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Beweis der Identitit der drei Variolaformen:

Vapiola vera, Variolois und Varicella.

Dic Veranlassung zar Wahl obigen Thema's gab cine im
hiesigen Canton (Ziirich) vom Monat Dezember 1846 bis zum
August 1847 herrschende Blatternepidemic, welche letztere ich
mir erlaube in kurzen Zigen anzugeben, wie sie aus den Proto-
‘kollen des hohen Gesundheitsrathes gewonnen werden konnen.

Die erste Spur eines Blatterkranken geht auf einen Hau-
sirer zuriick, Namens Tamperli, einen Mann von 39 Jahren
und ziemlich beschrinkten Geisteskriaften; er meldete sich den
94. November im hiesigen Kantonsspital zur Aufnahme, in-
dem schon, namentlich im Gesichte, das Stadium cfflorescen—
tiae einer Variola vera deutlich ausgedriickt war.

Der genannte Kranke hatte sich in letzter Zeit an der
Grinze des Kantons Zug herumgetrichen, konnte aber, wie
iiberhau'pt iiber seine Lebensverhiltnisse, nur unbestimmie,
noch weit geringere Auskunft daritber geben, ob er von Je-
mandem angesteckt worden sei. Noch bevor er hieher kam,
ging er fur einige Tage nach Wallisellen, wo er sich mei-
stens aufhiclt, und wirklich waren die letztgenannte Gemeinde
und Rieden die beiden ersten, aus denen gerichtsirztliche Be-
richte iber mehrere Varicellen - Kranke im Monat Dezem-
ber cinkamen. Im Monat Januar und Hornung zeigten
sich schon mehrfache Falle -der verschiedenen Blatterformen
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in den Bezirken Ziirich, Uster, Hinwe¢il, Bilach, Im Mirz
in obigen Bezirken und auch in Horgen, Meilen, Pfaffikon,
Andelfingen und Regensberg. Im April kamen in den Be-
zirken Uster, Pfiffikon und Biilach so zu sagen keine Fille
mehr vor, wihrend in letztern der Ausgangspunkt der Epi-
demie fillt; — es ‘waren namenllich noch Ziirich und dessen
Umgebungen, sowie das linke Seeufer, welche hinfigere Fille
darboten. Mit dem Mai begannen die Fille einzelner zu
werden; ganz unbestimmt zerstreut im Kantone umher. Merk-
wiirdigerweise blieh ein-Kantonsbezirk, Affoltern, giinzlich von
der Krankheit frei, was wahrscheinlich seinen Grund in der
geographischen Lage hat (der Bezirk ist von den ibrigen
Kantonstheilen durch. eine kleine Bergkette getrennt), sowie in
der Berufsart der Einwohner, welche, fast alles Landbauer,
seltener mit Andern, namentlich Stddtern, in Yerkehr kommen.

Das Resultat der dem h. Gesundheitsrath angezeigten Fille
der verschiedenen Pockenarten ergibt eine Totalsumme von
170; die Kranken des Absonderungshauses inbegriffen.

Von diesen sind ‘bezeichnet als Variolae verae: 55; als Va-
rioloiden oder Varicellen: 115,

Diese vertheilen sich unter die verschiedenen Altersstufen
wie folgt :

Variola vera unter pi]ahits s

) » von 1 — 10 Jahren: 9.

o » » 10 — 20 » 6.

SRy » 20 — K0 iy 30.

» » - nach "Ry 1.

) 58.
Variolois oder Varicellen von 1 — 10 Jahren: 8.
5 » » » 10 — 20 » j i

PE Ry “» » A0 —" 0T » 48. -

73.
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39 Fille konnten wegen mangelnder Altersangabe nicht tabel-
lirt werden. : -

Von diesen 170 Fillen starben an Variola vera: 8§ Kinder
unter 1 Jahr; '3 Erwachsene zwischen 20 und 40 Jahren; an
variolois starb 1 Kind von 2 Jahren.

- Im Spitale selbst “konnte die Weiterverbreitung des Bfat-
terncontagiums genau verfolgt werden. So besuchte die med.
Klinik obigen Tamperli, und zwar nur solche Studirende,
welche geimpft, zum Theil auch revaccinirt waren.

Nach wenigen Tagen lagen mehrere der genannien Stu-
denten zu Bette; bei dem einen entwickelte sich eine Ausserst
heftige Variolois; bei dem zweiten eine ganz gelinde; und bei
dem dritten eine Mittelform zwischen Variolois und Varicella.
Zu Letztgenanntem kamen im Verlaufe mehrere Studirende be-
suchsweise und so erkrankten von denselben zwei an Varicel-
len; ein Kunstmaler hingegen, der ihn gleichfalls besuchte
und dann eine kleine Reise machen wollte, erkrankte auf
dem Wege an einer vollstandig ausgepragten Variola vera. —
Die Dienstmagd im Hause des Erstgenannten kam mit einer
etwas intensern Varicelle -davon. Neben diesen bestimmlen
Fillen sind zu gleicher Zeit einige weniger deutlich nachweis-
bare Fille im allgemeincn'I{rankenhhusé zu erwihnen: 2 Kin-
der mit Varicellen, wovon das eine sich in” einem Saale der
impetigindsen” Abtheilung, das andere hingegen in einem der
Klinischen Zimmer befand, in welche beide allerdings Perso-
nen, die zugleich das Absonderungshaus besuchten, kamen.

Mit dem Monat Januar zeigten sich Fille von den ver-
schiedensten’ Gegenden cingeliefert; und so'stieg die Zahl der
Pockenkranken in diesem Monate auf 16; der Monat Februar
ergab im Ganzen bloss 7 Fille, der Marz hingegen 2%, April
1%, Mai 16, Juni t1, Juli 5, August'2; — so ziemlich
iibereinstimmende Verhaltnisse mit den allgemeinen Tabellen
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der Pockenkranken im Kantone. Die Totalsumme mit jenen
drei Fallen vom Monat Dezember ist 98. o

Allgemeine Einfliisse yon Seite der Witterung ete. in den
verschiedenen Monaten auf den Verlauf oder die Form der
Pocken konnte ich durchaus nicht beobachten; nur insofern
war eine unginstige Einwirkung von Seite warmerer Wiltte-
rung nachweishar, als dadurch die der Luft und Sonne mehr
ausgesetzten Korpertheile beim Erkranken von Variola durch
Confluenz der Pusteln einen weit heftigern Verlauf hatten, als
die andern geschiitztern Korpergegenden. ;

Unter diesen 98 Fillen sind 9, welche noch zug]cic'h an
einer andern Krankheit litten, oder Reconvalescenten von ei-
ner solchen waren; ‘unter jene gehoren: 1 Typhus, 1 Ascites
(wahescheinlich in Folge tuberkuléser Lymphdriisen) und ein
herpet. Ausschlag; unter diese: 2 Typhen, 1 Catarrhus inte—
stinalis , 1 Peritonitis, 1 Dyspepsia (mit Sarcinenbildung) und
eine eniziindliche Affection der Gallenginge.

Um die einzelnen, mehr interessantern Fille etwas her-
vorzuheben, beginne ich mit 2 solchen, wo wahrscheinlicher-
weise der Ausbruch einer Varicella Abortus bedingte.

Die eine Person, Aunna M., 25 Jahre alt, war 3 Tage,
bevor sic in den Spital kam, von Frost und Hitze befallen
worden; sie habe nach diesem ein um 12 Wochen zu frithes
Kind geboren, und gleichzeitig schon Réthung: der Haut an
sich selbst bemerkt, wmit viel Durst und gastrischen Sympto-
men, Schmerzen im Kreuz und in den Extremititen. :

Die Varicelle war bei ihrer Aufnahme schon im Stad. floris,
machte den Normalverlauf; am siebenten Tage begann die Ein-
trocknung,

Nach der Aussage der Mutter soll der todtgeborene Fotus
cine verschiedene Hautfichung gezeigt haben; leider konnen
wir aber daraus Nichts schlicssen, da eine Verwechslung mit
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“der jedem unreifen Kinde cigenthiimlichen stirkern Réthung
der Haut nur zu leicht méglich war. -

Dic andere Patientin abortirte hier im Spital, war eher
" als Variolois za bezeichnen; sie wollte von einer Schwanger-
schaft nichts gewusst und so auch nichts bemerkt haben, bis
dem Blutabgang aus den Genitalien ein circa 3 Monat alter
Fitus folgte. Letzterer, sowie die Nachgeburt waren normal
und an jenem konnte man nichts beziiglich einer Pockenan-
steckung bemerken. _

Auf beide Miitter, sonst ctwas phlpgmat:schc Naturen, hatte
der Vorgang so wenig cinen Einfluss, als auf den Verlauf des
exanthematischen Processes. '

Bei zwei Minnern , welche beide eine Varicelle durchmach-—
ten, stellte sich in einem, der Varicelle eigenthiumlichen, spa-
ten Nachschube (schon im Desquamationsstadium) eine Con—
junetivitis und Corneitis ¢in, in einem Falle langsam verlaufend,
ohne ein Residuum zuriickzulassen; im andern hingegen mit
partieller Trithung der Cornea endigend. 58

Adam H., ein Schneider, verbrannte sich einige Tage be-
vor er an Variola vera erkrankte, die Radialseite des Vorder-
armes, indem er sich den Sonnenstrahlen aussetzte. Unter
der verbrannten Haut bildete sich auf beiden Armen nur eine
grosse,; beinahe % Zoll lange Blase.

Die nimliche Erschemung wies Elisabetha A.;  wo unler
der, durch die Sonne verbrannten Faut alle Variolapusteln,
sowoh! an den Vorder-, als an den Oberarmen in eine ein-
zige confluirten; Gleiches fand ‘bei Letzterer auch auf dem
Hofe der Brustwarzen statt. — Constant beobachtete man den
langsamern und intensern Verlauf bei diesen Fallen, zumal
bei gleichzeitig dicker, schwartiger Haut.

- Bei Johannes W. waren dic auf dem Kopfe sich reichlich
entwickelnden Variolapusteln in ibrer Entwicklung durch das
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dichte, struppige Haar- gehemmt, und chenso in der Desqua-
mationsperiode, welche 8 Tage spiiter als an den ithrigen
Kérperstellen auftrat und mit starkem Ausfallen der Haare
begleitet wurde. _

Ein Schneider, 30 Jahre alt, in der Jugend geimpft, mit
deutlich zuriickgebliebenen Vaccinae-Narben, erschien im Absén-
derungshaus; er war kurz vorher revaccinirt worden und siche

~da neben den auf den Armen im Abtrocknen begriffenen Re-

vaccinationspusteln sah man an den Schenkeln und im Ge-
sichte eine Varicellen eraption deutlich ausgesprochen. Er
war den Tag vor der Revaccination mit einem von Variolois
genesenen Mitgesellen in - Berithrung gekommen und musste
durch dicsen angesteckt worden sein. Beide Krankheitspro-
cessc¢ verliefen normal nebeneinander, .

Ein Fabrikarbeiter hatte 8 Tage, bevor sich die Prodromi
einer Variola zeigten, das Ungliick , theilweise die 3ten Pha-
langen von 3 Fingern in eincr Maschine zu verlieren. Er
kam in der Zwischenzeit in Berithrung mit einem, nach einer
durchgemachten Varicelle, wieder entlassenen Cameraden, und
wurde am 3ten Tage der Krankheit in’s Absonderungshaus
gebracht. Der Zustand der Wunde war ein normaler, stark
eiternd und schone Granulationen zeigend. Der Verlauf der
Variola dauerte 3 Wochen, war somil ein normaler; wie die
einzelnen Symptome der Variola vera nicht fehlten. Der trau-
matische Process verlief ebenfalls ungestort bei Anwendung
von Kataplasmen und nachherigem trocknen  Verbande. Die
in der Nahe der Wunde befindlichen, von Kataplasmen be-
deckten Variolapusteln verliefen weit langsamer als  diejenigen
des ubrigen Korpers; acffallend war diess besonders in der
Desquamationsperiode.

Zwei Fille von Typhuskranken, mit Variolois der eine,
mit Variola vera der andere, sind noch zu erwihnen. Jener
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Fall betraf eine Frau von 32 Jahren; sic hatte den Typhus
bereits durchgemacht, und laborirte bloss noch an einer Nach-
krankheit ‘einer sccundiren Ablagerung in der Lebergegend,
als sie auf’s neue von Frost und Hitze, Schmerzen im Kreuz
und wiederholten Diarrhden befallen wurde; die Eruption war
nicht stark, der Process verlief in 14 Tagen, wihrend wel-
cher Zeit immer noch Schmerzhaftigkeit in der Lebergegend
und Neigung zu Diarrhie vorhanden war. Letzteres verlor
sich ‘ganzlich, ersteres nicht vollig. :

Die andere Kranke wurde am Ende der dritten Woche
cines mit heftigen Darm - und nervosen Symptomen verlau-
fenden Typhus von Variola befallen. Die Eruption war in
5 Tagen vollstandig mit bedeutender Hautgeschwulst, schr
dicht; daneben Diarrhe (bis 9 Stithle innerhalb 24 Stunden)
und ein eigemlich komatoser Zustand. ~Schon vorher war ein
Decubitus vorhanden, der mit dem Ausbruch der Variola ein
sehr schlechtes Ansehen gewann; am neunten Tage trat die
Biterung ein, und am zwdlften begann die Eintrocknung,
welche sich volle 14 Tage hinzog. Die Symptome des typho-
sen Processes schwanden mit der vierten Woche, und mit
der Eiterbildung in den Variolapusteln gewann auch der De-
cubitus ¢in. besseres Aussehen; es trat allmilig Genesung ein.
Die Kranke konnte in der vierzehnten Woche das Spital ge-
heilt entlassen.

Im Absonderungshause starben & Pockenkranke, welche
Falle ich noch kurz erwihnen will. '

Der erste betrifft ein Kind von 2 Jahren: es machte eine
ziemlich gelinde Variolois durch, mit nicht sehr ausgedehnter
Eruption, und war schon im Stadio desquamationis , als es
starh. Dic Section ergab auf der rechten Backenseite eine
Geschwaulst, welche beim Einschnitt Zellgewebsinfiltration wmit
wenigem Eiter zeigte; der ibrige Befund war ein normaler.



Im  Schlunde fand man wenige Schorfe von abgestossenem
Epithelium, ebenso an der Stimmritze; weiter ging die innere
Eruption nicht, wie auch schon im Leben die Symptome nicht
auf eine bedeutendere Erkrankung der Respirationsorgane
schliessen licssen. '

Der zweite Fall war ein Gitterarbeiter, 22 Jahre alt: er
kam am achten Tage der Krankheit in das Spital; die Pusteln
waren schon in der Eruption sehr confluirend, entwickelten
sich gar nicht regelmissig; der Kranke selbst lag bereits
bewusstlos da; am fiinfzehnten Tage der Erkrankung starb er.
Die Section zeigte: die Schleimhaut im Rachen sehr entziin-
det, Tonsillen geschwollen, und dadurch die Epiglottis zur
Seite gedringt; den Oesophagus ebenfalls entziindet ,  ohne
Variolaeruption. Die Entziindung in"den Luftwegen erstreckt
sich nur auf die obern Partien; in der Lunge schwarze, apo-
plexieartige Infiltration, im obern Lappen derselben ist sie
réthlicher und hat wahrseheinlich einen lingern Bestand. Im
Herzen ist wenig Faserstoffgevinnsel, das grosse Neigung hat,
sich zu verflisssigen. = Die Leber ist eine Fettleber, weich und
schmierig. Die Galle diinn und gelblich. - Milz ganz morsch.
Im Magen ist ein chronisches Geschwiir. Die Hirnhiute sind
uberall fein injicirt, was nur -die Folge eines frischen Pro-
cesses sein kann. Unter den Gehirnhiuten ist Exsudat und
trube Flissigkeit ; die Gefisse der Pia mater sind varicos an-
geschwollen ; beide Hemispharen in Folge inniger Verwach-
sung der Hirnhauté sehr schwer von einander zu trennen ; die
Hirnventrikel erweitert, voll klarer Fliissigleit ; die Hirnsub-
stanz ziihe. i i

Der dritte Fall betrifft einen Seidenweber, 29 Jahre alt;
er kam im Stad. efflorescent. in’s Spital ; die Eruption war
dicht, namentlich im Gesicht mit bedeutender Hautgeschwulst,
auch die Rachen- und Mundhéhle wiesen eine starke Eruption.
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Letztere verlief im Ganzen langsam, war confluirend und
zeigte dancben eine dunkelblauliche Firbung in Folge bedeu-
tenden Blutextravasates. Patient starb in einem ziemlich be-
wusstlosen Zustande am 13ten Tage der Krankheit.

Der vierte ihnliche Fall betraf einen Gesellen, 32 Jahre
alt. © Er kam am 10ten Tage der Krankheit in’s Spital und
starb schon nach & Tagen; ‘die nervisen Symplome waren
namentlich ausgesprochen ; die Eruption war sehr stark , na-
mentlich im Mund und in den Luftwegen; auch hier musste
die Eruption cine unregelmiissige genannt werden. ;

Die Section des erstern ergab: schon 2% Stunden nach
dem Tode bedeutender Schaum vor dem Mund und ein Ge-
rach nach Fiulniss. Auf den Pleurahiiuten Ecchymosen, in
den Pleurahéhlen und im  Pericardium viel blutiggefarbtes
Serum.  Imbibition auf dem innern Aortenrohr; Pharynx
und Oesophagus waren wie mit Gries bestreut in Folge va-
riolosen Exsudates; im Schlunde grinlich - graues conflui-
rendes Exsudat; das Velum palat. sehr verdickt; auf der Tra-
chea dichte Eruption, die Lungen in Folge Zersetzung ganz
oedematos, deren Gewebe morsch. Die rechte Lunge von Ex-
sudat marmorirt, mehr noch die linke. Im Herzen wenig
Faserstoffgerinnsel , das meiste Blut ist schon verflissigt, das
Herz leicht zerreisshar. Milz gross und weich. Leber cine
Fettleber ; wenig dunkelgriine und trithe Galle. In den Nie-
renbecken hiamorrhagisches Exsudat bis in die Kelche und
selbst - bis in den Urether der rechten Seite sich fnr[setn,nd
Der Magen voll Ecchymosen.

fm Wesentlichen analog verhielt sich der vierte Fail.

Zum Schlusse der Beschreibung der Einzelfille, erlaube
ich mir noch beizufiigen, dass simmtliche Diagnosen and die
Beobachtungen unter der Leitung des Hrn. Prof. Hasse und
dessen Assistenten gemacht wuarden und desshalb wohl um so
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mehr auf das Recht der Glaubwiirdigkeit und Genauigkeit An-
spruch machen diirfen.

Ich gehe nun zum nihern Zwecke meiner Arbeit iiber,
zu der » Beweisfithrung der Identitit der drei Pockenformen,«

Wir verdanken namentlich der pathologischen Anatomie
den bedeutendsten Anstoss zur Aufstellung des erwihnten Sa-
tzes. Die pathologische Anatomie fand zuerst, dass dic stets
wieder aufgefithrten Unterschiede in der' Form der Pocken
durchaus nicht stichhaltig seien, da man hiufig am némlichen
Individuum bei genauer Beobachtung simmtliche drei Formen
reprdscnurt findet, wie ich selbst z. B. bei Varicellenkranken
mitten zwischen den spitzen rundlichen Blischen auch eine
oder mehrere Mutterpusteln sah, die ganz den Verlauf der
Variola vera hatten, wahrend nehenbei andere Pusteln durch
langsamere Efflorescenz und rasche Abtrocknung sich als Va-
riolois charakterisirten. ;

Abgesehen von der Masse von verschicdenen Ansichten
iber das Wesen und Verhiltniss der drei Pockenformen zu
einander, sind es in neuerer Zeit namentlich deren zwei,
gegen welche ich mich zu vertheidigen habe. Die eine Ansicht
hat ihre Verfechter besonders in Schénlein 1) und Fuchs?
und nimmt an, es sei Variolois etwas Besonderes, »eine von
Variola verschiedene, eigenthiimliche Gattung«. - Die andere
Ansicht erklirt die Variolois fiir eine durch dic Vaceination
modificirte Fariola. ;

Um gleich bei dieser stehen zu bleiben, haben die Ver-
fechter der erstern Ansicht schon nachgewicsen, dass diess
unmdéglich sci, indem die Geschichte klar zeige, dass Vario-
lois - Epidemicn vor. der Einfiihrang der Vaccination bestan-
den. Fuchs geht selbst so weit, die ersten in Europa cr-
schienenen Blattern fiir Varioloiden zu erkliren. Fuchs fithrt
nach einer griindlichen, hier nicht zu wiederholenden geschicht-
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lichen Entwicklung als Beweis fiir die Existenz der Varioloi-
den vor Einfihrung der Vaccination drei Autorititen des vo-
rigen Jahrhunderts an, namlich Sarcone, Elsner und Hens-
ler, welche allerdings ganz genau die drei Formen, wie
sie jetzt noch kiinstlich geschieden werden, beschreiben, und
schon di¢ Ueberginge derselben in einander andeuten. Ich
glaube, «diess geniige zur Widerlegung der Ansicht: die Va-
rioloiden seien durch die Vaccination modificirte Pocken.

Dass aber die Varioloiden und Varicellen in ihrem We-
sen nichts Anderes sind als Variole vera, diess glaube ich
durch die folgenden Griinde beweisen zu konnen :

Variola, Variolois und Varicella verdanken dem
nimlichen#Contagium ihren Ursprung; jede Form
sichert wihrend einer Blatternepidemie ein Indivi-
duum vor den beiden andern Formen.

Den ersten Satz beweisen eine Menge von Fillen, bewei-
sen namentlich aoch die von mir selbst beobat:hlct{sﬁ, WO,
wie ich oben erwihnte, von cinem Individuum (Tamperli) das
Contagium auf den Kliniker R. iibertragen wurde, bei diesem
Variolois  hervorrief nnd letztere bei dem Kunstmaler Variola
vera bedingte , bei der Dienstmagd und den beiden Collegen
hingegen Variccllen. — Tauschung kann hier keine stattfinden,
da man den Verlauf der drei Fille ganz unter Augen hatte,
und kein anderer Ort im weitern Umkreise fiir eine mogliche
Ansteckung ausgemittelt werden konnte.

Die Formen sclbst stimmen in den einzelnen Symptomen
ganz mit den z. B. von Fuchs beschriebenen iiberein, einzig
miisste die Variolois noch unter die milderen geziihlt werden,
an eine Verwechslung mil Variola ist nicht zu denken.

Wie hier von Variolois Variola vera entstand, so entwi-
ckelte ‘sich bei einem der angefihrten Fabrikarbeiter (s. S. 10)
gleichfalls. Variola durch Ansteckung von einem bereits gene-
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senen  Varicellenkranken ; auch hier ist die Bcobachtung ge-
nau, ohne mégliche Tiuschung. :

Einen Fall, wo sich Varicellen entwickeln aus Variolois-
Contagium sehen wir bei dem Schneider, der gleichzeitig Re-
vaccinationspusteln wies.

Ein gleich auffallendes Beispiel erzihlt Rosenkranz4):
Bei einem ca. 40jibrigen, in der Jugend geimpften Manne
trat ein pustuldser Ausschlag auf, der dem Verlaufe nach zu
schlicssen und auf das Gutachten mehrerer crfahrner Aerzte
hin als Varicellu bezeichnet wurde. Man verordnete die Haus-
sperre, und siehe, wihrend der genannte Patient sich im
Stadium desquamationis befand, erkrankte dessen Frau an einer
Variolois und trug auf ihren Siugling eine Varidla vera iber.
Simmiliche drei Formen hatten den, jeder einzelnen cigen-
thiimlichen Verlauf und die entsprechenden intensivern oder
schwichern S'ympteme Eine Ansteckung von Aussen war
durch die sorgfiltige Absperrung unmoglich gemacht.

Einen andern Fall finden wir von Héfle 6) erzihlt: Es
erkrankte im Hause eines Kaufmanns zuerst- die. Dienstmagd
an Variola vera, und starb am 3ten Tage; gleichzeilig mit ihr
mussten sich ein junger Mann und eine Tochter zu Bette le-
gen; wihrend der erstere bloss einige Tage Fieber hatte, -
machte letztere eine Varioloid durch: der Barbier, der in’s
Haus kam, erholte sich Variola vera.

Ebenso Legendre?) : wo von einer Familie durch das
namliche Contagium fiinf Personen erkrankten, 3 an Variola
vera, 1 an Varicells und 1 an Variolois.

Biichner$) erzihlt, dass in derselben Familie durch ein-
geschlepptes. Variolacontagium eine Person an Variola, die
andere an Variolois und- die dritte an Varicellen erkrankt sei.

Ausgezeichnete Fille der Art liest man ebenfalls bei
Résch?), beobachtet bei einer Epidemie im Wiirtembergischen.
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Ebers?) gibt an, dass meist die Varioloiden und Vari-
cellen aus Variola ontstehen; das umgekehrte Verhiliniss finde
weit seltener- statt. :

Dasselbe geben Fritz, Kieser, Sachs und Forget an.

- Auch von Mutter auf Kind heobachtet man die verschie-
denen Ueberginge, wo doch mit der grossten Bestimmtheit
nur ein Contagium anzunehmen ist; so beschreibt Schweig 1]
cinen Fall, wo der abortirte Fotus deutlich Variola zeigte,
wihrend die Muttor an Varicellen darnieder lag.

Gnoli 1) in Bologna crzihlt einen gleichen Fall bei ei-
nem t Monat zu frihe, jedoch lebend gebornen Kinde.

Neben ' diesen g'enanntcn Autorititen sprechen sich noch
eine grosse Anzahl solcher unter Anfihrung dhnlicher Falle
far die ldentitit des Variola=Contagiums aus, so schon Hux-
ham, Neumann, Versen, etc. etc.

Und will man allen diesen Minnern nicht eine genaue
Diagnostik zutrauen, glauben die Gegner dieser Ansicht wol
in manchen Fillen andere Pockenarten diagnosticirt zu haben
(wenn sie ihr Urtheil abzugeben gehabt hatten) — so muss
der Unterschied auch ein schr geringer und unbestimmter sein,
dass wahrlich ‘nur die Kunst die eine Gattung in dreie zu
zertheilen vermag. ;

Wie die sammtlichen hier erziihlten Beobachtungen so zu
sagen indirect den Beweis fiir die Identitat des Contagiums
der drei Pockenformen geben. so haben wir noch directe Be-
weise durch die Experimente eines Niedt, Sacco, Goullon,
Boyer, etc. Sacco 12) machte zwar den enlgegengeselzien
Schluss, dass die drei Formen jede ctwas Besonderes seien,
was aber sicher unrichtig ist, denn er gibt selbst an: er impfie
Erwachsenen und Kindern Varioloiden ein, und von diesen
wieder  Geblatterte, Geimpfte (mit Vaccina) und Ungeimpfte.
Bei den Geimpften und den Geblatterten hatte die Impfung
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keinen Erfolg, bei den Ungeimpften hingegen entstunden Va-
riolac verae; das nimliche Resultat gewann Sacco, wenn er
wirkliche Variola - Lymphe nahm. Bestitigend sind die Ver-
suche, die man in Pariser Spitilern anstellte, -

Ist der Beweis der Identitit des CGontagiums der drei Blat-
terformen geleistet , so kann auch sofort die Meinung : » Va-
riolois sei eine von Variola verschiedene, eigenthiimliche Gat-
tung«, sich nicht mehr-halten; denn welcher rationelle Pa-
tholog muss nicht dem allgemein giltigen Fundamentalgrund-
satz huldigen: Eine Krankheitsursache kann nur ein
und den nimlichen Krankheitsprocess hervorrufen?

Alle die Griinde; an die man sich noch aus der Sympto-
matologie der Pockenkrankheit anklammert, sind schon da-
darch wol erwiesen unrichtig, wenn man betrachtet, dass bei
den Varicellen 3 Varieliten neben der Hauptform, bei Variola
deren 7 und bei Variolois sogar 10 angefithrt werden, indem
man deutlich einsah; dass die drei Hauptformen selten oder
nic rein angetroffen werden, sondern stels in einander fiber
spiclen.  Den angefiihrten specifischen Variola-Geruch finden
wir ebenfalls regelméssig bei schwereren Fillen von Varicella
und Variolois; und wire der Geruch aunch nur der Variola vera
eigenthiimlich, so wiirde man doch sicher, einzig auf dieses
Symplom gestiitzt, keine eigenc Krankheitsgattung aufzustellen
veranlasst sein.  Die Lendenschmerzen beobachtete ich in der
oben beschriebenen Epidemie bereits bei jedem Pockenkran-
ken unter den Prodromialsymptomen, bei intensivern Fallen
schon. immer.,

Auch iiber den verschiedenen Inhalt der Eiterpusteln bei
den einzelnen Pockenformen existiren schéne Beobachtungen
von Haofle ). Er gibt an, dass er »weder bei den Blattern
noch Varioloiden, noch selbst bei den Vaccinapusleln einen
Bestandtheil habe finden kénnen; der jedem der Krankheits-



e

producte dieser drei Vorginge cigenthiumlich wire, oder iber-
haupt den hier erzeugten Eiter von anderem unterscheiden
liesse. « ;

Ueber die Art des Fiebers in den verschiedenen Formen
von Pocken erwihne ich weiter nichts, da die neuere Patho-
logie selbiges nicht mehr als eine Krankheit, sondern als blosse
Symplomengruppe erkiart, nach der keine eigene Krankheits-
gatlung aufgestellt werden kann. Eben so wenig lasst die
pathologische Anatomie zu, dass nach der Form der Pusteln
und deren Bau drei getrennte Galtungen angenommen werden,
da wir z. B. bei Varicellen- Kranken mitten zwischen den
spitzen, rundlichen Blischen auch jene Mutterpusteln der Va-
riolois und Variola finden, mit entsprechendem Verlauf,

Das Gleiche beweist dic innere Eruption, wo ich in allen
intensivern Fillen der drei Pockenarten im Munde und Ra-
chen verschiedene Pustelformen sah, und der Musten, Dyspnoe
und Auswurf auf die Ausdehnung nach den tiefern Organen
nur zu deutlich hinwiesen.  Diess bestitigte auch jene einzige
Section, deren ich oben Erwihnung that; Hr. Prof. Hasse
theilte mir mit, dass unter 24 Sectionen von Pockenkranken
sich & an Variolois Gestorbene befanden, von denen 3 bedeu-
tende Eruption im Schlunde und in den Luftwegen zeigten.

Und endlich sollte uns auch die Analogic mit andern
Krankheitsprocessen von der Identitit der Variolaformen iiber-
zeugen ; nehmen wir doch bei fast jeder andern Krankheit an,
dass auf deren verschicdene Intensitat und Verlauf die Indi-
vidualitat, Jahreszeit, Witterungsverhiltnisse und andere Um-
stinde einen Einfluss ausiiben; sehen wir, dass andere Epi-
demien, wie Typhus und die exanthematischen Krankheitspro-
cesse, zu verschiedenen Zeiten mit weit grosserer Heftighkeit
wiithen, und wieder in der namlichen Epidemie cinzelne In-
dividuen derselben unterliegen, withrend andere die Krankheit



ganz leicht ‘durchmachen; wie in bestimmten Gegenden der
gleiche Process einen weit mildern Verlauf hat als in andern,
und umgekehrt — und bei den Pocken allein sollte diess nicht
der Fall sein? Auch hier mag sicher einc Scale herunterfith-
ren von der Nichtansteckungsfahigkeit gleich nach der Vacci-
nation oder einer iiberstandenen Pockenform bis zur erncuten
Empfanglichkeit,

Tragt man die sammtlichen so gewonnenen Resultate zu-
sammen, die Beweise, dass aus Variola Varioiois und Varicella
sich entwickeln konnen und umgekehrt von den beiden letz-
tern Arten auf andere Individuen Variola vera itbertragen wird,
-— dass alle 3 Formen weder in ihren Symptomen noch in
den pathologisch-anatomischen Verinderungen der verschic-
denen Organe im Wesentlichen verschieden sind; und findet
man endlich bei andern Krankheitsprocessen ganz analoge Yer-
hiltnisse — so ist wol der Satz bewiesen: dass Variola va—
riolois und Varicella in ihrem Wesen identisch sind.

Wollte man doch zum leichtern praktischen Ueberblicke
Unterabtheilungen der Gattung Variole aufstellen und der Be-
quemlichkeit halber die 3 schon bekannten annehmen, so
kénnte man sie etwa so am passendsten unterscheiden:, Die Va-
ricelle zeichnet sich aus durch die Art der Eruption, welche
eine plétzliche ist, sowie durch die bedeutenden Nachschiibe,
die man bei den andern Formen nie beobachtet; diese zeigen
eine langsamere, gleichmissigere Eruption (ersteres besonders
die Variola), und beginnt einmal die Eintrocknung, so geht
diese im Verhialtnisse am raschesten beim Varioloid vor sich.
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10.

Thesen.

. Die Paraceniese sei das lefzte Heilmittel!

Die Lithotomic ist der Lithotripsie vorzuziehen.

3. Es gibt keine mefastatischen Abscesse.

Die nervésen Symptome beim Typhus entstehen ans Reflex.

Im Typhus ist die symplomalische Heilmethode die beste.

Die Venaesection ist bei Pneumonie indicirt.

Die handelnde Methode bei zuriickgeblichener Placenta ist der Ex-
spectativmelhode vorzuziehen.

Der Wendung auf den Kopf gebiibrt der Vorzug vor jener auf
die Fiisse.

Das Colchicum ist das passendste Diurecticum.

Gemiithliche Erregungen der Mutler haben auf den Fitus Einfluss.
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