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ZWETITER TELL

Jonany Frieprien Digrresgicn,
der Vater der plastischen Chirurgie

WHistorische Gerechtigkeit besteht darin,

daBl man jede Arbeit im Lichte ihrer Zeit

betrachtet.® RupoLy Vircaow,

Einleitung

Wenn Dinrrexpaca in der Einleitung zu seiner Operativen
Chirurgie sagt: ..Das macht aber den wahren Chirurgen, dall er
auch das weill und kann, was nicht geschrieben steht, dall er
immer neu und ewig ein erfindungsreicher Odvsseus, sich Neues
7z schaffen 1mstande ist.'® so stellt er diese hohe Anforderung an
den Chirurgen wohl aus dem stolzen Bewulitsein seines eigenen
III'={'I'.-t"!||"||||-|i1']||'lt Talentes '_'_'-'r'.ll]r' auf dem Gebhiet der plastischen
Chirargie heraus. Urteilt doch Pirocow iiber ihn In der Tat

war DIEFFENBACH in  plastischen Operationen geradezu  ein

Originalgenie. Seine Erfindungsgabe in dieser chirurgischen
Spezialitit war unbegrenzt. FEine jede seiner plastischen Ope
rationen zeichnete sich durch ireend etwas Neues. lmprovisiertes
aus. Aber auch ein DierrexBach verdankte dieses sein Kénnen

nicht allein seinem Genie. sondern ebenso seinem Fleild, denn erst
nach unzédhligen miihevollen Experimenten am Tier, denen sich
:-'FI."][l'I' ;IHi']! .-H[i']ll' HER .\II‘II?-'.'l]t'II :'—.I..x|'||iu--r-',|, hat er 1ich 1 den
Dienst der !Jiir-ﬂlr-l'hi'rl Chirurgie gestellt. Schon alzs Student
machte er erfolgreiche Selbstversuche mit der Uberpflanzung von
Haaren und experimentierte mit der Wiederanheilung vollie vom
Korper getrennter Teile. Die Tierexperimente, die seiner Wiirz
burger Dissertation ,Nonnulla de regeneratione et transplanta
tione™* zugrunde lagen, und bei deren Auswertuneg die Betrachtung
mit der Lupe und das Injektionsverfahren der Blutgefille heran
gezogen wurden eine npezialitit seines Lehrers DonniNGER

bewegten sich in derselben Richtung. Es wurden bei Tauben

junge Federn an die Stelle frisch aunsgerupfter ilterer verpflanzt
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oder in lkleine Hautwunden bei "\rl'r.uv|r] |||||I .'|||r_']| II["I Hi“lllf._"rl-
tieren eingesetzt. In beiden Versuchsreihen erfolgte in hohem
Prozentsatz die Anwurzelung der Federn. Seltener gelangen Ver-
pflanzungen von Haaren. besonders der Barthaare verschiedener
Saugetiere in kleine Hautwunden bei Menschen, Sdugetieren
und auch Vogeln., Sporen von jungen Hiahnen wurden auf
die Wundfliche abgeschnittener Hahnenkimme 1:'.'|H~|||;|||Iir-r't
und wuchsen an. desgleichen Klauen von Tauben. die in den
blutigen Kanal soeben ausgerupfter Schwungfedern verpflanzt
waren. Auch an sich selbst experimentierte der Eifrige wieder:

\uf eine zur Hilfte abegeschnittene Warze meines linken
Daumens befestigte ich einen ganz jungen Hahnensporen von der
GroBe eines durcheeschnittenen Hirsekorns: er wuchs bald fort.
und erst nach einem Monat bei zunehmender Vergrofierung schnitt
ch die Warze an der Basis weg.”" Die Paukarzttitigkeit brachte
den jungen Berliner Arzt nicht nur auf den gliicklichen Gedanlken
der Verwendung der Karlshader Nadeln fiir die umschlungene

Naht ondern bot thm auch die \‘.i”LHrIIIIll'IH' “1']l‘[_:1‘ll|ll"ll. die

K. '|!"|:=||!'_'- el Anheillungsvorgingee |-"i |..'I]-||f'l| der |\-.:|11il

hwarte und des Gesichts, wie sie durch die sogenannten Schil-
hiehe entstehen. zu beobachten Das Thema der Hauttrans-
nlantation hatte DierrFexBacH schon frither beschaftiet. In

einer Dissertation berichtet er von zahlreichen. allerdings durch-

wver mililuneenen Versuchen iiber die |i.llil"u"l';'r.l"“"’-““‘-_" hei Vogeln

md Siaugetieren Fin Jahr nach seiner Niederlassung war es ithm

vereimnt. diese Frage am Menschen zu studieren. Er bekam eine

t0iihrice Frau in Behandlung. die an .. Aniisthesis der ganzen
ken Korperhilfte® litt: sie erfreute sich im iibrigen guter Ge

ndheit und konnte ihre hiuslichen Arbeiten verrichten.

Da es besonders darauf ankam. auf die empfindungslosen Teile
durch iuBere Reize einzuwirken, wiewohl das urspriingliche Leiden im
Riickenmark zu suchen war, so beniitzte ich diese Anzeige zugleich zur
\nstellung einiger Regenerations- und Transplantationsversuche. die
bhesonders in diesem Fall fiir mich Interesse hatten und der Kranken
eine Schmerzen machten, Die Idee des Experimentes war: ein Haut-
tiick. in dem die Lebensfihigkeit kiinstlich erhiht sei, auf einen kiiltern
lebens-
higen Hautlappen in einen lebenskriifticeren zu versetzen. Zu dem

handbreite Stelle der innern Seite des Vorderarmes

Boden zu tiberpflanze und wiedernm einen andern weniger

Zweek wurde eine

mit spiritudsen Mitteln eingerieben, bis sich Rotung der Haut

Nun wurde aus dieser |'|-:"“|'-""1i" ein Hautlappen von fast der Grobe
Talers ausgeschnitten, ein gleich grofer von der
S

eines preulischen
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iuBeren Seite des Vorderarmes getrennt und jeder an die Stelle des
andern gebracht und mittelst Heftpflasterstreifen befestigt Beim Ver
bandwechsel am 6. Tage p. op. fand sich, dal} der Hautlappen an de
Innenseite des Armes keine Verbindung mit der Unterlage eingegangen
war. An der duBeren Seite ging die abgestorbene Epidermis des Haut-
lappens mit dem Verbande ab, der Lappen hatte sich mehi s zun
Hiilfte in Eiter verwandelt, der iibrige Teil dagegen bildete ein itherall
<1|I_El'l'1llull'1t'.-%. einer ul':|]l||[i|'|'1c'|| Masse dhnlich sehendes Hautstiick
Uneliicklicherweise war ich bei der nihern Untersuchung dieses Teiles
den ich anfanes fiir neue in der Wunde entstandene Granulation hielt

nicht vorsichtig genug und rill ihn von seinem Boden, mit dem er durcl
rotliches Zellcewebe verbunden war, ab; deutlich erkannte ich aus den
Blutstreifen. die sich jetzt an dem Hautstiick und in der Wunde zeigten,
daB hier eine Bildung und unmittelbarer Ubergang von Gefillen statt

gefunden hatte.™

Dieser Erfole reizte DimrrespacH, seine alten Wiirzburger
Tierexperimente mit vollig getrennten Hautlappen unter Aus
nutzung der soeben am Menschen gemachten Erfahrung wieder
aufzunehmen. Die Konigliche Veterinarschule Berlin stellte ihm
taum und Versuchstiere zur Verfiigung, Im  Jahre 1828
schreibt er:

.Yon sehr vielen von mir angestellten Transplantationsversuche
bei Tieren gelang in einzelnen wenigen Fillen die Anheilung und das
Fortleben des ginzlich getrennten Hautlappens, wenn die Vitalitat
desselben wvor seiner Trennune durch kinstliche Reizmittel, durch
Klopfen, Zusammenpressen, durch spiritudse Einreibungen oder Aul
legen von Blasenpflastern erhiht worden war, ganz besonders aber
dann, wenn die Wiedervereinigung nicht sogleich, sondern erst nacl
zehn bis fiinfzehn Minuten geschah. Dann hat die Blutung aufgehdrt
und die Ausschwitzung der Lymphe in der Wunde und dem Lappen
begonnen.*

Nun ging es mit neuer Hoffnung wieder an die Versuche an
Menschen ,.da ich dieselben gelegentlich chirurgischer Operationen, ohne
Schaden oder grifleren Schmerz fiir die Kranken, z. B. bei der Exstir-
pation von Tumoren, iiberhaupt da, wo ich nicht durch die erste Ver
einicung heilen wollte, unternahm, indem ich ein Stiick der auf des
exstirpierten Geschwulst befindlichen Cutis abschnitt und in einen der
Wundwinkel hineinpalite. Samtliche Falle milllangen bis auf ein paai
Fille, wao il"_f:'lll|1'irl kleiner Winkel des T|':|||-|-|.'|1|1 1erten |,,-|_:||..-'_|-. erhalten
wurde.™

Bei so diirftigen Erfolgen gab Digrrpxpacu die Uberpflan
zung viollie getrennter Hautstiicke anf was uns nicht hindern
darf, in ihm den Vorliufer der Jacexko. Ornier, WorLre, ESMARCH
und Kravse zu sehen und wandte sich nunmehr dem Studium

der physiologischen Vorginge am gestielten Hautlappen zu, womit
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eor sich die sichere wissenschaftliche Grundlage fiir sein Wirken
and seine Erfolge als plastischer Chirurg schuf.

Fiir Digrrexpacn waren die plastischen Operationen zeit
lehens ..echt physiologische Operationen®, bei denen, wie er sich
ausdriickte. ..die Physiologie der Chirurgie die Hand reicht™. Und
venn man seine Leistungen auf dem Gebiete der plastischen
(hirureie wiirdigen will. so ist es unerlifilich, den .,phvsiologischen
Rincang*, den er in seinem Lehrbuche dem grofien Abschnitt der
nlastischen Chirurgie vorausschickt, Satz fur Satz durchzuarbeiten.

Die Basis aller plastischen Operationen ist, dafl getrennte Haut-
gile an frischen Wundflichen anderer Orte verwachsen. wenn sie durch

Jhmale ernihrende Briicke einer fortbestehenden Nervenleitung

d der Blutzufithrung durch Gefalle nicht entzogen werden.,  Diese
recheinung ist jedoch nicht allein dem Verbindungsteile als Leiter
mschreitben, g ndern der |,||.-!..-|| bewahrt an und fiir sich einen }I“].H'rl

i

Cirad von Vitalitit und S tstiindigkeit. welche nur von der Briicke

Wenn wir ein Stiick Haut abschneiden, wozu wir nach chirnrgischen

wo el n-'\.-'.:“."_' rt oder .|r|||-‘-||i-""| werden, ‘-'E'.'”.:'llfij

| | 34 | | ¥ TN 5 ¥ e 3 ' e
l+elecrenliel haben, =0 heobachten wir e |.<'!||'.- interessanteln |,'|-
| " \ 1} 1ich . it lichar bhel der H+alhar ‘l‘. >
sinungen, welche sich noch deuthicher bel der unmittelbaren Lrenliuig

| Hautlappens vom RKdorper zeigen. In dem Augenblick, wo der
Hantlappen mit dem Messer nmschrieben wird. erblaBit derselbe, nicht
A los Blutverlustes, sondern wenn dieser dulerst gering war, durch
reinen Nervenaftekt, emmen spastischen Zustand in den l‘;:l||i||:‘.|':i-f:'i|.'n'r1

es Koriums. aus denen sich das Blut in die tiefere Schicht guriickzieht.
1ald darauf wird diese Blisse geringer. auch wenn der Lappen vollig
rannt worden. Nach dem ersten Blutausflul aus den Réandern tritt
dann nenes Blut hervor, und dies wiederholt sich nach seiner Entfernung
hrmals. worauf ein gelbliches diinnes Blut und zuletzt Lymphe er-
heint. Die Rander des Korium

minensezosen 1 -iu-! ranae |,.||1-,||-:, i-u'- ||-;_--:’l'! :l-\'.i'l]|.-1_ \]]!I'l:'illlél']!

@ ‘-i'lli W -i" i‘]||!._-‘j. |'i!:|'i!| ]l‘il'llff':] |‘;|'|':”|||1I

11 das Leben. und mit seinem Absterben horen alle

lie angegebenen seheinunoen ant.
. 1 1 . 1 | 1
|||'II||'-|||'I Zenirt 310t h clies :|I--—-, WeEenn e ||.-|”[I"'I|J=|Ll'.lLHIIII"l €ine

ritecke in Verbindung blel vl zuerst bleich. dann bekommt

er wil
Rindern, bald in der Mitte,

Ll dlen

-'I||I eclwns i'..|',!'||-.
Flecke. welche ihre Stelle dndern,

tunter zeigt er leichte bliuliche
lie Mitte erhebt sich und die Rinder ziehen sich gegen die Zellgewebs-
wite hin zusammen, der Lappen rollt sich aul und =ein ganzer Umiang
n Drittel verkleinert. Gegen mechanische Reize

wenirstens . «
eicht, Empfindung hat er aber nicht,

4 N
reaciert der |..':||:lr'1l I 1|.il.'.‘~1‘ findet
nur in der Nihe der Brucke statt,

Wird nun der Lappen mit neuen Wundrindern durch Nihte in
s0 berinnt sogleich der A gelutinations-

gine neue Verbindung gebracht,
Sehon nach einigen

nrozel. wenn keine Blutschicht dazwischen liegt.

—— e —————————
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Stunden findet man eine ziemlich feste Verklebung, und es bedard
eines wirklichen Auseinanderreiliens, um die Verbindung aufzuheben,
worauf ein starkes Blutausstromen aus dem Stumpf und dem Lappen
stattfindet. eine Folee der erwachten vermehrten Gefialititigkeit
Anfanes entwickelt sich diese vorziglich in den Randern, oft aber
erscheint  der l..‘l|-il:'l| schon nach wenigen tunden tiberall a

i

geschwollen, dann fingt die Mitte an, sich kugliz zu erheben, und

in den nichsten Tagen nimmt diese Aufwulstung zu. teils dureh
die in dem ganzen Lappen erwachte Anziehung einer grolieren Blut
menee, teils als H.\rtl|1[nm der entziindlichen Anschwellung der
orcanischen Masse selbst.

Diese Blutanzie
Individuen sieht, ist von der passiven Stagnation des Blutes in dem

ng aktiver Art, welche man bei jungen kraftigen

|.:l!l|\|_'n ]-1_-i dltern =q'||\l:|l'||1.i|'||=-|| .“'Illrniu-L'-.-Il 7zl unterscheiden Ol te]

bleibt die wirkliche Uberfiillung des Lappens ganz aus, der Lappen
wird voll. dick, firbt sich blaulich. ist dabei welk anzufiihlen BIT
venosen Gefille sind hier bezonders tberfilllt und ithre Tatickeit liect
c0 danieder. dall das einstrimende arterielle Blut durch die vendse
Kraft nicht gegen das Gesetz der Schwere im gleichen Verhiltnis
zuriickeefithrt werden kann Eine leichte Skarifikation mit der
Lanzettspitze gibt hier langsam aussickerndes schwarzes venoses Blut,
bei kriftizen Individuen. deren !,:-,.|u--. ritheh (ARES ader bleich

und turegeszierend. rotez Blut.,

Wird bei letzteren der sich immer mehr anfiullends |..-:u!'u n nicht
durch Entleeruncen und Kialte herabgesetzt, so geht er durch Brand
oder durch an den Rindern beginnende Eiterun verlore: wird i
Uberfiillung venosen Blutes nicht durch unmittelbar angesetzte Blui
erel eehoben und dann eine reizende Behandlung begonnen., so
stagniert das Blut bald vollkommen und der abgestorbene Lappen
erscheint mit semem Tode schwarz durch das in ithm ancehaufte
venose Blut. ohne vorhergehende Entziindune.

Wenn sich der Kreislauf allmahlich zwischen dem Lappen und dem
nenen Boden vollstandie etabliert hat, die Géne, 1.LI'.'li|l die Nihte
machen, aufgehoben ist. so fingt derselbe an, allmihlich seine An-
schwellung und Farbe zu verlieren und die der iibricen Haut an-
zunehmen : er wird derber und dichter, zieht sich an den Rindern etwas
ein und bildet hier, wenn dies nicht durch eine knécherne Unterlage
verhindert wird, eine PFurche. Zwischen dem achten und vierzehnten
Tage wird die Epidermis pergamentartig, sie schuppt sich ab und zeigt
eine neue weille Oberhaut, an dem Lappen wurzelnde Haare gehen
zum Teil mit der .Uhl'hll!-pll!l'_' ab oder lassen sich. halb vertrocknet.
leicht ausziehen., wachsen jedoch spiater, wiewohl sparsam, wieder. Im
Gegenteil bilden sich auf unbehaart gewesener Haut nach der Ver
pflanzung bisweilen Haare.

Aus allen niheren Untersuchungen geht hervor, dall der verpflanzte
Lappen sich noch eine geraume Zeit auf einer niedern Stufe hefinde
und seine Nerven erst :1']15!11'['. nach mehreren Monaten. oft erst nach

sechs bis acht, anfangen, Leiter der Empfindung, z. B. bei absichtlichen
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kleinen Verwundungen zu werden, Nur in seltenen Fillen empfindet
der Kranke den Schmerz an dem Orte, von wo der Lappen entnommen
wurde, z. B. bei der indischen Rhinoplastik in der Stirn, weil hier die
|',||.||I'i|'.':ll'|-_' vom Lappen durch einen zufilliz nicht getrennten Haut-
nervenfaden geleitet wurde. Uber die Ortlichkeit der Verletzung des
Lappens hat der Kranke nur eine dunkle und unbestimmte 1':tll]ii'i1||1||n|_[_
der Schmerz ist stumpfer und nur in der Nahe der Briicke klarer und
dechender, bis endhich nach lingerer Zeit das vollkommene Gefithls-
bewulitsein 1n dem neuen Teil erwacht.

Wird die Oberflache einer Gluthitze auseesetzt, so hilden sich unter
Rot- und Bleichwerden sogleich Blasen mit klarem Wasser, und die
Heilung geschieht sehr schnell. Wirkt das Glitheisen unmittelbar ein,
0 3t sich der gebildete Brandschorf schnell ab, und ein schwacher
Sekretionsprozell fithrt die Fliche zur schnellen Vernarbung. Das
Brennen wird schon dann als undeutliche Empfindung des Schmerzes
wvahreenommen., wenn der Teil noch gecen mechanische Reize un-
empfindlich 1st

Hitze ritet den Teil wenirer schnell als Kilte: sie wird wie Hitze

Dieser noch tief stehenden Lebenskraft ist es zuzuschreiben, dald

nene Teill sehr schwer andere neue Verbinduneen mit der Haut

eincgeht. wie man dies sehen kann, wenn die Grenze zwischen dem Alten

lem Neuen exstirpiert worden Wiihrend sich jene entziindet, bleibt

se matt. beide kleben nur selten zusammen, sondern entfernen sich

oneinander. jener finct an zu eitern und dieser olittet und tuberhautet
in wenigen Tagen

\lle diese Eigentiimlichkeiten verschwinden aber zum Teil oder

wenn die Nervenleitung sich wieder vollstindig hergestellt hat

ein Nadelstich wie an einem andern Orte empfunden wird. Das

Blut zeigt dann natiirliche Farbe und Konsistenz. und die plastischen

Prozesse in dem Lappen verhalten sich iihnlich denen in der iibrigen

Hant

\uch bei alleemeinen Krankheiten wird der Lappen nicht so bald

in den Kreis der Erscheinungen an andern (Gebilden aufgenommen.

\kute und chronische Exantheme. Gesichtsrose, Furunkeln und Lupus

ah ich nieht auf ihn iibergehen, wihrend die tibrige Gesichtshaut davon

n war. und beim starken lkterus blieb die von mir angesetzte

i
Nase eines Mannes kreideweil, wihrend das Gesicht dunkelgelb aussah.
Erst nach langer Zeit hirt diese strenge Grenzsperre auf, und es gehen
\ffektionen vom Mutterboden auf den neuen Teil iiber oder von dem
Kinde auf die Mutter. welche von diesem frither nichts Krankhaftes
mfnahm

Das Hauptbestreben der neugebildeten Teile ist aut Abgrenzung
und Isolierung serichtet. Der transplantierte flach verpflanzte Lappen
zieht sich an den Rindern konzentrisch zusammen und bildet einen
abgerundeten Hiigel.

Wird der Lappen erhaben aufeesetzt und bildet er eine Art von
Dach iiber einer Offnune. so iiberhiutet er sich nicht an seiner untern
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Fliche, sondern entweder kleben beide Seiten zusammen oder niahern
sich und fiilllen sich dureh Granulation aus: die Nase wird also massiy
und nur die Einginge bleiben offen, wenn sich die Haut nach innen
nmschlict.

‘i‘\'fr‘tl der |.;l!r|l|'[! ;tllf eimne flache frische Wunde gelegt, so verwichst
er auller mit den Rindern auch mit dem Grunde

Wird der |,:l]rEll'n tiber einen tberhiuteten Teil, z. B. einen Nasen-
stumpf gelegt, so daB die wunde Zellgewebsseite des Lappens auf die

oesunde |'1[|ili|,']'[]|i- zn liegen kommt. so geschieht nach der Verwachsung

der Rinder folgendes: Die Zellgewebsseite tiberhautet sich nicht
kutan, sondern glittet sich, wird bleich und bekommt eine feine glatte
transparente exhalierende ”||I'r'|.|.'l~'|||'. e ihi kehrte Epidermis
oberfliche des .“';tll||||ll1'|-:~ bekommt eine ahnliche feuchte absondernde
Oberfliche, und beide Flichen verhalten sich eine geraume Zeit wie
zwel serise sich berithrende Fliachen, z. B. wie die Pleura der Lungen
und des Thorax zueinander und werden durch die Exhalation getrennt
erhalten. So ganzlich der Luft entzogen tritt keine Eiterung ein, sondern
die Zellhaut und die Epidermisfliche verwachsen, nachdem sie sicl
vollstindig miteinander ausgeglichen haben. Zu allen diesen Unter
suchungen gaben mir spitere an kiinstlichen Nasen unternommene Aus
besserunegen vielfache Gelegenheit

Werden zweil Epidermisflichen einander zugekehrt und dabei de
Luft entzogen. so beginnen sie zu exhalieren und werden den serdsen
Hiuten dhnlich, verwachsen aber spiter.

Wird eine serdse Haut anhaltend der Luft durch Lagerung nach
aullen ausgesetzt, so befindet sie sich im anhaltend heftie irritierten
Zustande und wverwandelt sich schwer in eine trockene epidermis-
ihnliche Haut.

Wird eine Schleimhaut von innen nach aulblen umeelagert

nimmt sie oft in wenicen Wochen die Beschaffenheit der daulleren Haut
an, sie wird bleich und trocken
Wird ein Lappen vollkommen umgelagert, so dald die Zellhautseite

nach aullen, die Epidermis der Wundfliche zugekehrt ist, und die

tander vereinict, so begibt sich foleendes: Anfanes eitert der |"F'|""'-
doch matt und diinn, die Fliche wird kleiner. die Rinder ziehen sich
zusammen, er kugelt sich nach innen wie eine Balegeschwulst, beide
innern Flichen verhalten sich wie oben angegeben worden. exhalieren
IIE!'”‘II'!J |.|r|_'_{|' retrennt. }II-H Iiii' J":l'”'_""-'tl':"ﬂ- nndd -ii- l".!-il|-.'|'|||--||ll'||1'
spater zusammenkleben. Ein konstringierender Vernarbungsprozel
deckt die dullere Wunde und zieht die umgebenden Rinder so stark
zusammen, dall die Narbe kaum ! , des Umfanges der Wunde hat, wobei
der Lappen in der Tiefe als Kugel liect. Wo aber ein Knochen die
Unterlage hildet. ist er unten flacher. dagecen wilbt sich dann die
Zellhautseite stark nach aullen herans und erscheint als iiberhinteter
Buckel.

Die allgemeinste Eigenschaft ersetzter Teile ist, dal} sie hiirter, fast
knorpelartig erscheinen, spiiter dagegen weicher. oft welk werden: eine
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L1 ntiimlichkeit, welche durch die Verinderungen in der Narbenmauasse
hervorgebracht wird,*

So vorbereitet und ausgeriistet stellte DigrrexbacH seine
Krifte in den Dienst der plastischen Chirurgie. Er fand viel un
bebautes Land vor, beackert war eigentlich nur das Gebiet der
Rhinoplastik und hier war es das Verdienst des englischen
Chiruregen Carrve und des deutschen Grapre, die seit Jahr-
hunderten nicht mehr geiibte italienische und indische Methode
e .\_|..-:|||i|f||i||'_' wieder ans I|':-:|'--ﬁlt't|'| reZogen xu haben. Und
nsgercchnet der Rhinoplastik wandte sich der junge praktische
\rzt und Operateus DigrrFENBAacH zu, und man muld sagen, dall
Jlerhand Mut dazu ecehorte. denn einmal foceht er im Schatten tles
|" nen (RAEFE, I:I|f| zum andern war es noch umstritten. oh :]i*'
Wiederbelebung jener verstaubten Methoden iiberhaupt einen Aut-
tiee filr die Chirurgie bedeute. Gewichtige Stimmen verhielten
ch ablehnend. erklirten die |:i'|i|||-]-'-.1-1i|\ fiir eine Verirrung, _|-:1
ir eine frevelhafte Verirrung der Chirurgie und redeten dem Er-

der verlorencecangenen Nase durch eine kiinstliche aus Silber-

i, Papiermaché oder Holz das Wort. Unter den Gegnern be-

nd sich kein geringerer als der von DIEFFENBACH so hoch-
rehrte Larrey: ., La Rhinoplastie ne doit pas entrér, selon nous,
dans la domaine de la chirurgie, ainsi qu'on 'avoit décidé dans
1% sgpticme siecle’ Und seme E:l"_:l'l.ul'lll':l|1' liellen sich nicht
-._.-.-||.,|!:.f vhtur ||..:!||']||' |\!'.:||!nt'fl SE16011 'I'.":II .“;-.'lillll'i'?_l‘ I'I"[E‘!_"I‘h
durch tetanische Zufille zugrunde gegangen. die Rhino-
stik bewirke emne cefihrliche Verletzung dler }‘_.‘|§||I'l'il'|ll'll ,\Il'l'\'i'li
wharn =] ‘|_i‘: der ‘;1'|.|I'|I 'il'- 1\v.|'l--1l':"i'=|-||'H les I,-‘IHEH'II"‘ YVer
unden md es bestiinde keine Gewihr., dall die neue Nase
nicht durch Riickfille von Svphilis oder Krebs wieder zerstort

Die Rhinoplastik und die ganze damals lediglich durch sie

vertretene
hon so. wie Epvarp ZEeis sagt: ,.Die eigentliche Entscheidung

|-|.!-‘.f-|-|||- Chirurgie stand auf dem ."-'||i|~|r.'_ und es 1st

fiir das weitere Gedeihen der plastischen Chirurgie vab ein Mann,

der das entschiedenste Talent fiir sie besals, nimlich DIEFFEN-
BACH. Seinem Genie, im Bunde mit seinem zihen, nie erlahmen-
len Fleil. war es vorbehalten, der Fh|:|.-li:~l']li'!| Chirurgie die volle

Anerkennung zu verschaffen, ja sie ,,zur hochsten Blite der

Chirurgie. wodurch dieselbe ihr von neuem verschwistert wird

1 erheben. indem sie in seiner Hand nicht wie hisher nur |\Li-.
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metischen. sondern zielbewullt und groBziigig auch therapeutischen
Zwecken dienstbar gemacht wurde.

Einen MiBBbrauch der Kunst lehnte DiErrFENBACH energisch
ab. Nachdem er in semem Lehrbuch die beiden Methoden des

('BLSCS zur I:i!ll[”l;_’ der Vorhaut |||“—['r'--t'|l|l'|| hat, macht er sofort
foleenden Vorbehalt:

JMan verstehe mich aber recht: wenn ich diese Methoden hie
angebe, g0 handelt es sich nur um das physiologisch-chirurgische Prinzip,
am die Durchfithrune der Cprsusschen ldee der Verlingerung der
Vorhaut aus Luxus, Scham oder Politik! Es wire die Ausiibung dieser

Operation aber eine Herabwiirdigung der Kunst, um auf diese Weise
Junggesellen zu schaffen wie Jungfrauen durch Herstellung des Hymens
von welcher ein Schriftsteller so treffend sagt Eine feine Operation!
Wenn sich die plastische Chirurgie unter DIEFFENBACHS
Fiihrung so schnell durchzusetzen wulite, wenn sie nicht nur An
erkennung, sondern auch Nachahmung in allen Kulturlindern
fand, so mull sie die Grundforderung erfiillt haben, dald die in
ihren Bereich fallenden Operationen verhiltnismilig ungefihrlich

waren. Das traf in der Tat zu! ZE1s. der aufs sorgfiltieste die

Leistungen der plastischen Chirurgie verfolgte, hebt hervor, dall
.nur in duBerst seltenen Fillen, wenn besonders ungliickliche
Umstande zusammentrafen. der Tod eintrat. Und bei Frirzi
und REermcH lesen wir: .. Lebensgefihrlich durch Grolle der Ver

wundung konnen die plastischen Operationen nur selten werden
und es existieren nur einige wenige Fille mit totlichem Ausgang.

Aus der von DIEFFENBACH mitgeteilten Kasuistik seiner plasti

schen Operationen errechne ich eine Sterblichkeit von etwa 5
P_‘.':"!rui(' uncl r"l'l'il.“-i“-' caben die Todesursachen ab Storungen des
Wundverlautes durch Wundrose sind allerdinegs ofters verzeichnet.
auffallenderweise aber nur einmal eine solche durch Hospital
brand. Diesem geringen Prozentsatz der Mortalitit werden wir
mit den Errungenschaften der Antisepsis und Asepsis schwer ge
harnischten modernen Chirurgen unsere Hochachtung nicht ver
sagen komnen, miissen wir doch offen zugeben., dali gerade bei
plastischen Operationen man denke nur an die Verschlielbung
von Fisteln die Verhiltnisse oft genug so liegen, dall weder
eine regelrechte Desinfektion des Operationsfeldes noch ein Schutz
desselben gegen nachtrigliche Beschmutzung moglich ist, so dal
auch in unseren Tagen die Gefahr der Wundinfektion in diesem
Zweige der Chirurgie nicht immer mit Sicherheit gebannt
werden kann.
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Wenn voN AMMox in =einer .. Kritik der plastischen Chirurgie’

vom Jahre 1842 sagt: ..Die umschlungene Naht bes

ingt zum
crollen Teile die glinzenden Resultate, die DigrrExBAcH in allen
Zweicen der plastischen Chirurgie erreicht hat™. so meint er von
seinem Standpunkt aus damit die schnelle Heilung per primam
intentionen und die Bildung feiner, wenig sichtbarer Narben. Wir
aber miigsen der umschlungenen Naht bis zn einem hohen Grade
auch die geringe Sterblichkeit zueute halten, denn sie schaltete
das damalige mit pathogenen Keimen beladene Nahtmaterial
vollig aus. Mit Unterbindungen hat DIiEFFENBACH bel seinen
nlastischen Operationen wenig oder gar nicht gearbeitet, die Blu-
tune aus eroberen Gefallen stillte er durch Torsion derselben, die
aus kleineren durch Berieselung der Wunde mit kaltem Wasser.
Zu den guten Ergebnissen seiner Operationen hat schliefilich
nicht wenig beigetragen. dald er die Heilkraft seiner lkranken bel
etwalgen |'}-J\rJ-4w||' durch eine IW|1r|WlW+1PIUiv mehrwichige
Vorbehandluneg anrecte und stirkte, indem er das Jod, die ‘.‘]Ht'I'li-
Iberschmierkur und das Zirraanysche Dekokt gebrauchen liel3.
Wie sorefiltic er hierbei vorging und wie geduldig er den Zeitpunkt
der Operation abwartete, zeigt folgender Bericht ans dem Kranken-
iournal eines 10jihrigen Kindes, dem durch ,,0Ozaena serophulosa’
icht allein die ganze iuBere Nase samt ihren Knochen. sondern
ach der harte und weiche Gaumen zerstiort worden war.

Erst nach dem Verlauf von drei Monaten, nach dem unausgesetzten
GenuB des Eichelkaffees, wiederholten Abfithrungen, dem Gebrauche
les Phosphors, der duBerlichen Anwendune der Chlorauflosung und der
Malzbider hesserte sich das Allecemeinbefinden dergestalt, daBl das Kind
der Operation unterworfen werden konnte.”

Die Aufeabe. die ich mir in diesem zweiten Teil meiner
DierrENBAcH-Biographie gesetzt habe. ist nun die, die Leistungen
des Vaters der plastischen Chirurgie zusammenzustellen und sie
im Lichte ihrer Zeit zu wiirdigen. Es wiire zwar bequem, aber
nicht cewissenhaft. wenn ich mich hierbei nur auf den zwel Jahre
vor dem '|\ui-- des Autors erschienenen L. [1utu! der :J]n-rdtirtﬁi
Chirurgie, in dem DierrENBacH seine Lebensarbeit auf dem Ge-
biete der plastischen Chirurgie noch einmal zusammengefalit hat,
stiitzen wollte. ich mul} vielmehr pflichtgemal auch seine fritheren
einschligizen Arbeiten heranziehen, weil sie uns den Ausbau und
Aufstieg der plastischen (hirurgie unter seiner Fihrung dartun
Neben zahlreichen kleineren Arbeiten handelt es sich hierbel in

der Hauptsache um das berithmte zweibandige, 1829 bzw. 1834

=T ——
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erschienene Werk: ..Chirurgische Erfahrungen besonders iiber
die Wiederherstellung zerstorter Teile des menschlichen Korpers
nach neuen Methoden®, ein Werk, das die damalige chirurgische
Welt aufhorchen liell auf den jungen Berliner Operateur, Dieses
Werk ist in 4 Abteilungen gegliedert, und es fiel mir ball auf
da} in dem von mir als Literatur herangezogenen ., Handbuch de
q]

\\Et'LEL'I"E]Il]l I]clrll VO 1-3'[11‘]' .‘-_ .'\,h[l'ill_]ill'_,' I||"'“!'|i"'1| c||" |:I|1 ISL, i.l

astischen Chirurgie® von Epuvarp Zeis aus dem Jahre 1838

dall auch Stellen aus demselben wortlich wiedergegeben sind
Diese angebliche 5. Abteilung hat mir schlaflose Nichte bereitet
denn ich war mir bewulit. mit peinlichster Gewissenhaftigkeit
DierrexBacHs Schriften zusammengetragen zu haben: nie jedoch

einem Hatsel. Erst ge

war ich auf jene gestolien. lch stand vo
raumne Zeit -“-!li.lil‘i' fand i['|l| che sehr interessante und deshalb der
Mitteilune werte Lisunge desselben in der ,.Geschichte und Lite
ratur der Plastischen Chirurgie®” desselben Autors vom Jahre 1862

Da schreibt nimlich Zgis:

..:t”.ll \\'14-||+-[']|.|l11-|| Malen hatte mich vox Aar dazn aufeefordert
und ermuntert, alles das, was damals tiber plastische Chirurgie zerstreut
vorhanden war. zu einem Ganzen zusammenzuarbeiten, somit ein Hand
buch dariiber zu schreiben. Lange hatte 1ch nicht den Mut dazu und
meinte, dall diese Aufeabe IDierprExgacH zukime., dem ich nicht vo
areifen wollte. Als dieser mir aber 1836 selbst dazu zuredete und mir
seine titige Mitwirkung versprach, ging ich frisech ans Werk, worauf
mein Buch 1838 erschien. Digrrexpacy hatte mir versprochen, mii
seine neuesten Operationsverfahren mitteilen zu wollen, damit ich si
meinem Buche einverleiben kénnte, aber immer kam es nicht daz
selbst wenn ich zu diesem Zwecke nach Berlin reiste. Und doch hielt
er Wort, denn als mein Buch in Berlin gedruckt wurde, schaltete er
ranze Seiten ein, welche die Beschreibung seiner damals neuesten Ver
fahren enthielten, ohne dali sie mir vorher im Manuskript vorgelegen
hatten. Dies konnte mir natiirlich nur lieb sein. IigrrexBacH spricht
hier tiberall in der dritten Person, so dall man glauben miiBte, ich hitt
es geschrieben und bezog sich dabei an vielen Stellen auf die fiinfte

thruneen. welche, wie er damals

Abteilung seiner chirurgischen [
beabsichtiote, gleichzeitic mit meinem Handbuche erscheinen sollte
Daher sind auch alle Zitate ohne Angabe der Seitenzahl. Aber diese
fiilnfte Abteilune ist nie herauscekommen, und es gehiort daher zu den
literarischen Kuriosititen, dall ein Buch. welches niemals erschienen
ist, so oft und mit solcher Bestimmtheit zitiert worden ist. Die Folge
war, dafll andere Schriftsteller sich ebenfalls auf diese fiinfte Abteilung
bezogen und dall die Buchhindler mit Nachfragen nach ihr grequilf
wurden, bis ich endlich bekanntmachte. wie sich die Sache. an der ich
vanz unschuldig war, verhielt.”
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Es versteht sich von selbst, dall Digrrengacas Schreibweise
lebhaft und orieinell ist. wenn er seine Methoden und seine Er
fahrungen bei plastischen Operationen schildert, weil er eben mit
CANnzZem Herzen dabei ist. e _il:|'n-ll. wenn alles nach Wunseh
selinet. So sagt er von einem aus der Stirn fiir die Nasenbildung
geschnittenen  Hautlappen : s war recht ergotzlich ihn zu
sehen. wie er 2o dick und derb wie das dickste Sohlenleder aussah
md sich fast gar nicht entfirbte, so dall er, als er von der Stirn
herabhing, so rot aussah wie der Lappen iiber dem Schnabel

cines Truthahnes.” Und er ist tief betriibt., wenn ithm bei seinen

Operationen etwas milllungen ist. Als bei einer Uranoplastik die
von 1thm verwendeten Bleidrihte durcheeschnitten haben. seufzt
er: ..lch nahm jetzt die Drihte fort; ein trauriges Geschift. es
kam mir vor wie eine Beerdicune.” Und doch ist es keineswegs
immer leicht. dem egrollen Kinstler in der Beschreibung und
Schilderung seiner plastischen Operationen zu folgen, ja ich ge-
stehe eanz offen., dall ich trotz reger Aufmerksamkeit und
energischer Ankurbelung meines Vorstellungsvermiogens oft genug
nicht miteekommen bin, so dald ich mich eines Tages 1m Geiste
mit meinem vercitterten DigrrENBAcH ernstlich veruneinigte. als

Satz hinunterschlucken mulite: ..Wem aber die
die Schilderung meines Verfahrens noch nicht umstindlich genug
wire und er sich das Ubrige. von selbst sich Ereebende nicht
hinzudenken konnte, der machte am liebsten die Operation nicht
unternehmen.’ Aber ich sthnte mich wieder mit ithm auns. als

ich bald darauf auf folgende Auslassung stiefi: ..Ich glaube kaum,
dall man selbst beil gespannter Aufmerksamkeit imstande sein
wird. mich eanz zu verstehen, doch ist mir gréfiere Deutlichkeit
nicht moelich.” DrierreNBacH gesteht hier also selber offen und

are, anschauliche Beschreibung von Ope-

chrlich ein. dall die k
rationen nicht gerade seine Stirke ist, und das wird auch von
Epuarp Zris bestitigt. wenn er sagt: .,DIEFFENBACHs OUpe-
rationsheschreibunegen entbehren oft der notigen Deutlichkeit. Es
st nicht zu lengnen, dal3 er als ."*n'h]if1r~{|'i|t'l' Groleres hatte
leisten konnen. wenn er das Talent besessen hatte, mehr zu
veneralisieren und allzemeine Regeln zu abstrahieren. Dali ihm
dies fehlte, fiithlte und wulite er selbst recht wohl.*
DierrENBAcHS .. Plastische Chirurgie® wiirde sich unter zwei
Voraussetzungen leichter lesen. einmal, wenn der Autor sich dazu
verstanden hatte, die Operationen in Akte zu gliedern; aber das
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ging ihm gegen sein kiinstlerisches Empfinden: , Ich habe einen
eignen Widerwillen gegen alle Akte in der Chirurgie. Sie zer

reilfen den (:t‘g1-|1r-l:!|1li und verwandeln einen lebenden Korper

1m 1“(\ Pi]t'f.t'l!ll'l! 1\-_r]:11']|,|~]| l'ilh‘r-' skeletts.” Zum andern, wenn er
seine Schilderungen durch Abbildungen, und seien sie auch nur
schematischer Art., unterstiitzt hatte. Dem hat wohl der Um
r-l.'lIH[ im -‘L\.'t'_ﬁ_fl,' ;_"l‘.\[;ﬂlltie'!l. l]:t|.; dieser orolie |l|f—.|;||.|-i|'|||-:.'.|'=1e'
Kiinstler, der iiber die geschickteste Hand verfiigte, nach Zgiss
Zeugnis ..nur wenig zu zeichnen verstand!™ Mulite er sich einmal
|'Iit‘T'}'_1| ||:‘i[1u_']t]:'[]_ 50 ZOog er .-'il'|i ;III1' eine =-|'|!.1' -|I"--'|i'_'_|' "'.II s

der Affire: ..Er beniitzte lithographische Portrits, wie sie 1thm

gerade zur Hand waren, und zeichnete mit roter Tinte hinein.
Da mag es denn manchmal auch | recht ergdtzlich™ anzusehen
gewesen sein, wenn er die Umrisse des Hautlappens, den er fiir
,\-:_-l-]lf' El:I;':|=' |:]|1'||1|Frl.'lr-ti|\ |||~|||\li'_;1|', .;|| -i]n‘ |-_-|:'_'-- ||-.||':-' stirn etwa

eines NAPOLEON hineinzeichnete. oder wenn er die ohnehin nicht

gerade schon zu nennende Mundpartie eines Gracomo MEYER

pEErR durch Einzeichnen der Schnitte, die =zeine Methode den
"I]('i[il}r|;t.-li]< erheischte. wvollends wverschandelte Aerdings  i1sf

hier zu berichticen. dall Digrrexpacus zweibindiges Werk der

Wiederherstellungschirurgie mit zahlreichen Abbildungen, zum
Teil von der Meisterhand RoserT Frorizes, des Prosektors an
der Charité, geschmiickt ist. Diese Abhilduneen dienen aber nun
|[;|}',[I, I[.]?- _“._L[»-‘.n!'hq']l, Iil-t' |I|'1I'|'||_E"_Il||'|'- i\'r.|'||\|| vor unc ||.|--i| des
”]Jt't';lliﬂ-l] einander gcecentiberzustellen. von dem Gang der Ope
rationen zelren sie mit einicen wenieen Ausnahmen nichts., Erst
die umfassende Monographie von Frirrze und Reron, die unter
den Augen des Meisters entstanden ist, hat die oben beklacte
Liicke durch Beigabe zahlreicher schematischer Abbildungen so
wie wertvoller. von Frrrze ..nach dem Leben evezeichneter Por
trits" ausgefiillt,

Da DierrENBaAcH die Wohltaten der Narkose fiir den zu
Operierenden wie fiir den Operateur erst im letzten Jahre seines
Lebens kennenlernte, so hat er seine plastischen Operationen
iiberwiegend am unbetiubten Kranken ausgefiihrt.

Dall Leute mach millluncener Rhinoplastik sich zu einer
zweiten Operation bereit fanden, war keine Seltenheit. Die Ab
bildung Nr. 22 stellt das Portriit eines polnischen Juden (Atlas
von Frirze und “i-'.fl'H:l dar, ..dem l'I'l.lll_'_'|fI?- eln |..|[riwt'|| aus der

Stirn, wovon man noch die Narbe bemerkt, transplantiert worden
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war,” und der sich willig einer zweiten, vielleicht noch schmerz-
hafteren Prozedur unterwarf. Nicht alle werden allerdings s=o
standhaft gewesen sein wie jener 30jihrige Patient des amerika-
nischen Chirurgen Mussey, von dem derselbe im Western Lancet,
(incinnati 1844, erzihlt:

Line gute von mir aus dem Arm hergestellte Nase fror im foleenden
Winter ab, der zweite Versuch aus dem Arm war unglicklich, im dritten
wis der Stirn ulzerierte der halbe Lappen durch Erysipelas, so dali eine
vierte und gliickliche Operation aus der Stirn zur Ercinzung der halben
Nase rernad ht werden mulite.®”

Wir staunen aber, wenn wir horen, dall auch Kinder und
H.|!|u\,'.||-'||--i'_'|~ derartice ”|l='|;:1i--r|l-ll ohne |'-|-'I.'Illill]ll': :1II-'|I11~|11-|1,
So lesen wir bei DigrrexBacH von einem 10jiahrigen Madchen,
bei dem die totale Rhinoplastik aus der Scheitelhaut ausgefiihrt

urde Ahh. 23
Dag Kind hatte. einices Schreien abegerechnet. die [!|'u-|'.=[i|||| recht
iiberstanden: es schien nur etwas ermattet zu sein und erhielt zur
vbune etwas Wein und wurde dann ins Bette gebracht.” Nicht ganz
latt wing ez bei einem 13jahricen Burschen, bei dem eine Urano-
t1k vorgenomimen wurde: .. e Operation war hier mit nicht geringen
Schwierigkeiten verbunden. Der Patient war nimlich sehr unruhig und

derspenstig: bald schrie er gewaltig, bald ~|-||-'|\11- er mir und dem

Gehilfen das Blut ins Gesicht. Doch endlich wurde ich mit der mithsamen

AT [ertid \\!n-' ac bl I'-'. n b oes anch |||.|| \--|'='I',_'|-I'Z __1‘;;:I|I| 1TLERTl
len bindigen, dem man mit dem Messer, dem Haken oder der Nadel
m Gaumen arbeitet Er macht den Mund zu, und alles hat ein Ende,

venn der Kranke nicht so giitig ist. ihn wiederaufzumachen. So machte
ein Schweizer Konditorjunge einstens, dem ich den einen Rand der
Gaumenspalte schon blutig gemacht hatte: er bili die Zihne zusammen
war weder durch freundliche Worte noch Zureden noch strenge
tedensarten zu bewegen. den Mund wieder zu dffnen, sondern plotzlich

wrane er auf und lef von dannen.™
DIEFFENBACHS

Instrumentarium fiir plastische Operationen

_Auch hier wieder wird der schwer ge-

harnischte Chirurg vergebens nach viele

Instrumenten, Maschinen |'.I'|-\§ Bandag

suchen.™ IMEFFENRACH.

1. Mehrere feine gerad- und konvexschneidice Messer. Der
e'|1l'r|||+'i|s|'r"_||' .‘*1|| ir[ .Li']|1l"'!\:|1; I'LIuE :L|l+'rll||:'|||1c'rl _|‘li]I iii1‘l\.
damit man ihn schnell zwischen den Fingern drehen und die

_“\'l-!||1|-i|||- .-.._-]||:|-:|. ]:,‘|||': [].'||-h 1|]|1-3|, 3!-.'I|'|| I|:L1'E| nntemn. \\l'l!llt']l
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kann. Ware der Griff platt, so lige er zu fest zwizchen den
Fingern und konnte nur durch oriofere Bewegungen der
Finger eine andere Lage annehmen: wire er rund, so rollte er
zu sehr zwischen den Fingern. hesonders wenn er mit Schleim
iiherzogen wiire, und man kionnte ihn nicht gehorig fixieren.

2. Ieine gerade Scheren.

3. Feine (‘oorersche Scheren.

4. GroBe und kleine gebogene Heftnadeln

5. Karlsbader Insektennadeln von der Linge eines Fingel
nagels (z. B. fiir Augenlidoperationen) bis zur Linge eines
Fingers (z. B. fiir Lippenoperationen

6. Zange zum Abkneifen der Insektennadeln.

7. Gewohnliche Pinzetten.

5. Ha

9. BromriELDscher Arterienhaken.

10. Nadelzange.?!)

cenpinzetten.

s kommen noch diese und jene Spezialinstrumente

hinzu. die bei den betreffenden Operationer bheschrieben
werden sollen.

11. Warmes und kaltes Wasser.

12. WeiBe gebrauchte Leinewand.

13. Verworrene und glatte Scharpie

14. Lingere und kiirzere Heftpilasterstreiten

15. GrisBere und kleinere weiche feine Badeschwimme

16. Baumwollene Fiden fiir die umschlungens Naht, seidene

Fiaden fiir die Heftnadeln
17. Talglichter, auf die die Insektennadeln gesteckt werden.

18. Nipfchen mit Ol zum Bestreichen der Heftnadeln.

I. Die Nasenbildung (Rhinoplastice). 1828 —1841

JKeine memner il'l-l"- hen Methoden sind
Studien am K wdaver, Es sind sin theh
Portriits, zu denen lebende Menschen

sessen haben

DierrexBAcH hat sich anfinglich, wohl beeinflulit durch das
|"yt-i~'Fni4'| Crapres. der italienischen Methode bedient. Die erste
Operation millang. indem sich am achten Tage p. op. die Naht

zwischen Nasenstumpf und Armhautlappen durch Eiterung loste.

1y Nadelhalter.
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Die 16Gjihrige Mademoiselle war untrostlich, aber ich habe ihr
eine Reihe von Jahren nachher eine Nase aus der Stirnhaut gebildet.*
\uch bei weiteren Versuchen war dem jungen Rhinoplasten

daz Gliiek nicht eben hold
[ch sah. wie bel dem frisch aneehefteten .\ls:'.|.|;_||n-||_ welcher gut

mwuchs, das Gesicht mit Eiter iiberflutet wurde, der in den Mund

hineinfloll wie dadurch Gesichitsrose herbei:

fithrt und der sanze Arm

einer hefticen Entziindung befallen wurde, so dald ich mich gliieklich
las Leben ohne Nase erhalten zn konnen.*

Diese MiBerfolge haben DirprexBacH nicht geschadet, denn

ein Ruf als Operateur war schon durch anderweite glinzende

Den ersten Anfinger aber in der operativen Chirurgie machte ich

hr warnen als raten, mit einer Operation dieser Art seine praktische
ifhahn zu beginnen. Er setzt im Fall des leicht moglichen Milllingens
ne ganze Kxistenz auf das Spiel und schneidet sich den Weg fiir schone
Leistungen ab, wie mir mehrere Beispiele derart bekannt ge-

I el

Wenn sich Digrprexpacn in Zukunft auch vorwiegend der

naiscnen \||-I wode der ?\'..-|-|=|-ii-'i'.|‘,|'_- ,r;l'.l.::l:lill'_ s0 hat er i|!r't'

Nehenbuhlerin  nie ganz  beigeitegeschoben., denn  aus einer
K1 Kenoe hicht noch au <~1nen !i-lx_?l-l'. i.l':‘h'l.“j.lh:'t‘ 1'|'.---|‘.|'

al er sie wieder heranzog, als der Stirnlappen durch
Laangral 'I"Ili‘llil e nyerl Wil || er |I.|I IIEiI' i!_.llil'|'_-|‘\|'|||'

Methode, worauf ich noch zu sprechen kommen werde. In ge-
wlezu genialer Weise umeemodelt. Auch die indische Methode
at durch Drerrexsaca mancherlei Verbesserungen erfahren.
eren wichtio=te ||.;lf|: i‘u-~l:1|||': dald er H1e '__'|'=-'|li<'.i{-'_ '_'_i'III.iII']” Iiill

totalen Rhinoplastik, Darauf mull nachdriicklich hingewiesen
verden., denn ¢ wird nicht immer bedacht. dall sowohl die
indische als auch die italienische Methode der Nasenbildung nur
nartielle |:f'll.'|"l:".'l'-||:\"| wal'ell.

\lle von den Indern eebildeten Nasen waren nur Herstellung

les vorderer |\',..||||-,1|-;|- (el :\-_|--\|-_ I|-';|J \.'\.'l"lt'l' J|1'-.l-|,|\"',-"..f'.| T’I“\'.l'-
noch vox OGraprr erwihnen in ihrer Werken der totalen
hhinoplastik Sl -|-r--|-||-,-|| VOl Defekten an der Nase, wo noch e
ichtlicher Stumpf zuriickgeblieben war.”
Der Schopfer der totalen Rhinoplastik ist also kein anderer

s unser DIEFFENBACH!

evor il-|'| ant ~_|-i|=|- -.]u-,fi‘-Hl- '|-1-|-||||i|-\ +|:-!,' _“\;Ir-'i"llll]illlll.L: 111
vohe. moéchte ich meinen Lesern noch einige charakteristische
~tellen auns semmen einschligiren Schriften bringen. die einerseits

0
I" 114 'i.i 1 J
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das elende Dasein der Menschen ohne Nase schildern, andererseits
die schwierige aber dankbare Aufgabe des Rhinoplasten darlegen

. Diese Ungliicklichen, vor deren schaudererregender Gestalt alle
flieht. bei deren Anblick selbst die kleinen Kinder schreien und die
Hunde bellen.*™

_Arm. krank, krumm, lahm, taub sein ist gar ni hts dagegen, keine
Nase zu haben, und wie viel eine Nase wert sel wird man am besten
nach den eigenen Worten eines solchen Uneliicklichen beurteilen. Der
Kranke war ein gebildeter Mann und durch seine Verhiltnisse eine der
| Stadt

aneesehendsten Personen einer mittleren dentsi
Endlich wurde nach jahrelangem Medizinieren das Gift

(Syphilis) durch eine griindliche Kur vollkommen geheilt. leh war nun
zwar gesund, aber ich hatte keine Nase mehr! Wiihrend der Krankheit
erfuhr ich noch Teilnahme, mit dem Verluste der Nase hirte diese
gianzlich auf. Alles floh mich bis auf meine treue Frau. Meine ganze
Familie zog sich von mir zuriick, ja selbst meins Freunde! Ich hab
keinen von ihnen wiedergesehen! Nach laneger freiwilliger Einsperrung
ging ich eines Abends in eine einsame Restauration Der Wirt bat mich
im Dunkeln mich

sorleich. sein Haus zu verlassen. Wenn ich aber ds

vor das Tor zu stehlen suchte, um etwas Luft zu schopien, S0 st hober

=iiL' Leute, welche |||it']| an meine Gestalt erkannten, dis krinkendste

Redensarten fithrend. bei mir voriiher. Suchte ich die Einsamkeit der
Mitternacht. so entsetzten sich die Nachtwichter, wenn emer mir mit
der Laterne zu |I.'||||' lkeam Fuhr ich vermummt aul das Land, so fand
ich hier nicht eroBere Zartheit als bei den Stidtern und sal} icl
ruhig zu Hause, so liel} sich dfter die durchdringende, emporende Stimime
des Pébels vor meinem Fenster vernehmen. Da falite ich den Entschluli
mir das Leben zu nehmen oder mir eine Nase ansetzen zu lassen usw
(Fiir den Kenner Dinrrensacscher Schreibweise ist es kein Zweifel

dal voranstehende ..Worte eines solchen Ungliucklichen™ fingiert <ind

und dal sie von DigFreENBacH selbst stammen

Ich kinnte auller dieser Geschichte mehrere Bande immteressantel
.\ll'lmliri-ll ‘:ll]L'I' .\|n-||.=r||r‘ll rs|||!t' .\\..I"l' ~|'|||'1'i|-|'l' 1her aus den .\.In..iz-l LITYEREAT
aller aing hervor, dafl man den Schatz einel Nase nur erst dann gehorig
wiirdiet. wenn man ihn verloren hat, und Tacriacozzi zu begreifen 151
wenn er in seinem Werke: ,.De curtorum chirurgia™ ein elgenes Kapitel
De dienitate nasus™ hat. Ro sact auch LAVATEER: Eine schine Nase

ist ein Koniereich wert!™

Hier goll nun der Chirurg, vertraut mit den plastischen Prozessen

der Natur. ihren Stirken. ihren Schwiichen und ihrem Figensinn, si I
in cewissen Formen zu gestalten, helfend eingreifen. Er wird in der
organischen Plastik eine begliickende Quelle der innern Befriedigung
finden. weit erhaben iiber den Neid und den Hohn der Zeitgenossen.
[p wird sich nach einer traurigen Verstiitmmelung, nach der ‘\rr'|""1"1i"”
eines Armes oder Beines, durch eine gelungene Nasenbildung erheitert

und eehoben fiihlen und inne werden, dafl nicht blofl Lebensrettung
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eines Mitmenschen ein angenehmes Gefithl, sondern auch die Ver-
wandlung eines crinsenden Totenkopfes in ein ertriglich gottliches
Antlitz ein schoner Lohn der blutie heilenden Kunst sei.*™
Dieser Zwelg der Chirurgie gehort eigentlich in die Kosmetik und
die Geschicklichkeit in der Ausfithrune mehr in die Reihe der hildenden
K tinst Um in diesem Felde etwas wirklich mit Erfole zu leisten, muli
h der Chirurg im Formen menschlicher Gesichtsteile iiben, und er
'.ti'l! ceowlld Tinden, dald es seh ~l'||‘.\i'| II: I'iln' .\;-'l"l' r|-||‘|' l'j'||‘."|| ?\llll‘)dl._
a2l hRt wWenn er e gt _\]||-|1-|! Vil -i"|" |I-‘|'|. HEE ']‘|.|| f.-f|.l'l \k\.:l“ll“ !'ill"h-
subilden. Wie ist man aber. wenn man dieg nicht einmal kann, imstande,
usg einem viel wenicer bildsamen Stoff. wie die organische Masse ist,

n Angesichtsteil cut zu formen? Der Chirurg ist also oewisser-

walBen Bildhauer, der Form und Verhiltnis der Teile sowohl im ganzen
ls im einzelnen, sowohl fiir sich als in bezug auf die Nachbarteile cenan

bherechnen verstehen muB. Um kurz zu sein, ich glaube, derjenige

\ '. 1L wird die beste H wmitnase machen. der ,|'.:-'|| 1||iT '|'.'I {;1“"|'Ii¢'!~i-

nenkelt eimnes Bildhauers dix -~I-||-|- L= I||'--p.-_‘:i||i-|-|||-" \l.‘l‘w—‘wl' Zz |-|||'|'u!-'||
1l 151

A. Die totale Rhinoplastik

1. Die totale Rhinoplastik ans der Stirnhaut.
Wiederherstellung durch Anpflanzung

Beil der Beschreibung der ||||=:i-—r.L|E-'| ”||t'!'.‘|[iuilq'r| IEFFEN-

H = werdi :-'|: I i|'|: !III"__'|-i"'|"r eng  all ."L'illl' !'iﬂl'llt']l 1I|"'|":nl'[e'
naltel 111 |!|'i LeTrenl \I'I‘—|.|||IE!|;.‘- i!'t{lh'l'l

.'l.l- !l-i“'l'_'l N, ZUumeist aus l|"I'| \\I'I "-"iIH'I

Schiiler Frirze und Reren!) beiftigen und

. wie wenn die betreffenden Ope
tionsschilderungen des Meisters mit jenen
\bbhildungen ausgestattet waren
Vorbereitung Man schneidet eine
Nase aus emem Stiick Leder. welehes an
ner innern Seite mit Pflastermasse diinn
westrichen  1si die Gestalt dieses Leder- \bb. 18
tiickes mufl fast ein Dreieck sein, an
dessenn unterer Mitte sich ein linglich viereckiger Lappen von
einem Zoll?) Linge und dreiviertel Zoll Breite ansetzt. Dieser
tztere Teil bildet das Septum. Dies Modell mufl, besonders
H. E. Frrrze und O. F. G, Reomn, Die nlastische Chirurgie in ihrem

pitesten Umfange dargestellt und dureh \ bbildungen erlautert. Berlin 1845.

s
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wenn die Stirnhaut diinn ist, fast ein Viertel grober als die be
absichticte Nase sein: es wird auf der Stirne so ausgebreitet, dald
su oberst der Teil, welcher das Septum abgibt, bis dicht an die
Haare gelegt wird, welche man vorher abrasiert, damit sie nicht
in die Wunde hinemmgeraten,

Operation: Bei der Operation sitzt der Kranke auf einem
Stuhl, den Hinterkopf gegen die Brust eines Gehilfen angelehnt
die Seiten des Kopfes von dessen flachen Hianden umifalit An
jeder Seite des Kranken kniet ein Gehilfe, einmal, um dessen
Arme festzuhalten. zum andern, um ihn zu stitzen, wenn er in
T'L'i}_"l' des Sehmerzes oder des i'r|||1x|'|'|1|-1n-- susammenzusinken

droht Mehrere geubte A=sgistenten um
ceben den Operateur, von denen der

erne 1||'|||.‘-l'}|‘l'|| die Instrumente zureid ht
ein anderer die |'-|'I'.--'Iiil'|'l'_' mit kaltem
: \ Wasser und kleinen Badeschwammen
hesoret. ein dritter die Erquickung des
Kranken und sonstige Hilisleistungen

ithernimimi Man macht zuerst die An

e Y frischune der seitlichen Rander de

Nasenstumples den Linien ab und a

wobel etwalge Reste der Nase zumal
Il.l'l' |'.!|I:;|'| .||_- iler '\.\l"l"-'ll-1l'|| Teille
Abl. 19 derselben. sorgfiltigst erhalten werden

Sodann fithrt man einen Schnitt bis
auf den Knochen. der in der Nihe der innern rechten Augen
braue beginnt [ . herab zum Punkt a«. Es wird nun
die Haut in der Umeebung des Nasenkraters bis zur DBreite
eines Zolles von seiner knochernen Unterlage abpripariert

- ¢ fg —, damit man sie spiter bei der Naht gut aul
krempen kann. Jetzt wird der Stirnlappen an den Riindern
des Ledermodells wie an einem Lineal entlang mit dem bauchigen
Messer schnell und scharf bis auf das Perikranium umschnitten,
wobei der an der rechten Seite des Modells herabfiithrende
Schnitt in die Linie ke einmiindet, wihrend der linke Schnitf
in seinem unterm Teil etwas nach aullen abweicht und in
der Nihe des linken innern Augenwinkels endet L Wil-
durch die die Ernihrungsgefille fithrende Briicke des Stirn
lappens gebildet wird. Man faBt den Querrand des fiir das
Septum bestimmten Hautteils mit einer Hakenpinzette und trennt




YRR \.lr‘lra'llu.'l'-'l-'-'r.'” f 1’|I|I-|'f,lfrjjl-'llf.\'.fn"l J |-n-|

den Lappen mit grolbien flachen Messerziicen vom Perikranium
his unter seine Briicke ab, damit er bequem umgedreht werden
kinne., Zunichst wird nun die Stirnwunde durch Anlegen von
1\!|t-|-|||:|h1|'|1 nach Maoclichkeit verkleinert. um die stérende
Blutung aus derselben zu beseitigen und um den Lappen in
~wischen ausbluten und ihn so in das _;:!;|.-'li-~|-|||- Stadinm. welches
thn zum Anwachsen '_'l'--1'||ii"J\Ir". macht. eintreten zu lassen. Der
Lappen wird mit einer grolien Anzahl kleiner Insektennadeln an-
cgeheftet. wodureh sich seine Seitenriimder und die Wundrander
des Nasenstumpfes in einer [Kbene aneinander lagern. Mitunter
wird die Anbringung einiger Knopfnihte notig. Zuletzt niht man
das Septum an die l"l:z-l||_['ln', nachdem man den Schnitt #é durch
ithre canze | Meke -__':'1'llli||'l und sie ebenfalls vom Knochen bis zur
Linie no abeelost hat. Wichtie ist nun das sorgfiltice Zusammen-

nressen der Scheidewand. welches mittels eines aus zwolf dicken

Baumwollefiden zusammengelegten Dochtes geschieht, welcher
lurch ein Nasenloch ein-, zum andern herausgefiihrt und dann
mit dickem Knoten gekniipft wird. So wird das Septum in seiner
Mitte der Linge nach zusammengebogen, so dall seine innere
Wundfliche miteinander verklebt und der Gestalt eines wirk-
lichen Septums sich nihert. Nachdem die Nase durch Aus-
spritzen vom Blut gereinigt ist. fithrt man unter den oberen
Teil. um das Einsinken zu verhindern, lockere Scharpie mit der

Pinzette hinauf und legt

a
dann it Scharpie um-
wickelte dicke Federkiele
oder Riéhrechen aus Feder Il i
harz in die Nasenlicher.” | | \
|
Verindertes Verfahren \
/
f/
a Bildung der ganzen .fllll
Nase mittels eines \
birnenformigen Lappens \
Fiir die Bildung des Abb. 20 Abb. 21

l||i'|l'l'|;-.i~_"r':|.‘";i.ll'||!.|]||u':|.-1lli|

dem Ansatz fiir das Septum ist Vorbedingung, dall die Stirnhaut
kriftic ist: ist dieselbe diinn, so wird ein birnenférmiger Lappen
aehildet, bei dem jener Ansatz fehlt. Der Lappen wird zweimal,

- I & ll o
1 der Richtung von @ nach b und ¢ nach d, gespalten, die so

T
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setrennten Seitenteile werden nach innen umgeschlagen und die

beiden Wundflichen _iL'ili'l’.‘*l‘i]:‘* durch einen Faden mat Zwel
Stichen aufeinandergesteppt. Hierdurch wird ein doppt lter Vor
toil erreicht. erstens wird die Haut durch diese Verdoppelung
dicker und demnach die Nasenspitze grober und mehr hervor
ragend. zweitens wird durch die aul diese Weise herbeigefiihrte
natiirliche Ausfiitterung der Nasenlocher mit Epidermis die Vel

wachsung derselben giinzlich verhindert

der Stirn

Jdst die mittlere Partie der Stirnhaut int e von Narben

7. B. nach vorangegangener 1 i luneene:

Rhinoplastik. unbrai hbar zur Entnahme

' ! des Lappens, so wird derselbe aus del
| \ % "‘.' ] 1

AR spitlichen Parti der Stir Oclen wenn

Hilfte aus jeder Seite der Narbe

'.‘ entnommen. worauf diese beiden halber
L d .1 ) ; T 1 e (145 a1 1

Isammengenant 1 (eht Ll
|i|l"l-'-'“-||| i 11 It 11 I

13 edriger Stirng i L | P i ! LrLel
oehelt t mmei lie Haare der en Nase fall STIRE
S ! derwachsenden wi mit der Zihienpinzette au
ol i sublin 2er wi | eue Produktion

t o I LTE1 ~ i Mitta [ Stirn

= f al ! 0 erzielt wird | Mg Verwundunge bel dieser
Lappen mne 15t e erheblicl o1 e s bhes ten 'IZII'II'!I".:

Formen und gibt hiuficer zu Wundstorungen Veranlassung und

St > 1 ringenden Fillen anzu den. wo die tibrigen

alich sind. Was alle die Widerspr welche sich gegen

se Operationsmethode erhoben haben. betrifft. so sind sie hel

t weniver triftic. weil niemand diese Operation nach mir
semacht hat s meine eigenen, der ich sie angegeben und ver

2 | M Ieh habe o thei nichts anderes cewollt als das Beste
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und die Heilkunde befordern, das Gebiet derselben zum Nutzen

der Menschheit erweitern und werde mich niemals als durch die

e | o4 ¢ |
iringendste :\".l'||'||' TEg

eit gezwungen zu dieser Operation be-
quemen Mice mian

weniestens den Wert dieser Beobachtung
in physiologischer Hinsicht nicht verkennen.™

lotale |:|!:I|--i'| vstik bei
Wiederherstellung

Prominenz der ganzen Nase.
durch Aufpflanzung
Die Nase fehlt also nicht,

entweder ist die Haut aber noch krank oder durch entstellende
Narben in bezug auf Form ind Farbe

sondern steht noch aufeerichtet;

'L"llillfll1'|'. clals liI'I' _‘\.lliil'. I\. I;cl'l
Nase schealihcher | 1l

- 1
iLls thr eanzhcher

Mancel 1st Schon vor vielen Jahren f
ich die Bemerkung vemacht, dali |
Verpflanzungen gesunder Hautteile in
las Zentrum oder die Peripherie einer
aranken Hautstelle dureh Umstimmung
und g sunden Wechsi I'\1-||w||r mit dem
|\;I.'.I-|-.|-!| oder wie man es .»i-'|'! denken

und ausdriicken will, eine Heilung der

S1CT |-'-|\-|!.-'.r'1-_---!||||'I| Krankheit bewirkten.

Der in das Zentrum des kranken Bodens Abb. 24
eingesetzte vesunde Hautteil macht den

hesten Arzt. Die mit dem Messer ;L||.::'.\|'||:I]1t' verwitterte kJL'|'[|l"
tische Nase. welche mit der gesunden Stirnhaut iiberzogen ist,

heilt die deformen und kranken Wangen. Man schilt also die
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kranke bzw. narbige Haut bis auf das Periost oder den kranken

Knochen ab und iiberziecht nun die alte Nase, wie man einen
Qtuhl. einen Sessel, einen Tisch iiberzieht und die alte Bekleidung
darunterliBt. mit einem Stirnhautlappen, der etwas kleiner zu
sein braucht als wenn keine Unterlage vorhanden wire. Selbst

hei noch vorhandener Karies an den Rindern der Nagenknochen

oder beim Herpes exedens (Lupus), welcher die verkiimmerte
Nase bedeckte und jahrelang vergeblich behandelt worden war
h;l]u' ii']l IH!' .‘\i:r-t'h.'l]llll:_‘ |||-r' H:I‘-Il, '~L'”"'[ i \|=-.-:e'|' e
kranken Knochenrinder vorgenommen und dann einen Stirn
lappen dariiber gesetzt. Viele Operationen mit Uberziehen alter

Nasen. welche ich mit Gliick und besonderem Gelingen der Form

machte, sprechen fiir die Niitzlichkeit dieser Methode

e) Bildung der ganzen Nase nach Lidsung de

Gesichtshaut.

.Mancherlei Komplikationen, welche sich beim totalen Mangel
der Nase vorfinden, machen eine besondere Art der Verwundung
des Bodens notwendig. In das grofie Loch in der Mitte des Ge
sichtes ist bisweilen die Lippe durch die Vernarbung hinein
gerogell, hald mit ithrer Mitte, so dal} sie mit zwei chrigen
Schenkeln iiber dem nackten verdorrten Alveolarrande steht der
auch wohl durch Nekrose zum Teil zerstort ist, bald indem sie
vollstiandie nach oben II!II:’I'H']I[:':_'_U'IE 15t und ein totales Ektropium
bildet. Dabei ist der Verlust der Weichteile in der Mitte des (e
-‘-ii'lltr-' ]|1'11‘:_U']]T“|'h_ I“]Illli- rote .\:.IllH'IE I:.!|"_l';|r.'|| 111 .l‘.l--|'|ir||i|'|1f'|'
Breite das Loch. und zum Ubermal des Elendes sind beide untern
Augenlider durch die Narben um das Loch herabgezogen und nach
aullen umgestiilpt.

Um hier den Substanzverlust zu ersetzen, wiirde fast die
ganze Stirnhaut daraufeehen und dadurch die Lebensgefahi nach

der U||1'1'.'|1.i13t] noch \i'l'_‘_’l'l'l|.'lt'l'l werden., immer aber die Nase selbst

bei einem moglichst groBen Lappen zu klein ausfallen und der
Lappen bei der Entfernung der gesunden Wangenhaut nur eine
flache |)i'|'|{.[' iiber das Loch bilden kinnen.

In solechen Fillen wendete ich ein Verfahren an, wodurch
unceachtet des ersten Eingriffs die Operation bedeutend ver-

kleinert wird, zugleich die sekundiren Ektropien der Oberlippe

und der Augenlider beseitigt oder doch die spitere Heilung ein

geleitet wird. Dies geschieht durch Losung der Gesichtshaut.
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Nachdem die Inzisionen fiir den Nasenlappen in die gesunde
Giesichtshaut gemacht sind., fallt man die 'HJI'I'“!liH- und trennt
=1 iitherall vom Knochen los. bis i sie frei ||1'|'é|ii'."_it'}ll'|l. kanmn.
Hierauf eht man mit dem Messer unter die Gesichtshaut hinauf
und demaskiert diese. So habe ich die ganze Larve des Toten-
kopfes abeeldst, bin unter die Augenlider hinaufgezogen, habe die
Losung zum Teill von den aubleren Inzisionswunden aus fort-
cesetzt und eme soleche Nachgiebigkeit und selbst |'H_:1I1L'|.‘]t'[igli"!1
Ubertlull an Gesichtshaut gewonnen, dall der miabige Stirnlappen
zuum  Nasenersatz vollkommen geniigte, indem die “'illlﬂj"ll]lil”l
-il'l Viitte niher rickte. ]l:.- .'\F||l':lill'_' VOIl .~--||r1|:|]|'|+ ihll'l'h
locherten Lederschienen und das Durchstechen derselben samt
der Wangenhaut mit dicken spannenlangen Nadeln erhebt letz-
tere als eine niedrice Mauer., auf welche der neue Nasenaufsatz
sestellt und mit Nadeln angeheftet werden kann. Die weltere
Behandlung dex "'||---1|||||1|||-_' der J.illaju- und der ."Hllul'llg-lfif'l" \_‘..'l-

k und .‘"'IIIIH:I!I;]IiHﬁHL.

e |'.|.-||||__|!||[=;.:--.]i

Dall man unter gewissen Umstinden diese Operation oft
nicht machen diirfe. versteht sich wohl von selbst, nur bei jugend
ichen Konstitutionen von unerschiitterlicher Gesundheit und

"--:-.Ilu-r':||||'r|| _‘-|Il' lkann uE--r' Ii.lil"'lh \ ir'h' .|r'|r':|-r'|' ]I]iL:-«Iirl']ll' “[H.‘

tionen Vorgebildete diese unerfreuliche Qual unternehmen.™

H. Geist, aus Jassy gebiirtig, welcher aus der Tiirkei hilflos,
hne Geld. ohne Nase allein nach Berlin wanderte, hatte, nach dem
RIEET :'-I'I. AN II"-:'ii"Il_ '|il' .\-.-«I' I1|I|1'|| .‘4'|\|'-||'|-|'|| n-r[nrw-n. ||.'-|r- .\.HH:-:E']H'II
les jungen Menschen war grifllich. Es war ein lebendiger Totenkopt.
L \l'lll"ll:illLl der Gesichtes hefand sich statt der Nase ein -__f]'nl_'u'.-:
Loch. in dessen rechter Seite sich ein Hautzapfen befand., welcher in
lie Offnune hineinragte. Im Innern der Nase war gar nichts mehr von
on zarten Knochengebilden vorhanden. sondern das Ganze stellte eine
rmrolle uneeficherte Hohle dar.

Durch den Vernarbungsprozeld am duliern Umkreise der Offnung
waren die benachbarten Weichteile stark herangezogen worden, be-
-\|-||-|- I'= :|}n-| ||--I nhere l||I| 1i|".' “‘|-l-|']i|l'!n'. II.I oriter I|E]] VIl i|'|1' war

her in der (Mffnung angewachsen. Die natiirliche Folee hiervon mulite
sein, dall die Lippe verkiirzt und die rote innere Lippe stark nach :nl!.'na:n
Schon ihrer urspriinglichen Bildung nach ungemein
dick und wulstig. jetzt noch stark von den Zihnen abgezogen, war
die abeeflachte Mitte des (Jesichtes noch greller,

'I‘.“.:'__'""'-\.I"'II||" Wil
e I'\;I'II-’I':[*—I recren :
unid es \,",".]|ci|' ||;|||_|“.-|| [|i|- |]|1\.-']'11l:_’||lllllll' lEl'r-' jllr!!’{'ll ,\IRI]\I‘]H‘H,

besonders im Profil wesehen, noch abschreckender. Fin Ektropmum

) Die Krankengeschichten sind nach Auswahl des Verfassers eingestreut.
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des linken untern Augenlides trug auch eben nicht dazu bei, dies zu
verbessern.

Zuerst machte ich zu beiden Seiten der Offnung, iiber welche der
Ableger aus der Stirnhaut verpflanzt werden sollte, zwel schrig nach
auBen und unten herablaufende Einschnitte durch die Haut, so dall
die Narbenmasse dem zu bedeckenden Rande verblieb. Hierauf falite
ich die Oberlippe, zog sie vom Oberkiefer ab und trennte sie wif allen
Punkten vom Processus alveolaris. Diese Trennung der Weichgebilde
von den darunter liegenden Gesichtsknochen setzte ich nun imme
weiter nach oben fort, his die ecanze Larve, dald ich mich so ausdrucke,
von der canzen mittleren Gegend der Fazialknochen abgelist war unicl
i|'|| !ni[ meanen l'.illgl-l'u VIl [nnen aillll'h die Nasendffnung heran
kommen konnte. Rinzelne noch adhirente Teile der Wangenhaut an
den Knochen wurden von aullen durch die Offnung vom Grande g
trennt. Diese Lostrennung der Gesichtslarve erstreckte sich iiber den
ganzen vordern Teil des Oberkiefers, ither einen Teil der Waneenknochen
und eine nach oben bis fast an den untern Orbitalrand hinan. Vom
Munde aus konnte ich jetzt drei Finger zwischen Weichteile und G

sichtsknochen hinauffithren. Ein Querschnitt durch den obern Teil der

|,1|1F_|r~ machte diese dann noch geeignet, das Septu wifzunehmen
Durch diese Lostrennunge der Wangenhaut hatte 1 also beab
sichtigt, eine sichere Basis fin den Nasenlappen zu gewinnen und
zueleich durch ihr Anziehen einen Teil der Masse zu der neuen Nase
zi1 cewinnen. leh lecte zu beiden Seiten der Langeneinschnitte zwe
1/, Zoll breite Schienchen von dickem Leder, zog mit einer Hales

pinzette die Wundrinder unter ihnen hervor und durchsta h mit einer
finrerlangen starken Nadel die Lederschienen samt den Wundrandern
Hierauf schnitt ich den lang hervorragenden vordern Teil der Nadel ab
und rollte den iitbricen. aus der rechten Schiene hervorragenden mit
einer Zange spiralformig auf, so dall ich die Schienen gegenemander
zusammenprebte, wodurch die Wangenhaut von beiden Seiten stark
ancezogen wurde. Noch mehr war dies der Fall. 1
andre Nadeln. die eine durch die Mitte, die letzte durcl
der Schienen und Hautrander hindurehfiithrte

Mit Wohlgefallen mublte jeder dies schine Fundament, aufl welches
das neue Haus aufeesetzt werden =ollte, betrachten., Das acherontische
runde. scheuBliche Nasenloch war in eine lanee breite Spalte verwandelt
und die durch Schienen und Nadeln aufeerichteten Wangenhautrinde:
bildeten schon die basischen Seitenwanduneen der Nas

Als nun alles =0 vorbereitet war., schnmitt ich einen betrichtlich
grolien Lappen von der bekannten Form aus der Stirne usw

Nachdem nach uini_:u-r: Wochen alles nach Wunsch geheilt, aucl
die Stirnwunde dureh Granulation geschlossen war. blieh nur noch die
Beseiticung des Ektropiums des untern Augenlides iibrig, die ich nach der
Methode von Anams ausfihrte und somit auch diese Entstellung hob."

Dali die indische Methode in der Hand Digrrespacns dem

Ersatz der ganzen Nase gerecht zu werden vermochte. erreichte
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er durch Ausschneidung eines bedeutend erilieren Hautstickes
s der Stirnhaut als andere Wundirzte zu tun pilegen. Die
'|i4-|+||'.r'l"I| |||-r.|1|||u-~r||~.\~|r'n-r|1- r-r'iuuhlr- {Ji*f-.'lllr' Ilr-h .‘.h«iu-l'|u-r|« I“l'ﬂ'r—'
orisleren Hautstiickes™ bannte er durch wverstiarkte Sicherung
selner L':I!|;1|1|'I:II'_' |;|-i der illlli.-l'}l['ll Methaode |'|}‘,\'., der rl-l'i'ijllili.

in der Canrvre und vox Graere diese

be wiederauferstehen
liclen. lagen die |'L|i|i|nlll.|-.l|- des Stieles des ]|i|II.l|-'I|l]JI'I:.== auf der
Nasenwurzel in Hohe der inneren Augenwinkel, das Herabdrehen
ile |,-I|'}?"||-- mulite somit eine nicht unbedenkliche Torsion der
YAl uncl vhfithrenden |1||JT;'_I':1:-.|.'|I' il'\l‘l'l'||.‘|H| dles ."\'lil'|r-.-_ der
Briicke mit sich brincen. DierrexBacH verfiel schon nach
einigen wenigen Operationen anf die gliickliche ldee. den Stiel
tiefer und etwas seitlich entspringen zu lassen, indem er den
rechten Seitenrand desselben bis zum oberen Rand des Nasen
kraters. den linken bis in die Nihe des linken Augenwinkels
herabfithrte (vel. Abb. 19 [is leuchtet ein. dal} hierdurch nicht
nur die Drehung des Lappens erleichtert, sondern auch die Torsion
von der Unterlage ausviebie gelosten Stieles gemildert wurde.
yie Verlagerung der Fullpunkte des Stieles niitzte DIEFFENBACH

111 noch fur eme weltere :“\-i"lili'||||i",_' I|1'| l':|'||:l|L!'llI1'_' I|i'|' ”ellll

& au Bis dahin hatte der Stiel im wahren Sinne des Wortes
1 riieke dargestellt. denn er verband das Wundgebiet der
Stirn mit dem des Nasenkraters. und iiberbriickt wurde hierhe:

liec unversehrt celassene Haut zwischen den Augenbrauen bzw
her den Nasenbeinen. Ks kam hierbei nun frither oder spater

der unhehagliche Moment der Durchtrennung der die Ernihrungs-

sefiilBe fithrenden Briicke, ein

Yineriff. der oft erst einige Monate

weh der eigenthehen I:i||r|c-|||.|~Ii‘:\ gowaet wurde: DIRFFENBACH
aber nahte den Stiel 1n das neu gewonnene Wundbett iiber dem
Nasenstumpf ein und henahm ihm damit die Eigenschaft einer
Briicke. wodurch er den doppelten Vorteil, dal} die spitere Durch
trennune des Stieles fortfiel und daB diesem bald eine TeWIsse

Ernihrune von seinem Wundbett aus sucefithrt wurde. erzielte.

Nachbehandlung

a fiir ',',I'\\lr||||lix'h nicht eine Blutleere (wie vor DIEFFEX-
iacH alleemein angenommen wurde), condern vielmehr eine Blut
iiberfiillung das Absterben des Lappens herbeifiihrt, milligt man

den Zuflufl des Blutes durch kalte Umschliage. setzt eventuell

Blutegel auf den Stiel und seine Umeegend. selbst auf den Lappen.

S
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\us den Stichen flieBt das Blut in Stromen und wird durch

warme Schwimme noch mehr herauseelockt; ein blutendes (e

wrend uneeschlossen, aund

bei stirkster Uberfiillune schilt man ein Blattchen des Randes
Dureh eine

fill des unteren Randes lalit man fortwi

ab., worauf die Blutung gewohnlich hilfreich wird
Ernihrunge,

eichzeitige allgemein kiithlende Behandlung, knappe

alleemeinen fieber

i]-'ll"llll'lli]L‘i‘l'll[ll'_',l'll. .\I‘Hl.ﬂ durch Aderlassen bei
haften Erscheinungen beseitigt man die Gefahr in den ersten

Tagen.™
Nachoperationen zur Formung der Nase

GrAarre hatte die Forderung aufgestellt, dald der Stirnlappen
in seinen Ausmalen bestimmt werde nach einem Nasenmodell,

rur

das von einem rese mickten Kiinstler
jeden zu operierenden Kranken indi
viduell angefertict worden sei. DiErres

BACH lehnte diese J"'!'i!'!HII'_' ab. 1thm

kam es darauf an, einen moglichst
4 egrollen Lappen zu bilden, also moglichst
A viel .. Massze'* herbeizuschaffen, um nach
= triglich dureh wiederholte kleine blutige
. = Operationen die Gestalt der Hautnase

711 verbessern

LDie Marmorhbiiste verlillt das Atelier
des Bildhauers erst nach sorgfaltiger
Ebnung der Oberfliche, und die in Erz ge

I\.in‘l:_ :_.._I
1 ) i
ossene statue muld noch zizeliert werden

Jene kleinen blutigen Operationen sind:

,a) Der kleine Wulst, welcher sich stets an dem Drehpunkt
des Stieles in der Nihe des inneren Augenwinkels bildet, wird
durch zwei elliptische Schnitte exzidiert, die Rander werden
durch feine Insektennadeln miteinander vereinigt.

b) Kuglice Wulstungen der Haut der neuen Nase werden
durch oberflichliches Brennen mit einem kleinen flachrunden
(Glitheisen geebnet.,

¢) Kleinere Hervorragungen werden flach abgeschiilt, kleine
Vertiefungen dadurch gehoben, dall ihre erhithte Umgebung
flach abgetragen wird.

d) Da neue Nasen gewidhnlich ein zu flaches Profil haben,

mull der Nasenriicken gehoben werden, Dazu durchsticht man
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die Nase mit Insektennadeln, deren Enden iiber Leder- oder Blei
plittchen auf beiden Seiten der Nase aufgerollt werden. wobei
man dieselbe sanft zusammendriickt und den Nasenriicken somit
erhitht. Man bringt mehrere derartige Nadeln gleichzeitie oder
nacheinander an und erzielt so eiternde Wundkanile, die sich
nach der Entfernung der Nadeln in verdichtete Zel

cewebsstrinee
verwandeln, die ihrerseits den Nasenriicken erhaben halten. In
der 3. b L. Woehe nach der {.|”'|.i|]i"rI |’||"':I die Granulations
eiterung 1m  Innern der Nase beendet zu sein. gie bildet dann
ine solide Masse. die nur in ithrem unteren Teil hohl izt und der
Luft durch die Nasenlocher Zugang gewihrt,

¢} Die Nasenlocher haben grolle Neigung, sich zu verengern,

ndem die Wundflichen des vorderen Teiles des DEPUIIMS und der

Nasenfliicel ., die in einem spitzen Winkel
mneammenstoBen. miteinander verwachsen:
ot Ofters notie. diesen Winkel durch

Finschlagen "-|'!'_"IIi"l"Ili',_'!'l |!-|I'.I|-'||I[H'|I|'|l.
die dem Septum oder dem Nasenriicken
entnommen sind. offen zu erhalten. Das
ns Innere des vorderen Teils der Nase 'y
eIngesi hi Lrene |..'|||[3-'|'!|-I| W i‘~| in diesen |..|:='

durch zwei Lederstiickechen und eine feine

1se kb nnadel die das ].:'.:'-‘lu hen I|III"||E‘H'|'.11

und auf dem Riicken der Nase wieder zum

Vorschein kKommt hefestiot [ Me sonst
durchans nichi Z11 verhindernde Ver
.i..i.-|'.|.||: tlel .\,|-|-||'|u-|||-|' (= .'||-h'|:|';|' e Ahb. 26

N ase eme |'|'|i-- he .[.'.|;.I-I'1i-||':|- oder =o

genannte deutsche sein, es mochte ein Kunstapparat zur Dilatation
anceleet werden, welchen man wollte, war der stete Vorwurf der
|F;---l;‘.|-.|n. |1|---|1..|I"- -_;|.-|'.||n- i1']| .].-:- ranzen |:k|'ll|1||l|;|-'1't|\, eimen
srollen Stein des Anstofies mit der Methode des Einschlagens der
H ||,-'|,.|||:-..-}H-|; HEN dem Wege ceranmt zu haben ; il'i] habe ]IIit'h
odenfalls sehr dariiber gefreut, als mir dies zuerst einfiel.

f) Die Nasenspitze ist zu kurz geraten. Man macht dann
von der Wurzel bis zur Spitze zwei [nzisionen an den Seiten
des Riickens. Oben fangen beide in einem spitzen Winkel an und
verlaufen nach unten zu divergierend. Dieser lange zungenformige
Keil wird von oben herab flach gelost und bleibt nur nach vorn

in Verbindung. Man lost die SQeitenrinder der Nase und heftet
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sie auf dem Nasenriicken zusammen. Dadurch wird der Keil
gegen die Spitze ganz herabgedringt und die Spitze heraus
getrieben. Der Keil wird ebenfalls mit Suturen veremigt Diese
Verdringungsmethode war seit vielen Jahren mein Hauptmittel
zur Verbesserung der Form neuer Nasen.

o) Verkleinerung der Stirnnarbe durch Ausschneidung: die
Narbe an der Stirn hat meistens eine dreieckige (estalt und den
vierten. hochstens den dritten Teil des Umfanges der Wunde.
Sie ist gewohnlich rot erhaben und sehr entstellend, durch ihre

L‘iill'H .‘||:”!I1I|I'!' |J!'~=L'!|||1'I'?~ VoI |]|':-'|-‘|- des ||I|I|

Empfindlichkeit
Sie entziindet sich leicht in der Kilte, bekommt Blasen und nicht

selten eine geschwiirige Oberfliche. Oft 1st es ratsam die Narbe
durch Exzision von langen myrtenblattférmigen Stiickchen zu

verkleinern oder giinzlich zu vertileen. Man nimmt jedesmal nu

so viel heraus. dall man die Rinder wiedervereinigen kann. Bei

jungen Midchen habe ich sie gewthnlich durch wiederholte Ope

rationen ginzlich entfernt. so dall man keine Spur von einer an

der Stirn gemachten Operation wahrnahm.™

9. Totale Rhinoplastik aus der Armhaut auf dem Arm

JAuf den ersten Anblick mull diese Operationsmethode mehas
abenteuerlich als zweckmilieg und niitzlich erscheinen. Es 1
mir dieses Kuriosum nicht blol so eingefallen, sondern ich bin
durch Umstinde, Milllingen und partielles Gelingen der italien:
schen Methode und durch Zufall

;:|H'II_"I‘|IP‘I' ".-l'l']‘i-|.‘|rlﬂlllu .~|'|1IIII.'||I|.5|- niamlich des \?'-||||I[-|I| al

arauf gekommen Nach mil

miithlich zu einer kuglichen Prominenz, die, wenn sie durch Ein
schniiruneg mit einem Bleidraht an seiner Basiz verdiinnt und ge
stielt gemacht war, ein gutes Material fiir eine Nasenspitze abgab
Somit war die Vorbildung der -“\|litfl' autf dem Arm g oeben
Das brachte mich nun auf den Gedanken, auch die ganze Nase
auf dem Arme vorzubilden und dadurch dieser Art von Plastik
einen Eingang zur totalen Nasenbildung zu verschatfen, woriiber
keine frithern Versuche und Erfahruncen existierten. da alle von
TacrLracozzr und seinen Nachfolgern unternommenen Operationen
nur den Ersatz des vorderen I\'.Iuel'Fn-|||'-l:.H der Nase betrafen. So
¢ Ersatz der Nase und selbst ihrer Um

wie mir zuerst der tota

vebung aus der Stirne gelang, so war ich hierin ebenso ghiicklich

mit der Armhaut. wozu noch der wichtige Umstand hinzukommt,

dall die Nasenbildung auf dem Arme fast vollendet wurde.
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Diese Art der Operation halte ich daher. nebst der von
Facriacozzr  angegebenen, besonders unter schwierigen Um-
standen, bei schwichlichen Personen. bei diinner zarter Haut
und besonders bel schlechter ditnner Beschaffenheit des ."41I]!I|['|'I‘_-,
hei der diirren roten, wenig Hoffnung zur Vereinigung mit dem
'L.I||||.I|l|'l'll '_'-'|l|'||l|r'.'-| I'.|-_--(-|'|.-|1'!'|-|||||-il, Itl'l" l',L--ﬁi:-}|5H||;,||1 |-!”H' die re-

=

ergnetsie
Das Verfahren bel dieser Operationsmethode ist 1."|_'_'|‘|I|||'-‘~:

| \usschnewden des \r'1|||:||||n-||~.
2. Vereinigung seiner Wundrinder.
3. Formierung der Nase auf dem Arm.
t. Anheftunge an das Gesichi
Trennung vom Gesicht,

1. Das MalBl einer um ein Drittel vergroBerten Nase in der
Gestalt eines Dreiecks wird als Pflaster auf die innere Seite des
linken Oberarmes iiher dem Biceps geklebt. Man macht nun die
danschnitte :.I-'I','-- el f‘*'|'|_|-|||\|-| es [l|'|-i|-|-|\- VO ril'l' |'--'I.=i.- II:rI']L

der Spitze hin. bhleibt von dieser aber jederseits eimnige LLinient)

nt und lost die H’:!II'I .-'\‘.i-x'hl'll thesen |||':.III'II i':illrl'|||1i3[l']|
01 hrem Grunde Hierdurch ist eine sich nach oben ver

sechmiilernde Hautbriicke gebildet. die oben in einer schmalen,

iten in einer breiteren Verbindung mit der umeebenden Haut
seblieben ist. Hierauf schneidet man von einem Seitenrande aus

die Basis dieser Briicke auf ein Dritteil ein.
2 Der hierdurch an der Basis gebildete freie Winkel der
Hauthriicke. welcher spiiter den einen Nasenfliigel darstellen soll,
rd nun unter der Briicke nach der anderen Seite durchgezogen,
wodurch ein Umrollen des ganzen Teils entsteht, indem derselbe
etzt seine Epidermisseite der Armwunde zukehrt., Die Briicke
omiat :'|-'|~I".|-.|||| der Liinge nach zusammengelegt, die beiden
chemals konvergierenden Seitenschnitte liegen jetat gleichlaufend
neinander nund werden durch eme hinreichende Zahl von I';””Ml
hten. so daB nirgends ein Klaffen besteht, miteinander ver
elniof Der Neicung dieses Hautwulstes, sich wieder zurick-

zurollen. bereonet man durch ein paar x‘»'|i|":'|.:1']' Einschnitte an

1 Enden desselben. wodureh die Nahtlinie vollkommen nach

111 'u--| |_!|-|'|4-||i|-| ll!a'|i|!
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2. Ist nun die flichenhafte Armwunde, die von der Ab
losung der Hautbriicke herriihrt, vollig vernarbt, wozu gewdhn
lich sechs Wochen gehoren, so geht man an die vorliufige For
mierung der Nase auf dem Arm, indem man zu beiden Seiten der
gedoppelten Hautbriicke zwei durchlocherte Lederschienchen der
Linge nach anlegt und diese mit langen Insektennadeln an drei

Stellen durchsticht. Der vordere Teil der Nadeln wird ab

geschnitten und das vorragende Ende mit einer Zange ringformig
umeebogen, wodurch der kiinttige Nasenricken hervorecedrinet
11T \\l'l'li'-»l‘ll‘. der Nadelh unl \||E|--__-|-.'|

derselben an anderen Stellen hért man dann damit auf, wenn die

wird. Nach wochentlic

Narbenstringe. welche die Nase durchziehen, die Erhohung und
Festickeit der Nase vermehrt haben.

. Um die Anheftune der Armmase an das Gesicht vorzo
bereiten. fiihrt man zu beiden Seiten dort, wo die Nase an
veheftet werden soll. zwei schrig abwirts steigende Schnitte
herab und \'i'l'i'iiliui diese zwischen den Augenbrauen cdurch einen
nach oben k-l'j_’!'llfll]IH!'_"t‘II Schnitt., Diese oberste Inzision muli
deshalb =0 hoch gemacht werden, weil hier die Haut dick und
e verbimil

blutreich ist und sich daher mit der Na

S0y et wenn ol
auch an den Seiten mibgliicken sollte. Die auliern Riander der
seitlichen Schnitte werden iiberall gut von ithrer Unterlage ge
lost, damit man sie aufkrempen kann. Wenn auf diese Weis
die Gesichtshaut gehorie verwundet ist, so schreitet man zu den
letzten Teilen der le-r';liiuu, von deren sorgfilticer Ausfithrung
das eanze Gelingen abhinet., nimlich zur Trennung des unterer
Teils der Nase, zur Spaltung derselben und zur Anheftung m
das Gesicht. Die oberste Verbindung der aunf dem Arm v
gebildeten Nase wird quer durchschnitten, dann dieselbe zuriick
geschlagen und der Linge nach an der Stelle, wo frither das
Zuzammennihen der Seitenrinder eceschah, evespalten. Beil der
Anheftung der Nase an das Gesicht fingt man mit der Ver
einicung des obersten Punktes der Nase mit der Stirnhaut an
Zur Unterhaltunge der Lage des erhobenen Armes dient eimne
Kappe mit Backenstiicken, an deren Stirn- und Kopfstiick
ein zusammenschniirbares, handbreites, gepolstertes Armelende
angeniht ist. Der Ellenbogen wird dureh ein ihnliches Armel
stiick umfafBit und beide durch Binder miteinander verbunden
Auch wenn alle Suturen entfernt sind und die Zirkulation in

der Nase oder der Gesichtshaut sich hergestellt hat. eile man
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nicht mit der '|'|.-||||:||||_-_ sondern warte damit u'vni;_r,q.-“, vier-
rehn Tage lang.

5. Trennung des Arms vom CGesicht. Man wird sich erinnern,
dali der Rand des zweiten Nasenfliigels mit der Armhaut in Ver-
bindung blieb. Man durchtrennt nun aueh hier die Basis der
Hautbriicke auf ein Drittel ihrer Linge, und unter Erhaltung
des mittleren Drittels der Basis schneidet man das Septum der
Nase aus der Armhaut aus. Nunmehr ist der Arm vom CGesicht
getrennt und erhiilt durch Lissung der |':;|1|||;1_:'l' seine  Freiheit
vied e -‘“-'.|I|II'E.'I|EI'i'| macht man cine ||LJ|'l'r' |r|'/i-]'un i|| |||-:| -.in_-|'i-:|
[l'eil derx H|.|-|'|||[n-_ st diese auch vom Munde aus und be

festiot das Septum an den vordern Wundrand durch drei starke

s 18t ein Akt der Pietit gegen den Vater der plastischen
Chirareie, eleichsam die Erfiilllune einer testamentarischen Be-
timmung desselben, wenn 1ch hier die ll[u'l.‘lii-l1.|‘~‘_'l'*~i'ilil'J|Il.' des
n von ithm nach dieser Methode behandelten Falles nieder-
‘ iullert er doeh selber den Wunseh: ..Der Geschichte der
Rhinoplastik mochte ich aber den folgenden Fall, welchen ich an
e Stz meiner samthchen |||ir|||||].:-'!'[-u-."r|--r| ['.r-n|'|:u'i|lIIIJ'_"I'lt
ttelle, einverleibt wissen, da ich gerade 1||Il'c"t| ithn auf diese neue

Methode gefithrt wurde.*

Es sind vier Jahre, als spatabends drei Fremde mich zu sprechen
nschten, ein Pole, eine Polin und eine Italienerin. Ich war im Begriff,

un nachsten Moreen frith nach Wien zn reizen. Die Polin. tief ver-
ert, befand =sich 1m |||||1|-t:!||||l||-2 die ltalienerin fithrte das Wort
sacte. die Uneliickliche dort wiinsche mich allein zu sehen. Darauf

oen sich die beiden andern Personen zuriick. Mir gegenitber stand
itlos die schwarz verschleierte Erscheinung: sich angstlich um-

kend., schlue sie den Vorhange in die Hohe. Ich habe viel Schreck-
ches in meinem Leben eesehen. hier aber bebte ich wirklich zuriick,
denn ein Totenkopf, wie ich noch keinen auf einem lebenden Rumpf

ckt, stand vor mir. wider Willen '-_'l'i1|=l'||l| mit =kelettiertem Ge-

erni
Fine diinne rote Haut bedeckte nur diirftie die Gesichtsknochen,

ihrer Mitte befand sich ein Loch. durch welches man drei Finger
einfithren konnte, und von hier aus fiel der Blick auf die Zunge und in
len Schlund hinein. da Muscheln., Gaumenknochen und Gaumensegel
simtlich zerstort waren: und aus diesem scheulllichen Acheron reckte
ie die Zunge heraus, wenn sie sprach. Die untern Augenlider waren nach
aulblen nmeelkr mpt und zeicten ihre rote innere Oberfliche und vom
Oberkieferrande war nur ein kleiner zahnloser Saum vorhanden. In
einem Umbkreise von drei Zoll um das Loch lagerten sich iiberall ketten-
firmige oder diinne flache, gefrornen Fensterscheiben dhnlich sehende
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feuerrote Narben! Von diesem grolien Mittelloch aus stier zwischen
den Augenbrauen eine rote Knochenna he. sich iiber die Mitte der Stirn
und zum Haarwuchs ausbreitend, in die Hiohe. Das st das Bild einer
18 jahrigen Junefrau, des Gliedes emner vliicklichen glinzenden Familie,
deren einziges Ungliick sie war, und welches, ungeachtet der vieljahrigen
Dauer desselben. noch heute so grold e rechien als damals, wo jene Ent
stellung in frithester Kindheit durch Skroteln herbeigefithrt wurde

Dieser Dame ohne 3‘-'|~1'.n-'|u- ind ohne Nase stand ich mitternachts

nschlichen Stimime

12 Uhr ranz allein gegeniiber, denn statt einer m

entstromten dem Loche im Gesicht nur zische nnartikulierte Tdne,

doch begriff ich. ohne zu verstehen, was sie wo lte. sie fithrte den Finger
nach meiner Nase.
Bei diesem Anliegen befand ich mich in einiger Verlegenheit, wet

mehr aber beschimte mich das Cefithl. der Ungliickseligsten auch nicht

die kleinste Verbesserung ihres Zustandes versc haffen zu kénnen. Da

ich ihr die Unmdglichkeit, ihr zu helfen dureh Pantomimen ausdriickts
sie verstand nur ]rnllli-arlu. ich nicht folete eine erschiitterndd
|

Qzene. und als ich dann die Thrigen zu Hilfe rief umeab sie si
mit ihrer schwarzen Umhiillung, denn nur in diese: lield sie sich vor ihre
gionen Familie blicken. leh toilte darauf dem Bruder und der treue:
Gouvernante. welche franzosisch sprachen, die Unmoglichkeit einer
Operation mit, empfahl eine Larve, und schied in der Mitternachtsstunde

aus dieser seltsamen Szene, welche noch jet in meinem Gediachtnis
lebt. Am andern Morgen reiste ich nach Wien: kaum dort angekommen,

trat mir die Erscheinung wieder entgegen, si folete mir wie ein G
spenst. Ich erlangte hier wenigstens, daB der groBe Kiinstler CARABELI
ihr ein kunstvolles Gebifd und eine Gaumenplatte machte. wodurch das
Fssen erleichtert und die Sprache deutlicher wurde. Dann kehrte sie
aber in ihr Vaterland zuriick, num mich spiter aberm s in Berlin aud
zusuchen und von neuem um eine Nase anzuflehen Je sorgfiltiger icl

den Zustand aber erwog., um so mehr iliberzeugte
Unméelichkeit, im Cesicht einen Stoff zu gewinnen da die Mitte der
Stirn aus einem nackten Knochen bestand und die diinne spirliche
Qeitenhaut nicht zur Halfte zur flachen Deckung ausgereicht hiatte
Aber auch wenn sie ausgereicht hiitte, so wire bei der Diurre des Boden
durchaus an keine Anheilung eines Stirnhautlappens zu denken cewesen

Die Untersuchung des Arms ergab eine diinne laxe Haut, il
wiithrend ich diese in einer Falte aufhob und zuerst eine N wsenbildung
aus ihr in Erwigung zog, erfolgte bei der Armen ein Ausbruch der
innersten Bewegung. Dabei bemiichtigte sich meiner plitzlich der Ge
danke. ihr zuerst eine Nase auf dem Arm fertig zu machen, diese dant
spiter an ecinen entfernten, aber mit lebenskrittiger Haut bedeckten

s

leil des Gesichts aufzuheilen und gie von hier aus allméhlich in Kurzen
Etappen, wie schwere Monumente reisen, welche sich ihre abgebrochene
kurze Bahn vor sich ebnen lassen, am Ende an den rechten Ort hin
zu transportieren.

Die Bildung der Nase nahm ich aus der Haut an der mnern Seite
des linken Oberarms nach der vorhin beschriebenen Methode vor. Sie
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relane ganz nach Wuansch, doch dauverte es fast drei Monate. bis die

‘|,||||-.'.:|!-:.|- viollst |||I|I'_! vernarbte., Dann schrit il'|| rALE _'\||||l'f-[in|: il

der rechten Selte der Stirne und an den innern Rand der I:'i“.'l||'|l'||, ,\Il-__ri-||.

bhrane. welcher dick und wulstig war, Der andere Rand der nenen Nase

wirde teilweise mit dem linken Augenbrauvenrande vereiniet und der

\rm durch den oben angegebenen Verband mit dem |‘:u|i|t|' verbunden.
Wider alles Erwarten erfolete in wenigen Tagen die Verwachsung der
Nase mit der Stirnhaut. so daf simtliche Nihte getrennt werden konnten,
md nach 14 Tagen konnte die Losschneidung des Armes stattfinden.
Nach drei Woehen hatte sich die Nase durch Zusammenziehen ihrer

inder und untern Wundflache wieder gewdlbt und die Stirnhaut von

heiden Seiten herangezogen. leh loste nun das oberste Dritteil der Nase

md verlinecerte die Seiteneinschnitte, welche weit auseinander angelegt
werden mubten. um ein etwas dickeres Material zu finden, zog die Nase
er zwischen den Augenlidern zur Gesichtshaut herab, heftete sie zu

beiden Seiten mit lill"l"iu:ul.lu-n an die diinne Haut und dringte sie

sich von oben her durch Vereinicung der Stirnwunde herab,

Nachdem die Anheiling wieder erfolet war, wurde die eine Seite

Nase wieder gretrennt, durch einen tiefer vplecenen  Einschnitt
lieselbe bis zum gehorigen Ort herabeeriickt und dies auch einige

Wochen spiiter auf der andern Seite vollfiithrt, jetzt auch zugleich der

sselbe mit der Ober-

rhiutete Rand des .“‘l'|II|II||-- ,|=:I_'r'1||'|:=','| uncl da

lurch einen Querschnitt und Losung der Lippe mittelst starker

Knopfnahte verbunden \uch hier erfolete iiberall schnelle Heilung.
Die Ektropien wurden durch Ausschneiden der Narben, durch
tices Heften und Hinaufziehen vollstindig ceheilt.
Nach dieser Zeit beschi
Verbesserung der Form dex
\hechilungen. Einfiihrung von Roéhren, Durchstechen der Nase, des

Septums und der Fliigel mit Nadeln und Anlegung von Schienen. Dann

» ich mich ein halbes Jahr lane mit der

. durch wiederholte kleine Ausschnitte,

ote eine ranze Reihe von Exzisionen der degenerierten Giesichtshaut,
he ich durch unzihlice Ausschneidungen und Heftungen der Rinder

t Insektennadeln dergestalt vertilgte, daB zuletzt die hintern glatten
[eile der Wanee bis ringsum an die Nase heranriickten. Aus der Stirn-
nt wurden die noch iibricen mittlern flachen Narben durch wieder-
te Ausschneidungen entfernt und auch hier zuletzt die gesunden
Hautrinder dergestalt aneinander gebracht, dall man nur eine bis zur
Nase herablaufende feine la

1 1 \
ASUirnwundoe 71 senen clatnbie.

nie, eine durch erste Vereinigung geheilte

Der Erfolg dieser Operation gab der Ungliicklichsten wirklich neues
ring kithn unter die Menschen. besuchte unverschleiert

Leben wieder, sie ¢
mit Blumen im Haar das Theater and verlield Berlin mit frohem Herzen
md dem BewuBtsein. durch ihre unerschiitterliche Standhaftigkeit nir
eine Operation abgedrungen zu haben. welche ich anfangs fiir unmiglich
ielt und dureh deren Erfolg ich mich gehoben und belohnt fithlte.”

Bei der Beschifticung mit dem Kapitel der totalen Rhino-
plastik dringt sich einem unwillkiirlich die Frage nach dem Wert

] ()*
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dieser plastischen Operation, die die andere Frage nach den End
ergebnissen derselben in sich schlielit, auf. Ein gewisser Heil
wert war der Nasenneubildung nicht abzusprechen, denn es wurde
beobachtet, daB die Operierten wieder riechen und bessel als zu
vor horen konnten. indem die Schleimhaut der Nase und der
Tuba Eustachii dem Zutritt der Luft nicht mehr so unvermittelt
ausgesetzt war wie frither. Auch verlor sich bhei manchen ein
quiilender chronischer Kopfschmerz, der bis dahin jede Behand
lung getrotzt hatte, nach vollzogener Operation. Aber um dieser
Heilwirkuneen willen hitte sich wohl kaum jemand einer so schmerz
haften und langwiericen Kur unterworien, den Entsehlufl hierzu
gab vielmehr das tiefe Sehnen, von der entsetzlichsten aller Ver
stiimmelungen befreit zu werden, ..das personliche Ehrgefiihl

l'*'l\l'H_ |Ei|' 'tll'|| .\.Ir""'l'l"“ l-'i"l oar el ||“|t-'| "1"!

cine Blolle zu
Mitmenschen herausforderte. Eine RKunstnase aus Holz oder
Metall gab ihren Trigern kein Gefiihl der Sicherheit und DB
freiune von dem seelischen Druck, unter dem die der Nase Be
raubten stehen. das schaffte nur eine angewachsene Nase, eine
Nase .von Fleisch und Blut®, mochte sie einer wirklichen Nase
auch nur ahnlich sehen. Und iiber das einer natiirlichen Nasi
Ahnlichsehen kam eine Hautnase auch nicht hinaus, bekennt
doch der sonst so leicht hegeisterte Vater der plastischen Chi
rurgie selber:

.Die nencebildete Nase izt eine gelungene zu nennen, wenn s
einer ,\'-imi' :'ihl||il']| 1st, sie EH R ool ader klein s in, es h indelt sich nun
um das leidliche Aussehen. Freilich, wire die Freude und die mnig
Dankbarkeit eines Kranken der richtige Mallstab dessen, was wir dem
selben ~_'-|'|l‘i-l':~l haben, so |':;'t:1i' ich _'3.|||'I-1-|| MUSSen, memnt Werke seien
Wunderwerke und ich habe die Nase eines pythischen Apoll reschaffen !

Aber DierrexBacH glaubt an einen weiteren erfolgreichen
Ausbau der Rhinoplastik :

JAlles, was bis jetzt in diesem Zweige des chirurgischen Wissens
geschehen ist, darf man indessen nur erst als die ersten Anfinge einer
neuen Bahn betrachten. auf der wir uns noch ungewifl, hierhin und
dorthin schwankend, bewegen. Wie leicht waren doch diejenigen zu-
friedengestellt, welche durch ein paar Dutzend in unsern Tagen fabri-
zierter Nasen das Wissen fertic und die Kunst vollendet hielten! Ich
glaube, wir wissen noch dullerst wenig davon, und unsere Arbeiten ver-
|1;I|11'rt r-'it']| ||-u‘|| wie ]'nhr‘ |ll1['.1‘.flI'|'~'11-—'|.|'|'\\':sl'vn zur |_'.i|||.|::I,IL|'[':L['|II'1I|_ oder
wie Puppenschnitzwerk zu Caxovas Meisterwerken.™

Und wie stand es nun mit den Dauerresultaten der Nasen

bildung ? EmMertT sagt in seinem Lehrbuch vom Jahre 1854:
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Man muld sich durch die vielen giinstigen Berichte iiber rhino-
|.|;|-.]|-..-l|.- l]1|l'|';t|itl!|i'l| nicht tiuschen lassen, dieselben _f_"['hf‘n
in der Regel iiber den Enderfolg der Operationen keinen Auf-

chlulB.*  Das ist leider zutreffend, und auch der Meister der

thinoplastik hat der Frage nach der Dauerhaftigkeit der Form
der Hautnase sowie nach ihrer Widerstandsfihigkeit gegen Witte-
runeseinfliisse ein eigenes Kapitel nicht gewidmet. Nur folgende
kurze Bemerkung finde ich verzeichnet:

Bei sehr diinner Beschaffenheit der Stirmhaut verschrumpft die
neugebildete Nase bisweilen betrichtlich, auch geschieht diese Ver-
der Abszedenz des Zellgewebes an ihrer untern Fliche

klemmerung infolee
in den ersten Wochen nach der Operation.™

In seiner Ausdauer und Unverdrossenheit griff DIEFFENBACH
lann eben zu Nachoperationen, die meistens der Erhohung des
Nasenriickens dienten, wobei er in einem Falle bei sehr dimner
Haut _drei Lagen iibereinander heilte.”” Dankenswert ist durch
hre unceschminkte Offenheit die Auslassung von FRITZE und
Reron iiber die Prognose der totalen Rhinoplastik:
{ e Organ verindert sich nach seiner volligen An-
heilune im Laufe der Zeit oft in solchem Grade, dal} die Operation so

1z miBlunegen angesehen werden kann. Oft sangt die |:t'.-;|\l'!l1illl|
cine nene Nase bis zur Hilfte ihres anfinglichen Volumens wieder auf,
h. klein. runzlig und unansehnlich, Nicht selten geschieht
dies schon. wenn die ganzen Nasenknorpel, das Septum und die Knochen

ur Surmn hin fe hlten war aber der Defekt =so oroll, dali iilli‘]l die

Nasenfortsitze vom Oberkiefer mangelten, so ist das Einschrumpfen
nd Kinsinken der Nase fast unvermeidlich. In diesem Falle hat der
transplantierte Lappen zn wenig Unterlage und Stiitzpunkte und mul
( - SP1Nner -|_;--.|||-|| “"|||\\r'|'|' ‘.¢||I| \|.I'I :s‘_'| i]|r|| i-l‘.l't der l..l'[I_El‘lillll‘-_"

ohnenden Kontraktionsfahigkeit foleend. einsinken oder flach auf-
liegen und kann spiter bloB als Deckel des grolien Loches dienen, von
wsen Umeebung er sich nur durch geringe Prominenz unterscheidet.™

ler kiinstlichen Nasen bei totaler Rhino-

wie es Altmeister THIERSCH

Das Schicksal

tete __i|-]| :‘-l."'-" -\.I'.||1I|I =l

lastik gesta

einmal mit seinem feinem Humor auf einem (‘hirurgenkongrel

'_'r'--|'|-i|'|l'r". hat
liche Nase hat drei Zeitalter; in dem ersten gefillt sie

Eine kiinst L
im zweiten wohl noch dem

sowohl dem 1|]||-|'i1-|'|1-|i wie dem Operateur,
Operierten aber «chon nicht mehr so recht dem
Operierten noch dem Operateur.”

Operateur, im dritten
;_-.-|'.||r 10 1\|-ti|'l' lll'.'!'_
Denken wir daran, wie schmerzhaft und langwierig das Heil-

& . = 3 R
verfahren bei der totalen Rhinoplastik gewesen sem muld und wit
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bescheiden zumeist der Enderfolg, so vernehmen wir gern die
Kunde, die uns vox Asmmox von der Haufigkeit dieser Operation
bringt:

D) g |If';{:':l]i.-'~'||t' Wiederersatz der ginzlich fehlenden Nase kommt
nur in seltenen Fillen vor, solche ungeheuren Defekte setzen eine grolie
Vernachlissicune des Ubels voraus: wir finden sie deshalb meist nur
in Dorfern und in Gegenden, die entfernt und aulier aller Weehszel
verbindung mit Stidten liegen.™

DigrrExBAcH hat in seinem arbeitsreichen Leben etwa
200 Nasenrestaurationen™ cemacht, es oeht aus seinen Schriften
aber nmicht sicher hervor, wie sich die totale und die partiell
|:]li1l|rF=!.‘i.'-'|ii; in diese Zahl teilen. Meiner Schitzung nach in dem
Verhialtnis von 1 : 10.

B. Die partielle Rhinoplastik oder der Ersatz eines Teiles der
defekten Nase dureh Transplantation aus den nahen Gebilden

Das Kapitel der totalen Rhinoplastik bot uns schon reich
lich Gelegenheit, das Genie DIEFFENBACHS zu bewundern, immern

hin aber hewegte er sich hier auf schon vorgezeichneten Bahnen:

die [s;u'[iw”r |:]|i1|1uiai:1.~1il\ dagegen erweist sich so recht als der
'i'n|a||n:-!ia[;!1,—ﬂ fiir seine originellen Ideen und Einfialle. sie 18t sein
t'i;1-|1[|il.-|'1i-."\'r]luE:l'I:rl'_-_ Haoren wir das Urteil von Frimze und REicn

woeit dem Auftreten Digrrexpacas im Gebiet der Plastik sind
cigentlich erst die Erginzungen einzelner fehlender Nasenpartien ins
Leben gerufen und zu einer Menge von individuellen Operations
methoden herangewachsen. Da sich dorch sie fiir die Schonheit des
Gesichts viel mehr und viel Danernderes tun it als durch die Ei
canzung einer ginzlich fehlenden Nase, indem das Material zum Ersatze
eines kleinen Teils leichter ausreicht, i| tiberfliissiger entnommen werden
kann und die '|I'.'III‘-C|"|.'HI1il‘]'-'l'll Teile viel mehr und bessere Stiitzungs
punkte auf ihrem neuen Boden finden; 20 hat DigrreExpaca es der
Miihe fiir wertgeachtet, gerade auf diese Uperationen seinen groliten
Fleill und sein Genie zu verwenden, und nach Aussinnung zweckmailfiger
Verfahrungsarten hat er deren unzithlige mit iiberraschendem Erfolge
am Lebenden verrichtet. Wenn man die Operationsmethoden  der
partiellen Rhinoplastik betrachtet, so mufl dabei ein fiir alle Mal b
vorwortet werden, dall diese

ben fast alle DigFrENBACH ihre Entstehung
zu verdanken haben.”

Somit wird iitber dem Abschnitt, den ich jetzt meinen Lesern

]JI'!III'_‘I'. FIII!'iI |\'L‘i1|i' |'f‘.-xi.‘_Fl|i|'l1!' Z‘“'Iil||r|||[r|'_- |.'|-_'i-||| s xl.|'|'|{ |1i|-||.l

mehr von Vergleichen mit rohen Holzdrechslerarbeiten und

Puppenschnitzwerk die Rede sein. sondern von glinzenden. dauer

haften Erfolgen. durch die die Verstiimmelten ihrem Bernf und
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der menschlichen Gesellschaft als taten- und lebensfrohe Mit

slieder zuriickgegeben wurden. Von einem Manne, dem DIEFFEN-

BACH die durch die H.\ll]”“?‘ rerstorte Nil‘*l'll:-‘lil'.{l' ersetzt ]’I-’iTil'_

erzithlt er:

Nicht leicht kann es einen Menschen acehen, der durch eine ge-
luneene Operation begliickter war als dieser Mann; er stand stundenlang
ar dem ,"~|,||--_.-', und freute sich seines wieder rrll'!]“i'llli"ll "_r"“llr'iil'll.l'“
\neesichts, er, der
con aller Welt, selbst
Giftbaum gemieden wa
\ucen gesehen wurde.”™

=Onsl lii:- ".]u-||-l'||"!'| :'ill'i.='1|i1']| 'J"!rli"iil'll |'|.'|111-_ -ll-|'
on den nichsten Freunden und Verwandten wie

in r, sing jetzt voll Selbstvertrauen iiberall hin,
wo el den melsten

Man konnte nun versucht sein, die Schwierigkeit der Auf-
tellung eines Operationsplanes ind geiner Durchfithrung bei dem
Ersatz eines Teiles der Nase germger einzuschitzen als bei der
der vollie zerstorten Nase, etwa weil das Trans-

\usmale habe und dadurch leichter zu be-

dantat greringere

chaffen sei oder weil dasselbe bessere Stiitzpunkte auf seinem
nenen Boden finde., Weil vefehlt! Der Meister sagt:

Die Bildung einer ganzen Nase hat bel der Grofle der Operation

eine vewisse Kinformigkeit, indem sie einen neuen Teil nach be-

timmten Formen schafft. Viel komphzierter ind schwieriger dagegen

Beriicksichticung des Vorhandenen

e | rtielle l::'ll -||!.|-II|-._".\.|--“|-

la l Neuen mit dem Alten die Haupt-

| H| 5 I-.---'I'-'--:---!.||--:|:--"..’|-|| tes
chwierickeit ausmacht. Die Aufstellung von festen Regeln ist hier
deshalb viel schwieriger, und die Schwierickeit wichst mit: der Hn:||.|-|i-
kation des Defekts, sowie auch ein Zweifel in der Wahl des Ortes, aus
lem der Lappen genomimnen werden soll, entsteht; denn aulbier der
Stirnhaut treten die Augenlidhaut, die Wangenhaut, die Oberlippe, ]a

Nase selbst in Konkurrenz.™
||.|1'1i|-|!|-r| ]3]11|1u||];1=~1i]; cvestellt sind,

Die Aufeaben, die der

Bildune des Nasenriickens,
b Bildunge de: _\'.|~|-I'.~]|:,I>'.<'.
Bildung dex \.I?—-l'l‘:ll'\l',_',l".

d) Bildung des Septums.

Bildung des Nasenriicke

) Durch Einpflanzung

_Die Einpflanzung ist ein partieller Nasenersatz. WO eln
cie \|-|'-1'11|||||1|'|1=' Nase Defekts
Spitze nnd Septum der Nase

Hautstiick 1n an dem Orte des
Seitenwandungen,

einceheilt wird.
kniicherne Geriist 1st

zorstort. die knorplige

sind erhalten, das




152 Zveiter el

Scheidewand ebenfalls, die ganze Nase ist flach. Man sticht die
Spitze eines kleinen Skalpells zwischen die Augenbrauen ein und
zieht dasselbe, sofern die Haut des eingesunkenen Nasenriickens

gesund ist, in gerader Linie. die ganze Mitte der F.j_.:r.-” Nase

und selbst ithren vorderen
erhabener Teil durch
-"fl!il'i1||'llll. s an I|i!'
N :"\1'|I"~;:Ii|,-'l' |'|i'|'.'|||, | dax
uf falit man den einen
Wundrand mitderHaken
pmzette und trennt den
Grrund dieser Nasenhiilfte
Vo ii'||'L':'I|I-|]|||'.Eii hen und

1.'I|'-l'i!l'|'| \'li:l--if'lllﬂ .|II

zur Waneenhaut Dasg
nimliche geschieht auf
der anderen Seite. Nach
oben zu ltst man die Haut

auf beiden Seiten his
unter die Augenbrauen
ab. Dies alles geschieht
um Raum fiir den Lappen
zil gewinnen, den man
hiel emsetzen will, Hier
auf schreitet man zur

S
pLICITITNE o

8s |..||||n-||- s
der Stirnhaut. Man leet
ein ovales Stiick Heft
pilaster, das Modell des

einzusetzenden  Sattels

dessen GroBe und Form

nach fritheren Ausmes

Abb. 27 sungen bestimmt worden

ist, auf den untern Teil

der Stirn, sticht das Messer an seinem obern Rande ein. zieht
es an der rechten Grenze des Modells abwiirts und miindet
diesen Schnitt in die Lingsinzision der Nase. Der zweite Schnitt

an der linken Seite der Stirne darf nur bis zum Anfane der

linken Augenbraue gefithrt werden, da dies der ernihrende Punkd

des Lappens ist. Man schligt den Lappen seitwiirts um und
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versucht, ob er in die fiir ithn bestimmte Liicke hineinpasse.
Wo noch Spannung stattfindet, hebt man diese dureh Losen
vom Grunde: ist der Lappen noch zu grof}, so spaltet man die
Nasenspitze noch etwas weiter, um dem Hautstiick die Aufnahme
zu erleichtern. Verkleinern darf man ihn unter keinen Umstinden :
auf jeden IFall ist es gut, wenn das Hautstiick fest und keilartig
eingezwingt wird, weil dadurch die Seitenwinde des Nasen-

riickens wiederanfeerichtet werden und s

ater der eingeschrumpfte
Lappen das gehorige Verhiltnis zu seinen Grenzen gewinnt. Am
zweckmilligsten nimmt man darauf zuerst die Heftunge der Stirn-
wunde vor, dies gelingt fast immer durch 4 umschlungene Nihte.
st die Spannung zu groll. so macht man 2 mehrere Zoll lange
Entspannungsschnitte dicht am Haarwuchs an jeder Schlife,
'.".|I|III 'iil' :'“l'lli\-ih'|i-i|'[|'|'i!'f| Ei“[""l"—l'ilil“’l‘l! ||J|11 |]!|i|'|'|l]|]||]l‘|| wer-
den. Hierauf vereinigt man auch den Nasenlappen mit so vielen
umschlungenen Nihten als zur Erreichung der prima intentio notig
erscheinen. Ist die Hant des Nasenriickens krank oder entstellt
oder siecht man durch ein erolles Loch in das Innere hinein. so
imschneidet man diese Partie mit zwei flachen Bogenschnitten ( );
(e atirnlappen muld dann |'IH~-11.!'L-I']|1'!|'] breiter sein.

[st die Nase aufgestiilpt, so ist es besonders wichtig. dal} der
Nasenriicken bis in die duBerste Nasenspitze, bis fast an das
Septum gespalten wird, damit die Nasenspitze herabgedriingt wird.

Etwa 4 Wochen nach der HFH-|'.'[1i+|!| ist die Zeit da. um {.i“i_g__;L.

Verbesserungen an dem transplantierten Lappen vorzunehmen.
In allen Fillen wird der Wulst auf dem Stiel des Lappens, der
Briickenknauf. durch zwei ovale Schnitte entfernt. Waolbt sich
der neue Nasenriicken zu stark vor, so kann man einen langen
«chmalen. an beiden Enden spitz zulaufenden Streifen aus ihm
exzidieren.’ Abb. 27, 5.

v. Amymox urteilt iiber die soeben beschriebene plastische
Operation

In dieser von INEFFENBACH angegebenen i1]-t-!';|1i-|h~\\|-'{.='|' fiir die
Wiederherstellung verstiimmelter Nasen durch Bildung des Nasen-
riickens lieet die Norm fiir alle und jede Nasenriickenbildung. Fast alle

R i""f'l"*!rr-. verrichten dieselbe auf gleiche Weise."

Digrrexsach fithrte diese Operation u. a. bei dem russischen

Arzte Dr Maxmvowrrscr aus Charkow aus, der 9 Jahre wegen
seiner Entstellung in tiefer Einsamkeit zugebracht hatte. Nach

Rinheilung des ovalen Stirnlappens exzidierte er spiter schmale
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Langsstreifen nicht aus der Mitte, sondern aus beiden Seiten
desselben, so dall oin Streifen von der Breite pines cewihnlichen
Nasenriickens stehen blieb. Er rechnete diesen Fall zu emner
seiner gelungensten rhinoplastischen Eingriffe, .da dhie Nase kaum

als Kunstprodukt zu erkennen war.

#) Durch Unter pilanzung

Der fremde Hautlappen wird zuerst in den Ort des Defelts
eingepflanzt, doch spiater durch Abtragen der Oberfliche und Ai
f.il‘l!('rl =1!'1' -""‘i"-lil'I] VIl s|1'| |J“—H'l'1'1;1l'|!|‘ \I'Hi"_'l, bis el Ailetzt untel

die Partien der alten Nase antercebracht wird, denen er als Unter

lare dient. Vorbedingung

ist. dall der flachen Nase

eine flache knocherne

Unterlage nicht fehler

darf. da ohne diese der

- eingesetzte Lappen durch

S i / die Nachoperation in die

Nasenhahle hineimnge

~.) drinet und die Nase

_"'"“ i dann wieder flach werden
" sl

= e ldung dles

i" N asenrii ken _-<----'i|i--i|'

: ZUniacnst ganz S0 WI

\bh. 25 hei der Einpflanzungs

methode, Wenn nach

einigen Monaten nicht bloli die viollice Vernarbung, wozu hie

hochstens l'iHi_',_H' Wochen eehoren, erfolet 181, sondern anch eme
gewisse Weichheit und Nachgiebigkeit der Narbe an den Réindern
eingetreten ist, so kann der zweite Hauptteil der Operation welcher
darauf ausgeht, den eingesetzten Lappen wieder von der Oberfliche
su vertreiben. beginnen. Man sucht den |..e;~]|4-1| nach und nach
dadurch zu versenken, dafl man zuerst aus seiner Mitte einen stroh
halmbreiten Lingenstreifen als einen schmalen Keil ausschneidet und
die Wunde durch Insektennadeln schlielit. Nach emigen Wochen
exzidiert man die Narbe mit einer kleinen Zugabe von beiden Seiten
abermals und heftet die Wunde wieder und setzt diese Exstirpationso
lanee fort, bis das ganze Corium des transplantierten Lappens entiernt

ist und die Rinder der Nasenhaut wieder aneinander cebracht sind.
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Durch diese Methode habe ich in ziemlicher Anzahl flache
entstellende Nasen, zum Teil bei jungen wohlgebildeten Personen,
in ganz natiirhch aussehende Nasen verwandelt. so dall ich diese
Operation zu einer der niitzlichsten rhinoplastischen rechnen kann.*

\us dem bereits erwithnten Atlas, der zu DIEFFENBACHS
Wiederherstellungschirurgie gehort, entnehme ich zwei Abbil-
dungen. die von der Leistunegsfihickeit der 1‘[Jf{'I'EPHfL|]}’.|E'||_L".“"
methode Zeuenis ablegen, Sie zeicen das Portrit des :—'”,ii”’“'"'-.'-'"“
russischen Kaufmanns Sopornew, dem durch einen Faustsehlag
.||r- _\.:--'I',II'I'IEIH "lll‘_‘l'-"ll!ll:l'ls warén, vor HIHJ I|.'[t'l| ti!‘l'(”u'l':iT‘IUII.
Wenn InerresBacH von den Abbildungen sagt: ,,Dald sie treun
und wahr sind, wird man ihnen, wie ich glaube. ansehen kénnen:
wvenigstens hat nirgend eine Ausschmiickunge statteefunden.’® so
mochten einem hieran doch .II"_ui'-I-I'ili‘- des fabelhaft 1’(i|]~«1i’-jl'|i
Ereebnisses der Nasenrestauration im vorliegenden Falle gelinde

LZwelfel .||.-'-:--i','--| nan 'l\il'l'. .Hii' ;:|-i'l' 1-:||||'II |-‘|.~=.-1't| Missen., wenn

man erfahrt, dall diese Zeichnungen nicht wvon einem Laien,
ndern von Dr. Baous. dem spilteren Cireifswalder bzw. {-'l'IHI[H_L'!'l'
Chirureen. seinem Studienfreunde aus der Koniesherger Zeit, an-

elertiet worden sinad

b) Bildung der Nasenspitze

Der knocherne Teil der Nase ist mit gesunder Haut be-
deckt. der Knorpelteil fehlt: es sind zwei Nasenlocher vorhanden,
i- ||.._-|5 |||-|" |.!':|-_‘r' ]||| ||e'_- .'"'\1'!|1,I.III‘- |i|"‘-1l'||1_

. Verwundung des Stumpfes. Die Rinder der Fligel und

der Spitze werden strohhalmbreit abgeschnitten und an der
Grenze jener die Schnitte bis in die Ober- —

lippe verlingert, dann spaltet man den Nasen- =iy
|!,|i_.-.'| Vi ilea ‘r],1|||'|!:'- |Ii_- Zr \""|I'1fl. I‘,/.
priipariert die Haut bis zu den Seiten hinab '

los. nm eine leichte Aufnahme der Briicke zu \|
bewirken Darauf wird die 'Lllli'llll'}’.ihi-ﬂl tiir A !; e
clas ""'l"!l‘.\lln cemacht und auch die Schleim- o |i' ‘__:,-:'-
haut der Oberlippe durchschnitten, so dali man |

den Finger durchfiihren kann. Abb. 29

2. Bildung des Stirnlappens. sSeine Form 1st

die eines kurzen Dreiecks mit weit auseinandergehenden Seiten-
LB s

--|li-’.-’|-l|_ Das Dreieck 1st ehenso breit als das zur totalen [Rhimo

i - - Poniad e ] Ty
plastik, auch das Septum hat die nimliche Breite: aber nach oben zu
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ist das Dreieck kurz. da ein Nasenriicken vorhanden ist, dafiir ist
die Briicke sehr lang, weil sie iiber den Nasenriicken fort bis zur
Spitze hinabreichen muli. Nachdem also ein Modell dieser Form
ausgeschnitten worden, klebt man es auf die Stirn, macht die
Inzisionen, trennt den Lappen, lost die Briicke sorcfiltic in der
Gegend des linken Augenwinkels, um jede Géne zu vermeiden,
welche hier bei der Linge der Briicke doppelt gefahrlich ist, und
nimmt dann

3. die Vereinigung der Stirnwunde, so viel wie ohne Span
nung moglich, durch Knopfnihte,

4. die Anheftung des Lappens an den Nasenstumpf vor. Sie
-_‘r.'m'kﬁu-}ll iiberall, wo es ."r'ljllll'|ll 181,
durch Insektennadeln. in den Ecken

i und Winkeln durch Knopfnihte. Drei
dicke Suturen verbinden das aoptum
mit der Oberlippe. Die Seitenflichen
desselben werden durch einen dicken

£

Docht sanft aneimandergedriickt.”

al
.
‘);;‘ _Herr Advokat Grora aus Wismar

||.[I1l' VOr  VIel -|.-i-'-| g Student 111
|'i|||'I|I Hﬂ-t--'lh'r ||||- .""|I t7e l|:| \..-l- Vitl
loren. s mulite eine Nase gewesen sein
o Vil der l.'\'\ ATER SagL:. ..elne z0lche Nase
. ist mehr wert als ein Konigreich,
Ungeachtet nur der vordere Teil des
Nase fehlte. so war doch der Anblick, das

‘-ll'ail'}ﬂ il'-". !'1llfi| '_'"-l'il"f! sehr 1o I_[l|--:!||

Abb. 30. Aus dem Atlas zn wobei besonders die scharfe Spitze des
DierrExpacHEs  Wiederher Riickens durch ihre widerwirtice Diinn
stellungschirnrgie. Zeichnung heit auffiel. Von den Fhigeln war nw

von KNORRE der obere Teil. von dem "‘I'|IT'JI|| aber

etwa zwel Dritteile durch den in schiefer
Richtuneg herabgefithrten Hieb forteeschlagen worden, so dall der
Stumpf des letzteren eine Prominenz von einigen Linien bildete.

Der Tag der Operation kam. Nicht ohne einiges Zagen setzte 1ch
das Messer auf die schéne Stirn. um den Versuch zu wacen, aus welter
Ferne ein Stiick der Stirnhaut nach der Nase hinzuleiten. Zweierlei war
besonders zu erwigen: nimlich einen kleineren Hautteil nach einem
entfernten Ort zn tr;L]ch[-[.'l||[ji-r'e‘]l: dann die nicht '_r||'[-'||_f_||i1i_'|' ."‘:||.'||IIII1'__'
des villig gesunden und wohlgebildeten Nasenriickens. Da zur Auf-

nahme der Briicke ein Lostrennen und Zuriickschieben der Haut zu
beiden Seiten der Nase und eine EntbléBung der Knochen notwendig

war, so konnte, wenn lli'[' Sppen |'|I‘.'|||l|i',: wirde oder samt de: I‘-run'|-~.a'

vereiterte, die Zerstorung des kndchernen Nasenriickens wenigstens
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nicht als unmoglich gedacht werden. Zuerst bildete ich aus dem oberen
Teil der Stirn einen einen Zoll breiten Streifen fiir das Septum, schweifte
dann links und rechts noch 1/, Zoll weiter nach aullen, um die sehorige
Breite es |,.||||:ﬂ.'|!.- fiir die .'".Elll'.'.-’_'.' und den obern Teil der I':llnl’;_"i'] Al
gewinnen, und endete die schrig nach innen herablaufenden Schnitte
an der Nasenwurzel, Die Breite dieses untern, zur Erndhrung des
Lappens bestimmten Streifens betrug #/, Zoll. Hierauf spaltete ich den
Nasenriicken seiner ganzen Lange nach. Dieser Schnitt war eine Fort-
etzune der von der Stirn herablaufenden rechten Sehnittlinie. Nach-
lom ich nun noch die Haut des Nasenriickens einige Linien weit vom
Knochen eetrennt hatte, um einen freien Raum fiir die Aufnahme der
ernihrenden Briicke zu gewinnen, drehte ich den Lappen um und be-

sticte ihn mittelst neunzehn Insektennadeln an den Nasenstumpf:
lrel davon thenten zua II-I'::I'-“',_"II:_' e
Scheidewand weht zu der der .“'|l.;';.-".'.'

nd acht zur Verbindung der langen

iriiclke mit den beiden Seiten der Nasen-
| it Endlich wurden noch sechs stirkere
Nadeln zum Zusammenziehen der Stirn-

il noewendet 1 )a INIangs ther

elbst bei der ksten Anspannung in
or Mitte der Stirne noch ein Zwischen-
wm von ¥/, Zoll blieb, so machte ich

ht am Haarwuchs in jeder Schlife
ine mehrere Zoll lange Inzision bis auf

Beide Schlifenarterien

K nochen
varen mit durchsi hmtten, es ¢ II1-|..I'.'|

" 33 g -
daher aus ihnen eine starke Blutung, die

ch so lanee unterhielt. bis ein Pfund’
1111 |;|.'|":i|--'-|'[ Wikl Dureh diese Kin-
itte wurde es méglich, die Stirn- .
Abb.21. Zeichnung von KXORRE

wiunde vollkommen zu veremigen

Der Kranke war durch die Ope-
[ch lieB Sorge tragen, dafl die Stirn anhaltend
Einige Minuten nach Anheftung des Lappens

und schon nach einer halben

ration '~'\.l'!li_' affiziert

t Kis bedeckt wrde
hob sich die bleiche Farbe desselben,
or etwas ancelanfen. am Abend aber stark angeschwollen.

Stunde wan
von 12 Unzen vornehmen,

|'il ||| I dann r||l:i| eine '\I'Il-ll'ﬂ‘];[['ﬂl

wodurch die alleemeinen und értlichen entziindlichen Erscheinungen

bedeutend gemiBigt wurden
In den niichsten Tagen gewann ich die GewiBheit,
jeder Punkt des ungemein stark
Lappens war die innigste Vereinigung mit den Wundrindern der Nase
daB am dritten Tage die letzten Nadeln ausgezogen

vis auf eine kleine Stelle

dald die ( Iperat 1011

gelincen werde: angeschwollenen

eingegangen, so

1 . T 1 .
werden konnten. Auch die stirnwunde wal |

in der Mitte }‘,il'll]“t']l vereinigt.

1) 1 Pfund 30 Unzen 360 Gramm,
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Allmihlich lieBen alle entziindlichen Erscheinungen nach: die G
schwulst des Gesichts fiel, der Lappen wurde diinner, die Serten zogen
sich zusammen, die Nasenspitze trat mehr hervor, die Nasenbricke

verschmiilerte sich. die Stirnnarbe gewann oben und unten an Festigkeit
indes der mittlere kleine unvereinigte Teil einen guten Eiter gab. Jetzt
war das Zusammenziehen der Wundrinder durch schmale Pflaster
streifen zweckmailiie. und schon nach 14 Tagen war die Hellung groliten

e

teils '\'1||||'!|Iit‘1, 1]||f[ |||-|' I';|'.I!||\P“ konnte, wiewohl mit einer sehr un

formlichen rémischen Nase, die sich vorliufie noch durch einen sehr

fetten Riicken auszeichnete, zuerst wieder die frische Laft cemellen
Drei Wochen nach der Operation nahm ich die Vergrillerung odler

vielmehr die Bildung des vordern Teils der Nasen
||”=I'||r"l' I|.:|'1I| Illl'illl'r' 1I.'||-r:-||.i|- VOl

Als nach acht Tagen die kleinen Lappen in dex

efe  festgewachsen schienen entfernte 1ch  di
Nadeln samt den l'n|l'f|l|;|".|-r_ da Herr Grora von
einer Gesichtsrose befallen wurde, die in weniger
Zeit durch ein Brechmittel und gelinde Laxantia
oehoben wurde.
Jeder Kunstsachverstindice., der Herrn Gro

in dieser Zeit. wo ich ihn in einer der hiesigen
medizinischen Gesellschaften vorstellte, sah, driiekte

cine freudige

Teilnahme iiber die gute Form der
restaurierten Nase ans: doch war diese noch weit

von meinem ldeale entfernt. Um diesem niher zu

Abhb, 33

kommen, mubte die jetzt sehr schmal gewordene
Hautbriicke von der ganzen Linge des Nasenriickens
exstirpiert und die alten Hautrinder wieder aneinandergeheilt werden.
Ich machte diese Operation acht Wochen nach dem Beginn der ganzen
Kur. Nach villicer Entfernung des ganzen Hautstreifens befand sich
nun auf dem Nasenriicken eine lange, tiefe und ziemlich breite Furche.
Um nun die Réinder miteinander vereinigen zu kinnen. loste ich sie
seitwirts von den Nasenbeinen, und zwar wieder ehensoweit, als vormals
notie gewesen war, um die Bricke dazwischen einlegen zu kénnen
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Dann bedurfte es elf umschlungener Insektennadeln, um eine genaue
\.-;»_;:|i-_||-‘|'_' wicder zu ||-_-\\i||§\1-||,

Die eanze Form der Nase iibertraf jetzt meine kithnsten BEr-
wartuneen: ihre Spitze ragte schmal und lang mit ceradem Rilcken

hervor. Am dritten Tage zog ich die ersten, am vierten Tage die letzten

Zweierlei gefiel mir an dieser Kur noch nicht: erstens die kurze
licke Narbe in der Mitte der Stirn, und zweitens das flache [in-
gesenktsein der |.-||-t|-':L!--|| hetdes mullte noch verbessert werden.
Vierzehn Tage spiiter exstirpierte ich daher die Narbe, und heftete die
Pander durch vier Nadeln. Jetzt gelang die erste Vereinigung voll-
mmen. und am dritten Tage konnten die Nadeln entfernt werden.
Acht Ta e spater vi rbesserte ich die !'."Ifll'lnl'l'N:I*I'Illl.ll'll"i'IIlll'll dadurch,
lali ich durch kleine Inzisionen di |.:'|:_||+-'!"l‘||
| h etwas tiefer i die f\_—.~|-||~.|:il;f|---ir:-ﬂ. nkte.
Diesmal gelang die Operation ganz nach
Wunsch

Grorns Nase ist die beste von allen,
welche ich bis jetzt gebilded habe. da ihr alle

Vorteile zucute kamen. welche ich fiin

'| l"i-el L0 |1'|:!- || -||1 ||_|||||-|':|-_-.::r||-' 1'.|-||If|-

htung der natiirhichen Heilungs- und (Gestal-
'||-,-__.!.|.._.-H. L11= LIt |'-.||||'!- rewonnen
Nnatti [RIT FATIZS Kur hatte zehn Wochen

Die partiell Rhinoplastik ber dem Advo-

wen Grori diicfte im Jahre 1830 anseefiithrt

s reizte mich, an dem Beispiel GROTHS - ¥
Eis reizte mich, an dem Beispiel GROTHS ) 3¢ gichnung von
ler Frage nach den Dauerresultaten Dr. Bavs

der partiellen Rhinoplastik nachzugehen.

Wie ein mir befreundeter Kollege aus seinem 1\-.|Fl'|l.‘~i\€lll']ll|.|."|'

foststellen  konnte, hat GrorH dem Korps Saxonia-Leipzig

ineehonrt Was lae nidher, als bei der Saxonia nachzufragen,
ob unter ihren Alte-Herren-Bildern auch sein Konterfei vor-
handen seil. ie |n"'.rl]".n-|:ll|~ Antwort lautete, dali der |‘=HT|H.'I'-
schatz des Korps durch emnen Brand in den siebziger .Jahren des

voricen Jahrhunderts restlos vernichtet worden sei. So wandte

:-h mich an meinen Freund und Kollegen RENNECKE in Wismar
mit der Bitte. die Stadt der ehemaligen Wirksamkeit des Advo-

katen Giror nach Bildern von ihm durchzustobern: und. siehe

da. ich erhielt alsbald zu memner
Portrits des dereinsticen Patienten

grofien Freude die photographische

W ii'i||'|'.'_".'|]H' cines ]1!'.‘[L'|ITif;Ll‘IL

DigprreNBacHs, dag ihn im Alter von schittzungsweise fiintfzig
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Jahren darstellt. Es ist ein |””.'_['t'll]:'l|l|i.'. und es hitte natirclich in
der Macht des betreffenden Kiinstlers gestanden, ein etwaiges ab
schreckendes Aussehen der :\Iél.*il'll:-'[li"(,l‘ sowie eine arce Entstellune
von Nasenriicken und Stirn durch die Operationsnarben mit dem
Pinsel zu mildern; zu Ehren des alten forschen Korpsstudenten,

den die Entnahme des Stirnlappens und dessen Einpflanzung in

den gespaltenen Nasenriicken ,nur wenig affizierte™, miissen
wir aber von wvornherein annehmen. dall er sich irgcendwelche
Schmeicheleien in seinem Portrit verbeten haben wiirde. So

kommen wir denn zu dem Ergebnis. dall die vor rund 100 Jahren

an Grora vorgenommene Bildung der Nasenspitze eine iiber jedes

Liob erhabene kiinstlerische Leistung des
Vaters der Fii;i*-l iIschen Chirurgie gewesen
iml. VOn einem :_'!.|:'|.f'-'l'.l:.--r| dauerhaften
IErfolee, durch die ein junger Mann mit
emer ..widerwirticen” Verstimmelung
der Nase der menschlichen Gesellschaft
als lebens- und tatenfrohes Mitelied
zuriickeeceben worden ist. GroTH wird

seine von Meister IMEFFENBACH restau
rierte’”* Nase . mehr als ein KoOnigreich
wert gewesen sein.

Jedoch auch Dierrenpacns Freund

3AUM soll sein Lob erhalten. er hat sich,

Abhb. 35. |.|}_|-!|:;];|||'_ 1m

Bezitz von Frau TELSCHOW wie ein Vergleich der Abbildungen 34

in Wismar und 35 ergibt. als ein vorziiglicher Por

tritist erwiezen. Dem an Bildern seinei
Alten Herren so verarmten |"§f-r'||.~ saxonia-Leipzig aber habe ich

ein Bild ihres Alten Herrn Grorn cestiftet.

¢) Bildung des Nasenfliiecels

DIErFENBACH hat als erster versucht, den Nasenfliigel aus
der Wangenhaut zu ersetzen, kam aber zu keinem befriedigenden
Ergebnis, ..da der neugebildete Teil immer sehr dick wurde, sich
zu sehr abrundete und durch Andringen an die Scheidewand
die Nasenoffnung schloB.”* Er nahm dann auch hier seine Zu-
flucht zur Verpflanzung eines Stirnhautlappens in den Defekt,
ein Weg, den 1828 schon Derrrcu beschritten hatte. . Nur aus
der Stirnhaut 1a6t sich ein wohlgestalteter Fliigel bilden.
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~Die Operation wird auf folgende Weise gemacht: Zuerst
werden die Rinder des Stumpfes abgetragen, darauf ein hin-
reichend grolier |,.-||||u-|| anus der Stirn getrennt, die Seite der
Nase gespalten, der Lappen zur Seite umgedreht, herabgeschlagen
und mit nmwundenen Nihten befestict. Der untere freie Lappen-

rand muld den Rand des gesunden Fliieels etwas |"||u-|'1';1;_[:-||_ da

er sich bei der Vernarbung umkrempt und sonst zu kurz werden
viirde. Der Hals des Lappens wird einstweilen in die Spalte an
der Seite der Nase I-ill_:l'i|-'i||'.. nach vollendeter \-l‘l";\ilt'h.‘ﬂlll_'_f
wird nicht nur der
Hals -'-rli||'3'l'. -IIII'|L

der obere Teil des
Lappens wieder ex
stirpiert

[st nur der freie

|. ind oder hichstens

clie Hialfte ClInes
Nasenfliigels, etwa
durch Plerdebild, ver- Abb. 36
orengegangen W0

durch die Physiognomie des Verletzten etwas Mahzioses bhekommt,
das der '\I.|||||.|- |I|'I|i1r'r.. 20 Ware es |-ir1 Z1 I'_‘!'H|.'Lu'i' I.!Ii'..{I]H fli!‘.‘-'i'll
verhiltnismiBig kleinen Defekt durch Verpflanzung eines Stirn-
lappens ergiinzen zu wollen. Hier hilft man sich auf folgende
Weise: Der Riicken der Nase wird durch einen herablaufenden
Messerzug durchschnitten, der knorplige Teil vollends gespalten
und der Schnitt durch die .\.-'IH'I]‘-EF“'."_!' S0 |'ii!lf!!ll'(']lﬁl'ill”lhl'i. dald
dadurch der defekte Fliigel von ihm getrennt wird, und der
Seitenteil der Nase von seiner knochernen Unterlage nunmehr so
ausviebie celost, dafl man diese ganze Nasenseite herabziehen
kann. Hierauf schneidet man aus der Mitte des entgegengesetzten
angen Fliigels einen Keil, dessen Basis nach dem Nasenriicken,
dessen Spitze nach der Wange sieht. Seine Breite muli etwa die
Hillfte der Breite des Verlustes des anderen Fliigels betragen.
Zuerst vereiniet man die keilformige Wunde durch 3 bis 4 Knopf-
nithte genau. dann wird der gespaltene Nasenriicken durch eine
vanze Reihe nmschlungener Insektennadeln geheftet. Hierbei 1st
es wichtig, den entstellten Nasenfliigel so weit herabzuziehen, dal
er etwas linger werde wie der andere. Beim Heften verhilt™

man also den einen Nasenfliigel und den Riicken. reckt den an-
11
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deren Nasenfliicel dagegen aus. Der dritte Teil der Operation

besteht in der Verkiirzung des Septums. Es ragt zu weit vor
den Fligeln hervor und mull zu diesen in ein gehoriges Ve
hilltnis gebracht werden. Dies geschieht wie folgf Man falit
semen 1l;il|!i}_"l‘rl Teil, :-‘.-I:'III es atwas zur oelte und trennt mi

einen Messer seine leichten Verbindungen von der knoi

einem k
peligen Scheidewand ohne dabei die duliere Haut zu verletzen

Mit einer Hakenpinzette wird nun der Rand d

[ B |\I|--.‘|-l':--- '_.'1'|::|;:‘
und von diesem ein entsprechend grolier Streifen mit dem Messer
abgeschnitten. Knorpel und Hautrand der Scheidewand werden
dann durch einige Knopfnihte mitemander vereinigt

_Der erste Kranke dieser Art war ein schoner junger preuliischen
Ulan. dem sein Pferd den halben linken Nasenfliigel abgebissen hatti
Die unangenchme Entstellung dieses jungen Mannes gab mir die erste
[dee zu dieser Operation, welche 1ch 1im Clinico der Charité vornahm
Eine wenaue Beschreibung derselben wiire ein blolle Wiederholung de
11|1i:"‘ll. ]]Il\! I-t']l |'H'1]I|I,_'|' !IliL':". Nur Zu sarerl. dald bel k ten Umst iI:.‘.'_‘l'.
und einer strengen innern Behandlung eine nur mialbige Entziindung
der Nase sich einstellte. Noch vor dem Ablauf der zweiten Woch
verlieB der Ulan die Charité und wurde mit Vergniigen von allen da

Clinicum besuchenden jungen Leuten gesehen

d) Bildung des Septums

.Das Septum ist durch Dyskrasien zerstOort oder bel der
totalen Rhinoplastik der Gangrin verfallen, was bei der grolier
Entfernune dieses neugebildeten Teiles vor

14

der ernihrenden Briicke nicht selten vor

kommt,

z) Bildung des Septums aus der Stirnhaut

s scheint bei der grolien Entfernung

der Stirn vom untern Teil der Nase ein ver

zwelfelter Entschlull. das fehlende .‘\'i-||r|:l|:

aus der Stirn herzustellen. dennoch sind mi

X 'f,ii'll]“l'll ol |'.;1||§' '\Ill':i'lw"'.l'.'lll'll wo I|'|'| l]|l."-l'

Operation, um die wirkliche Wohlgestalf

Abb. 37 herbeizufithren. habe unternehmen miissen.

Fin fingerbreiter Hautstreifen wird aus

der Mitte «

dicht am Haarwuchs durch eine Querinzision verbunden werden,

herausgeschnitten und auf dem Nasenriicken in derselben Art, wie

er sStirn durch zwei parallellaufende Schnitte, welche
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dies bei der Bildung der Nasenspitze geschildert ist. eingepflanzt.
Fine nihere Beschreibung des Operationsverfahrens eriitbrigt sich
deshalb. Gewdhnlich kann man nach 4 Wochen den ganzen Streifen
bis zur Spitze der Nase wieder exstirpieren und die Wunde durch

1111 --l'|.i|.'.‘|!'|'ln' ||:--|'|-,[|-|||t:1||a-||| fast ||]|.-~i|'!|1]1.‘||' heilen.

1) Bildung des Septums aus der Oberlippe

Die Oberlippensubstanz ist ein nicht sehr zur Bildung eines
septums geeigneter Stoff, dennoch habe ich mich zu dieser Ope-
ration sehr oft gendtigt gesehen, wenn dasselbe fehlte oder von
der au der Stirnhaut gebildeten Nase durch Absterben oder

wegen Nichtvereinigung mit der Oberlippe verloren ging.

& @
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Abb. 38

. Methode: Gerade abwiirts entnommener Lappen mit Um-
lrehune desselben. Zuerst verwundet man die untere oder innere
Fliche der Nasenspitze. durchschneidet dann die Oberlippe rechts
und links vom Philtrum in ihrer ganzen Dicke. Der Schnitt an

des Philtrums spaltet das Nasenloch. um den

der rechten Seits
Lappen umdrehen zu konnen, dieser wird vom Zahnfleisch und
vom Knochen gelost, umgekehrt und nach Abtragung des roten
Lippensaumes mit der Nasenspitze vereinigt. Die Wunde der
Oberlippe wird durch umschlungene Niihte geschlossen: sollten
die  Wundrinder nicht bequem oder ohne grobe Zerrung zu
sammengebracht werden konnen, so trennt man die Oberlippe
vom Zahnfleische und Kieferrande. Ist das Septum vollstindig
fosteeheilt. so wird es notig. dasselbe noch in seiner Lage etwas
zu verbessern. da es durch die Umdrehung eine schiefe Lage er-
angt hat. Deswegen wird der Wulst an der Umdrehungsstelle
durch zwei halbmondformige Querschnitte entfernt, die Oberlippe
heiden Nasenlochern zweckentsprechend
I-1*

in der Mitte zwischen
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verwundet und dann das hintere Ende der Scheidewand hier ein
vesetzt und durch Nihte befestigt.

H\'i ]\'.LII".’.:‘I‘ HHll Ilil'li:'ij_':'I‘ X;LH'!L.~|ii1;‘e' tract man den roten
Rand des Lappens nicht ab, sondern macht nur einen Querschnitt
in denselben. der die duBere Haut von der Schleimhaut trennt

vereinigt erstere mit der Nasenspitze und heftet letztere zur Ver

stirkung der Nasenspitze inwendig an. Diese 1, Methode ist aber
nur dann anzuraten, wenn der Mund gehorig groll und die Lippe
dick ist. Bei sehr kleinem Munde miillte man, wenn man sich
nicht anders raten konnte, die Vergroflierung des Mundes und Um

siumung der Mundwinkel durch die Schleimhaut vornehmen.
2 Methode: Durch Schrigschnitte aus der dulieren Haut

|ll-r' “"H‘f'”]l[u' _|__'y|lillll-11'.-' .‘*'-:‘||11||n, I:l'i -1I||-|:-'?I jlill'l'_'t"l Hl---l|i1_n||e'
'

Abb, 39

und kleiner Mundspalte suchte ich die stirkere Verkleinerung des
Mundes dadurch zu verhiiten. dall ich den Hautstreifen in
schriger. unter dem Nasenloch fortlaufender Richtung heraus
nahm. ihn vom Grunde loste und drehte und mit der Nasen
spitze durch Nadeln vereinigte.

[st die knorpelige Scheidewand noch vorhanden, so kann

man zur besseren Befestigung des Septums durch die Scheide
wand einen oder mehrere Fiden ziehen und dieselben auf der
iuBeren Flache des neu gebildeten hintigen Septums kniipien.
Nach volliger Anhei

an seiner Basis von der Oberlippe getrennt, nach der Mitte hin-

ung des Septums an die Nasenspitze wird es

geriickt und an passender Stelle wieder festgeheftet.

3. Methode: Unmittelbare Vereinigung der Nasenspitze und
der Oberlippe. Von beiden Nasenlichern aus mache ich zwe
senkrecht bis zur Hilfte der Oberlippe herabsteigende Inzisionen
durch die ganze Dicke der Lippe. am hochsten Punikt woerden

diese durch einen Querschnitt verbunden. Der so gebildete
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‘”'""“]'I“'l'Ei'!’l"'lI wird geltost und als Briicke vorgeschlagen.
Dann wird der vordere und untere Rand der Nasenspitze ver-
wundet und der in die Hohe gezogene Lappen mit drei Insekten-
|',.|-I|'||' an die Nase ;:Izt,_'|'|||'1lil-1_ keine \'l'i'i'iHi'-,fIlll_u' der oberen
Lippenwunde darf vorgenommen werden. Die Spannung des
|.,=_|',t||-:|- 151 \.iz-| g~-|'i||u|'| :-.|.~ man '_1]:1|||H'|| .-iu”lv_ ||:l 1H|' |,iil|r['ll-
<ubstanz so nachgiebig ist, auch die Nase gibt etwas nach. Um
lieselbe aber der Lippe noch mehr zu nahern, werden zwel his
drei lange Pflasterstreifen quer iiber die Nase fortgefithrt und
hinter den Lappen etwas weiche Scharpie gestoptt. Die Nadeln
diirfen erst am vierten oder fiinften Tage nacheinander aus-
gozogen und die Nase mull bis zur gehorigen Konsolidation nieder-
codriickt werden. Ist die Heilung sicher, fangen die Rinder an,
ch stark nach innen Im|f.ll|1r'-'I!I]“'|'1- s0 befolge ic'h zweierlei Ver-
hren, je nachdem ich ein dickes breites oder ein schmales
Septum gebrauche, Im ersten Falle schneide ich den frither un-
setrennten Teil der Lippe auf beiden Seiten vollends durch, trage
den Lippensaum ab, verwunde die durch beginnende Vernarbung
rwischen festgeschlossene ehemalige obere 1.i;r[|{'1|\\1111i11- durch
eine mittlere quere und zwei seitliche senkrechte Inzisionen und
nflanze hier den untern Rand des Septums mit Knopfnahten ein.
Wo es nur eines schmiileren Septums bedart, lasse ich die Ver
lingerung der seitlichen Schnitte nur dureh die halbe Dicke der
Oberlippe dringen und bilde so ein Septum nur von der halben
Dicke wie im ersten Falle. trenne es nach Abtragung des Lippen
aumes aber nicht vollie vom Grunde los, sondern verdriinge es
ach oben. indem ich die Lippenspalte von unten her durch nm-
chlungene Niithte vereinige und das Septum durch Suturen in
el ||.|--~|-||-|-- Stellung bringe.
£, Met hode Bildung der N:I*q'!l.«-.'hw'[l]d-"\;IH-l aus dem Nasen
iicken. Aus der alten Nase in den Fallen, wo diese unverhiltnis-
miBic grof und lang ist; hier wiirde man ein grolies deptum

sebrauchen und das Aussehen minder gut werden, wenn man dies

wis der Lippe ersetzte als wenn man einen Teil des knorpehgen
Riickens dazu verwendete. Man verwendet den vorderen Teil
der Spitze und macht an der sewohnlichen Stelle der Oberlippe
swei Seitenschnitte und einen oberen (Querschnitt. Das so um-
schnittene Lippchen wird gelost und mit der niedergedriickten
Nasenspitze durch vier Knopfnihte vereinigt. Die Nasenspitze

wird durch niederdriickende Pflasterstreifen mit der Lippe so
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lange in Verbindung gehalten, bis die Anwachsung sicherist. Dann
schneidet man aus dem untern Teil des Nasenriickens durch zwei

ex untern Randes der Nasen

im spitzen Winkel dicht unterhalb «
beine anfangende und nach unten divergierende Schnitte eine
Haut- und Knorpelpyramide heraus, welche augenblicklich, wenn
sie vom Grunde getrennt ist, dem Zuge der ”|n'|'|.||||l|' folet, nach
abwiirts oleitet und sich mit ihrer obern Spitze in die Spalte der
Nasenspitze natiirlich hineinlagert. Den spitzigsten Teil schneidet
man ab und heftet die Rinder mit denen der Spitze und Fligel
durch Insektennadeln zusammen.

An neuen ancesetzten Nasen, deren Scheidewand verloren ge
gangen war, habe ich, wenn nicht die Bildung des Septums aus
der Lippe vorgenomimen wurde, nicht die Spitze, welche gewthn
lich nicht viel Substanz entbehren kann, sondern den obern Teil
des Riickens. welcher auf dem Knochen auflag und welcher im
Fall der Erhaltung des Septums hiitte exstirpiert werden miissen
nicht durch Verdringen. wie eben angegeben, sondern durch
neues Herabschlagen des Lappens zur .“~'<-|-1|:r|:5-iiuilir|'_- hentitzt
dabei wird die neue Spitze gespalten, die Bricke am obersten
Teil der Nasenwurzel gelost. durch eine schrage seitliche Inzision
fiigsam gemacht, der Nasenriicken geschlossen und der Haut
streifen umeedreht und mit der Wunde der Oberlippe vereinigt
In spiterer Zeit werden die Ungleichheiten an der Nase durch

Ab- und Ausschneiden gehoben.”

II. Die Ohrbildung (Otoplastik). 1830

LJAuller einigen von Tacuiacozzi unternommenen Vel
suchen der Art ist diese Operation spiter nicht weiter ver-
folet worden.

Den Ersatz eines ganzen Ohres halte ich fiir einen hochst

unpassenden Versuch, da es unmdiglich sein wird, dem Ohr die
notige Form zu geben. Gelinge es auch, durch viele wieder
holte operative Nachhilfen an dem zuerst roh geformten Ohre
die mannigfachen Erhabenheiten. Vertiefungen und Windungen
einicermalien nachzubilden, so sind wir gegenwirtig doch noch
nicht imstande, dem verpflanzten Teile den notigen Grad wvon
Diinnheit bei der bedeutenden Flichenausbreitung zu geben.
y

Einzelne Teile dagegen, wie z. B. das obere Ohr. der Rand und

das Liappchen lassen sich gut ersetzen.
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Krsatz des oberen Ohres

. Verwundung des Stumpfes. Der Rand des Defektes wird
mit der Schere abgeschnitten.

2. Bildung des |4.'||||u-r|_-, e Haut iiber dem Proc. mastoid.
wird in gleicher Richtung und Ausdehnung des Defekts, doch
etwas tiefer durchschnitten: von den Endpunkten dieser Inzision
aus wird rechtwinklig je ein !/, Zoll langer Schnitt aufwérts
gefithrt und dann der so gehildete ].;l||||q-rl vom Grunde getrennt
und .|'||:|'Ii+'|H|-r,

3. Anheftung des Lappens. Der Ohrrand und der ihm gegen-
iberlicecende breite Rand des Lappens werden durch Suturen
vereinigt. Unter den Lappen und hinter das Ohr wird Scharpie
sebracht. Bei Erneuerung des Verbandes zieht man einen Streifen

cher mit einer milden Salbe oder Ol bestrichen

Leinwand., we

t. unten durch

t. Trennung der Briicke. Wenn der |';II]J§"|liilI'|!il|t[||'l| nach

4

etwa drei Wochen fest angewachsen ist. schneidet man aus ihm

ein halbmondformices Stiick. das etwas grofer sein mufl als der
Defelt Durch Verkleinerunge und Abrundung nimmi dieser
Lappen allmihlich die Form des verlorengegangenen Teils der

Ohrmuschel an. Die hintere granulierende Fliche des Ersatz-

‘tiickes vernarbt unter Salbenverbinden.™
DiRFFENBACH ist nur einige wenige Male in der Lage gewesen, den
\ des oberen Ohres vorzunehmen. Da der angesetzte Lappen

nicht g .I.-~,.|n-'1 war, diirften die Ergebnisse dieser !I|.1.-'|1.\'|‘|1l'll “PI'I'-'HJIF'TI

ht hervorracend gewesen sein

III. Die Lippenbildung (Cheiloplastik)

Die Verschiedenartigkeit und Mannicfaltickeit der Ge-

rechen und Fehler der Lippen und des Mundes machen diese
[eile zu einem der wichtigsten Gegenstinde chirurgischer Unter-
cqichuneen. So groB und kompliziert hier auch bisweilen der
Defekt oder soweit verbreitet die zerstirende Krankheit auch ist.
<o finden wir dennoch bei richtiger Verwendung des filigsamen
Lippenmaterials und der nahe gelegenen folgsamen Wangen eine
unerschopfliche Quelle zur Herstellung der Form. Dazu kommt
noch das Belohnende des Gielingens: die Lebenskriftigkeit dles
Bodens kennt hier das Absterben des \l-I'FI”:Hl?.iL'I! Teils nicht,

und derselbe geht weder durch Uberfiillung noch durch mangel-

hafte Erniahrung verloren, da stets eine lebendigce ungestorte




1t Ziveiter Teil

Wechselwirkune zwischen dem Neuen und dem Alten stattfindet
I'}t"E |\'.L‘ii|.l‘||] \'i‘r'\\'thil'IL‘[l Teile lit'rﬁ E\-i.ll'llt']\ st die |||||-~|'|L|u|r.ur-m-
Naht so notie wie bei Wunden der Lippe, wo sie besonders drei
Hauptvorteile gewiithrt: 1. Sie hrinet die Wundrinder und auch
die Interstitien zwischen den Nadeln dicht zusammen. 2. Sie
atillt die stirkste Blutung. 3. Sie macht die Teile withrend der
Heilung unbeweglich, so dali Sprechen und Essen nicht viel
schaden. Die Knopfnaht dagegen lilit Nachblutungen in
den Zwischenriumen, Aufquellen und Auseinanderweichen der
Zwischenriume zu und fixiert die Lippen nicht. Man legt die
Nadeln wihrend der stirksten Blutung aus den Rindern schon
als Blutstillungsmittel an. wogegen oft an andern Stellen damit

so lange gewartet wird, bis die Wunde nicht mehr blutet. Die

Unterbindung der Arteria coronaria ist niemals zu unternehmen

li.‘l 1|e']' l.II!t‘l']li[hill”:_'.:%r:l'||'I] =|il' \-l'l'i':.lll-ulll'l'_' stort |'.='|1| r'i-'!l' L1

uneene Insektennadel die

Mutung

dieser Stelle angelecte umsch

aucenblicklich aufhoren macht.”

1. Ersatz der gianzlich fehlenden Unterlippe. 1834

.Die Unterlippe fehlt ganz, der vordere Teil des Unterkiefers
oder die Zihne sind entblolit oder der Teil hat wegen Krebs
exstirpiert werden miissen.

Operation. Der Defekt wird in ein recelmialiizes Dreieck, dessen
Spitze bis unter das Kinn reicht, verwandelt. Die untere Fliche der

Rinder wird vom RKiefer ge
lost. Man fithrt durch die Mitte
< 7 113 Wunde dicke

¥ |||~|' 1'i!|-' |.|.'|'_'|-

w‘if

Nadel und spannt die Rinder

thé

durch dicke umschlungene

Fiden. Darauf legt man weiter

Abb. 40 nach oben eine zweite Nadel

an und spannt auch hier diese.

Von beiden Mundwinkeln aus macht man einen horizontal
verlaufenden Einschnitt von 11/, Zoll Linge bis auf die Wangen
schleimhaut. Darauf schneidet man diese mit der Schere drei bis
vier Linien hoher in derselben Richtung durch. Dann fithrt man
auf jeder Seite einen abwiirts steigenden Schnitt durch die Weich
oebilde bis auf den Unterkieferrand. Beide fast viereckige Seiten

]:l]l[u']: lassen sich jl‘l?.i_ nachdem sie noch auseiebie vom Kiefer

vetrennt sind. so dall sie nur mit der Haut unterhalb des Kinns
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in Verbindung bleiben, durch die vorhin angelegten Nadeln mit
den Fiden dicht vereinigen. worauf man den iibrigcen Teil der
Wunde durch eine hinreichende Anzahl von Insektennadeln voll-
kommen schhellt.

‘.-]n'l"!l'i.|:|||,fll?l'__' der Schleimhaut. Die iiberragenden Rénder
der Schleimhaut der Lappen werden nach aublen iiber den Rand
derselben heriibergeschlagen und mittels einer runden Nadel und
eines Fadens angeniht, An dem Punkt, wo die Schleimhaut in
der Mitte zusammentrifft. werden ebenfalls einige Nihte ;Illu:‘il'.ﬂ.
die auberen Ecken der neuen Lippen etwas nach oben gegen den
Wundrand der Oberlippe hinaufgebogen und ‘hier durch emmge
Nadelstiche angehettet.

Verband Die Seitenoffnungen werden mit Scharpie aus-
sefiillt und Pflasterstreifen locker ither die [-tltc'l'|i|||u' gelegt:™

In dem 1842 erschienenen Werk von v. AMMox und Bavwm-
GARTEN: ..Iie nlastische Chirurgie nach ihren bisherigen Leistungen
kritisch dargestellt heillit es:

Wir kennen kein Operationsverfahren, welches fiir die Bildung
der Unterlippe ein besseres Resultat cewiihrt als das DiprrENBACHsche.
\ls solches hat es auch die Anerkennung der Zeitgenossen gefunden.

Die Vorteile desselben bestehen:

1. In der groBBen Einfachheit des Technizismus, hei welchem eine
blolle Verschiebung der Ersatzteile ohne alle Drehung zur Neubildung
hinreicht
In der Méglichkeit, selbst weiter ausgedehnte Substanzverluste
die Unterlippe betrigt, mittels derselben wiederherzustellen.

9 Tn der Wiederbildung des |,ip]|l'!tl'.‘ii'—.il|-- und der sorenannten

roten Lippensubstanz vermige der Umsiumung der Wangenschleim-

DieFrENBACHS Iu-|}..||l.|»1i|\ hat sich nieht nur die An

erkennune seiner Zeitgenossen errungen, sondern sie hat als eine
wahrhaft klassische Methode der ]I]i:‘-ii."'lll'fl (‘hirurgie ihren Platz
hereits ein Jahrhundert hindurch behauptet. U'nd doch hat es
mit ihrer Erfindung eine eigene Bewandtnis gehabt, iiber die
uns Zers foleendes berichtet:

Nachdem DierrespacH im Jahre 1834 seine Methode der Ble-
pharoplastik durch spitliche Verschiebung erfunden und ins Werk
heschrieben hatte, erzihlte er in meinem
Ganz deutlich erinnere ich mich, wie der
daB dieses Verfahren auch fur die
DierrexsacH schien offenbar

resetzt und noch ehe er sie
Beisein v. Aaaox davon.

Letztere die Bemerkung machte,
(Cheiloplastik zu verwerten sein musse.
bis dahin nicht daran gedacht zu haben, entgegnete aber trotzdem, dall
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dieses seine Absicht sei und dall er vorkommendenfalls von beiden
Mundwinkeln aus horizontale Schnitte durch die ganze Dicke der
Wangen mehrere Zoll weit und von den Endpunkten dieser Schnitte
ebenfalls durch die ganze Dicke der Wangen nach dem Kieferrande
herabfithren werde. Die so gebildeten seitlichen Lappen wollte er dann
in der Mittellinie vereinigen. Obwohl Axyox und ich tiber die Kiithnheit
dieses l‘!H'l‘;l'liu!|.-‘]l|i!|‘l|‘:~' wegen der damit verbundenen Gefahr, wichtige
Teile. besonders den Ductus Stenonianus, zu verletzen, verwundert
waren, so figte Dinrrexsaci doch hinzu, dali er sicher darauf rechne,
daB die beiden seitlichen Offnungen in den Wangen, welche die nichste
Folge dieser Operation sein miiBiten, durch den Granulationsprozell aus
refiillt werden wiirden.

Hnl-h] Man 1l ||,||'|| L'1I|[|.']' = iL'.’H"' ;{l'i'l herrihrenden |.-|-~‘. |||"|",|-|II|_'
jenes Verfahrens von DiprreExeacH selbst, so wird man sich vergebens
bemiihen. vielmehr befindet sich die erste Nachricht iiber dasselbe 1
BavmcarTeEn s, auf AvMMmons Veranlassunge geschriebener Dissertation
.De |'l|'i||+]||;i:-&1i|':' et stomatopoisi Lipsiae 1837 \ls ich bald darauf
mein Handbuch der plastischen Chirurgie schrieb, was unte: DIEFFEN
BACHS Aufsicht geschah, genehmigcte er die Annahme der Vorschrift
dieser H]u-r':niull micht nur vollstindir, sondern 1ch besitze sorar noel
eine von ithm selbst geferticte Zeichnung zu ihrer Erliuterung, zu der
er nach seiner Manier ein beliebiges lithographiertes Portrat benutat
hatte. Sogar in seiner Operativen Chirurgie spricht DIEFrFENBACH von
dieser Operationsangabe so kurz. dall es scheint. als ob er sich wegen
derselben in Verlegenheit befunden habe. Allerdings findet man den
Zusatz, dall man die horizontalen Schnitte anfangs nur bis auf die
Schleimhaut fithren und diese dann erst etwas héher durchschneiden

soll, zu dem Zwecke, auf diese Weise Substanz zur Umsiumung der

neuen Lippe zu gewinnen. Dies reicht jedoch nicht hin, unsere aus-
:l'-l:l'-::-i']u‘]]l' ‘\.!‘I'!!!II-'.IIIIL[ vl \'nilld'lii."_,jl'll. vielmehr findet man auch an
f“t'.-i‘l' :‘\'TD'HI' keine |".I'\‘-:”l||illl.'1'_‘ eines nach dieser 1||l"-' ttionsmethode
ausgefithrten Falles, wiahrend doch DigrreExsace an anderen Stellen

Operationsgeschichten zur Erlauterunge einzuschalten pflegte

2. Ersatz der Oberlippe durch Umlagerung, 1827

..Diese Methode izt eine der wichtigsten und in threm Ei
folge iiberraschendsten, welche die ganze plastische Chirurgie
aufzuweisen hat. Bei diesem Verfahren wird nichts exstirpiert.

Die Oberlippe fehlt, der Kiefer ist bis zur Nase entblof3t und
wie die Zihne vollstindig unbedeckt. Die vom dullern Mund
winkel aufsteigenden roten Siulen der nach aulien umgeschlagenen

Schleimhaut steigen bis an die Winkel der Fliigel hinauf

Operation: 1. Man durchsticht die Weichgebilde dicht hinter

der dubern Aushiegung des Nasenfligels und umschneidet diesen

bhis an seine innere Seite, rund um ihn herumeehend, so. dald der
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Ungliicklichen ihren diirftigen Lebensunterhalt ziehen, gehort zu den
niitzlichsten Operationen. Gewdéhnlich entsteht das Ubel infolge von
Merkurialgeschwiiren, durch welche die rote Lippensubstanz ver

loren geht, worauf durch die Vernarbung die Mundspalte in ein kleines

t wird. Die Mundhohle wird zur

rundes schwieliges Loch verwande
I';|£12Lli_l*_ ]ll]ti 1[('1”]:1;"] i.\! der ZL]_&!.‘I!H| |'r'1'l'|'|||i|"i| 1 ‘\r-!:|t'il'|'| 1t
dem. wo aullerdem noch die Wangen inwendig mit dem Kiefer
verwachsen sind. Alle diese Ungliicklichen sterben abgezehrt

Mein Verfahren zur griindlichen Heilung dieses Ubels hestehf
in der Umsiumung der Rander der neu gebildeten Offnung mit der
Hq‘i]|:~i|]]][:il|ﬁ_ 1111 |!;Lt]|1|'|'|[ li.'l_“- \.\h.il'ih'l'\l'!'\\-l'.'l'l'-""l Z11 \r-|||'|||+|--|'r|

Die Operation wird auf folgende Weise gemacht

. Man nimmt an jeder Seite des Mundlochs in der Richtung

der HE::llTu des Mundes einen Streifen von der Breite des kleinen

Mundlochs his zu den kiinfticen Mundwinkeln heraus, erhilt aber
die Schleimhaut. Am bequemsten geschieht dies durch zwel
Scherenschnitte., indem man das spitzige Blatt einer kleinen

Hl-ht-rv Von ch-m l,uu-h aus unter den Weichteilen biz zum kiinf
ticen Mundwinkel entlang schiebt und sie durchschneidet; durch
einen kleinen rundlichen Schnitt werden beide miteinander ver
bunden. Der Streifen wird dann mit der Schere von der Schleim
haut abgetragen und der Teil dabei mit dem kleinen Finger von
innen nach aullen hervorgedringt. Ganz ebenso verfihrt man aul
der andern Seite. Zuletzt wird die Schleimhaut bei herabgezogenem
Unterkiefer, wo sie sich wie eine Schwimmbhaut anspannt, durch einen
transversellen Scherenschnitt in der Mitte gespalten, nur am Ende
der Wunde bleibt sie uneetrennt. Nachdem die Schleimhaut zu
beiden Seiten an der innern Fliche noch etwas gelist ist, versuchi
man sie mit der Hakenpinzette vorzuziehen. ob sie die Wundrinder
auch gehorig decke. Ist dies der Fall, so unternimmt man

2. das Umsiumen der Rinder mit der Schleimhaut mit einer
runden Niahnadel. Man fithrt den linken Zeigefinger ein, dringt
die Rander hervor. macht die ersten Stiche an einem Anfangs
punkt einer Lippe und niht im Halbkreise rundhernm, wobei die
herausgeschlagene Schleimhaut genau an die dullere Haut ge
palit wird. Der Winkel ist immer der kitzligste Punkt,

Die Form des Mundes wird augenblicklich durch diese Ope
ration hergestellt. Die Heilung erfolgt gewihnlich durch die erste
Vereinigung. Der Kranke ist fiir immer geheilt und die Spalte

kann nie wieder zuwachsen. da sie mit Schleimhaut umkleidet ist.
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Sehnitt um den rechten Fliigel die Form eines Ii['_‘;:i'lldl‘ﬂ ~ hat.
am linken so ~ . Nach diesen Inzisionen lassen sich die Riénder,
wenn sie vom Knochen gelost sind, mit Leichtigkeit bis iiber
len Rand der Zihne herabziehen,

2. Man fithrt eine fingerlange Nadel durch die Mitte der
Riander Beim Umschlingen und Zusammenziehen folgen die-
welben mit groBer Leichtigkeit und konnen dicht zusammen-
gebracht werden. Zugleich dringt sich die Mitte der |.iEl|l[' da-
durch so stark herab, dall sie die Unterlippe beriithrt und die
-_:u'--]ll'l'!-\]t'l'. W 1||I||r'.'|r|lit'r' -_-.-g-,|.=_|- ||il' \H”-—E:ill.ln‘.!l‘ L.:'ili:_'l' l]l‘]' (O bher-
ippe geben. Der obere Teil der Rinder riickt zugleich nach

anten und innen um die Fligel

herum . legt sich um den ver L)y 3 A
V) iil.-i--ll n Rand des |-:||:l|:|-|g @ é‘
Septums sowie noch mehr 4 .
Nadeln angelect werden, wo -

durch die ganze neu :1'|||5|||-1|' \bb. 41

Lippe sogleich von natiirhcher
Form erscheint. Zwei Knopfnihte verbinden das hiutige Septum

mit den obern Wundrindern der Lippe. Daber findet nirgends
Spannung statt
¥ie Nadeln bleiben so lange lieren., his _]r-:ii'r Punkt wvoll
ndie vereinigt ist, man zieht sie am dritten, vierten und
fiinften Tage aus und hilt die Riinder durch Pflasterstreifen an-
el
Nach dieser von mir beschriebenen Methode operierte ich unter
wnderem einen jungen Gardehusaren, dessen ::|||'.f.|'-‘ﬂwl'“]r}ll- infolge

111 Hufschlages vom Pferde verloren gegangen war. Der vordere
Teil des Oberkiefers und die Zihne waren entblifBt und ein feiner
begrenzte von der Gegend der ehemaligen
Mundwinkel aus als zwei zu den Nasenfliigeln aufsteigende Schenkel
. Defekt. Der Erfolz der Operation war so auffallend

Streifen roter Schleimhauat

den viereckiger
and die Heilung erfolgte binnen kurzem so0 schnell, dall man eimnen
andern Menschen nach derselben zu schen claubte, da keine Spur die

frithere Entstellung verriet.”

IV. Die Mundbildung {_Stomatoplastikp. 1827

_Die Heilung der Verkleinerung des Mundes und der Ver-
wandlung der Mundspalte in eine kleine runde Offnung. welche
gewdhnlich durch emnen Federkiel offengehalten werden muli.
damit sie =zich nicht ganz verschliee. und durch welchen die
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Durch meine Operationsmethode habe ich, ungeachtet der
sSeltenheit der VerschlieBbung des Mundes, eine gewisse Anzahl
Personen, zum Teil aus den entferntesten Liandern und von ver-
schiedenem Lebensalter, mit Gliick geheilt. Bisweilen ist die
Operation wegen Yerwachsung des einen Mundwinkels nur an
diesem vorzunehmen. Bei schwieliger unnachgiebiger Beschaffen-
heit der Schleimhaut. wo man sie nicht gehorig aus den Winkeln
herausziehen kann, trennt man die dullern Hautstreifen nur zur
Hilfte ab. schliigt den Rest hinein und befestigt ihn mit einigen

Suturen an die Schleimhant.*

Anhang
Bildung eines Mundwinkelz (nach einem Bericht von Frirze und RuicH).

In einem Falle, wo der Mundwinkel und die angrenzende Wange
in millicer Ausdehnunge zerstort war, henutzte DigrrexsacH die Ober-
Ippe  #u Krsatz Fr loste die
Ober und Unterlippe auf der
leidenden Seite big etwas iiber thre
Mitte hinaus vom Kiefer ab und

spaltete dann durch einen verti-
|

“'G"

kalen Schnitt, der dicht neben dem
Philtrum herablief, die |F|-|'r1|l|-[n'
in zwei ungleiche Halften. Die
eriBere, nach der gesunden Seite Abh. 42
ne Hilfte vereinigte er nun

Unterlippe, indem er die Wundrander beider genau aneinander

brachte und mit Knopfnihten susammenheftete. Auf diese Weise war
die Kontinuitit der Mundéffnung wiederhergestellt und der rote Ring
der Lippen geschlossen. Die kleinere Hiilfte der Oberlippe zog er l_s:u-h
\btragung des roten Lippenrandes in den oberen Teil des Defekts
hinein und schloB den iibrigen Teil durch Heranziehen der Haut des
Kinns und der Unterlippe. die er noch durch eine Liangsinzision jenseits

der Mittellinie nachgiebiger gemacht hatte.”

V. Die Wangenbildung (Meloplastice)

_Das ist ein Feld fiir DIEFFENBACHS
veniale Schopfungen.™

Frirze und REICH.

_Die Aufstellung spezieller Regeln fur die Wangenbildung ist
fast unmoglich, nur allgemeine Regeln lassen sich geben. Diese
|+|...1-;,[i“|,.'-r| sehoren bald zu den leichteren ]1|:|.-'1i.-'1-|n_-|1 Ope-
rationen. bald zu den allerschwierigsten. Leicht sind sie dann,

wenn der Defekt nicht sehr grold ist und die nahen und fernen
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Teile derselben Seite dehnbar und nicht durch Hautnarben oder
Narben des ganzen Gewebes mit darunterliegenden Knochen ver
wachsen sind. Indessen kann man selbst grolie Defekte, wenn
sie sich nur in der Mitte der Wange befinden, durch Lisung des
groBern Teils der Gesichtshilfte von der Mundhohle aus und Ver
einigung der wund gemachten Riander ohne Entstellung und Zer
rung verschwinden machen, wie mir dies oft gelungen ist.

Zu den grifiten und allerschwierigsten Wangenrestaurationen
j__'_':'i]t"ll'rh aber i!i!'_it‘l’]i_‘;,'t‘l]_ wo nicht blofl die eine Wange bis an di
Auneenhdhle und das Ohr fehlt, sondern auch die halbe Nase und
die halbe Oberlippe samt dem Processus alveolaris des Ober- und
Unterkiefers zerstort sind und die ganze Zunge frei daliegt. lch
habe kleinere und criBere Erginzungen dieser Art in ziemheher
Anzahl eemacht. kann dafiir, wie bemerkt, wohl allcemeine, abel
|\'t‘|-'|il' “-F*l'}'.il'”l' |:{"_11'|I| ;:ILt.«1|'|II‘I|.

Wenn der Defekt den mittlern Teil der Wange betrifft, so
ist die .\]'Il'l!li."-sl-'l"l‘ cewohnlich um das Doppelte 1hrer |ino
schrie aufwirts verzogen. der Mundwinkel befindet sich wohl
I[;E['E a1l -'ﬂl'i'!llH‘ilI, ]lltl 'ilJ]'&']I“i'lI||"l'.:l_'[ man, wie uch schon be
der [,ifh[an'r|'|:i||[lit||:' ;lil_:l'_u‘u‘hn-[l. beide |.'ill|le:. enkrecht an der
Stelle des zu bildenden Mundwinkels. bringt die dem eigenthehen

Munde angehoricen Wundrander durch Nahte zusammen, st

1en. triet die Schlenm

den verzogenen Teil ringsum vom Knoe
haut ab. um blutice Rinder zn gewinnen. und legt Insekten
nadeln zur Vereinigung an

Ist der Wangendefekt bedeutender, der Mundwinkel abe:

‘.H'I]i:‘i'l' VEerzogoen, so |'4-~=l:||1r'iv|'l man zuerst den Mund, indem man

die Winkel durch Ausschneiden der Rinder verkleinert. Daraul

werden die Rander des Defekts .|Ii~f_’v~n'||'|i![l-!|_ cureh dicke \.I|||':I|

und Fiden geniiht und an der Grenze der Nase ein tiefer Ein
.

schnitt gemacht. ein zweiter halbmondformiger an der entgegen

vesetzten Seite und zwar beide bis zu einer solchen Tiefe, dali die

Mitte vereinict werden kann.

Wenn der Mundwinkel nach oben in einen grolien Defelkt
hineingezogen und das untere Augenlid als totales Ektropium
herabgezogen ist. so habe ich den zu entbehrenden Lippenteil
zur Schliefung des Defekts am untern Teil benutzt. die Deckung
des mittlern Teils des Substanzverlustes durch bloBle Losung der

Wangenrinder und bei starker Spannune durch seitliche In

zisionen gewonnen, und mehrmals das ganze untere umeeschlagene
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it noch _!I'~Il||l|-'|' aulieren ”:tll'l ill‘lEl‘i']\]t‘ ,\Liu1']||i|| ilt (-inrln ]{f'j]
'.|!I'I'i'_'l'll |..I||F-|-I| \1'I"\‘.i||ll|1'|l. liii'.ﬂl'll |l[‘r':1h.ui'.nr_'|t|:l'__!r~|| ILIhll rl.‘i
durch den Substanzverlust ergiinzt., Das Augenlid wurde dann
ans der Schlifenhaut wieder ersetzt.

In andern Fillen. wo der Defekt niher der Nase lag und wo
man drei Finger durch ihn in die Mundhohle hineinfithren konnte,
habe ich, wenn die Nase groll war, der defekte Fliigel an die
Offnungen  grenzte, die ganze Seite der Nase als einen oben
chmalen, unten breiten Lappen geltst. an der aullersten Seite
Substanzen durch seithehe |,-|E:_ln']|\r'l'-'|']|jl-}|||||: oder Lateral-
inzisionen cewonnen und Nasen- und 1l~"|':|r|f-_'|'J||:|Hn-1| durch wm
«chlungene Nihte vereiniet und den Nasendefekt aus der Stirn-

it vollst i ereanzl

A <o 7 -—
: _ E
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GroBe Offnungen, besonders im mittlern Teil der Wange,
habe ich mehrmals durch weit vom Rande entferntes kreisformiges
Umschneiden und Losen des mit stumpfer Spitze anfangenden
and mit breiter Basis an der entgegengesetzten Seite endencden
Lappens geschlosser Dieser Streifen wurde ~E:ir';1|i'nrt=1i: auf der
Fliche in Gestalt kleiner Kreise durch Insektennadeln unter sich
u || mit der l'l||-_'|-|nlll*.'_[ ‘H'Ill'll!lt]l'll.

In mehreren Fillen habe ich grolie Wangendefekte, deren
Rinder nach innen umgekrempt waren, und wo auch die soeben
heschriebene Methode nicht ausfiihrbar schien, durch den groliern
l'eil der Unterlippe und der das Kinn hedeckenden Weichgebilde
oeschlossen, |||.|.:' in verzweifelten Fillen einen Teil der andern
Wanee dazugenommen und die Oberlippe als ernithrende Briicke
des in ihr umgedrehten Lappens benutzt.

Von andern ferner gelegenen Hautteilen habe ich besonders

die unter dem Kieferrande und Kinn gelegenen Weichgebilde "“l'
|"!:';|||.’.i. welche iIn F'|'|1‘-C]JI'L'L']li.'lllll'l' Form gelost und hinaut-
veschlazen wurden. Niemals aber habe ich die Halshaut zur

Wangenbildung benutzt, da die Gefahr der EntbloBung des
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Halses zu grof} ist. ebensowenig die Stirnhaut, da diese zu fern
liegt. Nur in den Fiillen, wo anderweitig durchaus kein Material
zu gewinnen wire, wiirde die Armhaut zu benutzen sein,

Die meisten dieser plastischen Operationen. welche, wie be
merkt. zu den allerschwierigsten gehdéren, wurden in sehr ver
schiedenen Zeitriumen gemacht, Oft gelang es nur nach einer
ganzen Reihe wiederholter Operationen den Defekt allmihlich zu
verkleinern und zuletzt ginzlich zu schlieBen. Selten ereignet
sich hier der Unfall, dafl ein Hautstiick durch Brand verloren

geht, da die verpflanzten Teile gewthnlich an vielen Punkten in

lebendige Beriihrung kommen. und meistens gelingt es bei dem

aorollten Defekt. auch diesen zu ersetzen. Bei manchen Kranken
mull man monatelange Pausen machen, bis das begonnene Werk
fortzufithren ist. mitunter aber selbst Jahre aussetzen, um die
entstandenen Narben und neuen Verziehungen erst wieder weich
werden zu sehen. aber freudig dringen sich die Kranken zu neuen
Operationen, da sie vor ihren Augen ihr eigenes Gesicht immer
menschlicher werden sehen.

Alle Wangenrestitutionen sind naturlich viel leichter, wenn

sie nach einer soeben vorgenommenen andern Operation gemacht

werden, wie nach groflen Geschwiilsten steatomatoser, karzinoma

toser oder fungoser Natur. nach Blutschwimmen usw. Hier sind

die Weicheebilde sehr nachgiebie. und die Plastik hat selten so
orofle Schwierickeiten. als da. wo die dimmnen Rander mit den
durchbrochenen Knochen zusammenhingen Schwieriger sind

auch die Fille. wo bei einer vorhandenen Offnung in der Wange
die Rinder und die weitere Umgegend durch den Entziindungs
prozeld, welcher mit Brand endigte oder dem eine langwierige
I':iIL"T'lIH_'_" f::]_ﬂ_ﬁtt', eine kallise Beschaffenheit angenommen haben.
Hier vermag das Losen der Rénder von aulien wenig, und es
mull von der Mundhohle aus in einem weiten Umbkreise ge
schehen.

Die allerschwierigsten Erginzungen der Wange sind aber die
jenigen. wo durch Noma die ganze Wange, die Hilfte der beiden
Lippen und der Nasenfliigel dieser Seite zerstort sind. Aulierdem
fehlt noch gewihnlich der Alveo

arrand des Ober- und Unter-
kiefers. so dall die Zunge frei sichtbar ist. Die Riinder des Defekts
sind hier immer diinn und mit dem Knochen zusammenhingend.
und oft noch dazu ein Ektropium des untern Augenlides vor
handen. Zum Ubermal} des Ungliicks ist der Kiefer gewdhnlich
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ankylotisch, entweder nur durch die unnachgiebigen Narben und
die permanente Zusammenziehung des Masseters, oder es findet
eine wahre Ankvlose des Gelenkes statt.

In diesen Fallen von Unbeweglichkeit des Kiefers wiirde man
dem Kranken einen schlechten Dienst leisten. wenn man thm auch
(RiT '\'---:’I|'_'1'|'I|'|+'1.'." \1‘-.|||'_’r' einsetzte ill:it'!u REE AN ih]ll 1|il‘ .\::Ill
rungspforte verschlosse, wiirde man, um ihn nicht dem Verhungern
preiszucehen, die Wange wieder avsschneiden miissen.,

Die Behandlung bei Unbeweglichkeit des Unterkiefers mul
ich zuerst allein gegen dieses Ubel richten. Es ist das. was man
hier unternimmt, nicht das Werk eines Tages. einer Woche oder
eines Monat wmdern vielleicht einer durch Jahre verlaufenden
Kur. welche man aber nur bei denjenigen Kranken, welche in
ms keine Henker und in sich keine Mirtyrer erblicken, unter-
nehmen mufl. wenn man sich selbst viele Leiden ersparen will.

Wenn der Unterkiefer bloll infolge dullerer Narben nicht

eraboebracht werden kann. so suche man diese durch Um

chlive von lanem Wasser oder Kataplasmen zu erweichen, aubler
dem reibe man besonders gegen die Nacht Ol I"'ii. bov. als das

meisten geschmeidie machende Mittel ein. Dann suche man
e [Interkiefer durch eine .‘\l':{l];|l]‘u-|||||:|-|'||iIll'_ deren :'!11I]II|-
hlitter mit dickem Leder iiberzogen sind. allmihlich herab-

hrauben. abwechselnd bringe man zwischen die Zihne
Stitckehen von PreBschwamm. Ein weit nach hinten gelegener
Narbenstrane wird cetrennt. Erscheint der Masseter verkiirzt

und zZusammengezogen, so durchschneidet man ithn subkutan, am
caunemsten von seinem vordern Rande aus, indem man das sichel-
lormiee U. @ am |!i||1|~rl| |: e des ih'{i'ﬁ\[» 1'Elt.-li1‘|]1_ Ill'l] og
vitslbten Riicken des Messers unter der Haut entlang eleiten lalit
und dann den Muskel in seiner Mitte von aullen nach innen
trennt. ohne die Schleimhaut zu verletzen. Gewohnlich lilit sich
dann der Kiefer mehr oder weniger herabbringen. wo dies nicht
der Fall ist, pflegt anch der entgegengesetzte Muskel vom langen
Nichteebrauch verkiirzt zu sein. worauf man auch diesen durch-
schneidet. Man biegt nun den Kiefer moglichst stark herab und
wiederholt dies tiglich. In der Zwischenzeit liBt man bald die
Maschine. bald Prelischwamm wirken. Wo aber wirkliche \Ver
wachsune des Gelenkes stattfindet. unternimmt man als ultimum
refurium die Trennung des ohern Teils des aufsteigenden Astes
des Unterkiefers nach VOreingiger Durchschneidung der heiden
12

1L Jhe IHerfenbact
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Masseteren. Diese .--:']I\\'tt'r"L.'_'l'. mit croller Behutsambkeit anzu
stellende I)1||"I';l[i:|'ll *_:t‘liil}_ﬂ am besten von der Mundhohle aus
indem man einen Meillel von 1/, Zoll Breite an einen maoglichst
hohen Punlkt 1l|||'r' -'LHL‘ I||i1111'|'+-|1 Backzahne einfithrt und in der
Richtung von vorn nach hinten den anfsteigenden Ast moglichst
in der Nihe des Processus condyloideus durch das Aufsehlagen
mit einem hilzernen Hammer trennt. Erst wenn der Kiefer voll
kommen heweglich geworden, unternimmt man die Schlieliung
der Offnung durch eine Reihe aufeinanderfolgender Operationen
und beginnt mit den Kkleineren vorbereitenden

Man nimmt aus dem obern und untern Narbenrande des
“E'EIL";T* |m~h|'|-|'l~ |\|1‘i!||~ II:I[II"-\[H'-'I'L!' Ill'r'.l.l.-- vom obern 1n dieser

Form. vom untern in Form, lost die seitlichen Rander und
heftet sie durch |\-.It|'p1.ll.'|]lf|' Ist die Haut zum Zusammenniahen
7z starr. so iiberlilBt man die Heillunge der Natu Durch diese
in lingern Zwischenriumen wiederholten Exzisionen verkleinert
man die Ofnune allmihlich sehr bedeutend und vewinnt dickere
Rander. die zur Hilfte zerstirten l,'-:-!u-l: riicken allmihheh
weiter in den Defekt hinein. besonders wenn auch in threr Nihe
kleine Keile ausgeschnitten worden sind.

[st nun die Verkleinerung des Defekis co weit vorgeschritten.

dall man ihn durch Verpflanzung allmihlich zu schliellen hoffen
1lill'|.. =) _L_l_'t_'-'(']li!'ilT liil'_“tl‘_ \\ii' =-I'i|1|]', |||||'|| \--r|.|1|1'_- i-|-||||'|'-\1_ ant
die verschiedenste Weize. Bald durch seitliche Einschnitte, Ldsen

und Heranziehen, Bildung von Lappen aus andern Gesichtsteilen

oder aus der Haut unter dem Kiefer, Kinn usw Die Lippen
konnen bisweilen weit in die Spalte hineinragen, hier geschlossen
und auf der andern Seite der Mund erweitert und die Riander

mit Schleimhaut bekleidet werden.

..Der Tijihrige Knabe hatte, wie es scheint, in frithster Kindheit
durch den Wasserkrebs den gréliten Teil der linken Wange, die Halfte
der i'1|tl't'|i!||m1' mit dem linken Mundwinkel, dreiviertel de: Oberhippe
und den linken Nasenfliigel verloren. Die Rinder dieser weiten Offnung,
in welcher man einen Teil des Processus alveolariz des Ober- und Unter
kiefers mit seinen Zihnen frei dalieren sah. waren diinn. flach nach
innen gezogen, hart und rot und fest mit den darunterliecenden Knochen
verwachsen. Der Unterkiefer konnte herabgezogen werden

Der Substanzverlust war hier so groff und die benachbarte Haut
so entartet, dall nicht die entfernteste Hoffnune vorhanden war, durch
Lostrennen und Anziehen der Weichteile, auch wenn ich meine Seiten
einschnitte zu Hilfe nehmen wollte. das Fehlende zu beschaffen, Ebenso-
wenig durfte ich hoffen, anderswo so viel Haut wernehmen zu kénnen.
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um den Mangel durch Transplantation zu ersetzen. Was mir aber
endlich das reratenste schien, war, beide Methoden, die Anziehung der
henachbarten Haut und die Einpflanzune entfernter Teile, miteinander
211 verbindoden

Die erste meiner Operationen hatte zum Zweck, eine Mundspalte

bilden. also die Mundoffnune, welche mit dem Waneenloch eine
rolie gemaeinsame |.'!':I|I|I|-_' ausmachte, dadurch von diesem zu iso-
lieren. dald ich beide dureh einen anzulegenden Hautdamm voneinander
trennte Dies suchte ich auf foleende Weise zu erreichen: ich trennte
erat (as |:|||i',l|||-!.‘ r||'| i|!|-'!'|i_[l'|n' Vil ;“,:=III1I1.|I‘i~'L'}Il'. I|.'Il||| t|.|'II auliern
Rand des Defektes der Unterlippe, darauf den nachsten untern Rand
des Waneenhautdefekts, und nun war ich imstande, nachdem zuletzt
diec Narbensdume abgetragen waren, die Wundrinder mittels vier

rker Insektennadeln und umschlungener Fiden miteinander zu ver-

Die Verianderung des Aussehens des Kindes war durch diese gegen

s entstellte Aussehen verhiltnismabie kleine Operation hichst anf-
fallend. Man sah eine Mundspalte und nur in der Wange ein grolles
Locl In den ersten Tagen schien die Verwachsung gute Fortschritte
hen: doch die Spannung der Haut war zu bedeutend, die Rinder

losten sich. Nun war ich fast ebensoweit als vor der Operation. Da ich
ber die Oberlippe noch lose und noch nicht an den Kiefer wieder-
] LA 1 0 A 8 L [ h si l|..!'='|| --'|'|]1| I|1'. e tli:ﬂ.'ﬁz ‘_r!“'\ll'i“lll'lll‘
klebende Pflasterstreifen. welche ich schrig ither das

ungemaeln ot | 1h [}

(lesicht und die Oberlippe legte, nach dem andern Wundrande hin und
lall die Rinder sich immer berithrten, und unvermutet oelang

dennoch das Zusami

VErWwWLCHSEe DLisO ]- '-\_.||||- |:|u'||‘: SALreI, '.\'ié- i-'|| |||i| || i:|:|-|'4iil' ]'\lr']|||il'|'|5'.

enkleben der beiden eranulierenden Flichen. Sie

whr kleine Hautbriicke freute. Doch diese Briicke war die Basis aller
ferneren Unternehmungen

Vor der Hand unternahm ich nun nichts weiter, ich erwartete
die Heilung der iibrigen noch
t war, setzte ich meine Arbeiten

r{ i\u-l:--nl:!-i Lbiomn I|‘.| |'|!III |1|' '..]||':
rnden Hander Nachdem chiese erfolg
tort Das Loch in der Wange hatte jetzt die Gestalt eines lierenden

Ovals 1« war noch viel zu groll, um es mit einem anderswo zu er-

meenden Hautlappens ausfiillen zu kinnen itherdies gewiithrte der in
siemlichem Umkreise der Offnung verschwielte Rand wenig Hoffnung,
dall der Ableger aul
richtie gedacht, wenn ich mich hemiihte, das Loch auf

etwas Zu

diesem kalten Boden wurzle und gedeithe. s war

'!||-|-I '1'.|||||
Weise zu verkleinern und surleich von der Narbe

indere
ich beides dadurch auf das vollstandigste,

entiernean. [ Mes erreichte
daB ich zwei der hiirtesten gefurchten Stellen aus dem Narbenrande in
Gestalt eines v ausschnitt, die Haut zunichst etwas vom Grunde loste,
and  die Vereinigung durch ein Paar um=chlungener [nsektennadeln
bewirkte. Die Versinigung gelang
dadurch ziemlich bedeutend verkleinert.

Dies Ausschneiden kleiner keilformicer Stiicke aus dem harten
Rande wiederholte ich noch zweimal mit dem niimlichen gliicklichen

an heiden Stellen, und das Loch war
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Erfolee. Die Offnung war nun sehon wenigstens um ein Diritteil ver
kleinert: aber weiter reichte dies Verfahren hier nicht denn des
kreisfiormice Rand der Offnune war jetzt 20 angespannt dal die Rinde
auf keinerlei Weise einander moehr eenihert werden konnten

1. leh loste am untern

Jetzt fing ich daher das \I'TE"||.=.I|f'I"| a
Kieferrande einen entsprechend grofien, iiberall abgerundeten Lapper
ah und befestiete ihn durch Suturen an die wundgemachten Rinder
III'.‘i ],ll'.'i]l'-"-»_ l".a |1I't!l|l'1.1t' '|iL."iI crner .If.||l VvOllL Vierze

sehluneenen, teils Htllllllf:-ll.!l'-h'h_ Dann schlold ich

Wunde am Kieferrande, welche durch die Weenahme des Hautlappen
entstanden war. ebenfalls durch emige Nihte

|= 1=l ||ni 1mm den ersten

-!-.::I"l I h dheser ll-:|.| v1on emne

hedetts ncle FEntzindung des (e

sichtes: du len  Lappen um
rehbenden Feile waren stark ai

geschwollen immd  gerotet iler
1.-||I:_=-.I. selbst turgeszienri ehen
falls stark Zwischen einzelner
Niahter 1terti Wunads ()

dall mehrere Nadeh ISUezOoen
werden muBten. Ein paar Tage

darauf. nach Wegnahme sami

licher I nopt imd nmechlungenen
f\-|||'|- natte el 1.-;-r|-|!-. 1 an
Abb. 44. Zeichnung von FRORIEP mehreren Punkten so weit mit
der Wanegenhaut vereinigl clald
kein vollices Absterben mehr zu betiird hten war Parch die etterndi

Liicken flobb der T‘*]u-il'!-l'| fortwihrend aus der Mundhohls Binnen vier
zehn Tagen waren alle kleinen Offnungen zwischen der Wangenhaut und
dem Lappen geschlossen, dagegen eine grofere unterhalb der Liicke, w
der Nasenflirel fehlte, von der Grolle eines Groschens zZurickge bliebher
[eh erwartete nun die villige UTherhiutune des Wundrandes, und
nachdem diese erfolgt war, suchte ich die harte Narbenmasse durch
erweichende Umschlige und Einreibungen zu einer abermaliger Ve
pflanzung vorzubereiten. Einen Monat spiter war der Rand der Offnung
weich und geschmeidig, aber zu einer Anniherung der Rindes durch
starkes Zusammenziehen war keine Moglichkeit vorhander leh mou bt
daher abermals ein kleines Hautstiick aus dem oberen Teile der Wiz

loslésen und in die Offnung einsetzen. Es gelang diese Anheilung voll

kommen. und auch diese Liicke war geschlossen.

Jetzt blieh nur noch der Ersatz des fehlenden Nasenfliigels ibrig
Aus der linken Seite der Wange war er nicht zu beschaften, und aus
der Stirnhaut wollte ich ihn nicht machen, Der passendste Ort, um
die Haut weezunehmen. schien mir die rechte Wange zu sein, weil ich
durch Hiniiberfithren des Lappens von der rechten zur linken Seite die
itbermiliig lange Oberlippe zu verkleinern hoffte. wenn ich die erndihrende

Briicke aus ihr nahm.
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Die Operation fithrte ich auf folgende Weise aus: Ieh trug die
Rinder des Nasenfliiwels sowie den begrenzenden Saum der Lippen-
und Wangenhaunt als einen strohhalmbreiten Saum ab. Dann schnitt
ch unweit des rechten Nasenfliigels ein Hautstiick von ]r:|.=-c-1|l1l'r' Form

der Gesichtshant, ging von hier aus mit zwel horizontalen. !u:ar';|||u|

lanfenden Schnitten dicht unter der Nase quer durch die i”ll'r']]}|!||~

hindurch, und held den Lappen mu mit dem Bande der Offnung auf der
linken Seite des Gesichtes in organischem Yusammenhange,  Dieser
laneeestielte kleine Hautlappen war also, wie hemerkt, aus der rechten

Wange die Briicke aber aus der l”l-'."!'li_{llli' entnommern worden: ver-
oflanzt wurde er nach der linken Cresichtshilfte
Dann vereinigte ich zuerst die Wunde, welche dureh das Aus.
chneiden des Lappens in der rechten Wange und in der Oberlippe ent.
ianden war und heftete den umgedrehten Lappen an dlie Nasze an.
Beim Gebrauch kalter Umschlige heilte der Lappen itherall an.
Nadeln konnten nach mehreren Tagen entfernt werden, und einen
Monat spiter entliel ich den Knaben nachdem ich einige Wochen
die Briicke des Lappens exstirpiert hatte: er war von der schreck-
heten Fntstellune des (lesichtes. die mir je vorgekommen ist, auf
sine Weise geheilt worden, welche gecenwirtic nicht entfernt die Be-

vI. Die Gaumennaht (Staphylorrhaphe, Uranorrhaphe,
Uraniskorrhaphe, Kionorrhaphe, Velosynthesis), 1826
Instrumente und alles.

man SOnst noch zul |-.:II||_|']|1|.'||[|-'. ',;|'|II'-'IIII'|"|E

e Haupteigenschait aller Gaumeninstrumente mull Zart-
heit und bedeutende Linge sein, Zart und fein deshalb, wm nicht
den enren Raum des Mundes noch mehr zu verengen, lang miussen

ein. damit man den Gaumen mit ihnen erreichen kann,
vithrend die Hande drauben vol dem Munde bleiben.

lch cebrauche zu dieser IPIIH'I;.I;HIIZ
I, Kot Hilkcher mit kurzem achteckigen Grif und lancer
Qtanee. Dies wird zum \nhaken des Randes gebraucht, um
ihn abschneiden zu kimnen.
[ine recht lanee sehr sechmale H.||\+"=||'i||a’.--l1:' it I't'i'li[ tief

oefurchten rauhen Qeitenflichen, damit sie nicht aus den

l"i‘.-'_'l-|'|| fallt
2 in feines &K Upell. nicht cerade, nicht bauchiz, dessen 3“;||i1;{|~

sich genan 11 (len Mitte 'f\lixt'hl-ll I‘*ril!tl‘ii]:' unel [:fll'|it'r] be
findet .
} Ii.|1_||||1-|||5.1.[|-!_:_:|:|-_l- |n||-1' _\':uh-”thl'l. Hril]l' ;’:::ll'_"i‘ |]::1 .‘\]IH—

lichkeit mit einer gewdhnlichen Kornzange, nur ist sie femer,
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linger und an der Spitze schnabelftormie gebogen | My
Branchen sind .~'-|‘.HI' |.“.I1'_'. .'|'.|‘-'|\|'|‘I|||'_' rauli, num e festhalten
zu konnen, gerade und dicht aneinander hegend, um nicht
vielen Raum  einzunehmen Dicht iiber den Fingerdhren
a3 o hat der eine Arm inwendig einen kleinen
E \ Zapfen, welcher in die Vertiefung des andern
> '-"': Id 7 einereift . dlamit e nicht henn lesten
1Y 4 schhelien voneinander abweichen RIS
l‘, c.. Kreuzunge befindet sich einen Zoll vor dem
\ ! Ende. Jedes Blatt des Schnabel 1St an

I'| | seiner innern Fliche mit einer Furche zun
1 I ]",II|||‘;,'|-r| der _\'_..||-| versehen -|:|- "‘III then
ogehen schrig von vorn nach rickwirt
20 dall der Schnabel mat der emngelegten

Nadel zusammen einen flachen Haker

-. bildet. An der dullern Seite des Schnabel

o 13 und der Zance liuft wo e Blitter

{ '|: zusammentreffen. eine tiefe Furche herab

4 in welche der Draht hineingelegt wird
Abh. 45, wenn  man  die  Sutwm anbringt siehe

Abb. 45a
Gaumennadeln. Meine Gaumennadeln sind emmen halben Zoll
lang, kaum merkbar gekriommt, an der vordern Hilfte dre
schneidig, hinten rund und hohl und inwendig mit einen
Sechraubenmuttergewinde versehen, damit man die Nadel
auf !",Iu]t'tl Vi |:E|~il||'.||'|1 aufschraunben kann welcher die

=tel

e der Heftfiden wvertritt. Fine dreie |\.!'_'| Gestalt cab
ich den Nadeln. weil ein scharfes dreieckiges Instrument am
!i'it'illi'.ﬁlr'll liill'l']t '.f'i.II'H' Tetle ||i1||i|1."-5||ir et wie man dies
vom Troikar und vom dreikanticen Degen weild e leichte
Bieecune vermehrt noch die Durchdringlichkeit. wie man die
schon beim Schuhmacherpfriem sieht, siche Abb. 45b.

Der Bleidraht. Des Bleidrahtes bediene ich mich zur Ver
einicung der Gaumenspalte an Stelle der Zwirn- oder Seiden
fiden. Er mull aus dem reinsten und weichsten Blei bereitet
sein.  Sehr dimnen Bleidraht von der Dicke eines starken Zwirn
fadens gebraucht man zur Vereinigung kleiner Offnungen im
Gaumen. Derselbe wird mittels des cedhrten Hakens angelegt.
Eine gewithnliche gerade Zange. Man cebraucht sie zum Her

vorziechen der Gaumennadeln und des Drahtes. wenn die
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Nadeln mittels des Nadelhalters von hinten nach vorn dureh
das Gaunmensegel durcheefithrt worden sind. ferner zum Zu
drehen des Drahtes und endlich zur festen Sehlieliung der

Dirahtringe. nachdem die Enden abgeschnmtten worden sind.

5. Eine etwas auf der Fliche geborene Schere zum Abschneiden
der Enden des Drahtes

9. Ein gedhrter Haken zur Anlegung der Bleinaht bei kleineren

Clanmendffnungen; er ist sowohl auf der konkaven als auf der
konvexen ~eite mit el1el |:I||| AR 1'2i|||r_-'_'l'1l ll"-’ !ll'.'lll.fl‘.‘-' Ver
sehen. siehe Abb, 45¢.

0. Schwimme von der Grofle einer Walnull zur Entfernung des
geronnenen Blutes, Schleimes und Speichels. Aullerdem reibit
man einen Schwamm in viele kleine -"".]'l.ll'lx'l' Vol 1|1'I' Girolie
einer Bohne. Mit der Pinzette gefalit dienen sie zum Reinigen
des CGaumens. sie diirfen nicht mit der Schere veschnitten

n hinet sich der Schleim nicht eut daran.
1] |\ 1 tes 'I'I-| WArmes Wasser

Vom Tage der Operation an hesucht der Arzt seinen Ope
erten wenigstens zweimal tiglich und entfernt den Schleim aus
lem Munde. Die Beinigune des Mundes und dex Gaumens muld

mmer der. der die “Fu-l':1i+|1| :r-.'||.|-'||l ]I.’Ii_ .-L'|]!.-I hq'.n‘ﬂ[";_"t']l;. M.‘lll

mae dem cuten Assistenten gern allerlei wichtige Geschifte nach

ndern Operationen iibertragen: bei der (Gaumennaht traue ich nu
mir und lasse von keinem andern Menschen auch nur ein Fadchen

Sehleim aus dem Munde herausholen. Wer kennt denn unsere Ge-

mlken 7 Wir werden leicht miBverstanden, bald ist a les verdorben ;

ne leichter Stol mit dem Schwammstabe, und der Gaumen ist
wieder auseinander Das Vornehmtun ist hier am alleriibelsten
wmeebracht, und man kann den Qehleim recht gut selbst weg-

nehmen: mull man doeh wohl viel groleren Scehmutz anfassen.™

7u hemerken wire hier noch, dall DIEFFENBACH seine wegen
(Gaumenspalts operierten Patienten zur Erlernung einer guten Aus-
sprache seinem |.||::i:L||I'I;'|-|| Freunde. dem |‘§.-‘1ILI[1'¥:111'!1l!"1"|'i'll‘l".|+l,!ii'

HEGEWALD, ..einem wahren pidagogischen (ienie”. tiberwies.

1. Bildung des zerstorten Gaumensegels (Staphyloplastice). 1829

Nach den Schwierigkeiten zu urteilen. mit welchen die Ver-

einicung einer einfachen Spaltung des Gaumensegels verbunden

ist . muld der blolle erste Gedanke an einen wirklichen Wieder-
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ersatz des verlorengegangenen Gaumensegels ebenso schnell wieder
aufegegeben werden als er gefalit wurde. Bei niherer Uberlegung

bei einem gewissen Vertrauen zu mir selbst, herbeigefithrt durch

eine Reithe gelungener Gaumennihte, ungeachtet mehrere der

Fil
.

dennoch nicht umhin, mir zu sagen, dali ein solcher Wiederersatz

e zu den =onst fiir unheilbar erachteten gehorten, konnte 1ch

des Gaumensegels aus den benachbarten Teilen nicht canz unmog
lich sei. wenngleich die Hoffnung des Gelingens auch nicht sehi
grofl war. Vorbedingung ist allerdings, dall noch Reste des ge
:‘-L'|:3\.'|'|”|l'i_'_"' zerstorten Gaumensegels vorhanden sind, wenngleich
tlllt‘m.' }{I:mri.»-:i :|L]-.-i| 1|;ir'l_ H:’.r"’.~!\_' undd |II|r|.::'|!\_f| vai'_: 3l

Die Operation wird aut ihnliche Weize wie die Ganmennaht
cemacht. Man trigt die Rinder des defekten Gaunmensegels mit
dem Messer. nachdem sie mit einem Hikchen fixiert worden, ab
und gibt ithnen eine regelmialbice Gestalt: bald findet man aul
heiden Seiten einen Rand. bald ist nur einei ther an der andern
Sette ein schmaler Saum vorhanden Nachdem di Blewdriahte
durch die Rander gefiihrt sind, dreht man sie zusammen bis ein
Spannung eintritt. Dann macht man zu beiden Seiten durch die
innere Fliche der Wange einen Zoll von der Grenze des Gaumen
einen mehrere Linien tiefen von oben nach unten herabsteigenden
Kinschnitt. Hierauf dreht man die Drihte wieder etwas stirke:
zusammen, worauf ein starkes Klaffen der Seitenwunden ent
steht und die Wangenhaut an die Stelle des fehlenden Seitenteil
des Gaumensegels gezogen wird. Nun lost man den nachgeriickten
Teil der Wangenhaut mit einer auf der Fliche gebogenen Schere
und bringt dann die Wangenlappen vollends durch stirkeres Zu
sammenziehen des Bleies an die Stelle des Defekts des Gaumen
-—'1-_:1'|:-."

Der erste Versuch Digrrexpacas mililang. jedoch wisse
Frirze und Reicx von mehreren erfolgreichen Operationen . bei
leichteren Fillen. d. h. solchen. wo noch grillere Rudimente des

Gaumensegels vorhanden waren®:. zn berichten

2. Operation der Spaltung des weichen Gaumens

Die folgenden Abbhildungen erliutern zur Geniige die Ope
rationstechnik DigrrEnBacHs. und es kann von einer niheren
Beschreibung derzelben um so cher Abstand genommen werden.
als die einfache Naht des _:|'~J|.||It-t|i-|1 i-';|l1||1.|-‘.|w_-,---|~ als eine

Frl:i*lj.ﬂ'hl' l}fu'i'.ﬂinli schlechterdines nichi .I:|:|'~||r'1||'|;|-|| werden
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kann: tibergehen darf ich jedoch nicht die hierbei von dem Meister
der plastischen Chirurgie angegebenen kiihnen .. Seiteninzisionen®,
well dieses zur Entspannung der Naht dienende Hilfsmittel bei

plastischen Operationen gemeinhin eine wichtige Rolle -*Flil‘l1.

h o
\hb. 46
Wenn die Naht des Gaumensegels nur unter starker ﬁ]u;m-

mnge anceleet werden kann, so sind Seiteninzisionen in dasselbe
notie Man durchsticht die eine Seite des Gaumens mit dem
Skalpell 1/, Zoll von seinem untern Rande
undd Zoll von seinem Wundrande entfernt
und durchschneidet das Velum mit sagenden _-\_"_-h_._-:."_'-,_‘_,\
Messerziigen bis zum Anfang des kndchernen '
Gaunmens autwarts. Finen zweiten Schnitt o ._n,-'l. 8

. ’ ' b @ WA
macht man auf der andern Seite. Die Blutung |3 ‘{ f e 1!'
=1 _'!""-"Irl"|l"|'= _".I'I.‘:?II |i- --].I?';h. |||f|| s ]ll_'lli!|'i { v |.

des  Oftern '1.|;--~||||||-|.-- mit kaltem Wasser. \ e M)

um sie zu stillen. Die vorteilhafte Wirkung o

dieser Einschnitte zeigt sich sogleich, der
eben noch stark gespannte Gaumen  hingt
wie eine nasse Gardine welk herab, und die b 46
"\r-'T.-||'.\|;r|t|e-:| |-[-~a',i|-'i||i'!| .'|'i~ ein E'ili!l' I;'l'!-|.it'

ovale Offnungen. durch welche man ein his zwel Finger hindurch-
stecken kann. Sie schlieBen sich iibrigens immer wieder ohne alle
Kunsthilfe. Gewohnlich schie3t schon nach einigen Tagen aus ihren
|.'.|||-|e-|||x-i|n-u|-||1-_-|-{ir-.1|l_|||.|ri-:|s|u'|'\-+r.m-lvl|l-.-ic-x'u!liummwn\'m--
stonft. Bildet diese granulierende Masse eine starke Hervorragung,

<y verdichtet man diese durch Bestreichen mit Hollenstein.™
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3. Operation der partiellen oder totalen Spaltung des harten Gaumens

_Man durchbohrt den Rand eines jeden der Gaumenknochen
mit einem dreickigen geraden starken Pfriemen und fithrt durch
die Offnungen einen dicken weichen Silberdraht hindurch, dessen
Enden man zusammendreht. Hieraul durchschneidet man die
Schleimhaut an der Grenze der Verbindung der Gaum nknochen
IlIi[ J||'I|| |'I'1|1'|'.-.'~I]- :i|\|'|sl:’.l'ir~_ nl.|rm Stz man einet dunnen lkomn
kaven Meilel auf den Knochen und stemmt ihn aul heiden Seiten
durch. Jetzt setzt man das Zusammendrehen des Drahts forf
and bringt die Rinder der Knochenspalte teilweise oder canz
aneinander. FErsteres ist gewohnlich nur ausfithrban Dann
schneidet man die Enden des Drahts ab
Die Wirkune dieser Anniherung der Knochen palte auf das

indem seine Rander sich be

Gaumensegel ist sogleich auffallend

1211, Die seitlichen K1 I-'ii-'!|~|'..|1|'!

trichtlich anemander ni
viche Granulation Anfangs fiillt

schlieBen sich durch eine reic
1man dieselben mit -“;t-]mr']li-- aus und spatel hefordert man die
Grranulation e]lll'+'|t die bekannten Mittel Biswellen kiinnen durch

spiteres Nachdrehen die Riander noch niher anein ndercebracht
und durch Ferrum candens. Tinct. cantharidum in Eiterung ge
setzt |m:| x]ir i‘;IIHI'hL'I]:--]I.'llII‘ :1'-—4'|||-|:~.--".| werden Wenn diese

:a|=~|| ut-.—-\'h|tl.~=.-|'|1 -J-]t']' ]11'1|i'|11|'|'.l. \I.-1|\|q-'|?|e'|l -il»- .““'!uE-'- (1es

weichen Gaumens dadurch ebenfalls bedeutend verkleinert worden

ist., so unternimmt man in spiterer Zeit die Gaumennaht und
durchschneidet withrend der Operation die Seiten des Gaumens

ehe noch die zusammengedrehten Suturen Einrisse machen

Jas fernere operative Verfahren auller der Erregung wvon
Granulation an den Rindern der Knochenspalte besteht in de
wiederholten Ablosung der hiutigen Bedeckungen und Hinein-
dringen in die Spalte. Man fiihrt feine Knopfnihte oder Blei
lil'élilll' Lui[ 1'il]i'|l| u‘t'i'l]ll'll'lln ||i':|\l'|| fillll'|ln den |..-.-_.-|..u:.-r| “-tl'l'i undd
stopft die Stelle. wo man die Haut weggenommen, mit Scharpie
aus. Die Suturen reifien meistens nach einigen Tagen zwar aus, abel
die an dem Orte. von dem die Haut entnommen ist. entstandene
Granulation verhindert. dal} sie sich ganz wieder zuriickzieht, so
daf} ein Teil in der Spalte zuriickbleibt. Diese Operation wird von
Zeit zu Zeit wiederholt. bis die .“~'||:=|11- :1~-|'|Li|s~=1'|a 3

Bei dieser Operationsbeschreibung iiberlilit DIerFreNBach

wieder einmal manches der Phantasie des Lesers. ich will deshalb
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, : : : : : :
zum besseren Verstindniz noch aus einer einschliagigen Operations-
geschichte zwei Stellen anfithren, die zugleich klar erkennen lassen,

astik

wie nahe er dem Ruhme war, auch der Vater der Uranop
Z11 SeIn
|-!'I ||I;?L'|!|-.-||-|-:]] %|-]|- ‘l“lll'i|'i|1l‘ill' ant ‘h.]“ IIJII'II'II (aumern.

schabte diesen ab und schob sie in die .‘\']-.ILH' hinein."

[5= blieh noch eine einen Zoll lancge Fliche des harten
Lsaumen 211 '-L--ru-i|!|‘;|~|- |:|}|||-_- Die Riinder U.III'*|I'I| 111 wieder

blutie wemacht. ein Hautstreifen vom linken Gaumenknochen

celost und durch feine Bleidrihte in die Spalte hineingezogen
mnd veven den andern unnachgiebigen Knochenrand der rechten
Seite hin vereiniget Man verstehe mich nicht unrecht: der
Qtreifenn wurde nicht umeeklappt. sondern seine Oberfliche blieb
es auch. und seine ernihrende Verbindung hatte er an dem obern

| dem untern Ende.™

VII. Plastische Operationen an den Augenlidern
(Blepharoplastice). 1830 1834

Ke meisten an den Augenlidern vorkommenden Opera
tionen gehoren in das Gebiet der plastischen Chirurgie. denn die
Wiederherstellung der natiirlichen Form gines Augenlides oder
die Riickfithrung desselben in die normale Richtung gind nicht

ninder bildende Operationen als die oreanische Neubildung des

wen Krebs zu exstirpierenden oder verlorengegangenen Augen-
ides weleh’ letztere man gewdhnlich nur Augenlidbildung. Ble-
pharoplastice, nennt. Die plastischen Operationen an den Augen-
lidern cehoren zu den schwierigsten und subtilsten der ganzen
operativen Chirurgie. mie heeehren etwas Vollendetes, da die ge-
rinoste Andersformung die FEntstellung nicht hebt, Die Schwierig-
keiten dieser Operationen beruhen auch nicht blof auf dem Er
satze les verlorencresanoenen '|'t'i|- H:I!I'u'!'[l Siﬁ' .'-illd i"l!'[]rla '_"I"L!|.'|
bei der nur verinderten Gestalt und Richtung der Augenlider.
Die Zartheit der Teile, welche unter ecinem oft gestorten Nerven
einflul stehen. und ihre wichtigen Verhiltnisse zum Augapfel
bhecehren hier also von der Plastik

und zu den ‘Trinenorganen

weit mehr als es beim ditformen Munde oder der entstellten Nase
der Fall ist. Bei dieser geniigt schon einige Verbesserung des

ete Nase ist eine gelungene zu nennen,

Zustandes: die neugebil

wenn sie einer Nase shnlich sieht, sie mag orol} oder klein seimn.
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es handelt sich nur um dag leidliche Aussehen: der neune Mund
ist ein gelungener. wenn die Lippen die Zahne decken und der
Hlli‘il'“l‘! ]Iil']I[ abflieli I'-‘I.‘-— entstellte oder i'r-.l||-'r|||| \.ll',---|||||:
aber mul} durch die Operation ganz dem verlorengegangenen gleich
werden. es mull beweet werden kinnen und die Augenlidspalte
schlieBen und den Bulbus bedecken, wenn die Operation einen
Wert haben soll. Die Kleinheit und Zartheit der Teile bedingt
ein bezonders subtiles Verfahren und die Mannigfalticket der

Form eine erolle Verschiedenheit in den Operationsi wethoden

1. Operation des Ankyloblepharon

..”:'i]li'l' .\ll'ih:nh' |i|-'_'I 1|i1' l»lm' ."ll'__'lll'lliI nach der '._'"i"J'I__'t 1

\'|~r'~_§r'n"-l.'u-1l|||-_: der ."';]_l.'||!l- den wechselseitigen Kontalkt der ge

machten Wunden des obern und untern Augenlids anfzuheben

- a - g
V o>

Abb, 47

so daB der Wundrand des untern Augenlides anf den iibe
]|i.:l|lII‘1,l‘|1 |{.I[Ii| l||'- ohern \Il'_'l'l|ii~|1'-- und dex Wundrand des
obern Lides auf den natiirlichen Augenlidrand des untern trifft
Iies '_ll“-l'lhi“]lt auf '|'|1J:|~||x|.- Weilse Man --|l-|'|--‘. zunichst n ittels
einer kleinen Schere auf der untergefithrten Hohlsonde die Vel
wachsune im innern Augenwinkel, dann im duflern. Beide Schnitte
\_L'l'hE'H vier Lil-.il']l ‘.\"i1. ]l;'.|1| !|I|'|':1 bald minder iiber die Komn 18811
IIlill-'ll.lr-. =) Ii.‘lf.'a die .‘*'Fa.'l“l' dadurch betrichtlich oralel s die
1||'- :l'.‘ﬂl]llll‘ll _'\Il'_"t'r- \\il'1|

Hierauf exzidiert man mit dem Messer aus der Haut des
innern Augenwinkels seitlich vom obern Augenlide ein dreieckiges
Stiick. dessen ."*'[lily_l' nach oben gerichtet ist, und lost den Winkel
des Lides vom Grunde. Dann schneidet man an der dullern Seite
des untern Augenlides ein dhnliches Stiick mit nach unten ge
richteter Spitze heraus und trennt auch hier die Ecke des Augen
lides los. wie bei der llin-l‘:elinn des |",L|!'-||ri1||:|-- Die Breite de
zu exzidierenden Pyramiden, von denen also die neben dem

obern Aucenlide auf ihrer Basis. die neben den untern auf ihrer
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Spitze steht, war schon durch die erste Verlingerung der Augen
||-|-||..|I|- bestimmt worden, |

Dann schreitet man zur Vercinigung der Pyramidalwunden
durch Verzichung. Man falit mit einer ||:J|\|'1||Ii|1}’.|'1fl' den Seiten
rand der Wunde neben dem obern Augenlide und verzieht es his
sum Nasenwundrand und legt hier drei bis vier Nihte an. von
denen wenigstens eine eine umscehlungene sein muli. Darauf ver
zieht man das untere Augenlid seitlich nach aullen zur Deckung
der hier befindlichen Wunde und vereiniet dieselbe dureh wvier

chlungene Nihte, deren Enden man kurz abschneidet.

Die Operation ist jetzt vollendet. Der gesunde untere Augen-
idrand liegt dem Wundrande des oberen Auvenlides gegeniiber,
and der eesunde Augenlidrand des obern ist dem W undrande des
Imntern \I';__|'I||H|-." r’li'__'l‘|~.i'|l|'|

Dall diese Operation erfolgreich sein miisse ist einleuchtend,

und meine Erfahrung hat dies bestatigt.”

2. Operation des totalen Symblepharon

Jer seinerzeit berithmteste deutsche Augenarzt JUNGKEN
wtte den Ausspruch getan, dald das totale .“il\.i|||-||-;|=h.'|r'u|| absolut
anheilbar sei. Auch hier fand der erfindungsreiche Odysseus Rat.

Die Operation ist nur dann zu unternehmen. wenn die Ver-
wehsune leicht und oherflichlich. das susammenkittende Zell-
ewehe membranos und durchsichtig und keine Verdunkelung
der Hornhaut zu fiirchten ist. Um die Wiederverwachsung zu
verhindern. bildet man kiinstliche Entropien. welche man nach
der Uberhiutung des Bulbus wieder operiert. Man fithrt zuerst
von den Augenwinkeln aus zwel herabsteigende Inzisionen an den
Crenzen des untern Augenlides. Hieraut faBBt man den Tarsal-
rand mit einer Hakenpinzette, trennt seine Verwachsungen vom
weniiberliegenden Rande und pripariert hieranf das Augenlid
m  Bulbus durch flach
Messerchen ab. Die Zilien werden mit demselben abrasiert.
\ucen nach innen umgeklappt. dald der

Tarsalrand

oefithrte Schnitte mit einem feinen
]}FI.‘-

i '\kil'll numn s weil
auf den Infraorbitalrand zu liecen kommt. Hieraut
geraden runden Nadel und einem ge

durchniht man mit einer
wichsten Faden das susammengeschlagene Aungenlid dureh eine
transverselle  Durchstichsnaht. Oder man legt vier einzelne
Quturen an. welche auswendig cekniipft werden. Queriiber wer-
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den dann noch einige fingerlange Pflasterstreifen angeklebt und
das Auge mit einer feinen, kalten, nassen Kompresse bedeckt
ll,"'|-1'1|1l ||.'a|'|| 1‘i||i:|'!| "L"l-ill'lll‘H IEI.'I' ||'+'i:n-|t-g||- |.-|| des Bulbu 1'||n-|

hiutet ist. so wird das kiinstlich erzeucte Entropium dadurch

wieder cchoben. dalBl die Verwachsung der innern Fliche des
Augenlides wieder getrennt. dasselbe entfaltef und durch neue
spitliche Inzisionen oder Ausschneiden der Narben wieder in seine
alte Stelle eingeriickt wird. Der iiberhiutete Bulbus kann nun

nicht wieder mit der Wundfliche des Augenlides verwachsen

welche sich dann inwendig vernarbt und spater wieder eimne
feuchte Oberfliche bekommt. Erst wenn dies geschehen st
nimmt man die “]Ii'l'.lIiHH am obern Augenhde ganz auf die nam

liche Weise vor. da die Operation an beiden Augenlidern wegen
Grifle des Einegriffs und der grofien EntbloBung des Augapfel
nicht zu einer Zeit unternommen werden darf. Mehrere glinstige

Ertolee dieser l||||'I':|Ii-ull=~|r|1'1]|-=-il' zeugen von ithrer Nitzlichkeit

3. Operation des Ektropiums

,.Die Operation der Auswirtskehrung der Augenlider nimmt
einen hohen Grad von Beurteilungsvermogen des Chirargen
Anspruch, um fiir die verschiedenen Arten des Ubels die rechte
Methode herauszufinden oder zu modifizieren oder selbst noch
eine neune hinzuzufiicen. Als ||.||||-1:||u|-| atz ist aber an die
Spitze zu stellen: die Inzisionen, Exzisioner rennungen, Lo
sunegen nicht auf einen kleinen Rawm zu beschrinken, sondern
anscheinend zu weit auszudehnen. Nur daduoreh allem 15t man

imstande, die hiufigen Rezidive zo verhiiten

!, _\i!'] |’,C||i.I'

Umkehrung des Augenlides durch Verpflanzung der Konjunktiva

an die aullere Haut

Mese Methode, welche sich von allen bisher bekannten sehi
wesentlich unterscheidet,. besteht im allcemeinen darin, dall darch
eine transverselle, gegen das Auge etwas gebogene aullere Haut
wunde die entartete Konjunktiva des Augenlides samt dem
Tarsus hervorgezogen und hier eingeheilt wird.

leh wende diese Methode besonders beim Ektropium senile
dll. WO IIII]I:'l|vIEI’1']IIi!‘ ”;IE'iIl' _\\r-'ll'}ll‘ll 1I;|- ,'\.I;li_u'!||1-i Il:ll'll anlien

ziehen. Das untere Augenlid wird durch Daumen und Zeigefinger
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der linken Hand nach beiden Seiten hin angespannt, hierauf
ecinige Linen itber dem untern Orbitalrande ein halbmondformiger
Schnitt mit einem klemen Skalpell gefiihrt. welcher sich mit
wwinen nach oben gerichteten Schenkeln den Augenwinkeln bis
auf einige Linien nihert. Dieser halbmondférmige Lappen wird
mit einer Hakenpinzette bis zur Kommissur der Konjunktiva
losprivpariert, darauf der Ziliarrand mit der Pinzette gefalit,
welt aberezoren und hieraut das Zelleewebe und die Bindehaut
von aullen her mit einem auf der Fliche gebogenen zweischnei-
digen Messen durchschnitten. so dall das Augenlid nur an den
Winkeln 1n :/‘.'.I--.HHH||-|||:.||1:|- |-|I'i]ml. |?I|I'|'k| I!I'II auliern “l.‘llllllll-
snalt dringt man dann mit der Pinzette ein. zieht den inmern

Wundrand etwas vor, trigt einen leichten Saum ab und heftet

hn mit den dubern Wundrindern durch feinste Insektennadeln
and Faden go zusammen. dal in der Mitte zwischen den #uliern
Hautrindern die hervorgezogene Konjunktiva zu liegen kommt
md der Tarsalrand gegen den Bulbus angezogen wird. Gewdhn-
ich miissen fiinf Nihte und die mittelste zuerst angelegt werden.
e Nadeln werden nacheinander am vierten und fiinften Tage
wseezoren und die Stelle mit schmalen Pflasterstreifen bedeckt:
niiter die Narbe durch Hollenstein geebnet.

Ganz auf die nimliche Art wird die “|-e~|".'|[iu|| heim Ektro-
pium am obern Augenlid vorgenommen.™

2. Methode

\ufwiirtsdringung der dullern Haut

Diese Methode wende ich bei der schwierigsten Form des

orcanischen Ektropiums, welches durch Brandnarben oder durech

Lupus hervorgebracht ist, an. wo keine der andern Methoden sich

niitzlich zeigte. Man durchsticht einige Linien vom mern Augen-

winkel entfernt die Haut und zieht die Spitze des Messers sehrig
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nach ab- und auswiirts gehend drei Zoll lang durch die Hauf
Fin zweiter Schnitt beginnt in derselben Hohe am dullern Augen
winkel und trifft mit dem ersten unten in emem spitzen Winkel
zusammen. Dadurch entsteht eine umgekehrte Pyramide. Hierauf
fallt man die Spitze des Lappens mit der Hakenpinzette, pri
pariert den Lappen unten dick, oben flach los und dringt bis
zwischen innerer und dullerer Augenhlidplatte hinauf, trennt dies
durch flache Scherenschnitte, an der dullern Seite des Tarsus
bleibend. biz zum Ziliarrande. Jetzt it sich die aullere Haut
des Augenlids hoch hinaufschieben. Hieranf wird der untere 1eil
der Wangenwunde, aus welcher die Spitze exzidiert worden
durch wvier bis fiinf starke umschlungene Insektennadeln ven
einigt; ist die Haut rigid. so 16st man sie vorher zu beiden Seiten.
Der IKeil kann nicht mehr zurticksinken, weil er ausgedringet 1st
man verkiirzt die Spitze etwas dureh Abschneiden von beiden
Neiten und heftet dann die beiden nach aullen und oben diver

:i:-l'vlyEvH l'l.\‘l]”ili'l! li|||'l'|l -1“- Ilu'lllg_;l' \.‘l | | 1L1I11=0 :'|i:||.__.-.'|i'|

Nadeln.*™

3. Methode

Heranziehung nach der Mitte nach vorgingiger

keilformiger Ausschneidung

+ADpavs hat beim Ektropium aus Erschlaffung die Aus

schneidung eines formigen Stilckes aus der Mitte des Augen

licdes |-|1||lf'n|l]+~|1. die aber durch die narbige Zusammenziehung des
o

Aucenlides leicht eine Verkiirzunge desselben zuriicklili Voi

zuziechen ist deshalb eine 'k\fj formice Exzision des entarteten un

vestiilpten Tarsalrandes, gleichzeitig sind die Seiten des Augen
.lilli'.“ =) 1\'||'|1 |l|]||'|| ”HI'l'JF' -\'hl'.hll”]" VoI ll||i||'|" AN |"“'| '1:i.'
jede Spannung gehoben und die Vereinigung dadurch sicherer
cemacht wird. Hierauf leet man die umschlungene Naht an
Dadurch entsteht eine Verlingerung der Wundrinder, und das
Augenlid erhilt seine gehorice Hohe

|;|'il|l |‘:E{1|'1||rillll1 1||'= ||}|1'I'H _\rll_'_1'|||]r{----, '-.\|-|r']|--~ ulll:."-e i| _\':||'iu-‘.|
am obern Orbitalrande festeewachsen ist. wendet man dieselbe
Methode an. Unerlifilich ist die aunsgiebiege Lisune des Augen
lides vom Grunde, und, um dasselbe beweglicher und folgsamer
zu machen, fiigt man die Spaltung des dullern Augenwinkels

nach der Schlife hinzu.”
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. Methode
Hinzichen des Augenlides nach aufien

Bei gesunder Beschaffenheit des Tarsalrandes ist diese

Methode vorteilhafter als die vorige. Ist das Ektropium am untern

Augenlid, so schneidet man am dullern Augenwinkel ein 7 - Stiick,
oben von vier Linien Breite, mit dem Messer heraus. Ist es am
obern Augenlide, so hat es die -Form. Nach der Ausschneidung

des dreieckigen Hautstiickes aus der daullern Haut wird das Augen-
lid durch flache Schnitte inwendig gelost, um es folgsamer und
dehnbarer zu machen, dann wird am #fullern Rande der Tarsal-
rand in der Breite der Wunde abgetragen und dieser hier mit um-
schlungenen Nadeln sowie auch der dubBlere Rand des Augenlides
mit der dullern Haut vereinigt. Der dreieckige Raum ist dann
cenan durch das hineingezogene Augenlid ausgefiillt.

Selbst im Fall des MiBlingens der ersten Vereinigung gewihrt
diese Methode dennoch die Sicherheit des Gelingens, wenn das
Aueenlid durch Pflasterstreifen in der frithern Stellung er-
halten wird.’

4. Die Augenlidbildung

Den vor mir bekannten Methoden der Blepharoplastik war
der Erfole nicht immer giinstig, da das neue Augenlid sich nach
dem organischen Gesetze kugelte und isolierte, statt dall es eine
Fliche bilden sollte. Statt eines Augenlides erhielt man bisweilen
wider Willen eine Nasenspitze, welche auf dem Bulbus auflag. da
die konzentrische Narbe die nachgiebige Umgebung um die Basis
des Lappens zusammenzog. Die allgemeine Anwendung meiner
Methode in verschiedenen Weltteilen durch die ersten Chirurgen
ist durch unzihlize gliickliche Erfolge bereits gerechtfertigt
worden.**

Wie wir sehen werden. l6ste DigrreNBacH die Aufgabe durch
seitliche Verschiebung eines Hautlappens.™

Die eigenartige Tatsache verdient hier festgelegt zu werden,
dall Dierrexsacn die |':li"’!l'l.‘ll'llﬂlil.‘-lii{ nach seiner Methode zum

erstenmal im Auslande. in Paris, im Jahre 1834 in der Klinik

JSFRANCS, einer plotzlichen Eingebung foleend, ausgefiihrt hat.
_Die lauten AuBerungen der Billigung so vieler anwesender Kenner,

vor allem aber die des berithmten Meisters in der Kunst, LISFRANCS,

iiher diese Operation machten diesen Augenblick zu einem der be-

deutendsten und schiénsten meines Lebens.”

13
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Trotzdem LisFraxce und sein Auditorium doch allem An
schein nach unter dem Eindruck stand, ven dem DBerliner
Professor grundsitzlich Neues auf dem Gebiet der plastischen
Chirurgie zu sehen bekommen zu haben. fanden sich spiter fran
zosische Autoren. die die DierrExBacHsche Methode fiir | gleich
bedeutend®* mit der erklirten, die sie unter Méthode pE CELSE
Méthode romaine oder Méthode francaise verstanden. DIEFFEN
pacH hat sich nie zu einer Richtigstellung herbeigelassen, sein
Nachfoleger BERNHARD LANGENBECK hielt es aber fiir notig, dies

in einem Aufsatze vom .Jahre 1849 . Fragmente zu Vufstellung

von Grundregeln firr die operative Plastik™ nachzuholen
_Der Ersatz durch Hautverziehung in seines alleemeinsten Be
deutune und vielfachen Anwendung bei den verschiedenartigsten
plastischen Operationen ist unbestritten eine Erfindung IMEFFENBACHS
=X und wiirde allein ausreichen, um
.-’/' ;..:..\\ | et seinem Namen die Unsterblich
(DT - \
(=g o L keit zu sichern
l£s hat gewlld seinen ganz
F - \ y .
/ \ besondern Relz. wenn wir uns
/ -~ von dem \utor =selbst seine
\bhh. 49 q g ’
.‘ill'l|ilu|i' el ]-|I'|'|I-Ir'll|||.l~|I|\
bei jenem ersten Fall. den er in Paris auf Ersuchen LisrraNCOs

operierte, schildern lassen:

_Bei dem 48jihrigen Luciey Masgy war das linke untere Augenhd
durch karzinomatise Entartung zerstort Durch den Vernarbungs
|:|'-.;.',a,-|_’| war der iibrigeeblichbene Teil der Konjunktiva herabgezogen,
diese bildete eine feunerrote Fliche, welche in einem weiten Umkreise
mit harten. ungleichen Narben umgeben war. Das Auge, welches nui

n konnte, zeig

zur Hilfte von dem obern Augenlide bedeckt werd

mehrere stark injizierte Gefille. Mit einem feinen spitzigen Skalpell
machte ich zuerst einen halbmondférmigen Schnitt nach der Richtung
des untern “|'|'|il,'||r'.'|||lli'.~i dureh die |‘;||hi,llln|\‘||\.'|_ Der drex Lanien
breite Saum der Konjunktiva wurde dann mit der Hakenpinzette getalit
und bis zu dem Bulbus hinauf gelost. Hieranf machte ich einen vom
innern Augenwinkel schrig nach dem Jochknochen abwiirtssteigenden
Schnitt und dann einen dritten, welcher vom auBern Augenwinkel
anfing und sich mit dem zweiten nach unten zu in einem spitzigen
Winkel vereinigte. Diese drei Inzisionen bildeten ein etwas in die Linge
gezogenes Dreieck, dessen Spitze nach unten und dessen Basis nach
oben gerichtet war. Alles, was von degenerierter Haut und Narben-
masse in diesem Dreieck lag, wurde mit dem Messer exstirpiert. Nach-
dem dies geschehen war. fithrte ich vom dullern Augenwinkel aus einen

langen horizontalen Hautschnitt nach der Schlife zu: und dann

L N
4

von hier aus wieder einen schrig nach vorn absteigenden: \/ /. Dieser
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schiefe Hautlappen wurde dann mit Zuriicklassung seiner ganzen untern
Fettlage durch flach gefithrte Messerziige vom Boden getrennt und nun
vorerst die ziemlich bedeutende Blutung gestillt. Dann zog ich den
Lappen fort von seiner Stelle auf die dreieckige Wundfliche des Auges
hin und heftete mittels einer Anzahl feiner Insektennadeln seinen
wdern Rand an den entsprechenden Rand des Dreiecks, welcher
orher noch eine Linie breit von seinem Grunde gelost war. Der oberste
Winkel wurde mit dem innern Augenwinkel durch eine Knopfnaht genau
vereinigt, der oberste Stich ward an der Stelle durcheefithrt, wo sich
ler zerstorte Trinenpunkt und Trinenkanal befunden hatte. Durch
vier feine Knopfnihte vereinigte ich den Wundsaum der Konjunktiva

mit dem obern Rande des H.|1:1|.|1|||u-1|-, Das neue Aurenlid hatte eine
erwiinschte Form. Die in der Sehlife hefindliche, durch das Weeziehen
der Haut gebildete dreieckige Wunde wurde mit feiner Scharpie aus-
fiillt und tiber das Ganze mehrere schmale Heftpflasterstreifen gelegt,
m  den Lappen gehorig anzudriicken und etwaige Ansammlungen
runter zu verhiiten. Die ganze Operation hatte einen sehr schonen
und vollkommenen Erfole.™
DierrexsacHs Methode der Blepharoplastik eignet sich fiir

die Erginzune des untern wie des obern Augenlides.

Anhang

(anzleistung Iierrexpach = auf dem in Rede stehenden (Gebiet

stellt foleender Fall dar, den Frivze und Reicn in ihrer ., Plastischen

Wir zeigen -

das rechte Auge g . ) - | )
21Nes | LINETET) v ' . - e

Mannes, welcher v

sich mit Sehwefe

-

inre das Gesicht

verbrannt hatte Abb. 50

und infolge dieser

Verletzung ein Ektropium beider Augenlider oder vielmehr, da die ganze

uBere Aucenlidhaut zerstirt war, einen vollkommenen Lagophthalmos

halten hatte. Die scharlachrote aufgewulstete Konjunktiva war auf

den obern .:||-| untern '\IJ'.,,'I'II|!I“]||I'III'-‘|'I1Ii wie [:'*-11!_'IL;1]..”.'|[. das .'\lEl_IL'

heftic entziindet, auBerordentlich gegen das Licht empfindlich und
' sich unaunfhérlich in seiner Hdéhle umbher. Auf der Hornhaut

fanden sich infolze der Verbrennung Narben und Flecke. DIEFFENBACH

ersetzte hier beide Augenlider mit Erhaltung der Konjunktiva. Nach

walzie

Lostrennung der Konjunktiva entfernte er die Hautstiicke e—a—b— und

d—f—e—. bildete die Lappen i—g—d—jf— und h—g—c—a—, trennte

von b nach & und von e nach [ die Haut von den Knochen los, verschob

«o daB der Punkt ¢ in b und d in ¢ zu liegen kam, saumte

| lecte, wie oben, umschlungene Nihte an.”
13*

die Lappen,
lie Konjunktiva um un
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VIII. Die Uberpflanzung der Hornhaut
[Cemtoplnstice). 1831

..Hit‘ iHI 1“1.' ]iiii]”:éll' 1’1|.‘l|11.‘|.-4_|1', tiit' _iL'I|I:il- 11l .".i'ﬂ :_'_'|'|'!;lh[
hat. Hmmry hat sie zuerst ausgesprochen. An die Stelle der ver
dunkelten Hornhaut soll die durchsichtige eines Tiers gesetzt
werden. ™

Es ist bei der Begeisterung DIEFFENBACHS fur alle Fragen
der plastischen Chirurgie selbstverstindlich, dall er sich auch
mit dieser Aufgabe heschiifticte. obgleich er sich trotz seiner
cuten Ausbildung in der Augenheilkunde unter voN WALTHER 1n
Bonn augeniirztlich wenig oder gar nicht betitiet hat. Er stellte
Versuche bei Kaninchen, Hiithnern und Tauben in der Veterinir
schule an und. da er mit der Einpflanzung der Kornea kein Gliiek
hatte. entwarf er einen neuen kiihnen Operationsplan, der von
Hiny selbst ..mit einem freundlichen Vorurteil’* aufgenommen
wurde.

_Es wiire eine Operationsmethode zu versuchen bei welcher
die zu 1I':lll.-:Fr|.'lH'[il‘i'l_'llfh' Hornhaut nicht dem Einflusse des Humor
aqueus ausgesetzt ware, niamlich eine Hornhaut auf die andere
zu verpflanzen, dabei nicht die vordere Kammer zu éffnen und
erst nach vollkommener Anheilung in einer spitern Zeit von einer
neuen Inzisionswunde aus die alte verdunkelte Hornhaut heraus
suschneiden. wie man ein Stiick aus der Iris exzidiert und so den
Lichtstrahlen einen Einfall in das Innere des Auges verschafft
Die Operation michte wohl auf foleende Weise am leichtesten
auszufiihren sein: Man mache eine kreisrunde Inzision um den
Rand der Kornea und trenne die Konjunktiva ein Drittel Linie
in der ganzen Peripherie los: in diese kreisformige Wundfurche
passe man ganz genau die sorgfiltic zugeschnittene Hornhaut
eines Schweines und lege dann sechs bis acht feine Nihte
an. brauche aber die Vorsicht, dall man nu den Rand der
kreisformig geltsten 3indehaut durchsteche. Gelingt die Ver
wachsung. so mache man spiter mit dem Messer einen Horn
hautschnitt erst durch die obere, dann durch die untere Horn-
haut. weleh letztere man dann vollends mit einer Augenschere
ausschneidet. Sollte eine abermalige Verschlielbung dieser grolien
Offnung entstehen, so miilite die letztere Operation wiederholt

werden.
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IX. Heilung der Durchlocherung des Tridnensackes
durch Transplantation (Dacryosyringokatakleisis). 1830

Die nach Krankheiten der Triinenwege herbeigefiihrten
Offnungen  des Trinensackes sind auch nach Beseitigung des
Grundleidens sehr schwer, oft kaum zu heilen. Eine haarfeme
Fistel. aus welcher von Zeit zu Zeit ein wasserhelles Tropfchen
I'rinenfeuchtigkeit hervorquillt, trotzt bei iibrigens vollkommen
gesunder Beschaffenheit der Trinenwege und freiem Abflull der
Trinen in die Nasenhohle oft jahrelang jedem Heilversuch. Die
Schwierickeit der Heilung beruht hier besonders auf der Diinn-
heit der die Offnung im Trinensacke umgebenden Hautrinder,
ihrem Verwachsensein mit jener und endlich auf der jedem
plastischen Naturprozell so feindlichen Einwirkung der Trinen-
feuchtickeit. welche hierin dem Urin nahekommt. Deshalb suchte
ich Hilfe bei der Plastik, die sich seitdem in einer Anzahl von
siinzlich unheilbar gehaltenen kleinen und groberen Trinensack-
sffnuncen. bis zum Umfange eines kleinen Federkiels, hilfreich ge-
reigt hat

Die Operation wird auf folgende Weise gemacht. Man um-
sibt die Offnung. ohne mit der Haut sehr zu geizen, mit zwei nach
der Richtung der Nase absteigenden langen elliptischen schnitten
mnd triet das in der Mitte durchlcherte Myrtenblatt mit feinem
Skalpell und einer feinen Hakenpinzette ab. Hierauf lost man die
Hautrinder gehorig. Dann fithrt man eine Linie entfernt von der
Wunde durch die Seitenwand der Nase einen halbmondformigen
Schnitt von einem halben Zoll Linge und lost diesen Hautteil
vom Grunde. g0 daB} er nur oben imd unten im Zusammenhang
bleibt. | st -iii'-e- ]I.l“htv\';ilt' “]'lLI']H' \'HHIUII]HIH‘H []E'll,'}lf_"lll'llif_" ‘ill]ll
liBt sie sich mit Leichtigkeit nach dem fiir sie bestimmten Ort
verziehen. so legt man eine Anzahl feiner abgeschnittener In-
sektennadelspitzen mit einem kleinen Nadelhalter an und um-
«hlingt dieselben mit baumwollenen Fiden. welche wie die
Nadeln kurz abgeschnitten werden, nachdem man diese vorher
noch leicht gebogen hat. Zeigt sich nach der Vereinigung aber
noch eine Spannung an der Nase. so macht man an der entgegen-
gesetzten Seite einen zweiten Schnitt in gleicher Entfernung von
den Suturen durch die Haut und lost auch diese zweite Briicke

vom Grunde. In der Regel ist aber der Nasenschnitt schon aus-

reichend.
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da sie immerhin Ziige einer plastischen Operation aufweist.
JVeranlassung zu dieser Operation ist die totale feste Verwach-
sung der ganzen inneren Lamelle der Vorhaut mit der Oberfliche
der Bichel: die Operation ist dringend angezeigt. da die Erek-
tionen des Gliedes schmerzhaft sind und die Vollziehung des Bei-
schlafes fast unmoglich ist.” .

Der Kranke sitzt auf dem vorderen Rande eines Stuhles.
[in Assistent zieht die Bedeckungen des Penis nach hinten und
spannt dadurch die iullere Lamelle der Vorhaut stark an. Hierauf
schneidet man den vordern iduBlersten Doppelrand mut einer
kleinen Schere ab und trennt von der ringformigen Wunde aus
hei immer stickeren Zuriickziehen der Vorhaut die duliere Lamelle
von der innern mit der Bichel verwachsenen bis hinter die Eichel-
atts

krone. Dann dringt man mit der einen Spitze des Scherenb
vorn zwischen der Eichel und der adhirenten Lamelle ein und
spaltet diese von vorn nach hinten gerade aufwirtssteigend. Nun
faf3t man den einen Rand mit der Hakenpinzette und laBt auch den
gegeniiberliecenden mit einer zweiten Pinzette vom Aszsistenten
anziehen und trennt die ganze innere Lamelle mit der Schere von der
[ichel ab. ebenso sorgfiltig das Einschneiden in die Haut als in die
Eichel vermeidend. Ist man bei der Corona olandis angelangt, so
trennt man die Haut hier ringsum ab und schreitet nun zur eirent-
lichen Bildung der Vorhaut. Dies geschieht auf folecende Weise.

Man schligt die duBere Lamelle nach innen um und bringt
ihren Rand mit einer Pinzette bis hinter die Eichelkrone. Dann
driickt man die zusammengelegten Lamellen mit der Pinzette,
deren eine Branche an die innere, die andere an die iufere Lamelle
gelegt ist, zusammen, iibereibt sie dem Assistenten und durch-
cticht beide Lamellen mit einer dicken geraden Nihnadel, kniipft
den Faden milde zusammen und schneidet die Enden ab. Der
Rin- und Ausstichpunkt sind zwei bis drei Linien voneinander
entfernt. Rings um die ganze Vorhaut wird ein Kranz dSuturen
anecelegt. welche den Rand der zur innern Lamelle ILfl'\'n'll]'Il.t'H("Il

iuBern Platte der Vorhaut hinter der Eichelkrone befestigen.

Ein cut klebender schmaler Heftpflasterst reifen wird spiralformig
um den neugebildeten Teil angelegt, um die Wundflichen gegen-
einander zu driicken und die Anschwellung und das Austreten
von Blut zwischen den Wundflachen zu verhindern. Diese von
mir ausgedachte Operationsmethode habe ich oft mit glicklichem

Erfole angewandt.”
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Die durch die Inzision an der Nasenwurzel entstandene Wunde
zeight sich infolge ihrer Verriickung als ein betrichtlich grolier

Hli:ll[_ von welchem aus man durch den offenen Nasenkanal mit

einem abgerundeten gedlten Bleidraht oder einer Darmsaite in
die Nasenhohle gelangen kann. Ist der Weg frei, so legt man
nichts ein, ist er verstopft oder verschlossen, so fiithrt man eine
silberne Sonde hindurch und bringt dann einen Bleidraht ein,
dessen oberes Ende man so umbiegt, dall er die Wunde nicht
reize und nicht hineingleite.

Wenn man nichts zur Erweiterung des Nasenkanals zu tun
braucht, so verklebt die Nasenbriicke bisweilen mit ihrem Grunde
und die Vereinigung der zusammengenihten Spalte kommt eben
falls zustande, es ist aber nach einer spitern Beobachtung immer
sicherer, durch ein unter die Briicke gebrachtes Scharpiebiuschehen
die Anklebung zu verhindern und den einstweiligen Trinenabfluld
von dieser Offnung aus zu befordern.

Nachdem man sich von der Verwachsunge der Spalte iiber
zeugt hat, zieht man die Nadeln behutsam mit der Pinzette aus
laBt aber die beiden mittleren noch einen Tag linger liegen. Sind
auch diese entfernt, so bedeckt man die Stelle mit einigen
schmalen Pflasterstreifen. Die Seitenwunde schlielit sich durch
Granulation. Dies erfolgt auch ohne Schwierigkeit, wenn durch
sie noch eine lingere Zeit der Bleidraht oder die Darmsaite in
die Nase hindurchging. Diirfen auch diese entfernt werden, so
geschieht die SchlieBung des letzten Restes der Offnung in kurze:
Zeit, ohne dall hier eine neue Fistel entsteht. welche bei dieser

dicken Haut und deren Produktivitit nicht eben zu fiirchten ist

X. Bildung der Vorhaut (Posthioplastice), 1829

DierFENBACH hat eine Methode zur Bildung des Hoden
sackes angegeben, die wir iibergehen miissen, da sie in keiner
Weise Anspruch auf den Titel einer plastischen Operation machen
kann; sie bestand niamlich nur darin, dall bei teilweiser Zerstorung
der Haut des Hodensackes und der dadurch bedingten Enthlolung
eines Hodens der Rest der Skrotalhaut mobilisiert und so zur
Deckung des Hodens geeignet gemacht wurde. Eine echte Hoden
sackplastik unter Benutzung der innern Schenkel- oder gar der
Inguinalhaut lehnte er als ,eine der gewagtesten Operationen’
ab. in solechen Fillen wiirde er es vorziehen. den einen Hoden zu
entfernen. Die Bildung der Vorhaut soll hier behandelt werden,
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XI, Plastische Operationen an den Harnwegen
(Urethroplastice). 18291836

(Verschliebung erworbener Offnungen der minnlichen Harnrdhre)

.Die SchlieBung widernatiirlicher Offnungen in den Harn
wegen gehort zu den schwierigsten Aufgaben der operativen
Chirurgie. Die GriofBle des durch sie herbeigefiithrten Leidens
zustandes ist fiir den Wundarzt aber eine dringende Aufforderung,
sich durch die hier obwaltenden Hindernisse und oft vergeblichen
Bemiihungen nicht abschrecken zu lassen. bis man das Ziel er
reicht habe.*

Zuniachst versuchte es Digrrexsacn mit der Knopfnaht
nach vorangegangener RKauterisation oder Exzision der Fistel
rinder mit oder ohne Einlegung eines Katheters in die Harnrohre,
Die Versuche milllangen siamtlich, auch wenn die Knopfnahf
durch die sonst so bewihrte umschlungene Naht ersetzt wurde.

Der Unermiidliche ging nun einen Schritt weiter.

~Hiniiberzichen zweier Hautbricken iiber die Fistel und

seitliche Inzizionen nach vorangegangenem Ausschneiden der
Fistelriimder und giinzliche Losung der Briicken.®

1. ..Die Rinder der Offnung werden mit der Hakenpinzette
gefalit und mit einem Skalpell abgetragen und der Wunde dabei
eine nach hinten und vorn zugespitzte Gestalt gegeben. Dann
fallt man die Riander nochmals und lost sie drei bis vier Linien
welt ringsum ab.

2. Hierauf legt man so viele umschlungene Inse

tennadeln
an als zur SchlieBung der Spalte notig sind.

3. Seitliche Inzisionen zu beiden Seiten des Penis von dop
pelter Lange der Naht und parallellaufend mit ihr.

4. Lostrennung der Briicken durch flache Messerziige, wobei
die Hautrinder durch eine Hakenpinzette gehalten und an-
:—_'F.'.‘-liHHIIl 1‘-'['1"[{‘“. so dald der in der |l:|.1'1lr'|':|'||'v |H~|-ir|t||ir-b|e' Katheter
beim Aufheben der Briicken sichtbar wird.*

In vereinzelten Fillen gelang so die Heilung der Fisteln
durch allmihliche Verwachsung der Hautbriicke mit der unter
ihr liegenden Wundfliche, zumeist versagte jedoch diese Methode,
deren Schwiche es war, dall die Nahtlinie direkt iiber der Fistel-
offnung lag und somit der Benetzung durch den Urin aus-
gesetzt war.
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DierrexsacH hatte sich inzwischen davon iiberzeugt, dald
beir der Verschlielung von Harnrohrenfisteln die diinne. flache
Haut des Penis nur eine geringe Neigung zur .. Rindervereinigung*
habe, deshalb ging er dazu tber, ihre Neigung zur . Flichen-
vereinieung” .'|1|.-'.'.Il||ln|u-!| und beschritt damit wieder den Boden
der plastischen Chirurgie. Das vorhin angegebene Verfahren

hildet gleichsam den Ubergang zu dieser,

Transplantationsmethoden bei Defekten der Harnrdhre
. Methode. Verpflanzung der Skrotalhaut

Von ihr ist nur ein zweckmiliger Gebrauch zu machen,
wenn die Offnung sich in der Nihe des Hodensackes befindet und
wenn man eine Briicke und keinen Lappen bildet, wie dies
\. Coorer getan hat. Die quere Briickenform der verpflanzten
Skrotalhaut. wo diese an ihren beiden Enden im Zusammenhange
hleibt. 1=t die |I.‘!.--I‘I|li-|l', da sie sich dann nicht aufrollen kann
uned ceebnet hleibt.

|. Man fiithrt einen dicken elastischen Katheter in die Blase,
wodurch die Rinder der Offnung gespannt werden; hierauf
schneidet man die Rinder so aus, daBl eine Querdtffnung ent-
steht, deren Spitzen nach beiden Seiten des Gliedes hinsehen.

2 Man hebt dann eine Bogenfalte des Skrotums nach dem
Verlauf der Rhaphe hinter der Fisteloffnung auf und durch-
<chneidet diese zwei Zoll lang. Die breite dadurch gebildete
Briicke zwischen dem Einschnitt und der Offnung wird von
ithrem Grunde gelist.

3. Die Querbriicke wird vorgezogen und ihr vorderer Rand
mit dem Wundrande der Haut des Gliedes durch fiinf bis sechs
umschlungene Nithte vereinigt. Die durch Verziehung der Briicke

eibt unvereint. Man fiihrt von hier aus ein

entstandene Spalte b
Endchen Bougie unter die Briicke, damit diese gehoben und

Urininfiltrationen vermieden werden. ™

5> Methode. Ringformiges Verpflanzen der Vorhaut

iber Offnungen in dem vordern Teil der Harnréhre
Man durchtrennt die #duBere Lamelle der Veorhaut vor
(distal) der Fistel durch einen Querschnitt, der das Glied in

swei Drittel seines Umfanges umkreist. Einen gleichen Schnitt
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lect man hinter der Fistel an. Da der vordere Schnitt leicht
konvex, der hintere (proximale) leicht konkav verliuft, so treften

sie sich und umgrenzen eine ..zweispitzige ovale Insel”, in deren
Mittelteil die Fistel liegt. Diese Hautinsel wird durch flache
Mesgerziice entfernt. Hierauf hebt man den Wundrand der Vor
haut mit einer Hakenpinzette in die Hohe und trennt mit einer
.\.l]_‘,_{"."l].‘-il'l'lt'l'i,' das Zl‘]l;‘i-nl-ht'. welches die dulere Lamelle mit der
innern verbindet. Man durchschneidet nun das Bindehen und die
innere Lamelle dem Suleus coronarius entlang in Ausdehnung
von ein halb Zoll. Durch diese Offnung wird eine kleine Wachs
kerze gelegt, wodurch fiir den Abfluli des Wundsekrets gesorgt
und einer Urininfiltration voregecbeuet wird. Darauf wird der
Wundrand der aullern Lamelle der Vorhaut zuriickgestreift
dadurch iiber die Offnuneg der Harnrohre gezogen und mit dem
entsprechenden Wundrande der Haut des Penisschaftes durceh
sechs bis acht Suturen vereinigt. Schmale von unten nach oben
auf dem Riicken des Gliedes sich kreuzende Pflasterstreifen

dienen zum sanften Andriicken des Hautringes an seine Unter

age. Bel enger Vorhaut ist es notig, diese iiber der Mitte der

Eichel (auf der Dorsalseite) zu spalten. Der sich ungeachtet des
eingelegten Katheters infiltrierende Urin mull seinen Weg durch

die Offnung in der innern Lamelle der Vorhaut nehmen

3. Methode. Ringformiges Verpflanzen der Haut des
Gliedes iiber Offnungen der Harnrdohre diecht hinter den

Eichel (bei mangelnder Vorhaut)

LGrolere I-IIT'1-|HH]',_1!'II der Harnrohre dicht hinter der Eichel
welche nach Zerstorung des Frenulums und des unter ihr liegen
den Teiles der Urethra entstanden sind. geben dem Chirurgen
eine schwierige Aufgabe, deren Losung mich vielfiltig be
schaftigt hat.

Die Riander der Fistel sind fiir gewthnlich hart und schwielig,
da ein Schanker am Frenulum erst das Priputinm zerstort und
dann die Urethra durchfressen hat. Die kallosen Rinder der
Fistel werden abgetragen und ihre Umgebung in der Form eines
I[JI('I'Iil'j,II'I]l|{'I‘I Ovals angefrischt. Bringt man die Eichel jetzt ab
wirts. so niahern sich die Réander einander. und die Offnung
bildet nur noch einen queren Spalt. Dieser wird durch zwei feme
Knopfnihte vereinigt. deren einer Faden am Knoten abge
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schnitten, der andere von hinten her zur Harnrshrenmiindung
hinausgefithrt wird., Hierauf schilt man die ganze untere Fliache
der Eichel ab; die halbkreisformige Randlinie dieser skalpierten
Fliche muli mit senkrecht aufgesetztem Messer gezogen werden.,
um scharfe Wundriinder zur spiteren Anheftung der Penishaut
zu gewinnen, Bs ist dies also ein flaches Einfalzen. Nun wird
die Haut des Penisschaftes durch einen Schnitt. der parallel zum
hintern Rande des die Fistel einschlieBenden Owales wverlauft,

durchtrennt. durch Ablosen der Haut mit der Schere von der Unter

lage ein Halbring gebildet, der iiber die angefrischten Partien
rezOrern '.\i:'il, '\\"“-Il'h "'l'l“L‘
vorderer Rand mit dem )

Wundrand der Eichel durch '{_
Suturen vereiniet wird.

Seiner Diinne und Nach

riebigkeit wegen fiigt  er /
sich in jede beliebige Form. ‘

Unter den hintern Rand
des ||_|'.|1|i_'|'__'!_'_- \\il"-’i l'i.'ll it b
Stiickehen eines Bougies ge Abb. 51

steckt. um den neben dem
Katheter vorbeiflieBenden Urin abzuleiten. Die von Haut ent-
bloBte Partie des Penisschaftes wird mit Scharpie bedeckt.

Die aus der Harnrohrenmiindung neben dem Katheter heraus
hingenden Fadenenden werden, nachdem sie durchgeeitert sind.
herausgezooen. Die beiden Fistelnihte haben die inlili'rllln_'_'
weniestens fiir einige Tage mechanisch geschlossen. wodurch dem

Urin der Durchtritt so lange verwehrt wird, bis die Flichen-

verklebung zwischen Penishaut und Eichelwundfliche einiger-
maBen zustandegekommen ist. Durch dies Verfahren habe ich
drei Kranke vollstindig geheilt. in einem einzigen Falle mililang
dies . aber infolee ofterer Erektionen und nichtlicher Samen-

ergiellung.”

{. Methode. Verpflanzung der Vorhaut iber Offnungen

der Harnrohre hinter der Eichel

In mehreren Fillen hatte auch das hier zu beschreibende

Verfahren einen vollstindig giinstigen Erfolg, ich wihlte dasselbe

dann. wenn auch die untere Flache der Eichel durch Schanker
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durchlochert, zum Teil abgefressen war und ungleiche entstellende
Narben zeicte, so dafl diese ganze Gegend durch einen aufgeheilten
Priputiumslappen zugedeckt w urde.

Nach Einfithrung eines starken elastischen Katheters wird
die Vorhaut zuriickgezogen und der Harnrohrendoffnung die Ge
stalt eines grolien ql||-rli+{ut-|uivn Myrtenblattes gegeben. Diese
Querwunde wird mit feinen Knopfnihten geheftet und von jedem
Faden ein Ende zur Harnrohre hinausgefithrt. Sodann schiilt
man die untere Fliche der Eichel ab, verwundet in derselben

Breite auch die Corona glandis und trigt so viel von der

Abb. 52

Oberfliche der innern Lamelle von der Vorhaut ab, dall diese
Wundfliche der an der Eichel und Eichelkrone entspricht.
Das Praputium wird nun vorgezogen und Wundfliche auf
Wundfliche '_Ii'[l:ll.'r[. Der Rand der Vorhaut wird mit dem

Wundrande der Eichel durch einen Kranz von feinen Insekten

nadeln vereinigt. Am SchluBl der Operation spaltet man die
Vorhaut an beiden Seiten der Eichel, verlingert die Schnitte
durch die Haut bis gegen die Hilfte des Gliedes hin und lost
die durch diese beiden Schnitte begrenzte Penishaut von ihrer
Unterlage ab, wie es die unter die Hautbriicke gefithrte Sonde

andeuten soll. Hierdurch =oll einer entziindlichen Phimose vor

gebeuet und dem etwa wvorbeiflieBenden Urin freier Abflull ge
schaffen werden.

Unter den Kranken, welche ich durch diese Methode heilte,
war auch ein franzosischer Offizier in Paris. welcher mir durch

meinen Freund Aroxsonx in Strallbure zugefiithrt wurde.”
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5. Methode. Verpflanzungeinesiitberhiuteten Lappensder
Vorhaut zum Ersatz der defekten Eichel und Harnréhre

_Wenn der untere Teil der Eichel samt der Harnrohre zer-
stort und der Kranke dadurch, dali er in einen Hypospadidus
verwandelt ist. sich in einem verzweiflungsvollen Zustande be-
findet. so ist die Difformitit durch eine Verpflanzung eines iiber-
hiuteten Praputiumslappen zu heben.

|. Man spaltet die Vorhaut an beiden Seiten bis zur Corona
olandis. wodurch ein oberer und ein unterer Lappen gebildet wird.
Der untere ist zum Ersatz des Defekts bestimmt.,

2 Man vereinigt die Rinder des untern Lappens mittels
einer feinen Stickniahnadel und einem feinen seidenen Faden,
indem man die Rinder der duBern und innern Lamelle mit einer
fortlaufenden Naht aneinanderniiht.

Gewdhnlich sind Umschlige von kaltem Wasser, nach einigen

Tagen von Bleiwasser nitig. Findet man dann, dal} die Rander ver-
wachsen sind. so durcheehneidet man den Faden und zieht ihn aus.

Die Verpflanzung des Lappens geschieht nach vier Wochen.
Dercelbe hat sich bis dahin verschmilert und verdickt. Man be-
<treicht dann seine innere Fliche sowie die der ungleichen narbigen
durchbrochenen Eichel mit Tinet. cantharidum und legt ein
dickes Lippchen, auf beiden Seiten mit Ungt. cantharidum he-
strichen. dazwischen. Bitern beide Flichen gehorig, so verbindet
man mit Ung. praecip. rubr. und sucht durch Einstreuen von
rotem Priizip. eine iippige Giranulation hervorzurufen. Zu starke
Fntziindune und Anschwellung des Lappens beseitigt man durch
Kataplasmen und legt nachts Rosensalbe auf. Durch gehorige
Leitune des Granulationsprozesses und mildes Andriicken des
Lappens an die Eichel durch Zirkelpflaster wird man auch ohne
Naht die Verwachsung desselben und eine schone Wiederher-
stellung der Form bewirken kinnen. Wo indessen der Lappen
sich zuriickzieht oder die Cranulation diirftig ist, legt man rings

um einige 1(:1<u|||'t|:|hh- an.”

6. Methode. Umlagerung der Haut des Riickens des

iche zur SchlieBung grolier

(iliedes an seine untere I
Defekte der Harnrohre
_Wenn der Kanal der Urethra eine ganze Strecke lang n

seiner Mitte aufgebrochen ist und die ringsum zerstorte oder
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kallose Haut keine Transplantation aus der Nihe zulildt, so ist

er vesamten Be

noch ein letzter Versuch mit der Umdrehung
deckung des Penis zu wagen, so dal} der gesunde Hautriicken an
den defekten untern Teil des Penis geriickt wird

Nach Einfithrung des Katheters wird die Haut im Umbkreise
der Fistel. hart an deren kallosem Rande entlang, durehtrennt
Der narbige Rand wird oberflichlich abgeschialt, wobei eine Vel
orilBerune der Fistel vermieden wird. Dann wird auf der linken

Neite vor +lt-m ]||'1.:'i;1 IIHI! .|IJ1. Ii:'l' rechten Seite "|i"1+'l' demselben

L
w6

Fes

(oder umgekehrt) die Haut des Penis rings zu zwei Dreitteilen
des I'ml':lrmw |[|-:'.-L-i|u-|1 Il'lil't'tlHi-Jllﬂ.l. Zwischen diesen Schnitten
wird die Haut mittels einer Schere von ithrer Unterlage abegelst.
Findet man diesen Hautzylinder gehdorig nachgiebig, so vollfithr
man mit ihm eine Achsendrehung. so dald sein oberer Teil nach
unten kommt. die Fisteliffnung somit von unversehrter Haut
bedeckt wird, das Loch aber auf den Riicken des Gliedes zu
legen kommt. Die Haut wird durch einige Suturen. welche
an der vordern Querwunde angelegt werden, in ihrer Lage
erhalten. Die hintere Querwunde bleibt offen zum Abflull

(les lvl'i1|.-'.

Abb. 53a stellt einen solchen Defekt der Harnrohre dar
Die quer verlaufenden Linien vor und hinter der Offnung be
zeichnen die Querinzisionen, von denen natiirlicherweise immer
nur die eine, dem Beschauer zugewendete Seite auf dem Bilde

sichthar ist.
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In Abb. 330 1st die untere Seite sichtbar. wo die {"ll't'lmrgg_r
der Harnrohre durch die Haut der oberen Seite verdeckt ist. In
Abh, 53¢ ist die obere Seite dargestellt: man erblickt durch die
Offnung der verzogenen Haut die unversehrten Corpora cavernosa
Penis

s liallt sich nicht feststellen. wie oft DigFrexBacH die
Urethroplastik ausgefiithrt und welche Erfolge im einzelnen er mit
ihr erzielt habe. v. Ammoxy und BAvMGARTEN sagen in ihrer

Kritik der Dierrexsacuschen Operationsverfahren zur Heilung

von Fisteln der Urethra durch Hautverlagerung*:

Diese im Lanfe einer Reihe von Jahren durch das unermiidliche
Bestreben. eines der listigsten menschlichen Ubel zu beseitigen, von
Digrrexpacn verrichteten Hautverlagernngsversuche zeugen zwar un-

verkenmbar von einem eroBen Erfindungseeiste, sind aber doch weit
vom Ziele entfernt ceblieben, das ihnen von ihrem Meister gesteckt war.

s ist niamlich noch immer nicht moglich gewesen, durch die eine oder
die andere Verfahrungsweise eine absolut sichere und zuverlassige Heil-
methode zun gewinnen, Aus allen dariiber .'|]|_'-_‘|"-Tr']l1|'|| Versuchen ;,fnll'i
ds Endresultat die Erfahrung hervor, daB nur in sehr seltenen Fillen
md bei einem unerwartet gliicklichen Zusammentreffen vieler giinstiger
Umstinde vollkommene Heilune erfolgte. Diese war aber fast immer
von den heftigsten iiblen Ereignissen begleitet, welche sich nicht selten

unter den aus ortlicher und allgemeiner Entziindung hervorgerufenen

Zufillen zu wahrer Lebensgefahr steigerten.”

Die Sehniirnaht bei Fisteln im vorderen Teil der Harnrihre
bis in die Gezend des Skrotums

Der schwache Punkt der Digrrexsacaschen Urethroplastiken
war und blieb die Unmoglichkeit, die Benetzung des Wund-
sebietes durch Urin hintanzuhalten, ..sie war es, die die plastischen
Prozesse zwischen den neuangelegten Wundrindern bzw. Wund-
flichen zum Aufhoren brachte.”” Deshalb sann der Erfindungs-
reiche auf eine Operationsweise, bei der sowohl die blutige An-
frischung der Harnrohrenfistel als auch die Imbibition des Naht-
materials durch Urin vermieden wurde, und fand sie in der von

‘hm so benannten Schniirnaht. Obgleich diese Methode den

plastischen Operationen nicht beizuzihlen ist. mufl ihrer hier
dennoch Erwihnung getan werden, weil sie, um mit v. AMMON
su reden. das SchluBglied einer fiir bestimmte Ubel angegebenen
2eihe von chirurgischen Heilmitteln ist.

Die Harnrohrendffnung muld eng und die Haut ringsum

nacheiebig sein. Der Rand der Fisteloffnung sowie ihre nichste
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Umgebung wird so oft mit konzentrierter Kantharidentinktur he
pinselt, bis ein gehoriger Grad von Entziindung erregt ist. Hierauf
fithrt man einen gewichsten seidenen Faden in einer Entfernung
von etwa drei Linien vom Rande der Fistel um dieselbe herum.
indem man eine kleine gekriimmte an den Seiten wenig schnei
dende Heftnadel mittels eines Nadelhalters durch die Haut
bringt, einen Ausstich macht, durch diese Offnung wieder ein
sticht und so fortfihrt, bis das ganze Loch umniht ist. Hingt
dann der Faden zur ersten Einstichoffnung heraus. so kniipft
man ihn zusammen und schneidet die Enden

-, ab, Nach |:L'l'r|lﬁ'_=lllzg_: der Uperation wird

' } kein Katheter in die Blase gebracht. Auf dem

- Operationsort befestiet man ein wenie Scharpie

mit einem Heftpflasterstreifen. Nach SchlieBung

-f"!': der Fiste
» MiBllingen der Operation fithrt eine Verkleine

wird der Faden entfernt Selbst das

rung der Offnung herbei und macht den zweiten
Versuch zur Heilung um so sicherer.

Die i.‘l--iu.xlt-n dieser Fisteln. welche iech

auf diese Weise geheilt habe, waren nicht

Abb. 54 grifler als um eine Schweinshborste durch
zulassen, sie verliefen immer in schricer Rich

tung von vorn nach hinten, eine Strecke zwischen den Wandungen
des Gliedes hingehend. Bisweilen lielen sie den Urin kaum
durch. und nur wenn beim Dringen die Eichel zusammen

gedriickt wurde, preliten sich einzelne Tropfen herauns. Dies

hypochondrische Spiel treiben die Kranken beim jedesmaligen
Urinieren. wie die X;il'hll'ils]u'l'p:lli1-|1[|-|| die sinnige Beschanung
ithres auseinandergezerrten Orifici urethrae. Grobere Offnuncen
mit umgebender weicher Haut habe ich auf die niamliche Weise
geschlossen. ™

Zum Schlusse dieses Kapitels mul} ich noch darauf hinweisen.
dall DigrrENBACH anscheinend der erste gewesen ist, der den Ge
danken ausgesprochen hat, das Gelingen plastischer Operationen
zur VerschlieBung von Harnrohrenfisteln ..durch Ableitung des

Urins durch die Eroffnung der Harnrohre oberhalb der Operations
: |

stelle und einen in die Blase celecten elastischen Katheter'® zu
sichern. In die Tat ist dieser Gedanke zuerst von RIcorn in

Paris im Jahre 1841 umgesetzt worden.
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XII, Operation des veralteten Dammrisses (Operatio
rupturae perinei. Sutura perinei. Perineorraphe)

Bildung eines neuen Dammes durch Transplantation

Diese Art der Bildung eines neuen Dammes 15t nur hel den
rrilaten veralteten Dammrissen., \‘.L~|+'I|i- sich tief n den Mastdarm

hineinerstrecken und wobei die duflere Haut narbig und stark

1 ~.-||-':||:||||‘| 151 711 unternchmen. .\;u']l \-i‘l'ulllzlfllll'.f der Mast
darm \fter- und Scheidenrinder niht man die Rinder sorg-
filtic zusammen. Die Vereinigung des Mastdarmes geschieht. von

oben anfangend. durch eine mit einem feinen Faden angelegte
fartlanfende Naht. deren Fiaden man heraushingen lalit: die Mast-

darmoffnune wird durch zwei besondere starke |\'11|-frl'1|ii]ltt' e

chlossen. die Rinder des Scheidenrisses niht man durch ein-
elne Knopfnihte zusammen. Dann schreitet man zur Bildung
(14 Dammes .\l'm macht ."lill-ll'l'1‘-1 in der 'l..ll‘r.i' der |“llr'-'h(' Zwel

parallel laufende Schnitte von der beabsichticten DBreite des

Dammes: von ihrem Endpunkt aus fithrt man nach aullen eine
einen Zoll lange Querinzision, also vorn an jedem Schnitt eine und
hinten ebenso eine. Dadurch werden zwei linglich viereckige

Lappen gebildet —| l*_ welche von den groBen Schamlefzen bis an

len After reichen. welche man dann von ihrer untern Fliche

ehorig abpripariert. Die Vereinigung dieser Briicken geschieht

h eine hinreichende Zahl stirkerer und schwicherer Suturen.
Zeiet sich jetzt in dem neucebildeten Damme noch eine bedenk-
liche Spannung, so nimmt man, um der Gefahr des Ausreiliens zu

DegeLrnen ||...-_l| 711 |-||1.~]|.|[|r|:-r|r]:-r| .~1'i1|iic*|'u'r| ||1',-'.ir-i4|1l+'1| :—‘illt-|lll'|l1
XIII. Operation des Gebirmutter- und Scheidenvorfalls
(Operatio prolapsus uteri et vaginae). 1837

~Die Operation nimmt man amn sichersten bei prolablertem
Uterus vor. Tritt er nicht sogleich 1m Stehen heraus, so wird er
mit einer kleinen MyzZEUXschen Hakenzanee hervorgezogen. Man
hrinet nun den Finger in den Mastdarm., um zu untersuchen, ob
derselbe durch den Uterus nachgezogen ist. und ebenso fiihrt
man einen Katheter in die Blase und liBt sie durch einen Ge
hilfen. wenn sie dem Uterus ebenfalls cefolgt ist. in die Hohe
heben. Hierauf umschneidet man erst an der einen. dann an der
lickten Schleimhaut

14

anderen Seite ein vi|i!rri.-t-]w.~ Stiick der ver




von 3 Zoll Linge und 2 Zoll Breite. Uber dies Mall darf man
nicht hinausgehen: die Spitzen dieser Hautstiicke sind nach
hinten und oben und nach vorn und unten gerichtet Die Ab
trennung derselben geschieht, indem man den hintern Tell des
Randes mit einer Hakenpinzette falit und sie mit flachen Ziiger
abtrennt Nur bei _LJI'I'l.;l‘F' Laxitit der Scheide kann man auch
aus der vorderen Wand, wenn diese beutelartig herabhingt, ein
kleines .‘Ql'},'_HH'Hl ilq‘l':iI:r-wl'lnli'i-'i']\ Hierbei ist aber die grilite
Vorsicht anzuwenden. damit man nicht in die Blase gerate
Hierauf folet die Heftung der Wunden und die Reposition des
Uterus. Man legt eine Reihe starker Suturen in der Entfernung
von 1/, Zoll voneinander durch die Wundrinder, da aber di

Breite der Wunde. die Flachheit des Grundes, die Miirbheit der

Riander und endlich der die Scheide ausein inderdringende Uternus
die unmittelbare Vereinigung in Inr-:-|.||-i1'l'5|-r| Zustande nicht g
statten. so 18t es am vorteilhaftesten. den Uterus zur Hilite
suriickzuschieben. dann die hintere Sutur zu kniipfen, hierauf
ihn vollends hinanzubringen und zuletzt die noch iibrigen Nahte
zu schliefien.”

DierrENBacH hat tbrigens spiter dem Gliheisen vor der
blutigen Operation den Vorzug gegeben, da er bei letzterer oOfter
Rezidive erlebte. Mit einem einen Zoll dicken konischen Gliih
elsen wurden sechs [;I';|I'Il|f.llr'l'||l-‘.|. einander parall laufend., von
i||'l' mnern |'.E:i-'ht' der Schamletzen bis gegen das Kollum gezogen

Diese Methode soll ausnahmslos zum Ziel gefithrt haben

XIV. Die Operationen der Eroffnung und Erweiterung
der weiblichen Geschlechtsteile (Operatio gynatresiae,
Gynoplastice). 1844

_Die breite Verwachsung der Schamlefzen untereinander. ent
standen nach ausgedehnten Geschwiiren und Verbrennungen, ist
mit starker Narbenbildung und Kallositit des Zellgewebes ver
bunden und die tiefer gelegene Schleimhaut durch einen chro
nischen EntziindungsprozeB verdichtet. Nachdem die Trennung
der Verwachsungen vorgenommen worden, list man mit der
Schere im Innern der hintern Kommissur die Schleimhaut emnen
halben Zoll weit und bildet durch zwei gerade nach hinten ver
laufende Scherenschnitte einen linglich viereckigen Lappen aus

der Schleimhaut. Den zu isolierenden Teil spannt ein Gehilie




\ (hperative erfahren bey falseher .‘lffuffJ..lJrl'lfjl'l].:.ll des Mastdoarms ’]l

mit  der it:'|xl'l'|]lil'|?_l.'lll'. wobel man den linken Zeigefinger 1m
Mastdarm hilt, damit man seine Verletzung vermeide. Dies
Schlemmhautstick zieht man iiber die an dieser Stelle noticen-
falls vertiette Wunde hinweg und befestigt es mit vier feinen
Knopinihten an den vordern dullern Hautrand der Kommissur.
Hat man diesen iiberhiuteten Endpunkt an der hintern Kom-
missur gewonnen, so iiberhaontet sich auch der iibrige Teil der
Wunde und es tritt keine neue Verwachsung ein,

Ist Besorgnis vorhanden, dald der gebildete innere Lappen

wegen Derbheit und Unnachgiebigkeit nicht anheilen oder gar ab-

sterben werde, so bildet man einen Lappen aus der dullern Haut
und schlict diesen nach innen hinein. Man macht unter dem
Endpunkt des meht sehr weit herabgefithrten {.-”.IIIIIIIJ‘,_‘.‘-*“]]I!i|El'."
einen einen kleinen Finger breiten Querschnitt, so dall beide zu-
sammen diese Form __1_ haben. Von den Rindern dieses Quer-
chnittes aus, welche etwas i:| :1-||~ ]|i'|1(‘r'l| ]':]|||[HLI||{[|L I||']‘ T‘;i'il-'lﬂl

n eindringen. fithrt man dann auswendig zwel nach dem

Damm zu verlaufende Schnitte. so dall die gesamten Wundhinien
etz diese Gestalt haben I-I—]_ | Mieser ';:llt:‘“l']k \irl'w'tiizl' E‘;l!llil’ll.
Jherer Teil noch der innern hintern Kommissur und ithrem
lern Rande angehort, wird an der Grundfliche geldst, von
Ben nach innen hineingeschlagen und mit dem innern Wund-

vande der gegeniiberliegenden Schleimhaut durch vier Knopfnahte

XV. Operatives Verfahren bei falscher Ausmundung
des Mastdarms (Proctoplastice)

1. Operation bei Verlingerung des Mastdarms
beim mannlichen Geschlecht

So wie der Mastdarm bei beiden Geschlechtern zu kurz sein
kann. so kann er beim minnlichen auch zu lang sein und sich
weit iiber den normalen Ausmiindungsort hinauserstrecken. s=o
daB er sich wohl am hintern, mittlern, untern ader vordern Teil
iles Skrotums blind oder offen endet. Dall eine solche Milibildung
frither (Gegenstand der operativen Hilfe geworden sei. habe ich
nirgends erwihnt gefunden.

Man exzidiert an der normalen Stelle des Afters ein kleines

ovales Hautstiick in der Langenrichtung durch flache Messerziige
it einem kleinen feinen Skalpell. Nach Abtragung des Zell-
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gewebes wird die Mastdarmwand sichtbar, welche nicht ein
geschnitten werden darf. Ein viertel Zoll von dieser Lingen
wunde. zu Anfang des Skrotums, macht man durch die Raphe
eimnen IJII.I‘r'H'tHliH von ebenfalls e viertel Zoll. bis man auch hier
auf den verlingerten Mastdarm stolit. Man lost das Zellgewebe
an hl'illl‘ll Seiten desselben. fiihrt eine dicke Sonde unter ithm fort

und durchsehneidet darauf den Mastdarm mit einer feinen Schere

der Quere nach total. Hierauf nimmt man die Lostrennung de
obern Mastdarmteils von der Querwunde aus mit einer Augen
schere vor und zieht ihn mit einer Hakenpinzette in die zuerst
durch Ausschneidung eines ovalen Hautstiickes zur Afterdfinung
bestimmte Wunde hinein., nachdem man die zellige Anheftung
rinesum getrennt hat Darauf brinet man das Ende aus der
Offnung hervor und heftet den Rand des Darms mit sechs feinen
Knopfnihten an die Hautrinder der hintern ovalen Wunde an
Die Exkremente werden entleert, durch den vordern, jetzt 1so
ierten verlingerten und zur Verddung bestimmten Darmteil wird
mittels einer _'_'1'1|]|r'1t'r| sonde ein dicker hbaumwollner Faden ge

zogen, seine Enden in der (Gestalt einer Schleife zusammen

gekniipft und die Wunde mit Scharpie bedeckt. 1he
Afters ist hier vollkommen und die Heilung erfolgt schnell

Die \'.-|-miur|_g des vordern Mastdarms macht wegen der
Schleimhaut einige Schwierigkeit, und man schreitet erst dann
dazu, wenn die |"|=l_-_'|-|| der ersten '||n-r'::1|--:| uberstanden sind

Ich habe diese Verlingerung des Mastdarms bei zweil Knaben
einem mehrwochentlichen und einem zweimonatlichen, beobachtet
bei dem einen hefand sich die etwas kleine Afterdtinung am
hintern Teil des Skrotums. bei dem andern am vordersten Teil
desselben. wo er mit einer fistelartigen Offnung ausmiindete. In
dem letzten Fall war der verlingerte Teil sich nach vorn zu ver
engend, doch weit genug, um einen elastischen Katheter vor
1|;i11]|-]'|g| |{;t|iin~|' :11|t'|||~|'|||1!'|| Al I;nluru-n. !'--'I |||'i|||'|| wiren I|i1'

Exkremente mit geringer Krschwerung durch diesen Kanal ab

gecangen. Die Heilung gelang in beiden Fillen vollstiandig.’

2. Operation bei Einmiindung des Mastdarms in die Scheide

..Die beiden von mir angewandten Operationsmethoden haben
vollkommenes Gelingen zur Folee gehabt, und auch andere Wuand
irzte haben oliickliche Heilungen bei Befolgung derselben an

ceechen.,
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. Methode: Man fithrt eine gebogene Hohlsonde von der
Offnung in der Vagina aus eine Strecke in den Mastdarm hinauf.
setzt dicht hinter dei kahnformigen Grube die Spitze des Messers
aulierhalb der Scheide ein und trennt von hier aus, ohne das
Rektum weiter zu spalten, die Haut bis gegen das SteiBbein.
Dann wird der Mastdarm bloligelegt, erdffnet und seine Rinder
mit den Hautrindern \e'J't']rli_L'l_ | Jie \':L.'_[ill;lll'dfllltl!_: :~'1I|'i|] nian
bei der Nachbehandlung durch Betupfen mit Haollenstein zu
chlielen. Nach volliger Heilung wird spiiter das untere vordere
ne Darmende durch Querschnitte von der Vaginalwand ab-
vetrennt.  Der sich darauf zuriickziehende Mastdarm wird dann
volletiindie dadurch in die iibernarbte Offnung nach hinten ver-
i-'.u'a-_-l dald die nea wund ::"||;1l'||Ti'1| Rinder lif'“~' fl'i]l]!'l' org-
spaltenen Damms durch umwundene Nihte vereiniet werden.

2 Methode: Man exzidiert an der Stelle des natiirlichen

Afters ein ovales Hautstiick und lect den Mastdarm von hier aus

ohl an den vordern als an den Seitenflichen frei. Hieraut
fithrt man diecht hinter der Kommissur emen ]._,_ zll|I ]:muvn (l}lir-l'-
chnitt durch den vordern Teil des Darms, geht auswendig an der
hintern Wand der Vagina mit dem Messer in die Hihe und
chneidet die Anheftung des Rektums von der Offnung in der
Scheide mittels einer feinen Schere ab. Von der hintern Wunde
s wird dann die Losung des abgetrennten Darmendes mit der
Sehere vollendet. Ist die Afterdffnung ziemlich hoch oben in der
Seheide. so mufBl man den Darm. damit er bis nach unten hinab-
reiche. etwas weiter losen und zum SchluB der Operation den
RBand des frei sewordenen Mastdarms mit der éduliern Haut
mittels feiner Knopfnihte zusammenbringen. Auf dem Damm
vird eine Scharpickugel mittels Heftpflasterstreifen befestigt.
| st “||1'£.|‘-il—|\ ist schwieriger als die erste, doch gibt sie ein

chnelleres Resultat. da man alles auf einmal macht.™

XVI. Verfahren bei der Kotfistel
(Operatio fistulae stercoraceae). 1834

CoLLieR ist der erste gewesen (1820), der die Hauttransplan-
tation zur VerschlieBung der Kotfistel angewandt hat. er ent-
lehnte der Nachbarschaft der Fistel. deren Rand wund gemacht
war. einen gestielten Lappen. drehte ihn seitlich. bis er die Fistel
deckte und nihte ihn dann an den Rand derselben mit vier Niahten
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an. DierrExpacu fithrt in seinem Lehrbuch der Operativen
Chirurgie, in dem er jedem Kapitel die Geschichte der betreffen
den “||1'|';|[in|'| \n|';4|1_-l-h|v|,\], auch :t'\\lﬂ-“-l'l'llll 11t UOLLIER al We1nen

Vorlaufer an,

SchlieBung der Kotfistel
durch Bildung eines briickenférmigen Hautlappens

Vorbedinecune ist. dafl die Haut in der Umgebung der Fistel

wenigstens an der einen Seite derselben oder nach oben oder

nach unten von ihr. gesund und dehnbar ist

Am frii

um die Tiatigkeit des Darmkanalz zu milhigen, sowie spater eimnig

ien Morgen der Operation gibt man dem ki inlcen

Male am Taege ein viertel Grant) Opiam.

Man fithrt. um nicht durch ausflieende Exkremente bel des

H]I|:~[':|fi|||L oestonrt 711 werden e1ren it e1mnen Faden 11

"-I'|1]||.|I’-_'t':|¢'1.| T‘\'|'|i:|l['-i|'|l;il,'-| h n -||-' l”H|I||I'='__' \ nmgine m

dieselbe mit zwei langen konkaven Schnitten und trigt dann den
mit dem Messer umschriebenen Hauttell durch flacl FernTri
Ziige glatt und regelmialie ab. Besteht die ganze Umgebung au
I_-q-«'.|1|.i_|‘,r' Haut. so -u-[||r-~if|1'| man ein aufrecht stehendes spitziges
Oval aus. bei teilweiser narbiger Beschaffenheit derselber it man

der Wunde die Gestalt eines schrigen oder guer liegenden Owvals

Hierauf macht man eine mit dem einen Wundrande
1..-|=.|1'x-r|r|-.- [.'I.-"-l.‘*ilﬂl Der auf 4|ie'~~r- "\'\r'lw' i--l-iil'!h || HE=TT
ein Dritteil breiter als die Offnung sein. Indem man denselben
am innern Rande mit einer Hakenpinzette falit und vom Grunde
o=t \l'r'\-nlinl:ll!lli'_'l man dies von der aublern Seite au 20 (1A
er vollie frei wird, sich seitlich iiber die Offnung hiniiberziehen
lalt und an den gegeniiberliegenden Rand palit. Befinden sich
Narben an der innern Seite der Offnune. so wird die Hautbriicke
an der aAullern gebildet oder umgekehrt, oder die Hautbriieke
wird von unten nach oben oder umgekehrt gelagert

Wenn man nun die Briicke vollkommen beweglich findet, so
nimmt man ihre Anheftune mittels einer Anzahl von Knopd
nihten an dem gegeniiberliceenden. vorher gehirig gelosten Wund
J':':I'ltJ VOr. !i|'||-[ den r".'l'llill'lPi!'lIi:Il.Hl'll ans dem i"-l!l||. <1 .|~I1 elnell
frischen Bausch an der freien Seite des Lappens ein fiilllt den

Defekt mit Scharpie aus, bedeckt die Naht und die Wiunde mit

[ Giran 0,06 Gramm: 1 Gramm LG Giran.
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sorefiltic angelegten  Pflasterstreifen, legt dariiber eine dicke
Kompresse und befestict das Ganze mit einer T-l'-i1l+|i'.

Die Nachbehandlung fithrt man so, dall man in den ersten
Tagen. wenigstens in den ersten vierundzwanzig Stunden alles
mifbietet. nm den Durcheang der Exkremente abzuhalten und die
erste Vereinirune zustande zu bringen.

Zeiot sich keine Verunreinigung des Verbandes bei vorsich-
tiver Losune desselben. so erneuert man ihn nicht vor dem dritten
der vierten Tage. Die Niahte bleiben bis zum sechsten oder
chten Tage liegen

Ist die Vereinicung des briickenformigen !,:||||u'!|_~ vollstindig
eluneen. so sucht man die unter dem Lappen sich heraus-
drineenden Exkremente nicht durch gewaltsamen Druck zuriick-

alten. sondern nur den  Austritt durch untergeschobene
Scharpie zu beschriinken und bemiiht sich. durch Erregung einer
npigen Granulation die Schhielung der Offnune zu befordern.
Diese erfolet sewdhnlich erst mit der Yusammenzichung des
[Lappens durch Vernarbung seiner untern Fliche. Die angeheilte
Briicke markiert ich spater ale ein linglicher Bergriicken mit
einer Furche an der =eite, von welcher er weocezofen worden.

Dac Wesentlichste bei dieser Methode ist: 1. dali der ver

to Hautteil wie ein Deckel iiber die Offnung gelegt werde;
man ihn nicht wie einen Stopsel in die Offnung hinein-

/o 2 daB man einstweilen den Exkrementen an der Seite
des Lappens den Austritt nicht ganz abschneide.

Nach der hier beschriebenen Methode habe ich Ofter, freilich

h unsiglichen Mithen und Anstrengungen, die Kotfistel bei
Personetl |~'-||-I| [Lebensalters, ||'1|‘|t!"|||;1|~ noch bel sehr betagten.

Netindie ceheilt und die Ungliicklichen dadurch ihrem Elende, 1n

welchem sie seit Jahren fast untergegangen warell, entrissen. =o dal

nicht die kleinste Unbequemlichkeit spater danach zuriickblieb.™

X VIL. Die Operation der Verwachsung der Finger und
Zehen (Operatio ad tollendam concretionem digitorum
manus vel pedis)

Alle blutigen Operationen zur Trennung der Verwachsung
<sind bei kleinen Kindern, uneeachtet des Driingens der Eltern,
AN \.l-l\\|'|'||'1' |-.l| |1.'='||:' Li.‘liillri'll 'II.!l‘IL'lu'Il.“- etwas l'l'r'l'it'hi_ 1]i|-

Heilune dagegen 11 spatern Jahren noch nach frithern mililungenen
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Versuchen durch Transplantation zustande gebracht Kontrak
turen der Finger durch starke Narben sind die gewohnliche Folge
der wiederholten Trennungen

Wenn es gleich nicht moglich ist, erst nach vollendetem
Wachstum zu operieren, so ist doch gegen das frithe Operieren
damit die Entwickluneg der Hand durch das Aufschieben der
lllu-g'::liml nicht leide. einzuwenden. dali die Brauchbarkeit de:
Finger mehr durch frithes Operieren als durch Nichtoperiere:
leidet. Gerade durch das Aufschieben der Operation bis zum
achten oder zehnten Lebensjahre nimmt die Haut, welche in de
ersten Hilh”lt'ii IL|'H'-|' I“{' Ilur'ml EIIlIt' \'..|,|g||_|- he sich eben fort
bl el A L]!||| |li1‘ |"i|]1_;:'|' |H|'|11 ,’_II‘*ZI.’I:HIl'IIz’-‘.l'|ll. -||Ill'i'| Cletn ‘n--|nl.:'|-i
der Hand eine eanz andere Gestalt an. indem sie sich verlingert
diinner und schwimmbhautihnlicher wird und sich daher vortrefl

lich zur -I‘I':II]"-]I]:II'H-'I]-IGIH elgnet

Trennung der Yerwachsung und Transplantation

.Sie st angezeigt und die einzig sichere Methode, wenn die
A 1'.ill'_'q'|' \'i'l'l!'tllti:':nll‘ II.'.I[[ ehenso dick ist wie die Fingel 0
dall weder auf der Dorsal- noch auf der Volarseite eine Furche

zwischen denselben besteht.*

Bildung des Lappens aus der Zwischenhaut

JAuf der Riickseite der Hand fithrt man von der Mitte der
{;r'!llllljlilidull\ all i|'lil'!'.-l'jl- an der Grenze der Verw =-||--|,'|_' und
eines Fingers einen Liangsschnitt durch die Haut bis an die
Stelle der zu  hildenden Kommissur und vereinigt dann  die
,\Jlr':il|:.-]llll|l\1e' der Hl'h]linl' cdurch einen |l|||e'|--|'|'-';|'.' Dies =0
beerenzte Hautstiick wird nun von seiner Unterlace unter Mit
nahme von mioglichst viel Zelleewebe als viereckiger dorsaler
Lappen bis zu dem Normalpunkt der Trennung der Finger ab
gelist. Seine Breite betrigt beim Erwachsenen etwa '/, Zoll, bei

Kindern ist er natiirlich sehmiler. Sodann trennt man die Vel

wachsung in ihrer ganzen Linge. legt an

en Endpunkt der
Trennungslinie einen Querschnitt von '/, Zoll Linge an. der auf
die Vola manus zu liegen kommt. schligt den Lappen zwischen
die getrennten Finger hindurch und befestigt seinen schmalen
vorderen Rand mit drei Nédhten an jenen Querschnitt Die

iibrigen  Wundrinder der Finger werden durch Heftpflastes
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streifen einander genihert und der Vernarbune dureh sich iiber

i ! LORE
hautende Granulation ||||1-|'|.'I.-.--|'I\..

Unter Umstinden kann dieser Hautlappen auch auf der
Volarflache gebildet und zwischen den getrennten Fingern auf
den Handricken hinaufeeschlagen werden.

Diese Methode, welche ich in allen Fillen. wo sie sich nur
austithren hel, anegewendet habe, ist unter allen die wvorteil-
hafteste.und ich habe immer die schinsten Heilungen dadureh
erreichit Ofter war in einet <piatern Zeit nur bel genauer Be-

sichticune der Hand zu entdecken. dall hier eine HIJ[-r':ltil-lt statt-

cefunden hatte

b) Bildung der Haut des Lappens

aus der Haut des Riickens der Hand

Man macht hinterwiirts der verwachsenen Finger zwei
parallel laufende Inzisionen durch die Haut und verbindet diese
1 Anfang der Verwachsung durch eine Querinzision. Hierauf
vird der Lappen gelost, zuriickgeschlagen, die Trennung der
Finger vorgenommen, vor dem Endpunkt des Trennungsschnittes
in kleiner Querschnitt gemacht, der Lappen ausgereckt, zwischen
die Finger '!|I’|-|||I'I'||'__'"~:-'i||.'|I_;r-|| und an dem “."'.'|||'.-|lr':||'.-lu- all der
Volarseite durch |\'..':-|||i':|.|]llt' '\t']t'il'.i_:l
Diese Methode, wiewohl sie auch _:II]I«Eiut' Resultate _E_'_'HJE.
steht dennoch der ersten bei weitem nach. Der Lappen wird zu
enr gespannt, die Suturen eitern durch oder der i..‘l]l]lt‘ll stirbt
wohl infolee der Anspannung zur Hilfte ab und die Operation

wird dadurch ganz oder teilweise vereitelt.'

X VIIL Heilung der Ulcera prominentia an den untern
Extremititen nach dem Verluste der Zehen. 1830

Die vorracenden Geschwiire an den untern Extremititen.
welehe hiufie nach dem Verluste der Zehen, besonders infolee
nener Entziindungen entstehen, sind meistens mit den ariliten
Leiden verbunden. Bei unblutiger Behandlung wird hier in der
Recel durch die beste Kunst eine nur unvollkommene Heilung
.fl].~-'..'|'.|||+- :l"ll';':l']tt.

Diese trauricen Erfahrungen fithren hiufig zur Resektion

und  Exartikulation der entbloBten Knochen. um die Ungliick
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lichen von ihrer Qual zu befreien und nach Wegnahme der
Knochen vom FuBriicken und der Fulisohle soviel gute Haut
sparen zu konnen, um die Wunde zu declken

So griindlich nun auch das Ubel durch diese Operation ge
heilt wird, so ist dagegen auch die Griolle der Operation, welche
."-\\'EH"I. I1|i! L]:'I' I:L'.‘-L"{‘.EIIII 'i:'h '\||I|||'r'r| ||I| -|=-I' Medt tarsalknochen

verbunden ist. in Anschlag zu bringen, und jeder weniger vel
wiundende Eineriff. welcher ebenso sicher heilt und wobei den
FuBle ein grioBerer Substanzverlust erspart wird, gewili den n
lichen Unternehmungen zuzuzihlen. Dies ist die Verpflanzung
eines Hautteils vom Riicken des Fulles nach seinem vordern 7]
losen ceschwiiricen Rande.

if foleende Weise gemacht ber L

Die Operation wird
rateur umschneidet den vordern Fubirand oben und
iiber ihn hingehend. und vereiniet am dullern und innern Rande
die Schnittlinien. die einander in einem spitzen Winkel treffen
Der isolierte Hautstreifen wird dann mit einer Hakenpinzett
cefalBt. rinesum von den Knochen getrennt und der Grund der
Geschwiire mit dem Messer abgeschalt. Hierauf geht man zwm
Losune des untern und obern Hautrandes iiber, welche in de
Breite von einem halben bis einem Zoll geschehen muli, Daraud
fithrt man. zwei Zoll vom obern Wundrande entiernt, emen
Querschnitt iiber den vordern Riicken des Fulles, welcher eine
leichte Konvexitit nach hinten bildet und lalbt die |"'-Z'|'|i|---|'
dieser Inzision noch iiber die Enden der zu deckenden Wunde
hinauslaufen.

J];l[ an -'|.|||- ||i'€""!' \L“i"i""" 1'i.‘|‘.' }l |||[:'|-'|"|‘-" _"!'il'l'l =l (8]
man dieselbe auch an ithrem hintern Rande vom Grunde und
zieht sie dann iiber den entblolten vorderen Fulbirand himmiibe:
Folet sie noch nicht gehorig, so 16st man auch die Seiten etwas
und ist sie dann ganz mobil geworden, so schreitet man nach der
sorefaltiosten Blutstillung zur Anheftung der Hautbriicke an den
Wundrand der Fullsohle.

Die Vereinicung ceschieht durch die umschlungene Naht
Man |r"_"1 zuerst eine dicke Nadel in der Mitte an und nmwickelt
t|it'.-t- |5|i{ .-:.'|:'|\|'|] ||:1|]1|5\~.H||:'r|1'1| Fiden. deren Ende man samt
denen der Nadel kurz abschneidet. Auf gleiche Weise werden
dann noch so viele Suturen angelegt, dall die ganze Wunde voll
kommen geschlossen ist. Die Wunde auf dem FuBriicken wird

mit Scharpie und Pflasterstreifen verbunden.™
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Schlullwort

Meine Zusammenstellung der Leistungen DigrreNacHs auf
dem Gebiete der plastischen Chirargie kann ich nicht wiirdiger
heschliefien. als indem ich das Urteil, das seine Assistenten
Frirze und Rucl in ihrem von mir so oft zitierten Werk iiber
hren Meister 'i.|'!|--|| ||i.|'|' \‘.I'I'[|i-'|| \\-Il‘lil-r"_ll-hl-i Hi" h.‘lin'll ..I|]!-
Wunder der plastischen Chirurgie™ in seiner unmittelbaren Nihe
beobachtet. und sie sind es vewesen, die ihm den Ehrennamen
des Vaters der plastischen Chirurgie beigelegt haben.

Nun aber stand ein Mann auf. der schaffend und bildend.
nit Genie und der oeschicktesten Hand lll'.'_gtlll'l die ]-]:|-'1i-'ri|1-r|
Operationen nen umgestaltete, die sinnreichsten Erfindungen

wehte und mit dem gliieklichsten Erfolee in unzihligen Fillen

Hochste erreichte, was bis jetzt das chirurgische Messer zu
chaffen vermocht hat. Der Name dieses Mannes wird, so lange
es eine Chirareie -_§i|-1_ ehenso unzertrennlich an den .\:iIH'I'.‘l.'I der
ik cekniipft bleiben wie der Name Scarra an Briiche,
\errey Coorer an Knochenkrankheiten: und wie man bei dem
Worte Schubbwunden den Namen DuroyrrEy mitklingen hirt,
.y wird man bei der Erwihnune einer plastischen Operation stets
1 Wie -|_;.|_.'. 21 -|I|'~--.-|!'n-' I)je {;l'HI'I!IjI']I1|' 'lml' '|1'h't

chen Chirurgie ceht vom Jahre 1522 ab mit der (ieschichte
dieses Mannes ;I-':-'|,|-I| schrtt. und es ist fast kein :'I"|'1|-|l“l.'hl"-
Faktum 1 ders |bhen keine Erfindung, wodurch sie bereichert
arde. woran er nicht teilgenommen oder die nicht ihn allein als

vV Aater anziu rlkennen hitte, &= 1st M EFFENBACH
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