apotheker eingerichtet und unterhalten wird; die Poliklinik gewahrt 
nur Raum, Heizung und Beleuchtung. Fiir die Recepte, welche auf Kosten der 
Poliklinik angefertigt werden, sind 60 Pro cent und fiir diejenigen, welche auf 
Kosten del' Patienten angefertigt werden, 20 Pro cent Rabatt bewilligt. 
Einen lTherschuss aus del' Apotheke erhalt das Gremium der Apotheker. 

VII. Die Baukosten betrugen circa 600000 fl., darunter 244000 
fill' das Gebaude. Dabei ist zu erwiihnen, dass del' Architekt, Baurat 
A. Streit, zwei Jahre hindurch Zeit und Arbeit unentgeltlich dem Bau 
del' Poliklinik gewidmet hat. Die Fassade del' Poliklinik hat ein Mitglied 
des Knratoriums auf seine Kosten fiir 5000 fl. herstellen lassen. Del' 
Kinderpavillon ist auf Kosten eines Wohlthaters fiir 150000 fl. erbaut. 
Eine Reihe von Wohlthatern, an del' Spitze del' Kaiser und Erzherzog 
Rainer, haben namhafte Betrage, das fiir diesen Zweck gebildete Damen­
komitee (Frau Erzherzogin Marie Rainer, Fiirstin Metternich) hat 
150000 fl. gespendet. 

VIII. Leistungen del' Poliklinik. Es sind im Jahre 1892 44686 
(25235 mannliche und 19451 weibliche) Kranke in del' Poliklinik behan­
delt; diese Zahl betrifft nur Personen (nicht Krankheitsfalle). Unter An­
wendung von Zahlkarten 1) wird eine genaue und sichere Buchfiihrung 

1) Zahlkarte. 
Datum ............ .. 

Abteihmg: Docent Dr. v. Hebra. 
Name _.................... ......... . 
Alter 
Le(lig - Verheiratet . 
Beschliftigung ................................. . 
(bei Kindern: Beschiiftigung der Eltern) 
Wohnort .......... _..... ..................... .. ................... .. 
Diagnose .............................................................................................. .. 
Wurde in die Privatbehandlung 

in ein Spital verwiesen. 

J.-Nr ............................. . 
Prot.-Nr .................... . 
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uber die Benutzung der Anstalt gefiihrt, so dass eine zuverlassig'e Statistik 
aufgestellt werden kann. 

Seit dem Bestehen der Poliklinik sind in den 18 Abteilungen der­
selben 655000 Kranke behandelt, 45 Docenten, 180 Assistenten und 640 
Aspiranten thatig gewesen, wahrend 16725 Horer die Poliklinik besticht 
haben. Zur Zeit werden 34 Assistenten und 50 Aspiranten beschaftigt. 
Die Anzahl der Horer betrug 508 im Jahre 1890/91 und 483 im Jahre 
1891/92; die meisten von ihnen sind Arzte. 

Samtliche Horer, mit Ausnahme derjenigen, welche in den Ferien­
monaten August und September die Vorlesungen besucht haben, sind bei 
der Universitats-Quastur inskribiert; die Horer der Poliklinik zahlen zu den 
ausserordentlichen Horem der Wiener medizinischen Fakultat. 

IX. De rEt at. Die Au s gab e n fur die Poliklinik belaufen sich 
j ahrlich auf ca. 25000 fl. Samtliche Arzte: Abteilungsvorstande, Assistenten 
und Aspiranten - mit Ausnahme von zwei Assistenten, welche die Spi­
talsabteilung bedienen- erhalten kein Honorar. Fur zwei Assistenzarzte 
und fur Wartung der Kranken im Spital durch vier barmherzige Schwestem 
beliefen sich die Ausgaben im letzten Rechnungsjahr auf 1002 fl.; fur 
einen Buchhalter, einen Kanzlisten, einen Diener und acht Warterinnen 
wurden 4182 fl. Gehalt gezahlt. 

Die Einnahmen bestehen aus 10000 fl. jahrlicher Beitrage von 
Wohlthatem, aus einem Zuschuss des Unterrichtsministeriums von 1000 fl., 
aus ca. 1000 fl. Kollegiengeldem von seiten der Abteilungsvorstande und 
aus ausserordentlichen Beitragen, welche durch Veranstaltungen des Damen­
komitees und auf andere Weise beschafft werden. 

Das Verhaltnis zwischen der Poliklinik und den Arzten del' 
Stadt ist ein gutes, weil zahlungsfahige Kranke durch das Statut und einen 
Anschlag im Treppenhaus von der Behandlung ausgeschlossen sind. Auch 
bestehen keinerlei Vertrage mit Krankenkassen und anderen Krankenvereinen. 

In den Universitats-Kliniken bestehen ausserdem Ambulatorien, 
in denen jahrlich mehr als 90000 Kranke behandelt werden. Auch 
besitzen einige Arzte gemeinschaftlich ein Ambulatorium im Alsergrund. 
Die Bezeichnung "Poliklinik" darf von Arzten nicht gebraucht werden. 
"Unentgeltliche Ordinationsstunden" "Ambulatorium" durfen sie nur anzeigen. 
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Amtliche Bekanntmachungen. 

Einnahme aus den Betten I. und II. Klasse in den Universitiits·Kliniken. 

U. I. 1953/92. Berlin, d. 17. Hai 1893. 

Auf die infolge meines Runderlasses yom 20. April v. J. - U. 1. 169 
- erstatteten Berichte erwidere ich den Herren Universitats-Knratoren 
ergebenst, dass dnrch dies en Erlass weniger beabsichtigt war, eine Steige­
rung der Einnahmen aus den Betten I. und ll. Klasse bei den Universitats­
Kliniken durch ErhOhung der VerpfJ.egungssatze herbeizufiihren, als vielmehr 
festzustellen, ob die Direktoren der Kliniken auf eine Steigerung dieser 
Einnahmen durch eine moglichst starke Belegung dieser Betten bedacht 
sind. Zu dem Zwecke sollte die A.nzahl der VerpfJ.egungstage angegeben 
werden, an welchen jedes Bett durchschnittlich in den letzten Jahren be­
legt gewesen ist. Die Einnahmen der Kliniken auf diesem Wege zu ver­
mehren, erscheint um so notwendiger, als in den Etats der letzteren die 
Einnahmen aus den Hebungen von den Kranken in der Weise berechnet 
sind, dass der Regel nach eine Belegung der Betten an 300 Tagen des 
J ahres angenommen wird. Wie die hier aufgestellte, in sechs Exemplaren 
beigeschlossene Nachweisung iiber die Belegung der Betten 1. und II. Klasse 
bei den Universitats-Kliniken in den Jahren 1. April 1887 bis dahin 1892 
ergiebt, trifft die obige Annahme in den wenigsten Fallen zu. Ew. Hoch­
wohlgeboren ersuche ich daher ergebenst, gefalligst die Direktoren der 
dortigen Kliniken anzuweisen, dafiir Sorge zu tragen, dass die in Rede 
stehenden Betten thunlichst an mindestens 300 Tagen im Jahre belegt 
werden. 

An 
die Konigl. Universitats-Kuratoren. I. A. 

de la Croix. 
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Nachweisung ' ) fiber die Belegnng der Betten I. nnd II. Klasse bei den 
Universitlits·Kliniken in den Jahren yom I. April 1887 bis dahin 1892. 

Jahr 

1887/88 
1888/89 
1889/90 
1,1390/91 
1891/92 

1887/88 
bis 

1891/92 

1887/88 
bis 

1891/92 

1887/881 
1888/89 
1889/90 / 
1890/91 
1891/92 

1887/881 
1888/89 
1889/90 / 
1890/91 
1891/92 

Zahl del' 

Betten 

I. I II. 

Klasse 

4 
4 
4 
4 
4 

12 
12 
12 
12 
12 

Anzahl del' l.Anzahl del' Ver-
V fl . pflegungstage, 

erp egungs- welehe hiernaeh 
tage, an wel- d h h ·ttl" h h d Bette nrc se III Ie 
e en. n auf jedes Bett 

I. I II. I. I II. 
Klasse belegt Klasse 
gewesen sind kommen 

I. Universitiit Konigsberg. 

a) Medizinisehe Klinik. 

655 
783 

1239 
943 
788 

2856 
3435 
3283 
3325 
3230 

b) Chirurgisehe Klinik. 
Naehriehten hieriiber liegen nieht VOl'. 

c) Frauen-Klinik. 

Bemerkung·en 

2 1 6 I 225 I 6975 I 221/212321/2 
/ 

Angaben fiber die einzelnen Jahre 
feblen. (dnrehschnittlich) 

d) .Angen-Klinik. 

5 /5140 1 670512053h 12681 / 5 

2. Universitiit Berlin. 

a) Chirurgisehe Klinik, Ziegelstrasse. 

7 27 2332 546413331/'120210/2'1 
7 27 2115 6267 302'/7 232' /0 

7 27 2050 6948
1

2926/. I 2.57 1/ 2./ 

7 27 2213 6237 316'/. I 231 
7 27 2586 5814 3693/. I 215'/3 

b) Fra uen- Klinik, Artill e ri es trass e. 
5 6 1239 102312474/5 170'12 
5 6 1021 1374 204'/5 229 
5 6 1161 1266/232'/5 211 
5 6 1080 1539 216 256'/2 
5 6 986 1522 197'/; 253'/3 

') Bei einigen Kliniken sind naeh del' Ubersieht die Betten I. und II. Kl. 
durehsehnittlieh an mehr als 365 Tagen im Jahre belegt gewesen. Es erkHirt 
sich dies damus, dass voriibergehend mehr Kmnke I. und II. Klasse in del' 
Klinik verpflegt worden sind, als Betten fUr solche Kranke etatsmassig vor­
handen waren. 
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Anzahl del' Anzahl del' Ver-
Zahl del' Verpfiegungs- pfiegungstage, 

welche hiernach 
Betten tage, an wel- d urchschnittlich 

Jahr chen d. Betten auf jedes Bett Bemerkung'en 

1. 1 II. I. 1 II. I. 1 II. 

Klasse Klasse belegt Klasse 
gewesen sind kommen 

3. Universitat Greifswald. 

a) Medizinische Klinik. 

1887/88 1 5 358 971 358 194' /5 

1888/89 1 5 145 1302 145 2602/5 

1889/90 1 6 201 1365 201 227'/2 
1890/91 1 6 112 2100 112 350 
1891j92 1 6 207 1869 207 311'/2 

b) Chirurgische Klinik. 
1887/88 2 5 560 1236 280 247'/0 
1888/89 2 5 189 1053 94' /2 2103/ 5 

1889/90 2 6 390 1327 195 221'/8 
1890/91 2 6 369 1796 184' /2 299' /3 

1891/92 2 6 444 2102 222 350' /3 

c) Frauen-Klinik. 
1887/88 2 4 56 1222 I 28 305' /2 
1888/89 2 4 12 1566 6 391'/2 
1889/90 2 4 82 1156 41 289 
1890/91 2 4 132 1550 I 66 387' /2 

1891192 2 4 209 1826 104' /2 456' /2 

d) Augen-Klinik. 
1887/88 4 6 114 393 28' /2 65' /2 
1888/89 4 6 8 519 2 86' /2 

1889/90 4 6 61 405 15' /'1 67' /2 
1890/91 4 6 16 252 4 42 
1891/92 6 381 63' /2 

e) Psychiatrische Klinik. 

1889/90 \ 4 

1
48 

670 119863\1671/2141313/16\ 
1890/91 4 48 453 20542 1131/. 42723/ 24 

1891/92 4 48 363 19870 903/. 4133/4 

4. Universitiit Breslau. 

a) Medizinische Klinik. 

Neue I 2 2 
I In der alten Klinik waren Kranken-

Klinik betten I. und II. Klasse nicht 
vorhanden. 

b) Chirurgische Klinik. 
1891/92 I 3 2 31 1 1089 I 10'/a 1 5441/2 I 

c) Frauen-Klinik. 
1890/91 I 2 2 385 [1326 1 192' /2 [ 663 1 
1891/92 2 2 849 2117 424'/2 1058' /2 

Klinischeh Jahrbuch. V. 33 
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Zahl der 

Betten 
Jahr. 

I. I II. 

Klasse 

Amtliche Bekanntmachungen. 

Anzahl der Anzahl der Ver-

Verpflegungs- pflegungstage, 
welche hiernach tage, an wel- durchschnittlich chen d. Betten auf jedes Bett 

I. I II. I. I II. 
Klasse belegt Klasse 
gewesen sind kommen 

d) Augen-Klinik. 

Bemerkungen 

I Betten I. und II. Klasse sind nicht 
vOl'handen. 

e) Klinik flir Hautkrankheiten. 

1887/88 
1888/89 
1889/90 
1890/91 
1891/92 

1889/90 
1890/91 
1891/92 

fur die ersten 
10 Monate 

1887/88 
1888/89 
1889/90 
1890/91 
1891/92 

3 11 
3 11 
3 11 
3 11 
3 11 

6 5 
6 5 
6 5 
6 5 
6 5 

I 
5. Universitat Halle. 

I Alle Kranken wurden bisher auf 
sUldtische Kosten im stadtischen 
Allerheiligen-Hospital verpflegt. 

a) Medizinische Klinik. 

1022 
639 

1048 
748 
319 

b) 

1048
1 

748 
367 

695 
1089 
983 
868 
869 

2148 3402/ 3 1953/ 11 
2589 213 235"/11 
2594 349' /3 :!359 /11 
2800 249' /3 254"/11 
1516 1061/ 3 1379/ 11 

Chirurgische 

2594 

Klinik. 

2800 
1460 

c) Frauen-Klinik. 

99311155/6 198"/" 
844 181'/2 168"/5 

1238
1

1635/ 6 247'l/5 
1327 1442/3 2652/ 5 

1269 1445/ 6 253"/5 

d) Augen-Klinik. 

I 

Bis zum Umbau des Evakuatiolls­
saales in Einzelzimmer stand nur 
ein Zimmer ffir Patienten 1. und 
II. Klasse zur Verfiigung. 

I Betten I. und II. Klasse sind rucht 
,orhanden. 

e) Psychiatrische und Nerven-Klinik. 

1887/88 
1888/89 
1889/90 
1890/91 
1891/92 11 

4 
4 
4 
4 
6 

I . I 

1769 

1961 
1791 
1146 
1896 
.5880 

f) Ohren-Klinik. , 
I 

Betten I. und II.Klasse sind nicht 
vorhanden. 



Jahr 

1887/88 
1888/89 
1889{90 
1890/91 
1891192 

1887/88 
1888/89 
1889/90 
1890/91 
1891/92 

1888/89 
1889/90 
1890/91 
1891/92 

1887/88 
1888/89 
1889/90 
1890/91 
1891/92 

Zahl der 

Betten 

I. I II. 

Klasse 
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Anzahl der Anzahl der Ver-

Verpfieg-uugs- pfiegtmgstage, 
welche hiernach tage, an wel- dill'chschnittlich chen d. Betten auf jedes Bett 

I. I II. I. I II. 
Klasse belegt Klasse 
gewesen sind kommen 

6. Universitiit Kiel. 

a) Medizinische Klinik. 

307 1938 
202 1743 
55 1974 
46 2688 
63 2262 

b) Chirurgische Klinik. 
63 1769 
16 1425 

127 1501 
80 1893 
14 2117 

c) Augen-Klinik. 

151 
816 
549 
728 

d) Frauen-Klinik. 

499 1926 
169 2404 
54 2779 

192 3221 
180 3180 

7. Universitiit Giittingen. 

Bemerkungen 

Eine Einteilnng der vorhandenen 
Betten naeh Klassen bestehl in 
Kiel nieht nnd ebensowenig sind 
fUr Kranke, welche die hoheren 
satze zahlen, bestimmte Riiume 
reserviert. Die Verschiedenheit 
der Satze beruhl auf den erh6hten 
Anspriichen an Raum und Be­
kostigung. Es werden Kranke 
aufgenommen zu 6 M., 4 M., 3 ~f., 
2 M., 1,70 M., 1,50 M., 1,31 M., 
1,13 M. und gratis. 

Die Augaben in den neben­
stehenden Kolonnen gelten in der 
Kolonne fUr die 1. Klasse fUr 
Kranke zu 6 M.,. in der Kolonne 
fUr die II. Klasse fUr Kranke zu 
4M. und 3M. 

a) Medizinische Klinik. 

1891/92 1 6 112 1 646 ! 437 11072/ I 365/ 1 Neue Klinik, : 3 I 12 HOspItal. 
Mher Ernst-Augnst-

b) Chirurgische Klinik. 

1890/91 3 8 1 850 1 1948 12831/ 3 1 2431/ 2 1 Desgleichen, seit 1. Oktol1er 1889 
1891/92 3 8 313 2707 1041/ 3 3383/ 8 bezogen. 

C) Frauen-Klinik. 

1887/88 2 5 144 1128 72 225 3/ 5 

1888/89 2 5 427 1247 2131/ 2 2892/ 5 
1889/90 2 5 257 1800 1281/ 2 360 
1890/91 2 5 332 1800 166 360 
1891/92 2 5 214 1800 107 360 

33* 
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Anzahl del' Anzahl del' Ve1'-
Zahl del' Vel'pfiegungs- pfiegllngstage, 

welche hiernach 
Betten tage, an wel- durchschnittlich 

Jahr chen d. Betten auf jedes Bett Beme1'knngen 

I. I II. I. I II. I. I II. 

Klasse Klasse bel egt Klasse 
gewesen sind kommen 

d) Augen-Klinik. 

1887/88 1 232 232 
1888189 1 171 171 
1889190 1 336 336 
1890/91 1 282 282 
1891/92 1 137 137 

8. Universitiit Marburg. 

a) Medizinische Klinik. 

1887/88 4 2 414 318 103"/2 159 
1888/89 4 2 376 257 94 1281/ 2 
1889/90 4 2 385 389 96"/4 1941/ 2 

1890/91 4 2 677 287 1691/ 4 1431 / 2 

1891/92 4 2 288 343 72 17F/2 

b) Chirnrgische Klinik. 
1887/88 . l Keine Angaben, da bis Oktoher 1888/89 
1889/90 J 1890 Betten 1. und II. Klasse nicht 

1890/91 
vorhanden gewesen sind. 

1891/92 1 4 364 984 364 246 

c) Fra nen-Klinik. 

1887/88 I Angaben fur die einzelnen Jahre 

bis 3 475 1581/ 3 
fehlen. Die Zahl der Betten I n. Klasse ist nicht bestimmbar, 

1891/92 da nicht das Bett. sondel'll die 
dnrchschnttl. Verpflegung entscheidet. 

d) Aug·en-Klinik. 

1887/88 4 571 1423/ 4 

1888/89 4 763 1903/ 4 
1889/90 4 748 187 
1890/91 4 640 160 
1891/92 4 323 803/4 

9. Universitiit Bonn. 

a) Medizinische Klinik. 

1887/88 6 8 33 988 51/ 2 1231/ 2 

1888/89 6 8 50 1271 81 / 3 1587/ s 
1889/90 6 8 329 1200 545 / 6 150 
1890/91 6 8 223 1648 37"/6 206 
1891/92 6 8 350 1360 581 / 3 170 
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A.nzahl der A.nzahlderVer-
Zahl der Verpfiegungs- pfiegungstage, 

welche hiernach 
Betten tage, an wel- d nrchschnittlich 

Jahr chen d. Betten auf jedes Bett Bemerknngen 

I. I II. L I II. I. I II. 

Klasse Klasse belegt Klasse 
gewesen sind kommen 

b) Chirurgische Klinik. 

1887/88 8 1 149 2172 149 271112 Die Betten I. Klasse sind aueh fUr 

1888/89 8 1 185 2425 185 3031/ 8 
die II. Klasse benutzt worden, so 
dass sieh das Verhilltnis 1: 8 

1889/90 8 1 91 2254 91 2813/4 stellte. 
1890/91 8 1 130 2354 130 2941/4 
1891/92 8 1 65 2499 65 3123/8 

c) Fra nen-Klinik. 

1887/88 11 12 1748 1740 15810/11i 145 
1888/89 11 12 1650 1586 150 I 1321/ G 
1889/90 11 12 1494 1880 1359 /11 11562/3 
1890/91 11 12 1311 2332 1192111 1941/3 
1891/92 11 12 1091 1917 992/ 11 1593/ 4 

d) A. ngen -Klinik. 

I I Betten I. und II. Klasse sind nieht 
vorhanden. 

e) Klinik fiir Hautkrankheiten. 

1887/88 6 10 102 1404 17 1402/5 
1888/89 6 10 362 1469 60 113 1469 / 10 
1889/90 6 10 319 1941 53116 1941/ 10 
1890/91 6 10 86 1497 141/3 1497/10 
1891/92 6 10 6 1213 1 1213/to 

Personalnachrichten. 

Ernennungen. Ordentlicher Professor. Bonn: Geheimer Medizinal-
rat Professor Dr. Frits ch aus Breslau. 

Breslau: Professor Dr. Kuster aus Dorpat. 
Halle: Geheimer Medizinalrat Professor Dr. von Hippel aus Konigsberg. 
Konigsberg: Professor Dr. Kuhnt aus Jena. 
Ausserordentlicher Professor. Berlin: Die Privatdozenten Dr. Moeli, 

Dr. Siemer ling und Dr. A.. Baginsky. 
Bonn: Die Privatdozenten Dr. Leo und Dr. Geppert. 
Kiel: Die Privatdozenten Dr. Hoppe-Seyler, Dr. Kosegarten und 

Dr. V(m Starck. 
Klinisehes J ahrbnch. V. 34 
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Konigsberg: Die Privatdozenten Professor Dr. Nauwerck und Pro­
sektor Dr. Zander. 

Marburg: Privatdozent Dr. Tuczek. 
Titelverleihungen. Geheimer Ober-Medizinalrat: Dem Geheimen 

Medizinalrat Professor Dr. du Bois-Reymond in Berlin. 
Geheimer Medizinalrat: Den ausserordentlichen Professoren Dr. F r its c h 

und Dr. Lucae in Berlin, den ordentlichen Professoren Dr. Marme in 
Gottingen, Dr. Sommer in Greifswald und Dr. Jaffe in Konigsberg. 

Professor: Dem Stabsarzt und Assistenten am Institut fur Infektions­
krankheiten Dr. Behring in Berlin, dem Privatdozenten Dr. Ernst 
Frankel in Breslau. 

Ordensverleihungen. Roter Adler-Or'den IL Klasse mit Eichen­
laub: Dem Geheimen Ober-Medizinalrat und vortragenden Rat im Ministerium 
del' geistlichen, Unterrichts - und Medizinal- Angelegenheiten Professor 
Dr. Skrzeczka in Berlin. 

Kronen - Orden IL Klasse: Den ordentlichen Professoren Geheimen 
Medizinalraten Dr. Olshausen in Berlin, Dr. Mosler und Dr. Pernice 
in Greifswald und Dr. Graefe in Halle. 

Roter Adler - Orden III. Klasse mit der Schleife: Dem ordentlichen 
Professor Geheimen Medizinalrat Dr. Meyer in Gottingen. 

Roter Adler-Orden IV. Klasse: .Dem ordentlichen Professor Dr. O. 
Hertwig in Berlin, den ausserordentlichen Professoren Dr. Auerbach in 
Breslau und Geheimen Medizinalrat Dr. Schwartze in Halle. 

Ausgeschieden. Die ausserordentlichen Professoren Dr. Rumpf in 
l\farburg (zum Direktor des Allgemeinen Krankenhauses in Hamburg ge­
wahlt) und Dr. Siemerling in Berlin (zum ordentlichen Professor in 
Tiibingen ernannt). 

In den Ruhestaml getreten. Geheimer Ober- Medizinalrat Pro­
fessor Dr. Veit in Bonn und Geheimer Medizinalrat Professor Dr. Graefe 
in Halle .. 

Gestorben. Geheimer Medizinalrat Professor Dr. Cramer in Marburg. 
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