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XLIX. Jahrgang. Karlsruhe 15. Februar 1895,

Aus Wissenschaft und Praxis.

Jahresbericht des Sanatorium DDr. Frey-Gilbert in Baden-Baden.
Im Jahre 1894 wurden in der Anstalt 162 Kranke aufgenommen, die
mit ihrer Begleitung die Zahl von 279 Fremden mit 10155 Verpflegungstagen

u;rlmt ntiren.
Der Nationalitiit nach vertheilen sich diese Fremden wie folgt :
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279.

Aus Mangel an Raum, theils auch aus anderen Griinden bentitzten
18 Kranke die Kurmittel der Anstalt, ohne jedoch in derselben zu wohnen ;
mit diesen beziffert sich die Gesammtzahl der behandelten Kranken auf 180
die sich nach Geschlecht folgendermassen auof die verschiedenen Krankheiten
vertheilen :
Minnliche. Weibliche. Zusammen.

Adipositas 5 8 13
Anaemie . 4 1 12 13
Arteriosclerose . 3 — 3
Arthritis . 2 1 3
Carcinoma oty h 2 3 b
(I]thl“LtIUl]HatUlmlf’elt f!,llgem. . - 3 3
Cirrhosis hepatis . 1 1 2
Cor adipos. 1 3 4
Diabetes . : 5 5 6
Dyspepsia nervosa 5 2 7
Endometritis — 1 1
Enteritis chrounica - 3 3
Gastritis chronica 2 3 )
Hydronephrose e — 1 1

Uebertrag . . 27 42 69
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Miinnliche. Weibliche. Zusammen,
Uebertrag . . 27 42 69
Hysterreid 243 0 & L% 1 4 ]
Impotentint o ratE e o 3 — 3
Lues tarda . . . 6 —_ 6
Lymphadenitis . 1 — 1
Melancholia : 5 - 3]
Mercurialismus . . . . . . | 1 2
Morbus Basedowii . . . . - | 1
Morphinismus 3 1 4 L
Nephritis chronica 9 f 12
Neuralgie 4 { 8
Neurasthenie 27 13 40 |
Paralysis general. . . . . . 2 — 2
Polyneuritis S LU ISET A Oy 1 - 1
Rheumatism. artic. et muscul. . 2 1 3
Tumor in cerebro i 1 2
. Vitium cordis o U N 5 6 11
? Taval i 570108 7 180
’ Ausser der gebriiuchlichen medicamentisen Behandlung (darvunter 183
| Schnierungen) kamen dem Character der Anstalt entsprechend folgende Haupt-
|' behandlungsmethoden in Anwendung: |
| Didtetische Kuren als Diabet-, Entfettungs-, Mastkur u. s. w.,
r Bewegungskuren als Terrain- und Heil-Gymnastik in der Anstalt
| selbst und in den Grossherzoglichen Badeanstalten, welch letztere von 24 Pa-
] tienten besucht wurden,
[-- Massage, und zwar im Ganzen 743 allgemeine und 234 Theilmassagen,
Electricitit in allen Formen, darunter 155 electrische Biider und vor allem
| Hydrotherapie in weitester Ausdehnung und zwar wurden verabfolet:
524 Vollbider,
539 medicamentose Biider (Moor-, Fichtennadel-, Sool-Bider),
618 Halbbider,
! 158 Localbiider (auch fliessende),
136 aller Arten Douchen,
110 Schwitzbider,
106 Einpackungen,
597 Abreibungen.
Die Summa der angefiihrten Proceduren beziffert sich darnach auf 4228
Der therapeutische Erfolg stellt sich bei diesen Behandlungsmethoden
wie folgt: es wurden |
geheilt 58, d. i. 32,229, 2
gebessert 98, d. i. 54,449, r
ungebessert 20, d. i. 11,119,
gestorben sind 4, d. i. 2,229).
Die vier Patienten, die im Laufe des Jahres starben, litten an
1. Herzfehler mit schwerer Nephritis alcoholic.,
2, Herzfehler, chron. nephritis, alte Lues, Lebercirrhose,
3. Herzmuskelinsufficiens nach schwerer Malaria, plétzlicher Collaps,
4. Allgemeines sich rasch entwickelndes Carcinom des Peritoneum.
An dieser Stelle wollen wir auch nicht verfehlen, den Herren Professoren
und practischen Aerzten fiir ihr thatkriiftizes Wohlwollen unsern wiirmsten ;
Dank auszusprechen. .
[
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Uebher Bruchoperation.

Von Medicinalrath Dr. Brunner in Schopfheim.

Unter den typischen Operationen fillt dem practischen Arzte am hiufig-
sten der Bruchschnitt zu. Gerade in der Zeitwahl sind dieser Operation die
engsten Grenzen gezogen, denn es erfordert ja die eingetretene Einklemmung
nach erfolgloser Taxis den sofortigen blutigen Eingriff. Die Technik des letz-
teren ist heute so vereinfacht, dass die Operation yon jedem Arzte in jeden
Verhiiltnissen ausgefiibrt werden kann. Durch die aseptische Heilmethode hat
sie ihre frithere Gefiihrlichkeit eingebiisst, vorausgesetat, dass man sie friih-
zeitig unternimmt; ist aber der giinstige Zeitpunkt verpasst, so kann aller-
dings auch die strengste Asepsis grosseres Unheil nicht mehr abwenden.
Erfreulicher Weise beginnt diese Einsicht Allgemeingut der Aerzte zu werden,
und ganz vereinzelt stehen jene da, welche sich einige Tage mit Taxisversuchen
abmithen, um am Ende mit Resignation den Fall als fiir die Operation zu
spit zu erkliren,

Es steht erfahrungsgemiiss fest, dass der eingeklemmte Darm im Durch-
schnitt nach 3 <24 Stunden necrotisch wird, ja zuweilen kann dies schon
nach 12 Stunden eintreten. Ich habe einen Fall notirt, der schon nach neun-
stiindiger Einklemmung an der Schniirfurche brandige Veriinderungen zeigte.
Aber schon vor dem Brandigwerden des Darmes geht letzterer Veriinderungen
ein, welche fiir die Prognose keineswegs gleichgiiltig sind. Man weiss, dass
das Darmgewebe bei mangelbafter Blutzufuhr rasch aufquillt, serds durch-
trinkt und miirbe wird. In diesem Zustande liisst es schon vor der Perfo-
ration Fiulnissstoffe und Baeterien durch. Nun finden sich aber diese Ver-
inderungen am Darme nicht allein an der eingeklemmten Stelle, sondern
auch an den Schenkeln des vorliegenden Darmes in der Bauchhidhle. - In
diesem Umstande liegt die Gefahr der Infection der Bauchhohle durch aus-
tretende IPiulnissstoffe und Microben. Is liegen somit Griinde genug vor, so
friithzeitig als moglich zur Operation zu schreiten. In der Mehrzahl der Fille
ist dies auch moglich, denn der Arzt wird ja bald gerufen, weil die Begleit-
erscheinungen der Einklemmung — Schmerz, Frbrechen und Collaps — ein
starkes Krankheitsgefilhl und schweres Krankheitshild geben. Der meistens
rasch eintretende Collaps mit den eingefallenen verzerrten Gesichtsziigen, der
oberflichlichen Athmung und vermehrten Pulsfrequenz darf nicht von der
Operation abschrecken. Nicht ist die Prostration durch septische Infection
bedingt, sondern sie kommt nach Karstens von Insultirung der Darmnerven
her und durch Reflex zu Stande. Alles dies verbietet weder eine Narcose
noch einen operativen Eingriff. Hente aber hat letzterer noch einen weiteren
Zweck, Der Bruchschnitt soll nicht nur das Leben retten, sondern auch den
Kranken von seinem Grundleiden — dem Bruche — befreien. Die Resection
des Bruchsackes, welche heute alleemein der Operation angeschlossen wird,
soll Radicalheilung bringen und den Triiger des Bruches von seinem Ge-
brechen befreien, das stets das Leben bedroht und seinen Erwerb hemmt.

Auf 50 Radicaloperationen bin ich in der Lage zuriickzublicken, welche
im hiesigen Krankenhause ausgefiihrt wurden. Die Freundlichkeit der umlie-
genden Collegen hat mich zur Erreichung dieser Zahl reichlich unterstiitzt,
wofiir ich ihnen von Herzen danke.

Zur Operation kamen 42 Minner und 8 Frauen, erstere mit lauter Leisten-
briichen, letztere mit Schenkelbriichen. Der Sitz des Gebrechens war 29mal
rechts und 21mal links. Dem Alter nach standen die Kranken in den Jahren
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von 20—30 8 mal, von H0—T70  9mal,
> 30—40 4 > 70—80 2 »
> 40—50 11 » iiber 80 s

E y B
> H0—60 16 »
Die Frauen waren ihrer socialen Stellung nach Hausfrauen, die Minuer
11 Landleute, 14 Fabrikarbeiter und Gewerbegehilfen und 17 Knechte und

Tagléhner.
- Gestorben sind 4 = 89),. Diese giinstige Sterblichkeit erkliirt sich durch
die Operation, welche stattfand :
in den ersten 24 Stunden 31 mal mit — Todesfall, &
nach den ersten 24 Stunden 14 > » 2 Todesfillen — 14,20, [
und nach den 2><24 Stunden 38 » yEy 2 ’ = 66,6 9. |

Zwei Fille wurden ohne vorhergehende Einklemmung operirt und fallen
bei obiger Berechnung weg.
Was die Todesursachen anlangt, so starben von der ersten Gruppe
(nach den ersten 24 Stunden) ein Mann von 65 Jahren an Herzadynamie
in Folge von brauner Herzatrophie und eine Frau von 44 Jahren an Ileus
in Folge von Verlsthung und Abknickung des reponirten Darmes, von der
2. Gruppe (nach 23><24 Stunden) eine 64jihrige Frau an Inanition durch
fortwihrendes Erbrechen bei durchgingigem Darme und Eiweissausscheidung
und ein 72jihriger Mann an Peritonitis bei fortgeschrittener Darmveriinderung,
Zur Vorbereitung der Operation versiume man nie den Magen durch
Spiillung zu_entleeren, wenn Speisen genossen worden sind, da das Erbrechen
den Verlauf der Operation unangenelm complicirt. Nur strenge Asepsis ver-
biirgt einen guten Erfolg. Jeder Kranke erhielt ein Bad und wurde in dem-
selben an den Schamtheilen, Bauch, Becken und Oberschenkel mit Schmierseife
grindlich gereinigt. Die Instrumente, bestehend aus einem spitzen und
gekripften Messer, einigen Schiebern, zwei Hakenpincetten, Scheere und Hohl-
sonde, sowie Schwiimme, Nadel und Seide, wurden durch Kochen sterilisirt.
Zugleich wurde ein grosses Stiick Verbandgaze mitgekocht, um solches rings
um das Operationsfeld iiber Scham, Bauch und Schenkel des Kranken aus-
zubreiten. Bei der Operation kam nur durch Kochen sterilisirtes Wasser zur
i Verwendung, da keine Antiseptica in die Bauchhthle kommen diirfen. Hinde
J des Operateurs und das Operationsfeld wurden, nachdem letzteres rasirt war.
durch die Fiirbringer'sche Methode (Waschen mit Seifen und Biirste, Reinigen
mit Spiritus und Sublimatbad) desinficirt. War Alles vorbereitet und die
Narcose vollkommen, so wurde iiber dem Bruche eine Hautfalte erhoben und
in einem Zuge durchschnitten. Es erleichterte den Fortschritt der Operation
ungemein, diesen Hautschnitt moglichst or anzulegen und die folgenden
Schichten in gleicher Ausdehnung zu durchtrennen. Ein Theil dieses Schnittes
kam oberhalb des Einschniirungsringes zu liezen. Wenn im weiteren Fort-
schreiten Operateur und Assistent mit Hakenpincetten Schicht um Sehicht 4
erhoben und letztere frei oder mit der Hohlsonde durchtrennt wurden. so war
der Bruchhals bald blossgelegt. Die Unterscheidung dieses mit dem vorlie-
genden Darme macht oft Schwierigkeiten, besonders wenn er zart ist und den
dunkelrothen Darm durchschimmern liisst. Ersterer ist von matter Farbe.
hat glatte Oberfliiche, dem Fettkliimpchen anhéingen, die Grundsubstanz ist :
silbergrau und es lassen sich Bindegewebefiden abheben. Das Gewebe des
Darmes, sofern es intact ist, spiegelt, ist dunkelroth und gequollen und iiber |
dasselbe verliuft quer ein Gefissnetz. Bei Zweifel wurde ein Finger zur ein- .
schniirenden Stelle vorgeschoben, um hier mit demselben oder mit einer Sonde ! 1
durchdringen zu kénnen. Gelang dies nicht, so lag noch Bruchsack vor, b
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Immerhin waren wir in solcher Lage vorsichtig, hoben mit zwei Haken-
pincetten eine feine Schicht um die andere, schnitten sie horizontal durch
oder arbeiteten uns mit der Hohlsonde stumpf vor, bis das Abfliessen von
Bruchwasser die Eroffnung des Bruchsackes anzeigte. Nun wurde dieser bis
zum Einschniirungsringe gespalten und der Darm inspicirt. Gelang dem nun
vorgeschobenen Finger nicht, den Ring stumpf zu erweitern, so wurde auf
demselben das Bruchmesser vorgeschoben, die Schneide des letzteren nach
aussen gestellt und durch Druck des Fingers kleine Einkerbungen gemacht.
Ich warne hier vor dem Gebrauch der Hohlsonde, auf der das Herniotom vor-
geschoben und beniitzt wird. Man schneidet hier ohne Controle und kann
Schaden anrichten, Ich entsinne mich eines Falles, wo ich einem benachbarten
Collegen assistirte, der zur Erweiterung des einschniirenden Ringes die Hohl-
sonde als Fiithrung heniitzte. Die Inspection des Darmes nach Hebung der
Finklemmung ergab nichts Regelwidriges und doch starb der Operirte andern
Tages an Peritonitis. Die Section ergab eine feine scharfe Oeffnung des
Darmes in der Nihe der Schniirfurche, welches durch das Herniotom entstanden
sein musste.

Nach Hebung der Einklemmung wurden die Gedirme nicht zuriickge-
bracht, sondern beide Schenkel vorgezogen, um iiber das Gewebe an der
Schniirfurche Aufschluss zu erhalten, ~ Bekanntlich wirkt hier der Druck am
stirksten und mortificirt das Gewebe. Hat der Darm iiberall eine glatte
glinzende Oberfliche, ist er gleichmiissiz blass oder dunkelblauroth (vendse
Stase), und wird er unter dem Fingerdruck blasser, so darf man ihn nach
vorheriger Reinigung in die Bauchhghle zuriickbringen. Sind jedoch Stellen
da, welche bei schwarz- oder braunrother Verfiirbung in ihrer Festigkeit ge-
lockert sind und durch Abhebung des Ueberzuges nicht mehr glinzen, so ist
es gewagt, solchen Darm zu reponiren, da das Gewebe weiter mortificiren und
platzen kann In meinen Fillen waren solche Stellen nicht zahlreich und nur
von Erbsen- bis Bohnengrisse. In dieser Lage habe ich fiinfmal mit Erfolg
die dussere Darmnaht angelegt und dadurch die verdichtigen Stellen gegen
das Darmlumen eingestiilpt. Die Naht begann in der gesunden Serosa, ging
iiber die mortificirte Stelle hinweg, um jenseits die gesunde Serosa wieder zu
fassen; wurde jetzt der Faden geknotet, so kam die Einstiilpung der lidirten
Stelle zu Stande. Mortificirte jetzt das Gewebe, so kann kein Platzen in die
Bauchhthle stattfinden. Dieser kleine aber sichere Eingriff erlaubt noch
manchen Darm zuriickzubringen, den man friiher nicht zu reponiren wagte.
Meine fiinf Fille zeigten keine Stérungen im Heilverlauf,

In einem Falle war das ganze vorliegende Darmstiick schwarzblan und
hatte matte Oberfliche; auch zeigte er auf Beriihrung mit einem Kochsalz-
erystall keine Eigenbewegung mehr. Dieser Darm wurde nach Erweiterung
der Bruchpforte mit einer durch das Gekrise gezogenen Fadenschlinge im
Bruchsacke fixirt. Er erholte sich, zog sich nach Entfernung der Schlinge
von selbst zuriick, hatte aber doch eine tédtliche Peritonitis des 72jihrigen
Mannes zur Folge.

Ist der vorliegende Darm gangriinds, so kiime die Resection in Frage,
aber nach den Berichten sind die Erfolge dieser Operation an dem ent-
ziindeten und zu fortschreitender Gangrin geneigtem Darme nicht giinstig,
zudem setzt dieser Eingriff geiibte Assistenz und gute Kriifte des Kranken
voraus. Der auf wenig Hussere Hiilfsmittel angewiesene Landarzt wird
in diesem Falle zur Anlegung eines kiinstlichen Afters schreiten. In
meinen berichteten 50 Fillen kam ich nie in solche Lage, wohl aber war ich
bei einem Falle, zu dem ich berathungshalber von einem auswiirtigen Arzte
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gerufen wurde, gezwungen, das gangriinose Darmstiick im Gesunden durch
Lambert’sche Nihte an die Haut zu befesticen und das abgestorbene Gewebe ' .
zu durchtrennen. Ein noch einfacheres Verfahren wiirde darin bestehen, dass
man durch eine Fadenschlinge im Gekrise den Darm vor der Bruchtffnung
fixirt und die abgestorbene Stelle umschneidet

Nach der Bergung des Bruchinhaltes ist es nothwendig, mit dem einge- |
fiihrten Finger die Umgebung der inneren Bruchpforte abzutasten, um etwaige
Verwachsungen oder Scheinrepositionen zu losen und zu beseitigen.

(Schluss folgt.)

Aus dem Vereinsleben.

Aerztlicher Verein im Unteren Breisgau.

In der Sitzung des Aerztlichen Vereins im Unteren Breisgau vom 19. De-
cember 1894 wurde iiber die mit dem Diphtherie-Heilserum gewonnenen
Erfahrungen berichtet,

College G ais- Eichstetten hatte dasselbe in zwei Erkrankungsfillen,
Model- Endingen in einem, Popp-Elzach in neun, Schinzinger- Emmen-
dingen in einem, von Tietzen- Emmendingen in drei, Weiland- Waldkirch

in vier — zusammen in zwanzig Fillen — angewandt. Jeweils einmalige
Injection von Nr. I oder Nr. II. je nach dem Alter der Erkrankten und der \

Schwere der Erkrankung. .
Sémmtliche Injicirten, von denen die grissere Zahl schwere, einige ganz
schwere Erkrankungen mit Nasen- und Kehlkopfdiphtherie, Stenose und
hohem Fieber darboten, sind vollstiindig wiedergenesen.
Von iiblen Zufillen wurde nur einmal ein mehrere Stunden andauerndes
sleichtes Ziehen¢ in den Armen und Beinen beobachtet. Die Injectionsstellen
waren immer vollstiindig reactionslos. Nephritis ist niemals aufgetreten, eine
i vor der Injection bereits bestehende geringe Albuminurie ist am Tage nach
| derselben verschwunden. Recidive sind in zwei Fiillen eingetreten, ca, 8 Wochen
' nach der Injection, 6 Wochen nach der volligen (Genesung; diese sind ohne
erneute Serumbehandlung nach kurzem leichten Verlauf (Rachendiphtherie,
geringes Fieber, unbedentende Driisenschwellung) wieder abgeheilt.
Bemerkenswerth diirfte noch sein, dass die vier aus dem hiesigen Amts-
bezirk beschriebenen Fiille in eine Epidemie fielen, welcher eine grissere Zahl
— 8—10 — nicht injicirter Kinder erlag, wihrend anderseits nicht ver-
schwiegen werden darf, dass der Berichterstatter neben seinen vier injicirten 3
schweren Erkrankungsfillen die zur selben Zeit in seine Behandlung gekom-
menen einundzwanzig, weil leichter erkrankt, nicht injicirten Kinder bei ein-
facher Reinigung und Desinfection der Mund- und Nasenhthle, Inhalationen,
Siuberung des Darmkanals, kriiftiger Ernihrung und sonstigem passenden
Verhalten allein gleichfalls simmtlich genesen sah.
Dr. Weiland- Waldkireh.
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Sterblichkeitstabelle des Grossherzogthums im 4. Quartal 1894.

Von den

Es starben an

Ein- 2n Gestorbenen
fabntel 25 £ [sind Kinder
Amtshezirk, wohner- Fose
zahl. 0—1|1—15
Jahren.
Ueberlingen . 26 904 107 97 9 — 8 =)
Pfullendorf 9714 57 12 14 - — | 9| =|—|—
Maesskirch 14 253 118 42 82 13 9 gl ——|—
Stockach 18 697 104 34 17 - 9] 1
Engen 21 268 111 32 6 | Bl = =
Konstanz . 43779 204 66 25— | - 2| — 3| — 1
Bonndorf . 16 162 77 8 10 —| B|—|—1| 5B — | —
St. Blasien 9 890 56 13| — ] S (et e A
Waldshut . 33071 172 28 g |- - 116 5| ~| 1
Sickingen. 17 744 80 7 2 1 ==
Donaueschingen 24 216 158 91— -1 9] 1 1
Yillingen 25 128 123 23 —11 1113 8 —
Trih a 21 412 128 B3| — I — - 1851 71 8|—
Schéinau 15 264 63 L] - = L e S e
Schopfheim a0 952 26 4 1 - =2
Léirrach . 37 906 169 48 16 | = 2] 411 9
Miillheim . 21 015 83 8 8 21768 ===
Staufen 18 404 79 B 14| — 1 o, T ] 2
Ereisach 19 452 7 15 91— —1 41 1=
Freibu 76 189 326 25 Bl —[—| 2 30 8 (2 D [ 2
i . 10 106 - — — 5 T g -
Waldkirch 21 201 ) - 8| —| 1|14 T=—1|=
Emmendingen —1 1| —=[—| 8] B 1|
Eftenheim L al & e
Offenburg . L I S T BTN R )
Kehl . 11 8] e
Oberkirch . . M P B A B |
Wolfach — 1 g 1 =t
Lahr — 11 —| B|—|—|—
Achern . — 212! —l—| b=
Biihl 29911 ot ) [0 T R I3 W50 R
Baden 27 163 ) sl S 8|l P R,
Rastatt . fe 1 e 7=
Er‘.'il‘n_\_{'un g 4 gl e Lo
Karlsruhe . - | 61 4 B s I i
Durlach 20 S S e o R I
Pforzheim . L1y [ e S S
Bretten 9 e = I s e
Bruchsal 58 | B | glogl=| 1
Schwetzingen 30 537 — 41 1 11"2] b|—|-
Mannheim 108 607 106 8| 1} 2|23|11} 1| 2
Weinheim 20 447 g b e B e
Heidelberg 76 507 o o O s . (o ]
Wiesloch S R (e R e e
Eppingen . i b i il AR TR
Sinsheim ol AR R B e AL
Eberbach 255 Ge s Rl 1 .
Moshach 7| 4 SR o S ] (T S
Adelsheim e e ey b || R
Buchen . . . . ] <ily A =H LSS B 1
Tauberbischofsheim 46 640 o i [l S S BT [l S
Wertheim . 19 434 5o R 9 Py e | I
1 656 827 204 28 14141160 10 | 19

3. Quartal 1894
4. Quartal 1893
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Anzeigen.

‘lﬂ“l'l’ﬂ(l(‘l' il.i llallﬁ“ und zu jeder Jahreszeit.

| Einziger Mattoni’'s Moorsalz |
n.;].turllc}l(’.l (trockener Extract) |
Ersatz in Kistchen a 1 Ko.
fiir i |
Mil](}l'ﬂ l_ Mattoni’s Moorlauge b

- (Miissiger Extract)
Moorbider. | inFiasehen a2 Ko, |
210]10.2

Heinrich Mattoni, ¥rnzensbaa,

Giesshiibl Sauerbrunn, Wien, Budapest. )

Anstalt fiir

Orthopédie, Heilgymnastik und Massage,

Medico - Mechanisches (Zander-) Institut
Nofienstrasse 15. Karlsruhe Sofienstrasse 15.

Beratende Aerzte: Medizinalrat W, Moli!ol’, Verstand der chirurg. Abt.
stidt. Krankenhauses
o 5 Dr. L. Gutsch, hpi/il] wrzt fiir Chirurgie und Orthopiidie.
Leitender Arzbé: Dr. E. L(‘nllllﬂ.‘. Hausarzt der Anstalt,

Aufnahme jederzeit. Prospekte zur Verfiigung.
Nihere Auskunft durch die Verwaltung.

des

'
LUE .

: Sanatorium DDr. Frey-Gilbert, Baden-Baden

Auskunft und Prospecte durch die Aerzte. [1’![]-_}.1.25

das ganze Jahr geiffnet.

- in Tondruck, nach dem im Palazzo Pitti in Florenz
Das Vesal-Portrat befindlichen Tizian’schen Gemiilde, versendet regen

Zustellung von 3 Mark Frau l. Vogel, Rheinbrohl. o+

Den Herren Bezirksirzten empfehlen wir unser Lager von
Impressen zu Hebammentagebiichern.
{Kopf- und Einlagebogen.)
Nach neuestemm Muster

Karlsruhe. Malsch & Veogel, Verlagsbuchhandlung und Buchdruckerei.

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