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AERZTLICHE MITTHEILUNGEN

aus und fiir Baden,

Begriindet von Dr. Rob. Volz.

XLIX. Jahrgang. Karlsruhe 81. Januar 1895,

Amtliches.
Nr. 634.
Die staatspolizeiliche Beaufsichtigung der Kreispflegeanstalten betreffend.

An die Grossherzoglichen Herren Bezirksiirzte und Bezirksassistenziirzte :

Wir sehen uns veranlasst, den Grossherzoglichen Herren Bezirksiirzten
und B wulmlsﬂxtcuz drzten in meu ung zu bringen, dass die Zeugnisse, welche
nach § 4 der landesherrlichen \uuulmml' vom 23. Mai 1888, das Verfahren
bei Aufnahme von Geisteskranken und Geistesschwachen in offentliche und
pm.m- Irren- und Krankenanstalten betreffend (Gesetzes- und Verordnungs-

blatt Seite 239), zum Zwecke der dauernden Unterbringung von (qu‘ﬁ[l‘\'
Ln anken oder (tilktf’wt_]l\\- achen in anderen offentlichen Krankenanstalten als
Irrenanstalten insbesondere in den Kreispflegeanstalten nothwendig sind, sich
dariiber ausdriicklich auszusprechen haben, dass die psychiatrische Behand-
lung und die Ueberfiihrung in eine Irrenanstalt nicht erforderlich ist,

Nur unter dieser Voraussetzung darf die nicht blos voriibergehende Unter-
bringung der Betreffenden in eine Kreispflegeanstalt oder in ein Bezirks-,
Gemeinde- oder Stiftungs-Spital stattfinden.

Eine voriibergehende Aufnahme Geisteskranker und Geistesschwacher
in solche I\Itlul\ut‘m\tdltcu ist ausnahmsweise zulissig, wenn durch ein Zeung-
niss des Bezirksarztes bestiitigt wird, dass die Aufnahme drin glich und
die U nturinmf*unrr in eine Irrenanstalt zur Zeit nicht ausfiihrbar ist, sei
es weil der Zustand des Kranken diese Uebe rfithrung unmoglich macht, sei es
weil die S(JIOItI"l-‘ Aufnahme Seitens der betreffenden Irrenanstalt .1!;_;{{.[|-1mt
wurde (vergl. § 5 a, a. 0.).

Karlsruhe, den 15. Januar 1895,
Grossherzogliches Ministerium des Innern.

Eisenlohr.
Hofmann.
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Aus Wissenschaft und Praxis.

Jahresbericht der Heidelberger Frauenklinik liber die Vorkommnisse im Jahre 1894,
Von Professor Dr. Kehrer.
I. Gyniikologische Abtheilung.
1. Stationiire Klinik. |
In die stationtire Klinik wurden ausser zahlenden Schwangeren, die
in der geburtshilflichen Statistik verwerthet sind, aufgenommen: Kranke

I. Klasse = 25, 11. Klasse = 105, I1l. Klasse = 335, zusammen = 465.
Unter den vorgenommenen Operationen seien erwiihnt 59 Laparo- T

tomien, darunter:

17 einseitige Ovariotomien., Die meisten Tumoren waren ein- oder
mehrkammerige Cystome, von Hiihnereigrosse bis zu 10 Kilo schwankend,
ausserdem 2 Dermoide, 8 Cystosarcome von 3880 Gramm und zweimal von je
b Kilo (bei 2 derselben Stieldrehung); zweimal wurde ausserdem Salpingotomie
der anderen Seite ausgefiihrt und zwar bei Complication von Tubenschwanger-
schaft mit einem Dermoid und einem hiihnereigrossen Cystoma, einmal musste
neben einem intraligamentiiren Cystom von 6,040 Kilo noch der Uterus supra-
vaginal amputirt werden; einmal kam ein intraligamenttses Cystom von
Mannskopfgrosse zur Operation,

3 doppelseitige Ovariotomien. Einmal handelte es sich um
2 Dermoide von 45 und 1125 Gramm, einmal um apfel- und 2 faustgrosse
Cystome, einmal um ein 2 Kilo schweres papilliires und ein faustgrosses mehr-
fiicheriges Cystom.

8 supravaginale Amputationen der myomatisen Uteri :
von 490, 530, 1025, 1190, 1360 Gramm und 2, 4 und 10 Kilo Gewicht. In
allen Fillen wurde der Uterus nach Umstechung der Vasa spermatica int.
und tiefer Unterbindung der Aa. uterinae amputirt und das Bauchfell iiber
dem retroperitonealen Stumpf verniht. In einem Fall bestand gleichzeitig
Corpuscarcinom und Pyometra bei einer senilen Frau, in einem Fall handelte

I es sich um ein Cystenmyom von 10 Kilo.

! 6 Castrationen, und zwar 3 bei kleineren Myomen oder sehr redu-
cirten resp. bei der Laparotomie collabirenden Personen, 3 bei Oophoritis
chronica, wobei einmal die Ventrofixatio angeschlossen wurde.

6 ein- oder doppelseitige Annexoperationen, dreimal bei
parametritischen oder ovariellen, einmal bei einem paranephritischen Abscess,
einmal bei Pyosalpinx, einmal bei doppelseitiger Salpingitis und Oophoritis.

4 Radicaloperationen von Herniae lineae albae, zum Theil
mit bedeutendem und weitverzweigtem Netzvorfall — alle Fiille nach friiheren
Laparotomien in Folge neuer Graviditit, schwerer Arbeit u, dergl. entstanden,

1 Excision einer schmerzhaften Bauchschnittsnarbe, '

4 Parovariotomien von ginseei- his kleinkindskopfgrossen ein-
kammrigen Cysten, die siimmtlich enucleirt wurden,

3 Myomotomien mit Entfernung subsertser Geschwiilste, einmal mit
intfernung der vergrosserten und einmal mit Excision der fibrosen Ovarien
und Verkalkung eines hinter der Blase gelegenen apfelgrossen Myoms, das
von letzterer abgeschiilt wurde.

2 Salpingotomien bei Tubargraviditiit mit Haematocele. Im Ganzen
wurden also vier schwangere Tuben exstirpirt; da zu diesen Fillen noch
zwei andere unter Ovariotomie erwihnte kommen, mit einem Dermoid und
einem kleinem Cystom des Ovariums complicirt.
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1 Freund-Bardenheuer’sche Operation bei einem in seiner
ganzen Masse von Carcinomnestern durchsetzten, 1030 Gramm schweren
Uterus,

I Exstirpation einer Mesenterialcyste mit diinnfliissigem
Inhalt bei einem im zweiten Monat schwangeren Midchen (nachher kein Abort).

1 Exstirpation eines Sarcoms der Bauchmuskeln, bis zum
Peritoneum reichend, 775 Gramm schwer.

1 Exstirpation sarcomatéser Gland. iliac ae, unterbrochen
wegen Weiterverbreitung der Erkrankung auf die retroperitonealen Driisen.

1 Probeincision bei Carcinom der inneren Genitalien,
unterbrochen wegen Netzknoten.

Von diesen 59 Laparotomirten ist eine gestorben, und zwar eine sehr
schwiichliche, ausgeblutete Frau nach supravaginaler Amputation des 4 Kilo
schweren myomatdsen Uterus am zweiten Tage p. op. unter plétzlichem Collaps,
wofiir die Section keinerlei Anhaltspunkte (keine Nachblutung, Herzfehler
oder dergl.) ergab.

Bei den 465 gyniikologischen Kranken wurden ausser den 59 Bauchschnitten
noch 252 anderweitige, grosstentheils kleinere, im Ganzen also 311 Operationen
ausgefiihrt, der Rest der Kranken mit Aetzungen, Massage, Injectionen
u. dergl. oder innerlich behandelt. 1

Die tibrigen Operationen waren:

93mal Curettement allein mit nachfolgender Gazetamponade des
Uterus bei Endometritis, sowie 6fters wegen Abortresten,

! 47mal Discission des Gebidrmutterhalses, meist mit nachfolgender
I Ausschabung und Gazetamponade,

32mal Keilexcision einer oder beider Muttermundslippen wegen Me-
tritis chronica, Ectropium und Laceration des Mutterhalses, ebenfalls meist
mit Ausschabung,

30mal Kolporrhaphie oder Perineoplastik Als Nahtmaterial
diente zu versenkten Scheiden- und zu den Mastdarmnihten Catgut, zu den
Scheiden- und Dammniihten Wittenburg’scher chirurgischer Draht,

10mal vaginale Totalexstirpation des carcinomatisen
Uterus innerhalb der ersten zwei Monate der Krankheit, meist mit Um- .
stiilpung des Organs nach Eréffnung des Douglas und zum Schluss Naht des
Douglas,

1 mal Exstirpation des total prolabirten Uterus,

9mal Excochleation von inoperabelem Portio- oder Cervix-Car-
cinom,

4mal hohe Cervixamputation bei Portio-Carcinom und Krebs-
depots im Becken,

6mal Fxcision von cervicalen Schleim polypen,

Imal Excision eines fibrésen Polypen,

4mal Incision parametritischer Abscesse,

3mal Vaginae fixatio wegen Retroflexio uteri,

3mal Operation der Fissura ani,

Imal Operation einer Chemosis analis,

2mal Probepunction bei Ascites,

2mal Hymenexcision mit folgender bilateraler Episiotomie,

Imal Exstirpation eines verjauchten Uterusmyoms,

Imal Exstirpation einer Bartholinischen Cyste,

2mal Incision von Mamma-Abscessen.

Tl
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Von .umnilulun 465 gyniikologischen Kranken ist nur eine, die oben
erwiihnte Frau, nach Amputation des 4 Kilo schweren mwnminmn Uterus
gestor I.JL’II. Mortalitiit = 0,2 °f,.

2. Gyniikologische Ambulanz,
Die poliklinische Ambulanz wurde von 452 Patientinnen besucht. |

II. Geburtshilfliche Abtheilung,
1. Stationiire Klinik. f
Klinische Geburten kamen im Jahre 1894 = 327 vor, darunter
6 Zwillingsgeburten, 294 Schiidel-, 21 Steiss-Fuss-, 8 Quer-, 1 Gesichtslage,
unbestimmte Lagen (Aborte) 9.
Von ge }Hllt‘wi]l”]l[_hl m Operationen wurden ausgefiihrt:

16mal Extraction bei primiiren Steiss-I ||=.~.l:tr0n (2 Kinder 7),
11mal Zangenoperation (2 Kinder §), 1mal nach Discission  des
Muttermunds,

11mal Wendungen auf die Fiisse und zwar 8mal bei Querlage, 3mal
bei Schiidellage (4 Kinder 7),

9mal Friithgeburtserregung (4mal Beckenenge, je 1mal Hyper-
emesis, Osteomalacie, Carcinoma uteri, Cystoma ovarii, Nephritis),

8mal Perforation und Cranioklasie,

3mal Nachgeburtslésung,

10mal Nachgeburtsoperationen nach Aborten,

imal Porro-Kaiserschnitt (Mutter lebt, Kind nach mehreren
Stunden ),

Imal Uterusamputation nach Rupt. uteri spont. (Mutter ),

Imal Sectio caesarea conserv. Mutter ¥ am 5. Tage an Rectum-
stenose durch Einkeilung des puerperalen Uterus in ein stark zusammen-
geknicktes Becken, Kind lebt,

1mal Symp h yseotomie und Forceps, Kind

! 92 Wochnerinnen sind gestorben (1 nach Illll]t ut. spont., 1 an Darm-

/ stenose nach conservativem Kaiserschnitt (s. Centr-Bl f. Gyn. 1894).
o 327 i
Puerperal-Mortalititsprocent =——= 0,69%.

Von den 325 Kindern waren 161 Knaben, 164 Midchen, 272 reif]
53 unreif, 302 lebend, 28 todtgeboren und zwar 15 unter der Geburt gestorben, ;
8 macerirt. Ferner starben 18 in den ersten 14 Tagen, meist unreife oder
luetische Kinder.

Poliklinik.

Zahl der Fille = 100, :htuntf’i’ Spontangeburten in L_th:iml.t'rr’u 14, ll
Aborte 22, Querlagen 13, Armvorfall bei t,}ucil.vrc,n 6, neben dem Kopf = '1 ¢
Steiss-F'usslagen = 7, Nabelschnurvorfall = 6, 1’uelpeml[tz.hu = b, Atonie !
des Uterus = 5.

Operationen — 59 und zwar Zangenoperationen = 16, darunter nur 1mal

bei hohem Kopfstand und Nabelschnurvorfall, Wendungen 14 und zwar 11 bei
Quer-, 3 bei Schidellagen und Hand- oder Nabelschnurvorfall, 10 Nach-
"(]llllt\(rp&] ationen, 9 Episiotomien, 7 Manualextractionen bei Beckenendlagen.

1 Entwicklung des nachfolgenden Kopfes, 1 Embryotomie, I Uternstampon: ade.

3 Miitter + (1 Herzschwiiche am 9. Tage, 1 Anaemie, 1 Sepsis). 14 Kin-
der +, b davon macerirt, .
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Aus dem Vereinsleben.

Gesellschaft der Karlsruher Aerzte.

Am 7. November 1894 hielt Dr. Benckiser einen Vortrag sUeber
die operative Behandlung der Lageverinderungen des
Uteruse.

Unter den gyniikologischen Erkrankungen nehmen die Lageveriinderungen
des Uterus einen breiten Raum ein; sie sind fiir jeden Praktiker wichtig,
zumal die Symptome gewisser Lageveriinderungen so allgemeiner Natur sind,
dass sie hiufig lange Zeit iibersehen werden kionnen. Heute sollen nur die
Indicationen zu den neueren operativen Verfahren zur Heilung der Retro-
deviationen und die Ausfiithrung der Operationen besprochen werden.

Nach kurzer Recapitulation der Aetiologie und der Symptomatik der
Retrodeviationen geht der Yortragende auf 10:; Haupttheil, auf die Therapie
ein. Er stellt die beiden Siitze an die Spi

1. Retrodeviationen, die keinerlei Symptome machen, einer Behandlung
nur in bestimmten Fiillen (z. B. Retroflexion nach dem Wochenbett) bediirfen,

2. dass auch jetzt noch, trotz der guten Erfolge und der grossen Sicher-
heit der operativen Behandlung die Pessartherapie, wo angingig, zuerst in
Frage kommen muss,

8. dass die Thure Brand’sche Massage fiir uncomplicirte (mobile)

Fiille keinen sicheren Erfolg gewiihrt, dagegen bis zu einem gewissen Punkt
bei adhiirenten Retrodeviationen gute Dienste leistet; auch i]dllldt-h kommt
die Pessarbehandlung zur Anwendung.

Die operative Behandlung der Retrodeviationen kann auf drei Wegen in
Angriff genommen werden:

durch Verkiirzung der Ligamenta rotunda: Alquié-Alexander’sche
Operation,

2. durch Fixation des Fundus uteri an der Vaginalwand unterhalb der
Harnrohre (Makenrodf, Diihrssen),

8. durch Fixation des Fundus uteri in den Bauchdecken iiber der Blase
durch Laparotomie (Ohlshausen),

Die ersten beiden Methoden sind wohl nur bei frei beweglichen Retro-
deviationen indicirt, die Ventrofixation kommt als Operation fiir sich bei '
adhiirentem Uterus, sonst auch als Nebenoperation bei anderweitig indicirter '
Laparotomie zur Anwendung.

Im Speciellen ist unter Zugrundlegung der allgemeinen Indicationen die
Alquié-Alexander’sche Operation indicirt bei Virgines, bei Frauen, die Pessar-
behandlung nicht ertragen, und bei denen Introitus und Scheide eng sind.

ia Die Makenrodt’sche und Diihrssen’sche Operation findet Anwendung bei

: \Iultllnl(n mit Dammruptur, mit Erschlaffung und Prolaps der Scl heidewiinde
und des Uterus, withrend die Fiille von Verwachsung des retroflectirten Uterus
auf operativem Wege nur durch die Laparotomie und ventrale Fixation mit
einiger Sicherheit geheilt \\er:]nn kénnen.

Vortragender schildert die einzelnen Verfahren, die in den Originalarbeiten

Nact nachzulesen sind:
g Alexander’sche Operation : Lanz: (aus der ](udltl"‘%‘httl Klinik in Bern).

Dithrssen: Archiv fiir Gyniikologie, Bd. I1. Heft.

Makenrodt: Zeitschrift tiivr Geb. n l._\'n.. Bd. 24, pg. 316 ff. u. s w.

Vortragender hat nach Alexander 6 Fille operirt, alle mit priméirem
Erfolg, die iltesten nun bald 1 Jahr, 12 Fille nach Makenrodt, von denen
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die ersten vor 2 Jahrven operirt sind, haben bis jetzt 1 Recidiv ergeben, in
einem Falle, in welchem der Uterus hinten fixirt war und zuerst gelist
werden musste,

Von 9 Fiillen von Ventro-Fixation sind nur 4 Fille, bei denen die Repo-
sition des fixirten Uterus Selbstzweck der Laparotomie war. Alle sind ohne
Zwischenfall genesen, und eine Patientin hat nachtriiglich ausgetragen geboren.

Ortenauer #rztlicher Verein,

(Jahres-Schluss-Versammlung zu Offenburg am 6. December 1894.) T

Anwesend 29 Mitglieder und 6 Giiste (die Herren Geheimerath Dr. Batt-
lehner-Karlsruhe, Professor Dr. Naunyn-Strasshurg, Dr. Horstmann-1llenau,
Rapp-Renchen, Dr. Schultz-Renchen und Dr. Weber Jjr-Kippenheim).

Tagesordnung:

1. Wissenschaftliches.

Die Herren Professor Naunyn und Geheimerath Battlehner machen
in langen Ausfithrungen willkommene und hochinteressante Mittheilungen
iiber das Heilserum. Beide Redner erliutern die Begriffe >Normalgift (Test-
gift)e und > Antitoxineinheite, »Immunisirunge und Neutralisation<; sie
betonen iibereinstimmend, dass das Heilserum viel besser und sicherer wissen-
schaftlich und experimentell fundirt sei, als weiland das Tuberculin,

Naunyn résumirt seine subjective Ansicht iiber das neue Mittel dahin :
Es verdient alle Achtung: die schlimmen Erfahrungen mit Tuberculin diirfen g
nicht abschrecken: erst die Erfahrung muss feststellen, welche Rolle bei der
Diphtherie die specifische Infection mit dem Liffler’schen Bacillus spielt; eine
wirkliche Heilwirkung kann dem Mittel nur gegen letzteren zugesprochen
werden; iiber die immunisirende Wirkung des Serum sind Acten noch lange
nicht geschlossen. Es liegt etwas Unbehagliches in dem neuen Mittol : man
kennt das wirksame Princip nicht und kann es nicht darstellen,

Battlehner schildert in eingehender Weise seine in Berlin gesammelten

;l Beobachtungen und Erfahrungen, wie er sie in Nr. 24 dieses Blattes vom
31. December 1894 niedergelegt hat.

Den beiden hochgeehrten Rednern wurde fiir ihre so lichtvollen und lehr-

reichen Vortriige herzlichst gedankt.

2. Geschiftliches

a. Geschiiftsbericht des Vorsitzenden. Der Verein zihlt 55 ordentliche
und 2 ausserordentliche Mitglieder und hat 1894 vier ordentliche Versamm-
lungen abgehalten, davon eine Tagesversammlung zu Gengenbach, die iibrigen
zu Offenburg. 1

b. Rechenschaftshericht: Einnahmen
Kassenrest 155 6, 1 A Décharge

¢. Festsetzung des Jahresheitrages pro 1895 auf zehn Mark.

d. Dem Antrage des Schiedszerichtes auf Ausschluss eines Mitgliedes wird
Seitens der Versammlung einstimmig entsprochen.

e. Neuaufnahme der Herren: Rapp-Renchen, Dr, Schultz-Renchen und
Weinsheimer-Ottenheim. |

f. Der Verein beschliesst: »Ks ist den Mitgliedern gestattet, Aversal-
vertrdge mit der » Krankenkasse der Eisenbahnbeamten und - Jedienstetene,
sowie mit der » Eisenbahn-Betriebskrankenkasse« abzuschliessen. « J

(06 b 79 ~h 5 Ausgaben 621 6 78 Sk

g
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8. Gemiithliches,
Leider war fiir diese so beliebte Abtheilung nur ein kurzer Zeitrest iibrig,
der aber mit fratlicher Energie ausgeniitzt wurde,
Dr. Winter- Achern.

Frankfurt a. M. In hiesiger Stadt hat sich ein »Verein fiir offent-
liche Gesundheitspflegec gebildet, der nach dem Vorbild der in Berlin, Han-
nover, Magdeburg, Niirnberg etc bestehenden Vereine es sich zur Aufgabe
macht, eine Centrale fiir hygienische Bestrebungen zu bilden und alle Fach-
krifte in der offentlichen Gesundheitspflege zur gemeinsamen Arbeit in sich
zu vereinigen. Der Verein hat die Abhaltungen von monatlichen Sitzungen
mit Vortriigen und Demonstrationen, sowie gemeinsame Excursionen etc. ins
Auge gefasst. Der Mitgliedsbeitrag betriigt 5 Mark, wofiir die Mitglieder die
zum Vereinsorgan erklirte Zeitschrift »Die Fortschritte der offentlichen Ge-
sundheitspflegec gratis erhalten. Aunch Auswiirtige knnen Mitglieder werden.
Der Vorstand besteht aus den Herren Spier, Dr. Homeyer, Dr. W. Hanauer,
Dr. Noerdlinger, C. W. Konitzer.

Blicherschau.

Der Cassenarzt, eine Darstellung der Gesetze fiir Versicherung der Arbeiter
und ihre Bedeutung fiir den practischen Arzt, von Dr. med. Justus T hiersch.
Mit einem Anhang: Der Vertrauensarzt der Lebensversicherungs-
gesellschaften, von Dr med. Hugo Dippe, Leipzig, Verlag von Johann
Ambrosius Barth, 1895. Preis Mk. 3.75. Das Biichlein soll dem Arzt, der
sich anschickt, Cassenpraxis zu treiben, als Wegweiser und Berather fiir die
mannigfach auftauchenden kassenirztlichen Fragen dienen. Die beigefiigten
statistischen Notizen und Aeusserungen der Commentatoren der Gesetze machen
die Ausfithrungen in dem Biichlein besonders werthvoll und ansprechend, auch
ist die ganze Darstellung sehir klar und iibersichtlich, so dass ein beschiftigter
Cassenarzt, aber auch die Staatsiirzte und Vertrauensiirzte ein zuverlissiges
und leicht verstiindliches Material iiber die vorliegenden socialpolitischen
Fragen der Krankenversicherung u. s. w. daraus entnehmen kénnen. Das
Biichlein ist sehr empfehlenswerth.

Zeitung.

Dienstnachrichten. Seine Koni g liche Hoheit der Grossherzo g haben unter
dem 11. Januar d. J. gniidigst geruht, den Badearzt in Baden, Geheimen Hofrath
Dr. Franz Heiligenthal, auf sein unterthiinigstes Ansuchen und unter Aner-
kennung seiner langjihrigen tren geleisteten Dienste, sowie unter Ernennung zum
Geheimen Rath III. Klasse, in den Ruhestand zu versetzen, den praklischen Arzt
Dr. med. Arnold Obkireher von Freiburg, unter Verlethung des Titels Hofrath,
zum Badearzt in Baden zu ernennen, und unter dem 11. Januar d. J. den Bezirksarzt
Medicinalrath Dr, Franz Josef Win ter in Achern in gleicher Eigenschaft nach Offen-
burg und den Bezirksarzt Medicinalrath Dr. Albert Heinemanu in Bonndorf in
gleicher Eigenschaft nach Achern zu versetzen.

Niederlassungen und Wohnungswechsel. 1894: Dr. Peter Rutter, geb. 1861 in Bayern, appr,
1888, hat sich in Kiilsheim, A, Wertheim, niedergelassen;in Freiburg: Dr. Bernhard

BADISCHE g
LANDESBIBLIOTHEK Baden-Wiirttemberg



BADISCHE
LANDESBIBLIOTHEK

Hildebrand, geb. 1867, appr. 1892; Dr. Otto Bartels, geb. 1860 in Mecklen-
burg, appr. 1892 ; Dr. Ernst ‘\]n(ﬂmi]ml ler, geb. 1869, appr, 1893; in Villingen:

Karl Ha ugm. geb. 1868 in Oberkireh, sq.]n 1894: Dr, Julins Duffing, geb.
1869 in Dertingen, appr. 1893, in Sandhofen, A. Mannheim. — 1895: In Karls-
ruhe hat sich niedergelassen: Dr. August Steiner, geb. 1866 in Mosbach, appr.
1890; in Freiburg: Dr, Leopold Kihler, geb. 1864 appr.1891; in Lichten au,
A.XKehl: Dr. Friedrich Kaehler, geb. 1861 1n Mecklenburg, appr. 1892. Dr. Waibel
ist von Engen nach Arlen, A. Konstanz, gezogen; Dr. Uhrig von Neckargemiind
nach Karlsruhe; Dr. Eichmann ist von Mannheim, Dr. Hermann Seiler
und Dr. Emil Everth sind von Freiburg weggezogen.

Todesfdlle,. Am 11. December ist in Villingen Theod. Lang, geb. 1866 in Endingen,
appr. 1891, durch Verungliickung gestorben; am 14. December in Offenburg:
Bezirksarzt Adolf Rothmund, geb. 1843 in Freiburg, appr. 1869, seit 1890 Bezirks-
arzt, in Folge von Brustleiden.

Berichtigung.
~In dem Artikel ,Mittheilungen aus dem Grossherzoglichen Landesbad zu Baden®
sind leider folgende ‘~1mtntstpilr‘mlp Druckfehler stehen geblieben: Seite 2 Anmerkung :
lies statt 5% : 50%. Seite 4: statt ,Krankengeschichten aufzasuchen® lies ,aufzufiilren‘’.

Aerztliche Wittwencasse.

Die Mitglieder werden ersucht, den Jahresbeitrag fiir 1895 im Laufe des
Monats Januar an den Rechner, Medicinalrath Weill in Karlsruhe, mhlo‘n-
platz 6, portofrei nebst H Hfmnlr Im«hl];,(imin einzusenden.

Anceigen.

Bestes didtetisches und Kur- und

h[ATTON I'b Erfrischungs-Geirink, Wasserheil-

“ [\ !l'J:Il.I‘]‘]:Jlllll-: :‘rf. !_’IIIIlI |sf]|ll l;;h' e ‘Ii\_“ B }ll i .
mungs- u. Verdawungs- | (57088 0iib]-Aucyftein
“ organe, bei Gicht, bei Karlshad.

reinsler magen . B!‘lsor‘katarru.
alkalischer r o

SAUERBRUNNe

Ursprungsort von
Mattoni’s
Giesshiibler Hnnvrhnmu

HEIllrlch Mattoni in ciesshibl Sauerbrunn, Karlsbad, Franzensbad, Wien, Budapest

Sanatorium DDr. Frey -Gilbert, Baden-Baden

das ganze Jahr geoffnet. Auskunft und Prospecte durch riu' Aerzte. 194]24.22

Den Herren Bezirksiirzten empfehlen wir unser Lager von

Impressen zu Hebammentagehiichern.
(Kopf- und Einlagebogen.)
Nach neuestem Muster.

Karlsruhe. Malsch & Vogel, Verlagsbuchhandlung und Buchdruckerei,

Karlsruhe. Unter Redaction von Dr. Arnsperger. — Druck und Verlag von Malsch & Vogel.

Py

Baden-Wiirttemberg
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