
 

Informatiebrief gezonden aan een selecte groep specialisten, met de intentie te komen 

tot de oprichting van een Nederlandsche Oorheelkundige Vereeniging  
en met als bijlage een Concept-Reglement. 

 

Initiatiefnemers: prof. Guye & dr. H. Zwaardemaker, Cz. 

Amsterdam/Utrecht, maart 1893. 

 

 

 

    

Sc-rkrl c-cnigc jaren ls het aantal Collrga•~, die in ~L~lt•rl:md 

oorhcclkundt• beoefen+•u, naar hel oot'tled dt>r' omlergeteeken<leu g-root 

~e110Pg- g1~wcH'df' n om lwl oprîchlm1 t~l'W'I' :Jellerhutel 'iclu.• Oorheel­

knndhre \'t'rN"n1~Ing wcnschcl ijk en mngdijk h' m.ahn. U~dnHu:/1ap­

ptlijk1' deml)n.ffrati;:,i m uwlerleelingen, wr.,;0011ffj!.·1• knrni1mmki11g 

en Wl'llid1l opricltti11g ran eni leexgezel.~rl1ap zouden op ,h•u 

voor~rond k11111u•11 :-;taau. 

\Vij nrnwn d0 nijhricl U hicrhij rrn Conrt•1,t-Reg1('ment lor 

tf• 1.P1Hl1•11, dat ongernt•r we(•rg1•t•O, wal wij on,; \.til d1• \ 'crt>~nigiug· 

,·oorsl~llt~n, PIi 1101.1tl ige11 U uit lol l~C11e bijeenkom:-.l Ie l 'trn:ht 11• 

1 uur , op tien Zi)ndag \·ooraf:,:;iarnlc• nan d1•11 .\l;,rPmN'IW Vf'r~a­

dt-rîug d(•1· Maal.-:c!iappij lot ht•,onl,•rinµ- , ·om· G1•neè:-.;k1111,-.t, 0111 owr 

dt.• opricl1li1i~· tier Yr r1•1•11iging rnn :,r1'.'tl:whlM1 lt• wi._._,,IL'n, en een 

neglt.•mcnl ,·a .. '-1. te :-lellen. 

\Vij H' îlOekt•n U \TÎ('ndelijk uwe vonrloopige adhaesie lr 

will<'n hf'rich10n en uw,• aanmerkiu~en 1•11 ;ulllrnllin;:,m \'an het 

ll1~~lP111N1l te wifü,n lo1•L1•111lt>I\ aan clcn tweetlen 01Hle1~eleeke11d1•, 

opdal zij lt• z.a111e11 w•,al den grn1ublag voor pracli~-h o\·t~rle-i( 

knnnen vor1m•n. 

Tew•n:-; \'eroorloo,·pn wij Oll'- IT op h~ wekken reeds J.,•w 

1•pr,t,• v,•rgwlPriug- door tlernon:-;tralics ('t'll w,•l1•11~·happ,•lijk ,·aclu•l 

te verlee11e11. 

Uu•e dien.vt1cülige dienarm, 

Prof. G1·n:. 
Dr. H. Z WA\HLH:'I.\KF.rt, Cz. 

I 
\._ 

~ONCEPT-f EGLEME NT. 

ART. 1. 

dod: 
a. hel ltolHl<'n \"an wq~:1deringen ,·oorrmmelijk aan demon­

slmlihi grwijJ.; 
U. lwt ~liehlen ,•an e,:,n lc,•:-;~czf'lschap (h. v. hoolih:akt>l~jk 

hl'od111re~). 

Nïruw<' lt>dNi worden, na door <'<'Il lid ,·oorg-,•~tC'ld te zijn, 
door ballotage mel 3 , der stemmen ,·an de aanwezige led,·11 aan­
g!'.!nom,•n. 

An.T. :t 

Pre!'-idenl en secretaris worden jaarlijks hij hlt"<'rderheid vnn 
stcmrnen gekown. 

llc•t g-<'nool!>d1a.p \"t:>l)(:ld~rt t\t•n~ of mN!1'111a\Pn ·.., ja:i.11- dr~ 
z,)mlag,1 te J w1r1 afwis~1•IPml in d<' ,·c-11t1,ul w•legi'll plaal!'len, 
waar· leden zij11 gcH•~ligtl. 



Handgeschreven convocatie voor de eerste samenkomst ter oprichting  

‘eener Oorheelkundige Vereeniging, op zondag 2 Juli 1893 ’s nam: te 1 uur te Utrecht  

in het Militair Hospitaal, Springweg, bij de Mariaplaats.’ 
 
Utrecht. Juni 1893. 

Met Collegialen groet 

uwe dienstw. dienaren 
Prof. Guye 

Dr. H. Zwaardemaker, Cz. 

 

 
 

N.B.  De Collega’s, die ’s middags te Utrecht blijven 

dineeren, worden verzocht zich vóór 28 Juni a.s.  

op te geven aan D Huijsman, die zoo welwillend is  

  de regeling der tafel op zich te nemen.  

(couvert f 3,00 zonder wijn.) 
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W. POSTHUMUS MEYES, privaatdocent in Amsterdam stuurt het a.s. bestuur van de op te richten 

vereniging en door hem zelfontworpen reglement en statuten, vergezeld van een begeleidende brief  

dd. 19 juni 1893.  Hij verzoekt tevens een voordracht te mogen houden. 
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Adhaesie Betuigingen 
 

 

   
 

H.F.A. Sasse   (Nijmegen)   

     

              

 

         
  

G.D. Cohen Tervaert  (Den Haag) 

https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2289
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2289
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1649
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1649


Adhaesie Betuigingen 
 

 

        
  

W. Posthumus Meyjes  (Amsterdam) 

 

 

 

 
 

C.A.J. Krol  (Haarlem) 

 

https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2226
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2226
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2023
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2023


Adhaesie Betuigingen 
 

 

 
 

H. van Anrooy  (Rotterdam) 

 

 

 

  

       
 

J.G.J. van Oppenraay  (Den Haag) 

https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1513
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1513
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2186
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2186


Adhaesie Betuigingen 
 

 

      
 

A. Huijsman  (Utrecht) 

 

 

 

 

 

     
 

A.C.H. Moll  (Arnhem) 

 

 

 

 

 

 

 

https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1917
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1917
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2136
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2136


Adhaesie Betuigingen 
 

 

 

    
 

F.J. Michelsen  (Amsterdam) 

 

 

 

 

\       

 

E.G.A. ten Siethoff   (Deventer) 

 

 

 

https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2122
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2122
https://www.kno-leden.nl/leden/persoon/persoon/id/2322
https://www.kno-leden.nl/leden/persoon/persoon/id/2322


Adhaesie Betuigingen 
 

 

 
 

J. van Hoek  (Nijmegen) 

 

 

 

        
 

M. Bolt  (Groningen) 

 

https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1891
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1891
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1571
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1571


Adhaesie Betuigingen 
 

 

       
 

D. Doyer   (Leiden)                                      J.A. Römer  (Leeuwarden) 

 

 

 

   

     
 

A. Nijkamp  (Leiden)                                       W. Schutter  (Groningen) 

 

  

 

 

https://www.kno-leden.nl/leden/persoon/persoon/id/1716
https://www.kno-leden.nl/leden/persoon/persoon/id/1716
https://www.kno-leden.nl/leden/persoon/persoon/id/2261
https://www.kno-leden.nl/leden/persoon/persoon/id/2261
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2165
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2165
https://www.kno-leden.nl/leden/persoon/persoon/id/636
https://www.kno-leden.nl/leden/persoon/persoon/id/636


Adhaesie Betuigingen 
 

 

 

 

 

 

      
 

W.B. van Staveren   (Rotterdam) 

 

https://www.kno-leden.nl/leden/persoon/persoon/id/3137
https://www.kno-leden.nl/leden/persoon/persoon/id/3137




Presentielijst van de Oprichtingsbijeenkomst KNO-Vereniging, zondag 2 juli 1893 

 

 

 

 

 

         

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
*     Achter elke naam is een afkorting van de woon-werkplaats (door Burger?) geplaatst. 

**   Het is niet bekend waarom achter Zwaardemaker een ‘Z ‘ staat. 

*** Let op het brandgat: ‘één der Heeren heeft asch zijner cigaar gemorscht’.  

 

 

AANWEZIG OP DE STICHTINGS-VERGADERING 

Zondag, 2 juli 1893 te Utrecht 

 

  

1 Anrooy, H. van  Rotterdam 

2 Bolt, M.                     Groningen 

3 Burger, H.                   Amsterdam  

4 Cohen Tervaert, G.D.   Den Haag            

5 Doyer, D.                    Leiden  

6 Guye, A.A.G.                 Amsterdam   

7 Heide, W. van der              Amsterdam 

8 Hoek, J. van  Nijmegen 

9 Huijsman, A.   Utrecht   

10 Krol, C.A.J.  Haarlem 

11 Michelsen, F.J.  Amsterdam 

12 Moll, A.C.H.                      Arnhem              

13 Nijkamp, A.                  Leiden      

14 Oppenraay, J.G.J. van  Den Haag 

15 Posthumus Meyjes, W.          Amsterdam  

16 Sasse, H.F.A.                        Nijmegen 

17 Selms, A. van  Rotterdam 

18 Sikkel Azn., A.              Den Haag 

19 Zwaardemaker Cnz., H.       Utrecht          
   

 

Krol           H 

Huijsman         U 

Guye            A 

Zwaardemaker  Z 

Michelsen         A 

van Selms          R 

  

(6)  

 

Presentielijst 
2 juli 1893 

Utrecht 
19 leden. 

 
Adhaesie van de   
heeren:  
Schutter         Gr. 
Reintjes          N 
ten Siethoff      D 
Römer            L 
 

 
Burger A. 

Posthumus Meyjes   A. 

Cohen Tervaert       d.H. 

Bolt Gr. 

van Anrooy R 

Nijkamp   L 

Sasse H 

van der Heide A 

van Hoek N. 

Sikkel  U 

Moll  Ar. 

Doyer  L 

Oppenraay d H 

  

(13)  

 

 

https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1513
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1513
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1571
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1571
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=634
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=634
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1649
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1649
https://www.kno-leden.nl/leden/persoon/persoon/id/1716
https://www.kno-leden.nl/leden/persoon/persoon/id/1716
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=631
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=631
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1864
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1864
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1891
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1891
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1917
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=1917
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2023
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2023
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2122
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2122
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2136
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2136
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2165
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2165
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2186
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2186
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2226
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2226
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2289
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2289
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2319
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2319
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2323
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=2323
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=633
https://www.kno-leden.nl/leden/leden?id=633


Sedert eenige jnren is l1el aanlnl Collega's, die in Nederland 

oorheelkunde beoefenen, naar hel oordeel <ler onllergeteekenclen groot 

genoeg g-cworucn om hel oprichten eencr i\ctforfa111lscltc Oorhccl­

knrt◄ligc Yercenigiug wcnschelijk en mogelijk te maken. JVetenschap­

pPlijke demondratifo en ineclecleelingen, p~rsoonlijl.·e l.:enni1Smaking 

en wellicht oprichting van een leesgezelschap z011(len op den 

voorgrond k111111en staan. 

vVij nPmen de vrijhPicl U hicrhij een Co11ccpt -Ueglc111 011t toe 

Ic zenden, dat 011geveer \\·cergccfl, wa l. w ij ons \'an 1lc Vereeniging 

rnorstellen, en noodige11 U uil tol ecnc bijee11komsl 11• Utrecht Ie 

1 11nr, op den Zondag rnora(~aanrle aan dc11 J\ lgemccne Verga-

1lPring der 11aal~c:happij tol hcrnrdPring· rnor Gc•nee~lrn11st, om ol'er 

de oprichling· 1ler Vercm1iging \'an gedaclilen le wisselen, en een 

Reglement vn;;:I. te ;;:tellen. 

\ Vij verzoeken U vriendelijk. uwe voorloopigc adhae.~ie le 

willen herichlcn en uwe aann1crkingen en aannrlling-cn van hel 

Reglement te \l'Îllen loezcrnlen aan den tweeden ondergeleekende, 

op<lal zij Ic zamen ge1,ll rlen grondslag ,·001· pracl.isch overleg 

kunnen vormen. 

Tcrnn.~ veroorloo1·cn wij ons U op Le wekken r eed,; 1.leze 

rcr~tc vcl'gadering· door demonstraties ee11 welen,;clrnppelijk cachet 

te verleenen. 

l\Iel collegialen g-roel, 

A,tSTEROA ~1, 

ÜTRECHT, 
).faart -t8U3. 

Uwe dienstwillige rlienm·en, 

Prof. Gun:. 

Dr. I-I. ZWAARDE~IAKER, Cz. 



~ONCE PT-f EGL EM ENT. 

A T\T. 1. 

De Nederlaudsd1e Üol'heelk11mlig·e Ve reeni~·in~· ;;te lt zir-h ten 
doel: 

(1, het houden van verg,trleringen voornamelijk aan demon­

stra liën g-ewijd ; 
b. hel stichten van een lee~g-ezelschap (h. v. hoolt!zak<'lijk 

JJrOtlllll'e:<). 

A RT. '2. 

Nie u wc leden wonlen, na door een lid voorgnstel,l te zijn, 
door ballolage 111et 3/ 1 der s te111men ran de aamvezige led,, n :1an­
geno111en . 

ART, :3. 

Prcsidcul en secreta ris worden j aar lijki- hij meerderheid van 
s lem111en gekozen. 

Het g-cnootscl1ap vcrg-;1.,lerl eens of meermalen ',_ j aars des 
Zondags te J 1111r, a fwisselend in de (·e11l raal gPlegen plaatsen, 
waar leden zij11 geYPslig·d. 

-
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Overgedrukt uit h et K cd. T ijdschr ift voor Geneeskund e, 1893. Deel II. No. 6. 



EERSTE VERGADERING 

DER 

NED. KEEL-, NEUS- EN OORHEELKUNDIGE VEREENIGING, 

gehonden te Utrecht op 2 .Juli 1893. 

Op uitnoodiging van Prof. GUYE en Dr. ZWAARDE)IAKER, zijn bijeengekomen 
e~n twintigtal Nederlandsche oor-artsen om te beraadslagen over de stichting 
eener Ned. Oorheelkundige Vereeniging. Op voorstel van Dr. VAN HOEK wor­
den beide Heeren, van wie het plan uitgaat, tot voorloopig bestuur gekozen. 

Prof. GUYE (Amsterdam) opent de bijeenkomst met een rede, die in het 
nummer van 15 Juli van dit T ijdschrift is afgedrukt. 

Vervolgens wordt overgegaan tot behandeling yan het Ontwerp-Reglement, 
waarbij zich allereerst een levendig debat ontspint over den naam der ver­
eeniging. De Heeren ::--rJKA)rP en Bl:RGER stellen voor, haar K eel-, 1Y eus- en 

Oorli eelkunclige vereeniging te doopen en in de werkzaamheden gelijke aandacht 
te wijden aan otologie en laryngologie. 

De Voorzitter wenscht de aanverwante vakken geenszins uitgesloten te zien, 
maar heeft aestbetische bezwaren tegen dien naam. 

Dr. zwAARDEMAKJm heeft een principieel bezwaar, daar naar zijn meening 
op den duur toch een scheiding der oorheelkunde en laryngologie tot stand 
zal moeten komen, gelijk die in Duitschland reeds algemeen voltrokken is 
Haar stof niet alleen, maar ook haar methode is verschillend. Het is slechts 
toevallig, en om redenen aan de praktijk ontleend, dat de meeste oor-artsen 
ook laryngologie beoefenen. Bovendien de uitnoodiging is gedaan om een 
oorheelkundige vereeniging op te richten en nu zou men, blijkens den voor­
gestelden naam, een laryngologisch gezelschap gaan stichten. 

De voorstellers van het amendement daarentegen hechten groot gewicht 
aan het practisch voordeel, dat het naar hun meening zou opleveren, otolo­
gen, rhinologen en laryngologen in één vergadering te vereenigen. Bovendien 
vormt de pharynx een band tusschen oorheelkundigen en laryngologen. 

De vergadering vereenigt zich met 11 tegen 8 stemmen met het amende­
ment, zoodat de vereeniging nu "Keel-, Neus- en Oorheelkundige Vereeniging" 
gedoopt is. 

Uit het 2de artikel wordt vervolgens de stichting van een leesgezelschap 
gelicht en de werking der Vereenigin~ tot het houde:p van vergaderingen 
beperkt, 
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Na het reglement volgt de verkiezing van het Bestunr. 
Dit wordt voor 1893-189-! aldus samengesteld: 
G u YE, Voorzitter; DOYE R, Onder-voorzitter; BURGER, Secretaris (Dr. zwAARDE· 

::UAKER, die eerst gekozen was, h ad wegens drukke bezigh eden bedankt). 
TVetenschcippelijk gedeelte. H et eerst is het woord aan Prof. GU YE, die een 

patiën t demonsteert, wiens r. p roc. mastoïdeus vóór jaren door Prof. w uRFB AIN 

ii; opengebeiteld en lang gedraineerd ; bij wien eenige jaren later (nu vóór 
dri e j aar) weer een absces is ontstaan iu de achterste gehoorgangs,rnnd, dat 
door Spreker is geïncideerd. ·w egens caries van het slaapbeen heeft toen 
Spreker opnieuw het antrum opengebeiteld. Dit lag abnorm hoog, b ij1rn ver­
ticaal boyei1 den meatus, en was gevuld met verkaasden pus. Spreker legde een 
drain door meatns en antrum naar bui ten. H et carieuse proces is volkomen 
genezen, de opening boYen hel oor ech ter geble,·er1. I nderdaad vind t men 
dnar th ans een groote holte, bleek en droog, die met den meatus communi­
ceer t, en waarin patiënt een stuk jodoform-gaas draa,gt. Een ample discussie 
Yolgt waarin enkele heeren twij fe l opperen of de ge rnnden h olte het antrnm 
dan " ·el een abnormale holte in h et schedeldak is. Algemeen is men van 
gevoelen, dat er bij de volkomen euphorie van den lijder en h et ontbreken 
, an ettering geen enkele indica tie bestaat tot het kunstmatig sluiten der 
holte. Spreker zelf is mede Yan deze meeni ng. 

Dr. COHEX TER V.\ERT (Den H aag) toont h ierop een 1•atiënt , waarbij h ij 
per exclusionem de diagnose ;·hinoscl, ,·oom heeft gesteld . Pat. is een man van 2-1 
j aar, wiens Yader aan phthisis is oyerleden, die zelf Yan scrophuleus gestel 
was en o. a . veel aan abscedeerende lymphomen heeft geleden, waarvan aan 
den hals talrijke litteekens voorhanden zijn . Sedert een jaar heeft patiënt een 
geYoel van dikte in de keel. In December 1. 1. kreeg hij oorsuizen links. In 
F ebruari kwam hij in Sprekers behandeling. Deze yon<l het linker trommel­
Yli es rood, zonder secretie in de trom melholte en zonder perforatie. H et 
pl rn ryux-onderzoek brach t het volgende aan h et licht: De plica salpingo-pha­
r .,·ngea sinistra is veranckrd in een sterk promineerende harde, roode streng, 
die zich tot den arcus palato-pharyngeus uitstrekt, en h ier, links Yan de un1h1, 
met een Yan voren zich tbare Yerd ikking eindigt, die een stralig voorkomen 
J, eeft. De uvul a is yergroot en yerdi kt, hard , rood en slechts in haar geheel 
beweeglij k . De roodh eid strekt zich ook over een deel van het zachte gehe­
melte uit; bij palpatie laat zich ech ter de uvula begrenzen. Een t,reede rooJe 
streng vertoont zich op den achtenrnnd van den pharynx rechts, zich uit­
strekkend naar boven tot de hoogte van de middelste concha, naar beneden 
tot de hoogte der epiglottis. H et rechter os tiu m tubae met de omringende 
deel en is geheel nij. In den neus geen andere afwijking clan een groote crista 
septi links. Nergens ulceratie. L11rynx norm,rnl. Bors t- en buikorganen ver­
toonen geen afwijkingen. Urine vrij van eiwit en suiker. Verhouding t us­
schen roode en witte b loedlichaampjes niet yerandercl. Na luch tinblazing 
verdween h et oorzuisen ; tegelijk verbetering der gehoorscherpte. H et beloop 
sedert Februari biedt alleen in zoover eenige bijzonderheid, dat aan dc ach­
tervl akte van het palatum molle, tusschen het verdik te eind der plica sal­
pingo-pharyngea en de un1la langzamerh and een fi ssuur is ontstaan, en dat 
in den allerlaatsten tij d ann de voon- lu:\{ te der uvula een paar kleipe epitheel-
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verliezen zijn opgetreden. In het oor is secretie en perforatie opgetreden ; de 
opening is nie t zichtbaar; het trommelvlies ziet polypeus uit. Onder de 
onderkaak links is een pakket lymphomen ontstaan, waarin verweeking. Aan 
den rechter humerus trad een koud aboces op. 

·w at de diagnose bP.treft: tuberculose ligt voor de hand, maar hiertegen 
spreekt het ontbreken van ulceratie v,m eenige beteekenis; tegen lupus de 
vrij aamienlijke hardheid der zwelling; tegen maligne nieuwvormingen de 
langzame groei en het ontbreken van ulceratie. H etzelfde geldt in nog ster­
ker mate voor de syphilis. Trouwens ontbreekt elk anamnestisch moment en 
elk ander teeken van syphilis. Bij nitsluiting komt Spreker dus tot de dia­
gnose scleroom, hoewel de localisatie daar niet voor pleit. Ilij hoopt van 
microscopisch onderzoek nog eenig licht te ontvangen; wensch t echter eerst 
den patiënt te vertoone11, om het oordeel der aamr ezigen te vernem en. 

Dr. POSTHmrns MEYJES (Amsterdam) drukt op de ongewone localisatie, daar 
rhinoscleroom doorgaans ook neus en larynx aantast. De vastheid van de 
zwelling doet aan rhinoscleroom denken; zekerheid kan slechts de microscoop 
geven. Spreker beveelt een belrnndeling met trichloor-azijnzuur aan. 

Dr. NIJKA,rP (Leiden) _-raagt of hier niet een gemengcle vorm Yan lues 
en tuberculo~e kan aairn·ezig zijn. H ij " ·ij st er op, dat er een diep ulcus is 
aan de achterdakte van het f;alatum molle. Zoo het rhinoscleroom is, raadt 
hij, met het oog op de nog geringe uitbreiding, gal vanocaustische destrn ctie aan . 

Dr. BASSE (Haarlem) heeft zulk een localisatie van rhinoscleroom nooit ge­
zien. In de gevall en, die hij in "\Veenen zag, bestond steeds een aandoening 
van beide arcus met verkleining der uvul a. 

Dr . HUIJS ,rA:--r (Utrecht) heeft bij palpatie den ivoorharden indrnk, dien 
rbinosclernom zou geven, gemist. Hij gelooft aan de mogelijkheid van lupus. 

Dr. COHEN TERVAERT antwoordt, dat de infiltratie vrij hard is. Overigens 
7.al hij micrnscopisch onderzoek verrichten en den patiënt later weer aan de 
vergadering voorstellen. 

Dr. SIKKEL (Utrecht). E en geml van papilloma laringis. Mej. N., 47 jaar, werd 
in 1874, dus vóór 18 jaar heesch. Er werden toen "gezwellen op de stemban­
"den" geconstateerd. Tevens ontstond bemoeilijking der ademhaling, die 
zóó toenam, dat tracheotomie moest worden toegepast. Seder t is patiënt met 
de canule blij \·en rondloopen. De vernau\\·ing is iets minder geworden. Af 
en toe kon patiënte in de latere jaren ook met ge.,luten canule ademhalen. 
Na lichaamsbeweging en na kouvatten echter kwam de benau1rdheid terng. 
Spreker constateerde b ij de aphonische patiënte den larynx gevu ld met grauw­
witte bloemkoolLtumoren, die breedbazig van beide stembanden uitgingen, 
en alleen aan de achterzij een erwtgroote weg \"Oor de ademhaling openlie­
ten. Hij verwijderde de gezwellen ( die aan de vergadering worden vertoond) 
met scHROETTEn's pincet in yier zittingen n de basis werd galvanocanstisch 
en met lapis in substantie nabehandeld . De canule werd verwijderd, \rnarop 
de tracheaal-wond zich spoedig heeft gesloten. 'rhans, een jaar na de ope­
ratie, is nog geen recidief ontstaan. De stembanden zijn verdikt gebleven, 
doch de stem is vol klank, alleen iets rauw. De patiënte word t gedemon­
streerd; de Voorzitter wenscht Spreker geluk met he t verkregen resultaat. 

Prof. DOYBR (Leiden) demonstreert hierop een toes tel om sctl111iak-da11ipm voort 
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te b1·engcn, door hem, in overleg met Prof. wrJS)rAN geconstrneerd. De salmiak 
wordt boven een gasdam verwarmd en dan dool' middel van een dubbelbal­
lon door een koudwater-reservoir geblazen. Het voordeel van deze methode 
iR, dat de damp vrij is van zuur. en daardoor steeds zeer goed wordt verdra­
gen. Spreker geb ruikt. h et toestel sedert 3 maanden bij chronische aando e­
ningen der tuba, en is er zeer over voldaan. 

Prof. GUYE vertoont een gemodificeerden menthol-insu,(Jlatoî'. De lucht wordt 
door een wattekamertje geblazen en komt dus stofvrij in den neus. 

Dr. )IOLL (Arnhem) bespreekt de methode van DEL TANCHE van inspuitingen 
,z;an pa1'C1Jfinum lig. in de trommelholte bij middenoor-aandoeningen, waarmede hij, 
ook bij sclerose, zeer gunstige resultaten ten opzichte van de gehoorscherp te 
heeft verkregen. Ook in die gevallen, waar de verbetering der gehoorscherpte 
n iet van belang was, nam Spreker toch gewoonlijk een gunstigen invloed waar 
met betrekking tot de enphorie, het subj ectief gevoel der patiënten. Ook 
de secretorische vormen worden door de inspuitingen (jodoform-paraffine 
1: 50) zeer gunstig geïnfluënceerd. Eveneens zag Spreker vaak succes b ij 
a<lhaesie\'e processen, met name bij een geval van vergroeiing van hamer 
met promontorium, die door een sterke injectie werd opgeheven en waar 
een blijvend succes werd verkregen. 

Dr. v. D. HEIDE (Amsterdam) heeft de methode met bevredigend gevolg toe­
gepast, zag nooit echter zulke eclatante resultaten. 

Dr. POSTHum;s MEYJES meent, dat niet h et medicament, maar wel de lucht­
inspuiting het hoofdmoment is bij deze methode. Ook betwijfel t bij, of !Jij 
echte sclerose zulke gunstige resultaten kunnen word en yerkregen. llr. )IOLL 
antwoordt, da.t de door hem medegedeelde, ech te ge\'allen van sclerose waren . 

Dr. BURGER (Amsterdam) vraagt of Dr. )!OLL meent, dat bij inspuiting door 
den katheter het med icament werkelijk in de trommelholte komt, waarop 
deze antwoordt, dat hij het eens door een perforatie naar buiten heeft zien 
komen. 

Prof. GUYE appliceert vaseline door middel van de bougie, waarvan hij veel 
gebruik maakt. 

Op een n aag van Prof. DOYER antwoordt Spreker, dat de invloed dezer be­
handelingsmethode op het oorsuizen zeer verschillend is. 

Dr. l'OS'l'HU)IUS MEYJES demonstreert een preparaat waarop hij de STACKE'sche 
operatie beeft verricht. In vivo heeft hij de operatie nog niet gedaan. 

Dr. MOLL heeft haar een paar maal uitgevoerd. Hij heeft zeer veel last ge­
had van de bloeding in de cul-de-sac. Hij raadt daarom aan, eerst den hamer 
te ex traheeren en dan eerst de oor ·chelp naar buiten te brengen. Dr. BOL'l' 
(Groningen) heeft om dezelfde reden eens een aangevangen operatie moeten 
staken. Ook Prof. GUYE wij st met nadruk op de groote last yan de bloeding. 

Dr. BOLT vindt het weg beitelen van de achterste rars ossea zeer lastig, daar 
dit een hellend vlak is. Dr. )IEY.ms roemt daan-oor het beiteltje van STACKE, 
en wi,i st er op, dat ook tij de gewone operatie van het wegnemen der gehoor­
b eentj es de bloed ing soms uiterst hinderlijk kan zijn . Naar aanleiding nm 
deze laatste operatie merkt hij op, dat h et hem onbegrijpelijk is, hoe SEX'l'OX 
e. a . na die operatie altijd succes zien. Volgens zijn over tuiging blijft h ot 
succes niet zelden uit. Dr. BURGER maakt opmerkzaam op den raad van 
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. crrwARTZE, de bloeding door aandrukken van e6n watje, gedrenkt met sterke 
aluinoplossing, te bedwingen. 

Dr. IIUYSllAN bespreekt de koiiclivater-behandelin.r, bij oorziekten. och bij de 
otiaters, noch zelfs bij de balneologen vond hij eenige aanbeveling van koud­
waterbehandeling bij oorziekten. Zelfs KXEIPP raakt aan de ooren niet met 
koud water. En met reden. Spreker ziet aan het begin van het badseizoen 
steeds oorlijders, hetzij met otitis of oorpijn. ·w at nu het voornaamste 
schadelijke moment is in het koud e water, Spreker meent noch de kou, noch 
de infectie, maar het geregelde wegspoelen yan cerumen, het macereeren en 
het uitdrogen van de uitwendige gehoorgang. Een enkel bad geeft doorgaans 
geen doofheid, wel het dagelijksche baden. 

Prof. ourn acht de afkoeling de hoofdoorzaak der schadelijkheid. Hij her­
innert ook aan de meening rnn FIELD e. a. o,·cr de ontwikkeling , ·ai1 exosto­
sen van de uitwendige gehoorgang door het gebruik van zeebaden, waarvan 
hijzelf een sprekend voorbeeld. heeft geiien . Dat de koude het schadelijke 
moment is, blijkt ook uit den ontstekingwekkenden inYloed Ytm sneeuwstormen, 
dien hij meermalen heeft waargenomen. 

Dr. zw.u RDEll.\KER (Utrecht) meent, da t verschill ende inYloeden een rol 
spelen. Ook wordt in de zee ons oor a ls gehoorsorgaan op harde proef gesteld. 
Ilij meent, dat deze quaestie zeer geschikt is, om door een statistiek te wor­
den uitgemaak t. 

Dr. BURGER deelt als bewijs, dat ook de infectie een rol kan spelen, een 
geval mede door hem dezer dagen in Prof. PEL's kliniek gezien, dat n.l. Yan 
een patiënt, die bij het zwemmen oorpijn kreeg, en acute otitis media, die 
binnen tien dagen door basaal-meningitis tot den dood voerde, wat, ook 
volgen Prof. PEL's meening, moet worden verklaard door een infectie van de 
t rommelholte per tubam onder het zwemmen. 

-' aar aanleiding Yan Prof. GUYE' opmerking oyei· de exostosen maakt Dr. 
POSTIIfüll:S ~r EYJE:-5 een opmerking oYer de genese der exostosen door mecha­
nisdie prikkeling, en herinner t Dr. BURGER aan de meclecleelingen van vmcrrow 
in de Berliner meel . Gesellsch., volgens welke de exostosen zouden uitgaan 
van den embryonairen annulus tympanicus. 

Ten slotte demon treert Dr. zwA,\RDE)IAKER nog eenige acusti.~ch toes telle,z. 
H et GAvroN-.fliiitje, zooals dit in de oorheelkunde gebruikt wordt, lijdt aan 

het euvel, dat men er de toon~hoogte ni et nauwkenrig van kent. De phy­
sische formules laten ons voor deze uiterst korte en kleine orgelpijpjes zeer 
stelli g in den steek . Met vriendelijke hnlp rnn Dr. VAN DER PLAATS heeft 
Spreker een empirische methode toegepast, welke aan de vergadering wordt 
gedemonstreerd. H et beginsel ervan is dit, dat bij het aanbl azen van een­
zelfde orgelpijpje met verschillende gassen de knoopen en buiken dezelfde 
plaats behouden, maar alleen de trillingsgetallen gaan verschillen. Zoo klinkt 
een GALTON-fluitje, met het Utrechtsche lichtgas van 0.39 soortelijk gewicht 
aangebl.tzen, een quint hooger dan wanneer het fluitje, bij clenzelfde stand 
van de schroef, met lucht wordt aangeblazen. Op die wijze kan men, door 
afwisselend lichtgas en lucht te gebruiken, twee tonen voortbrengen, die een 
qnint uiteenliggen. Is de lichtgastoon tevens de grenstoon van eenig per­
soon, dan is het gemakkelijk dezenzelfden toon in de gewone lucht bij een 
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andere lengte van het GALTON-fluitje terug te vinden en a ldus twee punten 
van de schaal te verkrijgen, welke aan trillingsgetallen van de verhou­
ding 3: ~ beantwoorden. Door meer zulke paren van punten te zoeken 
leert men de wijze kennen, waarop met het uitschroeven van hei fluitj e de 
toon daalt. Slechts één vast punt behoeft men dan nog en het instrumentje 
is gestemd. Spreker heeft zu lk een vast punt door vergelijking met klank­
staYen gevonden. Zijn fluitje heeft e7 bij 1.25 en b' bij 10.0 rnn de schaal. 
De omvang is ongeveer van .f7 tot a' alzoo 2: /3 octaaf. Gaarne stelt hij zich 
beschikbaar om dergelijke bepalingen voor de GALTON-fl uitjes te verrichten, 
welke de leden misschien reeds in hun bezit hebben. H et storend neven­
geruisch, <lat sommige dezer instrumentjes bezitten, wordt het best vermeden 
door de spleet een anderen vorm te geven. De mechanicus KAGEXAAR •heeft 
zulk een GAL'l'ON-fluitje voor Spreker vervaardigd, hetgeen aan de vergade­
ring wordt overgelegd 1). Het is zeer week van toon. 

In de tweede plaats demonstreert Spreker een methode om de minimale 
amplitudo van stemvorken, welke nog gehoord wordt, voor tonen van ver­
flChillende toonshoogte vergelijkenderwijs te bep:tlen. 

Ten slotte deelt Spreker de resultaten mede, waartoe dit onderzoek reecls 
gevoerd heeft. 

:Namens de Vergadering brengt de Heer PO. TFium:s ME YJES den Voorzitter 
dank voor zijn leiding. ll. BURGER. 

1) Verkrijgbaar voor onge\·eer j 10.- bij den in;,trumentmaker KAGEXAAR, 
amanuensis van het Phy~iologisch Laboratori um te ütrecht. 
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REG LEMENT 

DER 

NED. KEEL-, NEUS- E r OORHEELKUNDIGE VEREENIG!NG. 

7 

Art. 1. In Nederland is opgericht een vereeniging ten doel hebLende de 
bevordering van de studie der Keel-, Neus- en Oorheelkunde. 

Deze vereeniging draagt den naam van Nederlandsche Keel-, Neus- en 
Oorheelkundige Vereeniging. 

Zij tracht dit doel te bereiken door het houden van vergaderingen, voor­
namelijk gewijd aan demonstratiën. 

Art. 2. Nieuwe leden worden, na door een lid te zijn voorgesteld, door 
ballotage met ¾ der stemmen yan de aanwezige leden aangenomen. 

Ar t. 3. Voorzitter, Onder-Voorzitter-Penningmeester en Secretaris worden 
.i aarlijks bij meerderheid van stemmen gekozen . 

Art. -!. De leden betalen jaarlijks een contributie rnn j 3.- . 
.Art. 5. De Yereeniging vergadert een of meermalen 'sjaars, des Zondags, 

in een der centraal-gelegen plaatsen, waar leden zijn gevestigd. 
Art. 6. De voorbereiding voor een vergadering wordt door den Voorzitter 

opgedrngen aan een der bestuursleden of aan een der leden uit de plaats, 
waar men zal bijeenkomen. 

Art. 7. Voor een voordracht wordt niet langer tijd dan 15 minuten toe­
gestaan, in de diecussie niet langer dan 5 min uten. 

Art. 8. De vereeniging traclit een Keel-, Neus- eu Oorheelkundige Biblio­
tl1eek faam te tellen, waanau li et beheer aan den Onder-Voorzitter-Pen-
ningmeester wordt orgcdnigen. Dr. H. BURGER. 

Overgedrukt uit bet jY(d. Tijchcli rift mor Gl11m k. J aarg. 18031 ;!de Deel), 
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Separat-Abdruck aus der Monatsschrift fiir Ohrenheilkunde No. ro, 1893. 

Niederländische Gesellschaft für Hals-, Nasen­
und Ohrenheilkunde. 

Stiftungs -Sitzung, abgehalten in Utrecht am 2. Juli 1893. 

Eröffnungsansprache des vorläufigen Vorsitzenden, Herrn Prof. 
Dr. A. A. G. Guye (Amsterdam): ,,Ueber die gegenwärtig en 
Richtungen in der Ohrenh ei lku nde". • 

Anknüpfend an einen Aufsatz Victor Lange 's 1) bespricht G. den 
Uebereifer im Operiren, welcher sich heut zu Tage oft geltend macht, 
und stimmt Lange bei, dass auch die conservative Therapie ihre Rechte 
und ihre Indicationen bat. Redner ist nichts weniger als messerscheu. 
Im Vorübergehen erwähnt er, dass er im vergangenen Jahre zwei neue 
Fälle von Be zo 1 d 'scher Perforation des W arzenfortsatzes behandelt hat, 
welche hinsichtlich der Therapie als Pendants der früher publicirten 2) 

zu betrachten sind. In beiden Fällen machte er lange und t iefe Inci­
sionen durch die Halsmuskeln, bei dem einen Kranken sogar bis auf das 
Schlüsselbein, und entfernte mittelst des Meissels die ganze Spitze des 
W arzenfortsatzes. Der Verlauf war in beiden Fällen ein ausgezeichneter, 
die Dauer bedeutend kürzer, als in den früher auf conservativere Weise 
behandelten. Allein man soli nie das Operiren als eine gleichgiltige 
Sache betrachten; man soll sich immer wieder die Frage vorlegen, ob 
auch ohne chirurgisches Eingreifen eine Heilung zu erzielen sei. Giebt 
es doch Fälle, wo eine Operation absolut indicirt erscheint und welche 
dennoch ohne Operation zur vollständigen Genesung gelangen. Als Beleg 
theilt er zwei Krankengeschichten mit: 

"I. Vor zwei Jahren kam ein Bauer zu mir mit seinem 18jährigen 
Sohn , welcher an Otitis media subacuta mit Mastoidabscess litt. Es 
waren Schwellung hinter dem Ohre, senkrechter Stand der Muschel, 
Schmerz u. s. w. vorhanden. Ein College, den er einige Tage zuvor 
consultirte, batte sich absolut für eine Operation ausgesprochen; der 
Vater war aber sehr messerscheu und bat, seinen Sohn ohne Operation 
behandeln zu wollen. Mir war die Indication für die Operation völlig 
klar. In Folge des Dringens des Vaters gestattete ich indessen für ein­
zelne Tage den Versuch einer conservativen Therapie, unter nachdrück-

1) Wiener med. Presse 1893, No. 19 und 20. 
2) Zeitschrift für Ohrenheilkunde Bd. XXIII, S. 40 . 



lir-her Bedingnng, dass wenn binnen einer W oche keine bedeutende Ver­
bessernng eintreten sollte, der P atient sich werde operiren lassen. Ich 
entfernte die hypertrophische Rachenrnandel, lehrte ausführl ich , wie er 
sich die Nase ausspritzen und rnittels eines Menthol-Insufflators das 
Poli tz er 'sche Verfahren an wenden müsse, verschrieb ihm J odtinctur 
nnd trockene. W atten auf den ,;v arzenfortsatz und sah ihn niemals 
wieder. Allein ungefähr 6 Monate später kam seine Mutter mit zwei 
anderen Kindern zu rnir nnd sagte , dass ich derzeit ihren Sohn rnit so 
ausgezeichnetem Erfolg behandelt habe ! Er sei bald viel gebessert. nnd 
nach 3-4 Vv ochen vollständig geheilt ." 

Der Redner erwähnt diesen Fall keineswegs als ein Beispiel zur 
Nach~lunung, sondern nlll', urn auch an di ese Möglichkeit der Genesnng 
7.11 ermnern. 

"II. Am 5. December 1892 wendete sich ein College an mich, der 
am l 5. October nach einer Erkältung an einer acuten Mittelohrentzündnng, 
mit geringer sero-sangninolenter Otorrhoe erkrankt war. Die Otorrhoe 
hut.te bald nachgelassen, aber heftige Schmerzen in und hinter riem Olm" 
hatten trotz sachk untl iger Behandlung nicht aufgehört sich zu zeigen. 
Er hat.te seit 8-11 T agen Schwell nng der Regio mastoidea ,ieden A.bend 
Exacerbation seiner Schmerzen mit geringer T emperatursteigerung untl 
hedentende Drnckempfin dlichkeit anf der Hühe des Antrum. Er wurde 
mii· von einem Collegen gesandt. mit rler l\fi ttheilnng, dass ich ihn Yer­
m11 thli cl1 in wenigen T agen wercle operiren müssen . Dies war auch meine 
A uffassnng; ich machte a ber zuvor ei ne grosse Paracentese, wobei nnr 
geringe Blntnng kam nncl nacli wekher rli e Luft gut dnrchgebla en werden 
konnte, applicirte Carl,olglycerin in 's 0hr, .J ocltinctnr und 'i"\" ar en aHf 
den Warzenfortsa1·7, nrnl li ess täglirl1 die R etromaxill argegeml massirc1 . 
1<::s 7,eigte sich 111m bnlcl eine so a11sgiebige Bessernng, cl ass yon der 
Operation nicht mehr ilie H.ecle w:ir. Pat. besnclite rnich ,rn m letzten 
Mal :llu 22. J anuar rl. J . mit vol lkommener objectiver 11 nêl fnnrti oneller 
ltestit n1i o a<l integ rum. " 

R ecl11er vernir:htet a ,if' weitcrc Beispiele. vVir ilü rfon weiler radical, 
ll O<' h conservativ, 11 ocl1 ,loctriniir sein, ::ionclern eclecti sch : wir sollen 
inr.lividn nli Riren 11n rl jerlen J<'nll narh eigenPn Inrli rat ionen beh amleln . 

(fowählt wnriJen in den V 01·stnnrl al,:; 
VorRitzender: Prof. G 11 y e. 
Schatzmeiste1· nncl Rtellvert.retelH1er Vorsitzencler: Prof. D. D oye r 

(Leiden). • 
Schriftführer: Dr. H. Bnl'gel' (Amsterdam). 

Prof. Guye: Ein F a ll v on ab nor me1· L age des AntrHm 
mastoidenm. 

Vortr. demonstrirt ei1ien Pati enten, dessen rechte!' "\Varzenfortsatz 
vor vielen J ahrer1 aufgerneisselt Hncl längere Zeit, <lrainirt worden , bei 
dem später , jetzt vor 3 .T ahren, wieclerurn ein Abscess in der hinteren 
Gehürgangswanrl aufgetrete11 is1, welcher inciclirt worden. "\,Vegen Caries 
des Schläfenbei n's hat Vurtr. das Ant.rnm :inf's Neue :rnfgemeisselt. 



DasselLe lag almonnal lwch, beinahe vertical über dem :Meatuo nud war 
mit verkästem Eiter geföllt. Es wnrde ein Drninrohr vom Meatus durch 
das Antrum nach aussen gelegt. Der cariöse Process ist vollkomrneu 
geheilt, die Oeffnung über dem 0hr aber geblieben. In der That sieht 
man an dieser Stelle einen grossen Raum, welcher blass und trocken ist 
nnd mit dem Meatus communicirt. 

In der Discnssion, an welcher sich meli rere Herren betheiligen, ist 
man einstimmig der lVIeinung, class, A11gesichts der vollständigen Euphorie 
des Patienten nnd des Fehlens von Eitenmg , keine einzige Indication 
zur künstlichen Schliessnng der Oeffnung existirt. Der Patient trägt 
immer ein J odoformgazetarnpon in der Höhle. 

Dr. G. D. Cohen Tenaert (Haag) : Ein Fall von Rhino­
sclerorn? 

Redner demonstrirt ciuen Patieuten, 2-b Jahre alt, dessen Vater an 
Lnngenphthise gestorbf.11 1111d der selli. t scroplrnlöser Constitutiou ist. 
Im Halse mehrere Narben vou ahscerlirenden Lymphomen. Seit einem 
J ahre spürt P at. ein Gefühl von Dirke im Halse. December vor. Jahres 
trat linksseitiges Ohrensausen auf. Status im Februar d. J.: Hyperämie 
der linken P aukenhöhle. Die linke PJica salpingo-ph aryngea ist in einen 
stark prominirenden, harteu, rotlien Strai1g Ltmge waudelt, der sich bis an 
den hinteren Ganmen bogen crstreckt unrl links vom Zäpfchen mit einer 
etwas strahlig aussehenden Verdiclrnng endigt. Das Zäpfchen ist ge­
schwollen , hart, roth und wenig beweglich. Die Röthe erstreckt sich 
auch auf einen T heil des weichen Ga11mens. An der Rückseite des 
weichen Gaumens geht ein starker , ha1ter Strang vom Zäpfchen schräg 
11ach der linken Plica salpingo-pharyngea. Ein zweiter, vertical verlau­
fen der Strang zeigt sich anf der rechten Seite der hinteren Rachenwand. 
Sonst im Nasenrachenraum uncl in der :N'ase keine Abweichungen, nich ts 
Abnormes im Kehlkopf. Brust- und Bauchorgane, Blut und Harn nonnal. 
Seit Februar ist es im li nken Ohre zur Eiterung und Perforation ge­
kommen. An der Rückseite des weichen Gaumens ist einc Fissur ent­
standen; die Vorderseite des Zäpfchens zeigt ein paar kleine Erosionen . 
Unter dem linken Kieferwinkel sitzt jetzt ein theilweise erweichtes Lymph­
drüsenpacket; am rechten Oberarme ist _ ein lrnlter Abscess anfgetreten . 

Was die Diagnose betrifft, so glauLt Verf., wiewohl dei· Gedanke 
an Tuberculose nahe liegt, dieselbe auf Grund des Fehlens von bedeuten­
tleren Ulcerationen ausschliessen ZLl können . Gegen Lupus plaidirt die 
lJeträchtliche Härte der Schwellung. Bösartige Geschwi.ilste wachsen 
schneller und fallen frühcr der Ulceration anheim. Letzteres Argmnent 
spricht auch gegen Syphilis , wofür übrigens auch anamnestische oder 
sonstige Daten fehlen. Redner hat clarnm per exclusionem die Diagnose 
,,Rhinosclerom" gestellt. 

Dr. Posthumus Meyes (Amsterdam) : Die Localisatio11, namentlich 
das Freibleiben rnn Nase 1111d Kel1lkopf spricht nicht für Rhinosclerom. 
Sieherheit kann nnr die microscopische Untersnclmng gewähren. ,, 'Wie 
denkt Vortragender über die Behancl lung der Infiltration rnit 'l'richlor­
essigsäure?" 

Dr. N yka m p (Leiden): ViTir tlürfe11 es vielleicht mit eiuer Misch­
forrn von Lues uud Tubereulo;;e zu tlrnn haben. An der Rückseitc des 
,rnicheu Ga11meus oÎ1.zt ci11 tiefes GesdnYltr. , Venu Vortrageuder .~11 der 



Diagnose Rhinosclerom festbält, wäre es dann in An betracht cler geringen 
Ausdehnung des Processes nicht angezeigt, eiue galvanocaustische Zer­
störung zu versucben ? 

Dr. Sasse (Haarlem): In den von mir in Wien beobacbteten F ällen 
waren immer die beiden Ga11men bögen afficirt 11nd clas Zäpfchen ver­
kleinert. 

Dr. Huys rn a n (Utrecht) : Hier feblt die Elfenbeinhärte, welchc 
Rhinosclerom-Infiltrationen besitzen sollen. Das Leiden ist vielleicht als 
Lupus anzusprechen. 

Dr. Cohen T e rva e rt: Die Infiltrationen sind wirklich sebr hart. 
Ich werde die microscopische Untersncbnng vornehmen und später clen 
Patienten wieder vorföbren. 

Dr. A. Sikkel (Utrecht) : Ein Fall vo n L arynxpap illorn. 
Vortr. dernonstrirt eine 4 7 jährige Frau, die vor 18 J ahren wegen 

stenosirencler Stimmbandpapillome tracheotornirt worden und seitdem 
dauen1d eine Trachealcanüle getragen hat . S. sah sie im März 1892. 
Die Stenose war weniger hochgradig wie früber, so class Pat., aber mu 
bei rnhigem Verhalten, mit geschlossener Canüle athmen konnte. Voll­
ständige Aphonie. Stimm- und Taschenbänder sinn. von grauweissen, 
wenig erhabenen, blumenkoblartigen vVucherungen bedecht, welche die 
Stimmritze bis auf eine erbsengrosse Oeffnung im hinteren Theil derselben 
ganz ausfüllen . Beim Phoniren föllen diese llJassen das Kehlkopfinn ere 
vollständig aus . In vier Sitzm1ge11 werden die Tumoren mit der 
Schrötte r 'schen Pincette en tfernt und deren Boden mit Galvanoca11stik 
und L apis nachbehandelt. Die Canüle wurde entferni., worauf sich die 
vVunde sr.hnell schloss. Die Stimme ist. jetzt, ein gutes Jahr nach der 
Operation, laut und deutlich, uur ein wenig raulJ. Die Stimmbänder 
sind mässig verdickt. Die microscopische Unters11cbnng bestätigt die 
klinische Diagnose : Papilloma. 

Der Vorsitzende gratulirt Herrn 8 . zL1 dem crhalt enen Erfolg. Der 
Kehlkopf sieht wirklich nahezu normal aus. 

Prof. Dr. D. Do ye r: Ein Ap parat z ur Erz eugung Y0n Sa l ­
miakd ämp f e n. 

Der Apparat ist Yom Vort!'. i11 Verbindung mit Prof. ~ 7ysman 
co111strnirt. Der Salmiak wird über eiuer Gasflamme envärmt uncl dann 
mittels eines Doppelballons dnrch einen Kaltwasserbehälter getrieben. 
Der Vortheil diesei· Methode ist, class der Dampf keine Sänre enthält 
und dadnrch immer gnt vertragen wird. Vortr. benutzt den Apparat 
seit 3 Monaten bei chronischen Tubcnaffectionen und ist sehr zufrieden 
damit. 

Prof. Guy e: Ein rnodifi ci r te r Mentholinsufflator. 
Die Luft wird durch eine \Vattekammer geblasen und daselbst von 

Staub gereinigt. 
Dr. A. C. R . Mol] (Arnbeim) : Die P a r a ffinein s pritzunge11 in 

die P a uk en h öh l e. 
Vortr. ist mit den Resultaten dieser Methode sehr zufrieden . Sehr 

oft erhielt er eine rrhebliche Besscnmg der Hörfähigkeit :1,uch bei Sclerose. 
Auch in den Fällen, wo diese Besserung nicht bede11tend war, beobachtetc 
er eincn giinstigen Einflnss auf das subjective ~ 7 ohlbefindeu élcr Kranken. 
Die sec:retorischen Formcn werden durch Einspritznngen von J odoform-
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paraffin 1 : 50 sehr günstig beeinflusst. Auch sah Vortr. oft gnte Re­
sultate bei adhäsiven Processen, namentlich in einem Fall von Verwach­
sung des Hammers mit dem Promontorium, welche durch eine starke 
Einspritzung aufgehoben wurde, und zwar mit dauerndem Erfolge. 

Dr. van der Heide (Amsterdam) ·1iat befriedigende, niemals aber 
solche eclatanten Resultate erhalten. 

Dr. Posthumus Meyes glaubt, dass nicht das Mitt.el, sondern 
lediglich die Lufteintreibung das wirkende Agens dieser Methode ist. 
Bei wirklicher Sclerose sind die glänzenden Erfolge, welche Hen- l\foll 
mitgetheilt bat, kaum zu erwarten. 

Dr. M o 11 versichert, dass wirkliche Sclerose vorgelegen bat . 
Dr. Burger bezweifelt, ob bei Einspritznng durch den Catheter das 

Mittel in die Trommelhöhle gelangt. Dr. Moll sagt, dass er es einmal 
d urch eine Perforationsöffnnng hat durchtreten sehen. 

Dr. Posthumus Meyes: Die Stacke'sche Operation. 
Vortr. demonstrirt ein Präparat, auf welchem er die Stackc'sche 

Operation ausgeführt hat. 
Dr M o 11 bat die Operation einige Male ausgeführt. Die grösste 

Schwierigkeit bei der Operation ist die Blutung in der Tiefe des Trich­
ters. Es ist darum vortheilhaft, zuerst den Hammer zn cxtrahiren und 
erst später die Ohrmuschel nach aussen zu bringen. 

Dr. Bolt (Groningen) bat einmal wegen heftiger Blutung mit der 
Operation aufhören müssen. Das W egmeisseln der hinteren Pars ossea 
ist sehr schwierig. 

Dr. Huysman (Utrecht): Kaltes W a sser und Ohrenkr a nk­
heiten. 

Weder bei den Otologen, noch sogar bei den Balneologen bat Vortr. 
auch nur die geringste Empfehlung einer Kaltwasserbehandlung bei 
Ohrenkrankheiten gefunden. Sogar Kneipp berührt die Ohren mit 
kaltem Wasser nicht. - Und mit Recht! Jedes Jahr rnit dem Anfang 
der Badesaison bekommt man Ohrenkranke zur Consultation, entweder 
mit Ohrenschmerzen oder Otitis. Was ist nun das schädliche Moment 
des kalten Wassers? Vortr. glaubt, weder die Kälte noch die Infection, 
sondern das regelmässige Wegspülen des Cerumens, das Maceriren und 
Austrocknen des Gehörganges. Ein einziges Bad macht gewöhnlich keiDae 
Taubheit, wohl dagegen das tägliche Baden. 

Prof. Guye betrachtet die Abkühlung als die hauptsächliche Schäd­
lichkeit. Er thut auch der Meinung von F i eld u. A. bezüglich der 
Entwicklung von Exostosen des Meatus durch den Gebrauch von See­
bädern Erwähnung. Er selbst sah ein frappantes Beispiel dieser Art. 
Dass die Kälte das schädliche Moment ist, geht auch aus dem entzün­
dungerregenden Einfluss von Schneestürmen, den er öfters constatirt bat, 
hervor. 

Dr. Zwaardemaker (Utrecht): Im Seebad wird unser 0hr als 
Gehörorgan auf harte Probe gestellt. Die Frage wäre durch eine Sta­
tistik ganz gut zu entscheiden. 

Dr. Burger : Dass im Bade auch die Infection eine Rolle spielen 
kann, zeigt ein Fall, den ich neulich in der Pel 'schen Klinik beobachtete: 
Ein Pat. bekam nach einem Flussbade Ohrenschmerz und acute Mittel­
ohrentzündung, welche innerhalb 10 Tngen oen Tod durch Basalmenin-
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gitis herbeiführte. Dies lässt sich nur durch eine Infection per tubam 
während des Bades erklären; auch Prof. Pel vertritt diese Auffassung. 

Dr. Zwaardemaker: Eine Methode z nr Bestimmun g der 
a l.isoluten Tonhöhe einer Galtonpfeife. 

Die Galtonpfeife hat das Uebel, dass man nicht genau ihre Tonhöhe 
kennt. Die physikalischen Formeln lassen für cliese äusserst kurzeu 
Orgelpfeifen ganz sicher im Stich. Mit freundlicher Hilfe des Herrn Dr. 
van der Plaats babe ich eine empirische Methode in Anwendung ge­
bracht, welche ich Ihnen demonstrire. Das Princip derselben ist , class 
beim Anblasen einer Orgelpfeife mit verschiedenen Gasen die Knoten 
nnd Bäuche immer an denselben Stellen liegen und nur die Schwingungs­
zahlen differiren . So ]dingt eine Galtonpfeife, mit dem Utrechter Leucht­
gas (spec. Gew. 0,3~1) angeblasen, eine Quinte höher, als wenn man das 
Instrument bei derselben Lage der Schraube mit Luft anbläst. Auf diese 
\Veise kann man, indem man abwechselnd Lenchtgas und Luft gebraucht, 
zwei Töne, welche eine Quinte auseinanderliegen, produciren. Ist mm 
der Leuchtgaston zn gleicher Zeit der obere Grenzton eines Individuums, 
so ist es sehr leicht , denselben Ton in der atmosphärischen Luft bei 
einer gewissen anderen Länge der Galtonpfeife wiederz ufinden und in 
der Weise zwei P unkte der Scala zu erhalten, welche Schwingungszahlen , 
die sich wie 3 : 2 ver halten, repräsentiren. W enn man mehrere solche 
Paare von Punkten feststellt, lernt man die Art und W eise kennen, in 
welcher mit dem Ausschrauben der Pfeife der Ton sinkt. Dann braucht 
man nur noch einen fixen Punkt, und das Instrument ist abgestimmt. Solch 
einen Punkt habe ich durch Vergleich mit Klangstäben gefunden. Meine 
Pfeife hat e7 bei 1.25 nnd b5 bei 10.0 von der Scala. Der ü mfang ist 
ungefähr von f 7 bis a5, also 22/3 Octaven. Das störende Nebengeräusch 
wird am besten eliminirt, wenn man der Spalte eine andere F orm giebt. 
Der Mechaniker Kagen a ar hat dieses Instrument angefertigt. Der T on 
desselben ist sehr weich 3). 

Schliesslich demonstrirt Dr. Zwaardemaker eine Methode, um die 
minimale Amplitudo von Stimmgabeln, welche noch gehört wird, für 
Töne von verschiedener Höhe vergleichender W eise zu bestimmen, und 
theilt die vorläufigen Resultate dieser Untersuchungen mit. 

H. Burger (Amsterdam). 

3) Zu beziehen von K age u aa r, Amanuensis des physiolog ischen Insli­
tutes in Utrecht, gegeu m1gefähr 10 l<'l. 

--•-

Pruck ,·on )l an"": h ner & S t ephau in llerlin ~- \V. 
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