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kere. Diese Behandlung, die auch in kosmetischer Hinsicht gute
‘Resultate gezeitigt hat, hat der Kieferaktinomykose jetzt jeden
Schrecken genommen. Todesfille an dieser Erkrankung diirften der
(Geschichte angehdren.

Aussprache: Scholz lenkte die Aufmerksamkeit auf die
Behandlung derber Infiltrate jeder Art mit Hilfe der Jodiontopho-
rese. Bei 15 Kranken mit schwerer Aktinomykose hat sich mit die-
ser Methode nie ein Versager gezeigt, obwohl sich unter den erfolg-
reich behandelten 2 Kranke befanden, bei denen die Rontgenthera-
pie versagt hatte. Auch bei diesem Vorgehen sind die Resultate in
kosmetischer Hinsicht ausgezeichnet. — Lentz verwies auf die
Schwierigkeiten bei der ‘Diagnose der Aktinomykose aus Schnitt-
priaparaten und verlangte zur Sicherung stets die bakteriologische
Untersuchung. — Axhausen: Schon vor langen Jahren ist iiber
giinstige Erfahrungen mit Hilfe der Jodiontophorese berichtet wor-
den. Es ist zu hoffen, daB die neuerdings wiedér aufgenommenen
Versuche ebenfalls giinstige Resultate erbringen. Die Sicherung der
Diagnose mit Hilfe von Schnittpriparaten ist ausreichend gewesen,
denn in den Fiillen, in denen die Rontgennachbestrahlung unter-
blieb, ist stets das klinische Bild der Aktinomykose aufgetreten.
Auf eine entsprechende Frage v. Eiken's fiihrte der Vortr. aus, da8
nach den Untersuchungen Jiingling's die Wirkung der Rontgen-
bestrahlung unabhiingig gewesen sei von einer gleichzeitig durch-
gefiihrten Jodtherapie.

K. Gauger-Berlin (a. G.): Medizinische Filme.

Einleitend legte der Vortr. als Leiter der Hochschulabteilung
der Reichsstelle fiir den Unterrichtsfilm das Wesen und den Wert
medizinischer Filme dar. Der besondere Wert der Filme liegt hier-
nach in erster Linie aul wissenschaftlich-didaktischem Gebiet. In
zweiter Linie ermoglichen es oft erst Filme an Hand der z. T. sel-
tenen Fille ein Krankheitsbhild systematisch aufzubauen. Weiterhin
bietet der Film technische Moglichkeiten der Beobachtung und Wie-
dergabe von Vorgingen, wie sie bei keiner anderen Untersuchungs-
methode vorhanden sind. Es wird hier nur auf die Moglichkeit ver-
wiesen, von auBerordentlich rasch ablaufenden Bewegungen mehr
als 300000 Bilder in der Sekunde anzufertigen. Erliutert wurden
diese Darlegungen durch die Vorfithrung eines Rontgenfilmes, der
am Tier das Verhalten der Thoraxorgane bei Druckiinderungen im
Brustraum zeigte; weiterhin durch einen Film mit der rintgenologi-
schen Darstellung des Bronchialbaumes. Ein dritter Film brachte
in systematischem Aufbau die einzelnen Formen der Epilepsie. Gro-
Bes Interesse erweckte lerner ein kurzer Rontgentonfilm, der ausge-
zeichnete Aulnahmen der titigen Sprachorgane bei gleichzeitiger
Tonwiedergabe brachte. Erich Kalpen.

Graz, Verein der Aerzte in Steiermark.
Sitzung vom 13. Dezember 1935.

Hofer: Ueber korrektive Nasenplastik.

Die plastische Chirurgie hat in der Kriegszeit und Nachkriegs-
zeit viel Anregung erfahren. Die Nasenplastik beherrschte schon im
Altertum das ganze Feld - der plastischen Chirurgie. 1000 Jahre
v. Chr. haben die alten Inder Nasenplastiken ausgefiihrt. Im 14. und
15. Jahrhundert setzte der Aufschwung der italienischen Medizin
ein. Aus dieser Zeit stammt die italienische Methode der Nasen-
plastik. Die moderne Ersatzplastik der Nase sucht, auch das Stiitz-
geriist der Nase herzustellen. Mit dem modernen Nasenersatz tritt
die Prothetik immer mehr in Wettbewerb. Von den gebrduchlichen
Nasenkorrekturen ist neben der Ersatzplastik -die Verkleinerungs-
und Richtungsplastik der Nase wichtig.

MoBbocek: Mukosus-Otitis mit SinusabszeB ohne septische
Temperaturen. Bei der Operation war der Sinus zentral und peri-
pher vom AbszeB durch organisierte Thrombenmassen fest abge-
schlossen, wodurch der KrankheitsprozeB lokalisiert und gleichsam
unschidlich gemacht worden war.

Ausgedehntes hartes Papillom des Hypopharynx, bei einer 47j.
Frau, welche im Jahre 1930 wegen einer Stenose des Oesophagus-
und Larynxeinganges nach tertiiirer Lues dureh liingere Zeit bou-
giert worden war. Wiederholte Rontgen- und Radiumbestrahlungen
erwiesen sich als erfolglos. Von einer Operation wurde wegen der
groflen Ausdehnung des Tumors abgesehen.

Jeschek: Zur Frage der Tonsillotomie.

Die Tonsillotomie, die sogenannte Kappung der Mandeln, war
lange Zeit die einzige Methode zur Beseitigung erkrankter und
hypertrophischer Tonsillen. Die klinische Beobachtung zeigte, dag
nach der Tonsillotomie die Kranken in einem groBen Prozentsatz
mit schwersten Entziindungserscheinungen an den Tonsillenstiimp-
fen und Allgemeinkomplikationen erkrankten. Die histologische
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Untersuchung der Tonsillenreste ergab schwere harbcublldlu].l-g’eini-
schniirung von Krypten mit Sekret- und Eiterretention 1}11( mhweN
gen Fillen Zystenbildung. Diese Veriinderung bedeutet eine S¢
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Organschidigung, welche die Krankheitsdisposition der Tolllznkt’
erhoht. Nach diesen Erfahrungen stehen wir auf dem Standp

. i s er-
daB die Tonsillotomie prinzipiell zu verwerfen und auch bel Hyp

trophie die Tonsillektomie auszufiihren ist. snlen-
Motloeh berichtet iiber die Dauererfolge bei Stlrnhohi;
operationen von auBen, die in der Zeit von' 1932 bis 1935 an (e—
Grazer Klinik durchgefiihrt wurden. Es handelt sich um 13 Op'er]ﬂn
tionen, und zwar 5 nach Killian und 8 nach Riedel, Siiluthcli
sind bis heute rezidivirei. Es wurde darauf hingewiesen, daf b("t
der Riedel'schen Operation stets eine breite Kommunikation ﬂ\l_
der Nase geschaffen und bei der Killian’schen Operation auf Erd
haltung des Processes frontalis Wert gelegt wurde zur Stiitze ul;r
Erhaltung des vorderen Ausfiihrungsganges in der Nase, da Cl‘f”m
rungsgemil im vorderen Anteile am hiiufigsten P()lypcnbil(luugt"
und Verengungen auftreten. Laves:

Verein deutscher Aerzte in Prag.
Sitzung vom 31. Januar 1936.

H. Knaus: Eugenik und Schwangerschaft. Bericht iiber d
weiteren Verlauf der Dinge bei der vor drei Wochen vor;zcstelltex:;
Frau mit Syndaktylie, die zur Schwangerschaftsunterbrechung ”“_
eugenischer Indikation an die Klinik gewiesen wurde, da ihre I\“ch_
kommenschaft bisher ausnahmslos mit derselben MiBbildung beld
stetwar.Die erste Demonstrationdieses Fallesha
in der Oeffentlichkeit solchen.-Widerhall gefu?’
den, daBl die anfingliche Ablehnung der Sehwan®
gerschaftsunterbrechung aufgegeben wurde. I)e't
entwickelte Fotus zeigte gleichfalls an beiden Hinden Syndak:
tylie. %

F. Kalz: Mit Grenzstrahlen gelang es in einer Reihe von il
len Narbenkeloide zum Riickgang zu bringen, bei den klcincl‘cj‘
wurde ein guter kosmetischer Erfolg, bei den groBeren ein funk-
tioneller erzielt.

F. Sehleissner: Schutzimpfungen gegen Scharlach, Maser"
und Keuchhusten. Es wird iiber die in der Tschechoslowakei dureh-
gefiihrten Schutzimplungen gegen Scharlach, Masern, Keuchhusten
und Poliomyelitis berichtet, wobei vom Vortr. betont wir€-

mit den Verabreichungen der Schutzimpfungen nicht zu freigebif
zu sein.
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Sitzung vom 7. Februar 1936.

J. Weiser: Diagnose einer Arsenvergiftung. Die lmsondﬂ_"“
klinischen Symptome bei dem vorgestellten Kranken, der schon im
Vorjahr auBer einer Polyneuritis eine Konjunktivitis und pigmern”
tierung der Haut zeigte, waren die gelegentlich einer Kontrollunte™
suchung festgestellten streifenférmigen weiBlichen Veriinderunge!
an den Fingerniigeln, wie sie bei Arsenvergiftung vorkommen. Da-
durch konnte der Fall als eine Arsenvergiftung, die sich auch
anamnestisch erheben lieB, festgestellt werden. ;

A. Hochwald: Allergiefragen. (Ausfiithrlich Med. Kliﬂlk')

M. Mittelbaclh

Gesellschaft der Aerzte in Wien.
Sitzung vom 17. April 1936.

R. Herbst stellt einen Kranken vor, der bei seiner Aufnahme
aul die II. chirurgische Klinik einen ausgedehnten, papilliren Bla*
sentumor hatte. Es wurde die Radikaloperation in 2 Akten ausge”
fithrt. Die Ureteren wurden nach Coffey in den Darm eingepflanZ
und dann die Blase exstirpiert. Dem Kranken geht es derzeit (5 Mo-
nate nach der Operation) gut.

Aussprache: K. Gagstatter betont den grofien wert
der Coffey’schen Operation. Er kann aus Erfahrung an 12 eigenel
Fiillen sagen, daB die Operation im vorgestellten Fall besonders
leicht war, da es siech offenbar nach dem histologischen Bild nich?
um ein Ca, sondern um ein gutartiges Papillom gehandelt hat. Beill‘_
Krebs der Blase ist die Operation durch das Mitergriffensein der.
Ureteren hiiufiz sehr erschwert. G. gibt auch der Hoffnung AU¥
druck, daB durch die neue Methode der Kontaktrontgenbestrahlung
die Operation in manchen Fillen wird vermieden werden konnen. ’
W. Denk: Trotz des histologisch benignen Papilloms war (hc.
Radikaloperation gerechtfertigt, da diese Papillome fast immer
einen letalen Ausgang haben. Es wird mitgeteilt, da8 an der
II. chirurgischen Klinik die Kontaktrontgenbestrahlung bereits aus®
gefithrt wird. £



