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A BORFEKELYES HARMADLAGOS BUJAKOR.
(Syhilis cutanea ulcerosa.)

Kézli Dr, Patrubany Gergely gyakorlé orvos Pesten.

Azon kéralakok, melyekkel a masodlagos buja-
kér magét a béron kiiloli, egymdst felvdltva jonnek
el6 — részint elvdlasztva hatdrozatlan nagyobb vagy
kisebb idskozok 4ltal — részint ugy, hogy a jelen-
levo alak, egy mdsik , a szervezetet mindig erdseb-
ben megtimadd kéralakba lassanként és fokozatosan
mén 4t — az elsét kozvetett, az utébbit kozvetlen
dtmenetnek tekinthetni.

Ezen dtmenetekben dllandé szabdlyossdgot ellesni,
s erre egy irdnytadé szigoru torvényt feldllitani még
senkinek sem sikeriilt — kiilonosen 4ll ez a kozvetett
dtmenetekrsl, — mert ki tudja meghatdrozni , ho
az ephemer féltos alakot melyik fogja felvéltani ? —
ki tudja magyardzatdt adni annak, hogy miért az el-
sodleges fertézés utdn majd féltos, majd bibiresés,
majd gumés, majd pikkelyes, majd giimés kéralak
iiti fel egyszerre tanydjit a béron? — ki tudja okdt
adni, hogy miért némely egyéneknél a mdsodlagos
bujakor a fennemlitett, vagy dtaldn kiiteg alakba soha
sem kiiloli magédt, hanem csakis egyes részeket, (mi-
lyen legtobbszor az orr, s fiiggd lagyiny) tart maka-
csul bantalmazva? — nem is kérdezve, hogy mind-
ezek tdvollétében, nem ritkdn az elsédleges fertézés
utdn, miért egyszerre szivarviny hirtya-gyuladds —
sot kivételesen csontdagok s csonthdrtya gyuladds,
ugy szélva mintegy mésodlagosan koszont be ?

E tekintethen, a fertézé anyag minémiisége, —
a szervezet (organismus) egyéni alkotdsa, — a bete-
get kornyezd viszonyok, — a taldn elére ment gyégy-
kezelés hogy lényeges tényeztk, — foltenni s gyani-
tani igen is, de dtaldnos érvényességgel kimutatni s
meghatdrozni nem lehet.

A leirandé kéralak nem ritka, sét lehet mondani
hogy mindennapi , de még is érdekes a mennyiben a
masodlagos bujakér béroni kérterményeinek utolsé
dtalakuldsa s igy legdllandébb s utolsé képe a

bujasenyves vérvegyiilet béronvalé kiilslésének, min-
den mds a bérin el6jovs alakokhdl végre ide van az
dtmenet, s épen azért helyesen, taldlélag s méltdn
lehet harmadlagos alaknak nevezni.

Ezen kéralak teljesebb kifejlédését legtobb eset-
ben a beteg részéroli kozonyosség s hanyagsdg segiti
elé és eszkozli; — innen van, hogy az alsébb s szegé-
nyebb osztdlyndl honos, mely a mellett, hogy rende-
sen csak a fijdalom szavéra ébred s osztonoztetik se-
gély keresésre, a test tisztan tartdsdval keveset vagy
épen mit sem gondol, — d4mbdr meg kell engedni,
hogy = siilyos (skorbutisch), vérszegény, sdp (anae-
misch, chlorotisch), s girvélykéros egyéneknél, tar-
tozzanak bdr a miveltebb s jobb méduak osztdlydhoz,
szinte Kkifejlédik s néha épen a heroicus (higany ké-
szitményes) bujakér ellenes szerelés mellett kiilono-
sen, ha egyéni véralkotdsuk a gydgykezelési eljards-
ndl kellsleg figyelembe nem vétetik.

A koéralakokat tekintveleggyakrabban kifejlédik
a gumés (knotig), genytiiszis, hélyagesds syphili-
dekbél s kivdlélag a giimos (tuberculeux) alakbél,
midén a bujdlkodd s tultengé giimok genyesen szét-
esnek.

Jellemz6 tdrgyilagos bélyegei:

1) Hogy szelidebb alakban s kisebb kiterjedésben
eléjovén, — az egyes fekélyek a természetes nyild-
sok szélén és koriil helyezkednek: minék szem-,
széj-zug, orrszérny, seggnyilds — tovdbbd a boré-
kon, monyhdton, hénalj, emlsk és koldsk alatt.

Nagyobb kiterjedéshen elsjové bizérabb alakjé-
ndl azonban, minden kiilonos helyiség kimélés nél-
kiil helyezkednek a fekélyek mindeniitt hova bdrmi-
né alaku izzadmdnyos lerakodds tiortént.

2) Hogy a kizvetlen hatdros rész ép terimbelé-
tol (parenchym) ezen fekélyek éles szélekkel vannak
megvélva, — s ugy néznek ki, mintha az anyagvesz-
tés éles vasgyiiriivel idéztetett volna els.

3) A fekélyek alakja korss, korondos, itt ott
rendetlen — majd pedig olyan, mintha tobb nem egy-
forma nagysdgu kor egyes metszeteibdl volna Gssze-
allitva.

e ——— —



— 511 -

4) Széle az egyes fekélyeknek alig a borfelii-
lete f6lott emelkedett — besziiremkedett, kemény.

5) A besziir6dott kirnyéki rész szine eleinte vo-
ros, késébben barna voros, majd szederjes.

6) A fekélyek alapja fehéres sdrga, teljesen le
nem moshaté izzadmdnynyal van bevonva, mely iz-
zadmdny ha ossze megy és megszdrad porkit képez,
mely alatt gyégyulds csak kivételesen, jon létre, leg-
tobb esetben pedig a fekélyesedés tovabb . terjed. —
Ezen fekélyek magokra hagyva, néha minden szere-
1és nélkiil begyégyulnak egy helyen, de ugyanezen
ido alatt ujak tdmadnak mds helyen — s igy sziinte-
len helyet vdltoztatva s magok utdn heget hagyva to-
vébb terjednek, — ezen kiil6lési alakjiban a szonye-
gen 1évé koralak mdaszé (serpigineux) melléknévvel
helyesen bélyegeztetik.

7) A hegképzidés és gyégyulds mindig a fekély
kornyéki részén kezdodik s ugy terjed a kiozéppont-
felé — innen a hegek is sajdtsdgos korhatdrzo kii-
lemmel birnak.

Az alanyi (subjeetiv) korjelekbsl, — mellozve
azon kedély és lelket leverd erkolesi hatdst, mely ki-
sebb magyobb mértékben minden alaku bujakéros
bdntalmakhoz csatlakozik, — nagyon csekély fajda-
lom van jelen, s ez is nem annyira magok a fekélyek
mint inkdbb a szdmos hegek 4ltal, a bérruganyossé-
gdnak elvesztésével, annak fesziiltségébol szdrmazik,
— jellemzok e felett a koronként felmeriils emésztési
zavarok; étvagy hidny, a test sulydnak érzése, a fo-
lotte hossziira vont dlom , mely utén iidiilés (refocil-
latio) nem 4ll be.

Ezen alakjédbdl a bujakér mas képletekre nem te-
szi 4t magdt (ha esak kivételesen a esontokra) elég
tdg mezeje lévén a leesapodasra (defecatio) s taldn
épen innen lehet korjéslati tekintetben magyardzni,
hogy nem ritkdn helyes gyégykezelés mellett kinyeb-
ben meggydgyithaté, mint az olyan alakok, melyek-
nél a bujakér kevesebb tirgyilagos terményeivel kii-
16li magdt, vagy épen kizdrdlag egyes nemesebb ré-
szeket tart makacsul bantalmazva. *)

Ritkédn van egyiitt ezen koralakkal torok vagy
szivdrvanyhdrtya gyuladds — gyakrabban kisebb fo-
ku rokonszenvi mirigy dagok.

Hasonlitanak ezen kéralakhoz kiilemokre nézve a
felbér- vagy ham rik (Epitelialkrebs) kiilonosen az
ugy nevezett lapos-bér-rik (Flacher Krebs, — Haut-
Krebs) és a fekélyes bérfarkas, (lupus ulcerosus) a
megkiilonboztetés a nevezett két koéralaktsl nem ne-
héz, ha a tobbi segéd kdrhatdrzé mozzanatok tekintet-

e

#) Magangyakorlatomban, két eset fordult eld, melyeknél kizdréla-
gosan csak is az orr volt megtamadva, — Egyik egy 20 éves
fiatal ember , kinél a porczos orrsévény takhértyé{'{m egy par
fekély volt, nagyon osekély %enyes de biiz6s elvalasztiassal. —
Masik egy 32—36 éves férjesiilt n6 , kinél az orrtakhdrtyajanak
terjedelmes , helyenkint poérkot hordé kifekélyesedése mellett, a

orczos kozfal is meg van roncsolva, — régi keletii baj, — Az
elsé hat heti (bensdleg iblany , s helybeli higany) szerelés mel-
lett, meggyogyult, — a misodik a mar ¥/, éves szereléssel ma-
kacsul daczol , — a meleg nyari napok némi enyhité befolyast
latszanak ugyan rea gyakorolni, — de lényeges javulasrél szé
sincs — meg lehet, hogy erre nézve a beteg kedvezétlen élet-
;iszonzai rendetlensége és hanyagsdga nem kis mértékben be=
olynak.

= By =

be vétele mellett az elsonél a gérestvet vessziik igény-
be , — az utébbindl pedig azon jellemzd koriilményt,
hogy ha a kozosen kedvelt helyezkedésnél fogva a
sz6banlévo koralakkal helyre nézve osszeesnék is —
a fekélyes borfarkasndl sem oly szdmmal, sem oly
szétszértan nem fognak elgjonni a fekélyek , hanem
csoportozottan fognak dllani s legtobbszir kizérélago-
san egy helyre szoritkozni.

Sokkal mnehezebb a mdszé-fekélyes-bhérfarkastol
(lupus-uleerosus-serpiginosus) és a gérvélykéros fe-
kélyektol, csupdn tdrgyilagos korjelek dltal megkii-
lénboztetni annyira, hogy ezen kéralaktéli megkii-
Ionboztetése s a kérisme biztos feldllitdsa nem ritkdn
a legfinomabb tapintatu szakavatottsdgnak is, a kor-
elézmények szoros figyelembe vétele, s6t még a
gyogykezelés positiv vagy negativ eredményeinek
irdnyadé méltdnyldsa mellett is alig vdlik lehet-
ségessé,

Nem lesz érdektelen a hasonalaku, Hebra tandr
kéroddjin észlelt s dltalam foljegyzett, kiovetkezends
kéreset :

H. Gyorgy 57 éves, molndr mester , nés, 1857-dik évi
junius 2-kdn vétetett fel H. tandr koroddjara — Az egyén
csontalkatra elég erés, sovdny, komor arczkifejezésii, haja
barnds sziirke, de tomor, képe nehdny kisebb heg leszdmita-
sdval tiszta, — mind a két folsé végtagja foltiinGen vastag,
hegekkel s a fennt leirt jellemzé fekélyekkel boritva , a szi-
getek alakjaban ép bér, feszes , fényes , szértelen, az egyes
fekélyek koriil sotétvorosen felilletesen besziiremkedett - a
torzson a fekélyek inkdbb szétszortak , babszem , hatos, 8 it~
ott keskeny ellipticus alakban hiivelyknyi nagysaguak. — Az
alsé végtagokon témorebbek a hegek , kiilonésen a bal ldbon,
melyre rdlépni nem tud, a bérfesziiltségébil szdirmazott lat-
sz6lagos rovidiilés miatt — az egyén mankén jott be — a fiig-
g6 légyiny eligozottan halvény szederjesen belovellett, —
a hénalj s lagyék mirigyek borsé és babszem nagysdgban ta~-
pinthatok — csontfajdsai nem voltak, ambir mind a két fol-
karcsont alsé fele a  hiitykokkel egyiitt tetemesen meg volt
dagadva, a részletesebb kimerité leiras hidnydt pétolja ki azon
koriilmény megjegyzése, hogy mindnydjan megilletédott ki-
véancsisdggal szemléltik az elottiink levé bizdr kérképet, noha
mér az elott nem egy czimeres példinydt volt alkalmunk ldtni
ezer koralaknak, — maga a kedélyes H. tandr ezen szavak-
kal mutatd be a beteget ,ecce homo.” —

Kérel6zményiil pedig megjegyzé, hogy ezen egyénnek
sajat bevalldsa szerint. 25 év el6tt a monyon egy sankerje volt
mely sirga sankerviz haszndlatira, minden belszerelés nélkiil
csak hamar begydgyiilt, s az egyén ezutan 10 évig ment volt
minden bajtél , a mikor a nélkiil, hogy ujabb fert6zésrél tudna
valamit, a mellén és hatan fekélyek tamadtak, melyeket egy
ideig hézi szerekkel orvosolt, kés6bben lapis solutioval mosott,
de a fekélyek e mellett majd begyogyultak, majd lassan nét-
tek és szaporodtak, s igy az egész baj lassu el6haladassal ter-
jedt tovabb, mig a hérom utolsé évben a fennt leirt fokra hé-
gott 8 az egyént a munkdra teljesen képtelenné tevé. — Egy
uttal oly esetként mutattatott be, mint a mely azon bujako-
rosok statistikajat szaporitani képes, kiknél minden kérjelek
tdvolléte mellett, a bujakérnak egy évtizeden keresztiili lap-
pangdsa kimutathatd.

A gybgykezelés folyama alatt, két izben a korkifejlodése
irdnt kiilonboz6 alakba ontott kutaté kérdéscimre csak ugyan
a fentebbiekkel teljesen 6szhangzé valaszt nyertem a hetegt6l.

Ezen kéreset tehdt korelgzményi és kifejlodési tekintet-
ben érdekes, a mennyiben az egyén allitélag az elsédleges
fe rt6zés utdn 10 évig egészséges volt és semminemii bujakdros
fo lyamatnak tdgyilagos vagy alanyi koérjeleit nem észlelte
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magan, — azért a gybgykezelési eljdris s eredményének rio-
vid kozlésével nem valhatunk meg téle, — hanem inkdbb fol-
téve s elfogadva azt (minek hatirozott kideritése l.iiiliiz.l‘beu
is a legnagyobb nehézségekkel jir) hogy az egyén id6kdzbe
ujabb fertézésbe nem részesiilt, mintegy onkint azon kérdés
kitiizésére vezettetiink :

1) Hogy lappanghat-e a bujakdr a
szervezetbenlO év hosszu sordan ugy,hogy
semminemiikérjelekkel magédtne kiilolje?

9) Hogy a fennt leirt kéreset csak-
ugyan olyan volt-e, melynél minden kér-
jelek hidnyzottak?

(Vége kiv.)

—f Y e

A FAJDALMAS HOSZAMROL (Dysmenorrho ea).

Dr, Simpson edinburghi egyet. tanar eléadasa utén.

(Folytatas.)
A baj gydgykezelése.

Ez kétféle lehet, palastolé — palliativ- és me g e-
1626 — praeventiv- vagyis a roham és kér gyégykezelése ,
amint tudniillik tevékenységiink czélja vagy 1) enyhitni és
lekiizdeni a havonkint ismétl§dé rohamokat , vagy 2) gyoke-
resen meggyogyitani a betegséget s elejét venni a rohamok
ismétldésének.

I. Palastolé gydégymod.

A roham alatt jelenlevd fijdalmak, géresok, émelygések
s a tobbi kellemetlen tiinemények lekiizdése néha konnyen si-
keriil, de silyosabb eseteknél a mdskor igen jétékonynak ta-
pasztalt szernek is konokul ellent 4ll. Ez anndl siilyosabbag
neheziil az orvosra. valamint a betegre, minthogy egyelére nem
i%eu lehet bizton meghatdrozni, hogy melyik szer és minémii
eljiras fog a legrovidebb id8 alatt, legbiztosban és minden
kellemetlen utokdvetkezmény nélkiil czélhoz vezetni. Az orvos
ilyenkor gyakran kényszeriil hol izgaté, hol bédité, hol izzaszté
szerek belsG és kiils6 alkalmazdsihoz tisztdn empirice nyulni,
csak hogy a beteget a kinoktél minél el6bb megszabaditsa.
Fijdalmas hészémban szenved§ nék mdr magok is gyakran
salvia, csombor-menta s mdsnemii fiiszeres névények forrdza-
tdt nagy mennyiséghen isszdk és tapasztalatilag jé haszonnal.
De nem ritkdn sokkal erdsebb és kevéshbé drtatlan izgatd eze-
rekhez mindennemii alkoholikus italokhoz is folyamodnak ,
szenvedésok hatdrozott enyhiilésével. Ontknek ily szerekhez,
némely végletes esetek kivétclével, nem kellend nyilni. — A
gyoégyszer melyet a hészimbaj fijdalmainak enyhitésére a leg-
hasznosabbnak fognak tapasztalni , s melyhez nekem legtobb
bizalmam van a szunyal — morphium — kiilonféle alak-
ban , miutin készitményei nem egyformian hatnak minden
egyénnél. Az elsé adag erésebb lehet, mert ily betegek a md-
konyféléket rendesen kinnyen tfirik ; a késsbbi kisebb adagok
ordnkint vagy két drdnkint adhaték mig a fijdalmak nem en-
gednek. A mikonynak csak azon egy hdtrinya van , melyre
onoket figyelmeztetnem kell, hogy bels6 haszndlata sok egyé-
neknél émelygést s iszonyu rosz érzést okoz; ha onok vala-
mely oly készitményt tudndnak elddllitani, mely a ecsilapité
hatast, émelygés eléidézése nélkiil hoznd létre , nagy héféra
koteleznének le mindny4junkat, az orvosokat ugy mint a bete-
geket. *) J6 eredménynyel kothetik 6nok szve sok esetben

*) Az angol orvosok egyébirént a mikonyt ép oly napy adagok-
ban szoktak rendelnal‘ mint a chinint példaul );s a %Zlomel%. —
SImESOIl is 40 csepp tinct. laudani-t 4d az elsé adaggal, s ha
szilkséges azt 1—2 ora mulva ismétli. Szerk,
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a szunyalt valamely er6s szdllékony izgatéval példaul halv-
égényes 1éllel — spiritus muriatico-aethereus. Egy kdvés kanal-
nyi halv-égényes 1é1 egy pohér vizben, egyike a leggyorsabban
s legerélyesbben hato szereknek. Sokan a kimfort is igy
haszndljdk, s néha azt magaban is lehet nagy adagokban ren-
delni makony helyett, midén ennek készitményeit a beteg se-
hogy sem tiiri.

Maszlagos redészirom (stramonium), szép-
nénye (belladonna), biirék (conium), indiai kender
mdr mind megkiséreltettek hészam fdjdalmaknal s hol t5bbé,
hol kevésbbé joknak tapasztaltattak. A szunyal minden esetre
a legjobb; — hatdsit sok esetben a bor izgatdsa dltal el6se-
githetni, s e tekintetben meleg fiirdék, g6zfiirdék,
meleg ital sth. j6 szolgdlatot tesznek. Néha mind ezek
oszvesen is hatds nélktil maradnak, s mi valamely ¢rzetlenit
— anaesthetisch — szer alkalmazdsihoz kényszeriiliink nyvlni,
mit a tiid6 s a gyomor utjin tehetiink, 10 —20 csepp hangy-
halvag (chloroform) valamely fiiszeres festvényben, pél-
ddul egy obonnyi tinet. cardamomi comp.-ban, mi
kdvés kanalanként veend6 — egyike a legszokottabb rendel-
vényeknek. A hangyhalvagily haszndlata azonban sokkal elébb
okoz f6fdjdst, mintha az beleheltetik. Egyike az els6 esetek-
nek, melyeknél a chloroform mint érzetlenitd szer alkalmaz-
tatott , egy hészam-baj volt. A beteg hajadon volt s rettegve
nézett mindig a havonkint megijulé irgalmatlan fijdalmak
elé. Mdr messzirgl hallam jajveszéklését. En 6t akkor valami
fél orara elaltattam, s a fdjdalmak ezen tisztuldsi id8szak alatt
tobbé nem ismétl6dtek. Ezt annak koszonhetni, hogy a hangy-
halvagot a roham kezdete idején vettem igénybe , mert —
j6l jegyezzék meg ©nok — ilyetén eredményt csak akkor ér-
hetni el, ha a beteget mindjirt a roham elején bir mi rovid
idére is sikeriil érzéketlen dllapotba hozni, holott ha nehdny
6rdig varakoztunk , a szert huzamosban kell alkalmazounk s
az enyhiilés sohasem oly dllandé.

Az opium és belladonna mint helybeli esilapité
szerek kevés haszonnal voltak. Nem régen a veratrina-féle
bken()'cs bedorzsolése az agyéktijba (r. lumbalis) a keresztesont

fajdalmak enyhitésére méd nélkiil ajdnltatott; de a szer cse-
kély vagy épen semmi bizalmat nem érdemel. En csak két
helybeli fajdalom csilapité szert ismerck, melyeknek igen j6
sikerét tapasztaltam, seza szénsav szesz ésa hangy-
halvag géz A dysmenorrhoea egyike az elsé bajoknak,
melyek ellen a szénsav haszndltatott. Majou genfi orvos 13
évvel ez eldtt erre vonatkozé értekezést irt. A hangyhalvag
g6z hasonl6 j6 sikerrel jar, s ha helybeli alkalmazdsa a fij-
dalmak ecsilapitdsira elégséges; ezen modot annil inkdbb kell
vilasztanunk, minthogy kiils6 haszndlatit azon dtalénos rosz-
szul 1ét nem koveti, mely a bels6vel nem épen ritkin szovet-
kezik. Az alkalmazds legegyszeriibb médja az, hogy valamely
kozonséges, dtlikasztott parafival bedugott viz vagy bor
iiveghe jegeczedett borsav és savas szénsavas szikélegh6l eg
egy evé kandlnyit tesziink, erre 2—3 pohdrral vizet toltii
s az innen fejl6ds gdzt egy galvanizdlt ruggyantdbol késziilt
és végén egy gombbal ellitott csdvin a méhfelé vezetjiik.
Ha hangyhalvag gézzel a szénsav-szesz hatdsit szaporitani
akarjuk csak egy kavéskandlnyi chloroformot 6ntiink még az
iivegbe minekelStte azt a parafival bedugaszolndnk. lﬂszen
érzetlenit§ szerek hasonlé mdédon rdkos és mdsnemii méhfaj-
dalmaknal is alkalmaztathatnak.

Midén az imént felhozott paldstolé szereken végig te-
kintiink, azt taldljuk, hogy kivetkezdé osztdlyok ald sorolhaték :

1) Atalénos szétomlé — diffussible — izgaté szerek,
mint halvag- és légeny-égvény, gyokionke festvény (t. valeri-
anae) kdmfor, s mindennemii borszeszes italok meleg vizzel
vagy thedval stb.

2) Atalénos érzetlenits és bédits szerek, kiilongsen a
makony és szunyal mindenféle készitményei , s kivételes ese-
tekben beléndek (hyosciamus), szépnyénye stb. ; hangyhal-
vag, nyelés és behelés dltal.

3) Ataldnos izzaszték, mint a ddrdany (antimon) ké-
szitményei s az ipecacuanha, melyek kis adagokban a bédité
szerekkel oszszekGtve, ezeknek hatisat lényegesen segitik. A
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meleg fiirdd taldn hasonlé okndl fogva hasznos. Ez izzaszto
szereknek akkor van legjobb hatdsuk , midén a roham a bér
forrésdgdval, sebes érveréssel, széval ldzas visszhatdssal szo-
vetkezi%.

4) Helybeli b6dité és érzetlenité szerek, milyenek a
szénsav és chloroform g6z, a belladonna ¢és morphium kené-
csok, meleg iil6fiirdok sth.

Miel6tt a paldstolé szerck targyalasit végkép elhagyndm,
szabadjon még megemlitenem, miként utolsé eléaddsom utdn
Dr. Little bardtom 4ltal értesittetém, hogy & singaporei gya-
korlatiban heves tisztuldsi fijdalmaknal igen j6 hasznat vette
a hangyhalvagnak érzetlenité hélyaghizé alakjiban , ha e ki-
fejezéssel élnem szabad. E gondolatra egy zsdba (neuralgia) 4l-
tal vezetteték, melyben 6 maga szenvedett, s mely ez eljaras ko-
vetkeztében megsziint. All pedig ez eljiris kovetkezSkben :
egy kis kirded ruhadarab, akkora hogy azt egy zsebéra iiveg-
gel kionnyen behorithassuk, hangyhalvagba martva egyik vagy
masik lagyéktdjra tétetik s rogtén az draiiveggel befedetik.
Nehdny perez alatt itt hélyag tamad, mi rendesen elegendd a
fijdalmak enyhitésére.

De bar mily iigyesen és sikeresen jarjunk is el az egyes
rohamok gydgykezelésében , a baj csak folyton ismétlGdik,
ha azt az egyes idgszakok kozotti id6hen gytkeresen meggyd-
gyitanunk nem sikeriil ; ez az orvosi kezelés mdsodik, nem ke-

vésbbé lényeges foladata.
1I. Megelozo gyogymod.

Miutin ezen gydgymad czélja, — megsziintetni azon ké-
ros allapotot, mely a havonkint ismétlédé fijdalmakat okozza,
s miutdn az erre vonatkozd eljards a kor-ok szerint kiilonboz6,
sziikség leend a fajdalmas hészdm valamennyi nemeit kiilon tér -
gyalni. De egyelire is meg kell jegyeznem, hogy ugyan
azon gybégyeljaras dltal gyakran két kiilonnemii
dysmenorrhoea is meggydgyulbat, s hogy mds részt hason-
16 alaku hoszdmbajndl gyakran kiilénféle egyé-
neknél kiilonféle szereket kell igénybe venniink.
Tovabbd meg kell emlitenem , hogy a baj, ha a gyokeres or-
voslds nem sikeriil, folyton novekszik, s az egyén felgyogyu-
laséhoz mindig kevesebb remény van, miért is minden egyes
esetnél készen kell lenniink , ha a sziikség ugy kivdnja meg,
tobbféle gyogyszert és gydgymddot alkalmazni,

1) A petefészekbeli fajdalmashészdm gyo-
gyitdsa. — Tudtomra semminemii szerves vagy szovetbeli
bantalma a peténynek eddigelé nem dllittatott fel mint a pete-
fészekbeli fajdalmas hészdm kér-oka. Zsaba, vértorlédas és lob
— idiilt alakban — tartatnak mind ekkorig ezen hészambaj
inditd okainak. — A peténybeli neuralgiin alapulé hészdmbajt
ugyanazon elvek és méd szerint kell kezelniink, mint azt, mely
a méh zsdbdjdbél veszi eredetét. Ha a fdjdalmak peténybeli
vértorlat vagy lob dltal foltételeztetnek a tisztulds id6kozeiben
szét kell oszlatnunk ezen kéros dllapotokat naddlyok is-
mételt alkalmazisa dltal a méhnyakra vagy a haemorrhoidalis
edényekre, szorgalmas ellen-izgatds dltal a keresztcsont
és az dgyék tijan, s mindazon szerek és eszkozok se-
gélyével, melyekkel mas elszigetelt szervek gyuladasos dllapota
ellen harczolni szoktunk.

2) A zsdbds (neuralgia) hészdmbaj gydgyitd-
sa. — Ha a bdntalom zsdbds alakot &ltott, a betegeket a m 4-
sité (alterativ) és zsongité (tonic) gydgyszerelés egy
vagy tobb folyamatdnak kell ald vetni. Az dsvany-zsongitok,
melyek mds zsdbanemeknél is j6 haszonnal alkalmaztatnak, itt
is a fofigyelmet érdemlik. Ezen szerekkel s j6 ét- és élot-
rend altal fol kell emelni az 4talinos egészséget a rendes
dllapotba vagy ha lehet , azon feliil. Ily elven alapulé gyégy-
bdndsnak nem ritkdn sikeriil mdir a legkozelebbi roham erejét
megtorni. Minden szervet melynek mikodése legke-
vésbbé is szenvedni litszik, helyre kell igazitani, legyen az a
bér, a gyomor , a belek, a vesék sth. Rendszeres izom-
gyakorlat, lovaglis az idSkoziokben s hasonlé hygienikus
eszkiozok gyakran a felgydgyulis legjelentékenyebb
tényezbi. Igelteni és edzeni kell a lelket ugy mint a testet 4
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tanulmdanyok és ldtvdnyok dltal. Ilyesetekben a m 4-
sitd és sds fiird6helyek litogatisa, e két irinyban,
csodaszerii hatdssal van. Ezek utdn vasas gydgyvizek
vagy gyégyszerek szabatos haszndlata nem ritkdn biztositani
fogja a gyogyuldst. Ne féljenek, hogy a vas izgatni fogja a
méhet és vértorlatot eldidézni. A vasas vizek és készitmények
legjobb szereink még a nyilvianvalé méhvértorlat késgbbi idé-
szakdban is. 8 még egy megjegyzést, mielétt e tirgyat vég-
kép elhagynim : a dysmenorrhoeinak minden alakjai, mihelyt
sokd tartanak, tobbé kevésbbé folvehetik a zsiba természetét,
g mint ilyenek megmaradhatnak akkor is, mid6n a kozvetle-
nebb kéros 4llapotok mdr meggyégyittattak és elenyésztek.
Innen van, hogy sok olyan fijdalmas hészdémot elvégre is mint
zsdbast kell gydgyitanunk, mely a baj elején a zsiba termé-
szetével nem birt.

3) A torlédédsos és lobos hészdmbaj gyé-

yitdsa. — Midén a méh izgékonysiga vértorlédds vagy
idiilt lob kvetkezménye, mely annak falaiban és nyakdban fész~
kelhet, meggydégyulasit csak ezen koros dllapotok eltdvolitdsa
4ltal lehet reményleni. Hogy miféle lobellenes és masnemii sze-
reket kelljen itt alkalmazni, azt egész terjedelmében ama bajok
targyaldsanal fogom elGadni.

4) A ksszvényeséscstzos héoszimbaj gy 6-
gyitisa, — A dysmenorrhoea ezen neménél a colchicum
és guajacum j6 eredménynyel fog rendeltetni , vagy magiban
vagy égvényekkel (alkal)). Az én tapasztalatom szerint a leg-
jobb szer mit ilyenkor rendelhetnek all 6—10 szemer gua-
jak por és 6—8 szemer hambtizegh61 (brometum po-
tassii) s hasonlé mennyiségii magnesiabé6l, ha ezt a bél-
huzam 4llapota megkivdnnd. A hambiizegnek oly csilapité
hatdsa van az ivarszervekre mint semminemi mds gyégyszer-
tari szernek; ezt bizonyitjik Trousseau kisérletel, ki azt el-
56 hasznélta, s Sir Charles Locock gydgytapasztalata, ki azt
hasonlé jé eredménynyel gyakran alkalmazta. Ilyen por hd-
romszor napjiban adagolva a két tisztulds kozé es6 id6hen,
gyakran elejét fogja venni minden tovabbi bdntalomnak.

b) Szerves hészdmbaj gydgyitasa, — Ott,
hol a méh valamely szerves bdntalma okozza a hészédmi fijdal-
makat, ezeket gytkeresen meggyégyitani nem sikeriil ama-
zoknak cltdvolitdsa nélkiil. Azért 1s, ha lehet és mennyire
lehet, ezeken kell segiteniink, a pofeteget lekotniink vagy
kiirtanunk, a méhet rendes 4llasba hoznunk sth. minden te~
kintet nélkiil a tisztulds alatt nyilvdnulé fijdalmak és vértor-
lédasokra.

(Vége kov.)
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GYOGYSZERISMEI KOZLEMENYEK.

Szércsagyokér. — Radix Sassaparillae. — Sassaparill
Wurzel.

Hason nevei R. Sarsaparillae, s. Salsaparillae, s.
Zarsaparillae, s. Sarsae, s. Zarsae, s. Zarzac. — Sarsaparill —
oder Salsaparillwurzel. Heckenrebenwurzel.

Térzsei a tukmafélék — smilaceac — rendjébe tar-
toznak s legkitiingbbek gyandnt kivetkezdk emlittetnek : Smi-
lax medica Schlechtend. Schiede szerint a mexicéi Ande-
sek keleti lejtéin jo el6. Ettél szdrmazik a mexicéi Vera Cruz
és Tampico faj. — Smilax officinalis Kunth. Uj-Gra-
naddban a Magdolna folyam partjain terem. A Columbidhdl és
Guatemalabdl La Guayra kikotén 4t hozott , nem kiilonben
Caracas és Costa Rica tartomdnyokbél hozzénk keriil§ szdr-
csagyokerek valdsziniileg ett§l szdrmaznak. — Smilax
papyracea Poiret. Brasilidban az Amazon folyam kbzelé-
ben terem, A brasiliai fajnak egy része, s azok is melyek Ma-
ranham, Para és lissaboni nevet viselnek ettél szarmaznak.
Ezeken kiviill Smilax syphilitica Humb. Uj-Granadiban
a Cassiquiare partjain terem. Poeppig szerint a finom szércsa-
gyokeret ez adja. Smilax cordato-ovata Pers, Cayenne-
ben ¢és Majuasban terem, Brasilia vastag szdresa gyokerét ez
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adja, Smilax Purhampy Ruiz. Smilax obliquata
Poiret mint két utobbi Peruban terem. A tukmafélék ezen kii-
16nboz6 fajaitél szdrmaznak a szdrcsagytkerek, melyek majd
lelhelyeikt6l — a tartomdny vagy helyiség nevei szerint —
vagy azon allomdsok neveit6l melyeken @t Europdba keriilnek
szoktak leginkdbb elneveztetni.

Hazdja. Eszak-Amerika, Uj-Granada, Mexico, Peru,
s az Antillak. Teljes bizonyossaggal dllithatni, hogy az egye-
giilt 4llamokban gyepiis, mocsdros helyeken el§jon. Tovibbd a
mexic6i Andesek keleti lejt6i , kiilonosen Pabantla erdeiben.
Bajorque-ndl Uj-Granadaban, ugyanott Mandavaca ¢és San-
Francesco Solano kozt Humboldt és Bonpland, és Brasilidban
Yupura és Rio Negrondl Martius altal taldltatott.

Torténete: A szaresagyokér 1530-ban mint buja-
senyv ellenes szer hozatott be Europaba ; mely czélra kitiiné
hatasunak tartaték. Hatdsa fel6l késsbb igen megoszlottak a
vélemények , mind a mellett is azonban arrdl ujolag meggys-
z6dtek, hogy a felszivéddsi és kivalasztasi folyamra sajatsdgo-
san hat, e mellett 8z6l az 6 gydmolité szer gyananti haszndlata
u bujasenyv gyégykezeléaénél, a hol is & igen idiilt bujasenyvi
bajokndl és higany készitmények tulsigos adagolasdnil hasz-
naltatik.

Gyiijtése és sajatsdgai: a sziresagyokér Gssze-
gyiijtése némi nehézségekkel van Gsszekstve. Cserjés torzsei,
tobbnyire kemény sziir6 tovisekkel vannak ellatva, s toviseik
eltdvolitdsanal ez okbol sok munkat adnak. Nem kevesebb
bajjal jar gyikereinek f6ldbéli kiszedése , hosszasiguk és a
fold keménysége miatt, annyira, hogy a foldet néha disznok-
kal kell folturatni és vizzel puhittatniok. Mas hatrinyok kdros
befolyast gyakorolnak a gyiijték egészségére , kik ott kiny-
nyen lizba esuek , melyen kiviil még a vadak gyakori hdbor-
gatdsai, kedvezétlen idgjards, folyamok kiontései sth. dltal
18 haborgatiatnak. A mennyiben azonban ezen hitrinyok en-
gedik, a gyiijtés legalabb Brasilidban egész éven 4t tortémik.

A fsldbél folszedett gyskerek kezelése, a mint azt kiils§
egyenetlen kinézésiik vildgosan mutatja, az egyes fajtdk sze-
rint, a mint ldtszik legaldbb hdrom kiilénbozg dllandd méd
szerint torténik, Vagy 1-szor a kihizds utdn azonnal megszi-
rittatnak , a rajuk tapadt foldtél uitogetés dltal szabadittatnak
meg , mi dltal sziirke vagy fekete és poros filiiletet nyernek,
mint pl. a Vera Cruz szarcsagyokér. Vagy 2-or tobbé kevéshé
vizzel mosatnak ¢és napon szarittatnak meg, mint a Honduras
sziircsagybkér , midltal tiszta, rendesen vorsses foliiletet nyer-
nek, vagy 3-szor szdradds végett a hiz padldsira aggatjak
fel, hol a fiist megfogja 6ket, midltal barna, helyenkint fe-
kete szinezetet, roviden vildgos kormos kinézést nyernek,
mint pl. a lissaboni szircsagyokér. Ezen kiilonbozé kezelés-
moédokhoz még 4-er a mellék rostok rajthagydsit vagy eltd-
volitasat szamldlhatjuk.

Szétkiildés végett vagy kisebb nagyobb, szabdlytalan,
kozonségesen kerekded csomékba kitoztetik, vagy hosz-
szusiguk szerint igen szabdlyos kisebb nagyobb hengerek-
be #llittatik Ossze és a Timbotitia nevii kacsos névény — Li-
ane — csaknem ujjnyi vastagsigu inddival kotoztetik koriil,
Az els kotozési modszer szerinti sassaparilla rotunda, a méd-
sodik s. longa nevet visel. Ezen nevezetek tehat semmi kiilo-
nos fajtira sem vitetnek. A szdresagyokér legf6bb kiviteli ki-
kotéhelyei: Vera Cruz, Tampico de las Tamaulipas, Belize,
Guatemala , Realeja, La Guayra, Guajaquill, Bahia, Para és
lyegfc'ibb kozép dlloméasai Havannah, St. Thomas, Boston, New-

ork. —

A szdrcsagyokér csomdk ardnylag vékony és 8 libnyi
hosszu, igen piros és fis, tobbé kevesbbé fonalszerii mellék-
rostokkal megrakott, kizepén rendesen vastagabb és onnan
ép ugy tove mint hegye felé halkal véknyodd mellék gyske-
rekbol dllanak , melyeket a nsvények a foldben vizszintesen
vagy kissé ferdén fekvs gyoktskéikbsl nagy szdmmal fejlesz-
tenek ki , melyeken mindamellett semmi iziiletek vagy csomdk
nincsenek s melyek belslrdl jellegzé bélesével birnak. Az
el6bb emlitett csomdékban a gyGkér szalak rendesen még a
gyoktbkéken iilnek, melynek %egyén ezenkiviil még a novény
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szdrdt beiilé hosszabb rovidebb tovisek mutatkoznak, mig a
szabdlyos hengerded csomdk ettsl szabadok.

Schleiden szabatos géres6i vizsgdi utdn a szircsa-
gyokér egyes szdlaiban kovetkez6 novény boncztani viszonyt
taldlunk : kiilsé a kiilham, mely rendesen vagy egészen, vagy
legnagyobb részt letordelédzik, ezutin hdrom kor kovetkezik,
u. m, héj, fakor és bél melyeket egy harint dtmetszeten meg-
lathatunk.

Minden szdresagyokér a fiistolésekts] vagy a ratapadt
foldtol kapott szagot leszdmitva szagtalan, izok azonban nya-
kos és hosszabb ragis utin undorité kesernyés csipds, kissé
kaparja a torkot.

A szarcsagyokér kiilonbozé fajai:

Ugyancsak Schleiden a kereskedéshen forgd szér-
osagyokér kiilonhoz6 fajait bejoveteli helyeik szerint 3 cso-
portra osztja. 1)Délamerikai szdresagyokér, hova a lissa-
boni és caracasi tartoznak. 2) Koézépamerikai, mely
Honduras név alatt j§ kereskedésbe. 3) Mexicéi, mely
a vera cruzit, tampicoit és jamaicait foglalja magdban, Az
osztrak gydgyszerkonyv a keményité dus hondurasit, mely
egyébkint még csipsnek és gutturalisnak is neveztetik és a
keményit tartalomban szegény vera cruzit mely keser-
nyésnek is neveztetik rendeli tartatni.

1) Honduras szarcsagyokér, torzse még isme-
retlen, nevét a hasonnevii kozépamerikai dllamtél nyerte, ren-
desen Belizéhol jon. 4—20 fontos dsszegongyolt kotegekben

jo elg, ilyenekbél tobbet 80—200 fontos csomokba kotozve

kiildenek Europiba. A javit kiviilre, a rosszabbjait a kdzepire
pakoljak. — Fézetiik iblany festvény dltal sotét kék lesz. 5
font gyokér ad 1 font vonatot. P ope szerint a héj réteg két-
szer annyi vonatot ad mint a bélréteg. Frankhonban s kiilo-
nosen a szarazfoldon ezen faj leginkabb hasznédltatik.

2) Vera Cruz szdrcsagyikér Torzse a Smilax
Medica, mely minden mexicdi fajoknak a Tampiconak is tor-
zse. Ezen fajt legpiszkosabbnak s a pakoldst és sortirozdst te-
kintve legroszszabbnak tartjak. Az eredeti csomékban gyakran
1—3 labnyi hosszasigu tdvises szdrdarabokat taldlhatni. En-
nek esomoi csupdn derekukon vannak dtkiotve, 100—150 fon-
tosak. Gyokszalai 1/,—3 vonalnyi vastagok, széles és mély
hosszusigi bardzdival végig vonva, mely miatt igen szabdly-
talan ezegletes kinézést nyernek. Ize édeses, kissé kapard, fozete
barna, iblany festvény dltal nem valtozik.

Vegytani alkatrészei Pfaff szerint: balsamos
gyanta 2,0. kaparé vonatnya 2,5. keserii vonatnya 3,7. kizon~-
séges vonatnya 9,4. mézgas vonatnya 1,4. keményité nyomai.
fehérnye 2,2. farost 75,0. nedvesség 3,0. veszteség 0,8. —
Sajdtlag hat6 alloménya még biztosan nincs tudva, azonban
ugy latszik, hogy az a smilacin. Ingenobl szerint a Vera-
Cruz szdresagyokér 1,88 a lissaboni 1,41 és a honduras 1,1
szaztdli smilacint tartalmazna. A smilacinnak legjobb kémszere
a kénsav, mely altal a szdrcsagyokér fris hardnt atmetszetei a
szerint mentiil tobb smilacint tartalmaznak és mentiil erésebb
savat hasznilunk hozzdjuk, anndl ergsebb szinvéltozdst szen-
vednek. A Vera Cruz szarcsagyokér tomény kénsavvali megke-
nés utdn Schroff kémletei szerint bibor vords szinezetet
adott, ezutdn kovetkezék a Tampico, Jamaica, Caracas, leg-
gyengébben s legkevésbé rutatkozék a szinviltozds a lissa-
bonin, da Costin és Hondurdson.

A héjdban ¢s belében tartalmazott keményitén s a smi-
lacinon kiviil, mely Parillin, Parillinsav és Salseparin neveke
is kapott még egy kevés illé olajat is tartalmaz. :

Fert6zményei: Carex arenaria, hirta , intermedia;
agave americana, agave cubensis, asparagus officinalis, jaca~
randa echinata gybkeivel és a komlé szdraival szokott hami-
sittatni, melyeket, ha a szdrcsagyokér fentebb leirt sajdtsd-
gait figyelmesen vizsgéljuk kinnyeden felismeriink.

Készitményei: szraz szdrcsa gyokér vo-
nat — extractum sassaparillae siccum — és tinetrausassa-t

parillae radicalis.
Katai Gabor.
—t i iee—
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Torténelmi tanulmanyok a sebészet korébdl. *)
Dr. Maizner Janos-tol,
j i

A sebészet egyetemes torténelmének rovid vazlata.

E kozlemény homlokira kovetkezé dllitményt tiiziink,
hogy t. 1. ,a sebészet az Gsszes orvosi tudomé-
nyok alapos ismeretét sziikségképen foltéte-
lezi; ezen alapos ismeret hidanya mellett a se-
bész csak egyoldalu, félszeg, kontdr; a sebé-
szet nem tudomény, hanem mesterséggé al-
jasul“

Ezen allitmdny igazsiga szerény nézetiink szerint annyira
szembesz6ks , miszerint azt a priori védvekkel tdmogatni cgé-
szen feleslegee ; s azon meggy6z6dést tdplaljuk kebliinkben,
mikép ezen véleményiinket minden iigyfeliink oszja. Hitra van
tehdt, bogy a fontebbi allitmdnyt torténelmi adatok segélyé-
vel bizonyitsuk be.

A gybgydszat els6 nyomaira az indusok, egyiptomiak, s
az izraelitdk torténelmében akadunk. Ezen népeknél az orvosi
tudomdny, s ezzel egylitt a sebészet is kizardlag a f6 papok
kezében volt, kik ismereteikbgl titkot csindlva, azt csaladi
orokségképen 6rizték meg.

A gorogoknél, kiknek a tudoményok- ¢és miivészetek-
beni jartassigdt korunkban is bdmuljuk — oly férfiakat is ta-
lalunk, kik kiilontsen helybeli bdntalmak gyégyitisdval fog-
lalkoztak , ilyen példdul Chiron — a sebészek tirzeapja —
Satnrnus és Phillyris fia, Kr. sz. e. a 13-dik szdzadban Thes-
salidban lakott, s mint orvos ¢s sebész az Argonautikat Col-
chisba kisérte. Homer hizonysiga szerint nagyobbéra kiilbajok
kezelésében jeleskedett, Nestort, Aesculapot, Ulyssest, Mele-
agrus és Diomedest a sebészet, — flivészet, zenészet, tor-
vényhozis, -- csillagdszat és vaddszatra oktatgatta.

Aesculap, — kit a klinikai gydgydszat alapitéjaként mél-
tan tiszteliink, — a csonttorések ¢s sebek szerencsés gy6gyitd-
sa 4ltal oly hirre kapott, miszerint haldla utdn templomokat
épitének tiszteletére (istenitették), melyek azon idGben kér-
hazakul szolgdltak. E templomokban papok kezelték a bete-
geket; a kiilonboz6 bajok szorgos észlelete dltal tapasztalati
1smereteket gyiijtének, s azokat hiven foljegyzék.

A gymnasiumi féndkok bdmulatos figyességet tanusitot-
tak gymnastikai gyakorlatok kézben eléfordulni szokott csont-
torések és ficzamok helyreigazitdsiban ; 6k a gymnastikai gyé-
gyaszat alapitéi. :

Hippocratesnek a szoros értelemben vett orvosi tudo-
mény alkotéjinak széles ismereteit eléggé tanusitjik fennma-
radt miivei ; melyekbdl mint kiapadhatlan tiszta forrdshél me-
ritlink mai nap is szdmtalan igazsigot. A sebészetbeni jir-
tassigdt eléggé bizonyitja azon koriilmény: miszerint a sziik-
séghez képest hideg vagy meleg borogatisokat alkalmazott; a
kopolyozést és érvagidst gyakran igénybe vette; a koponyalé-
kelést s a ficzamok helyretételét tokélyesitette; a kést — mint
gyogyeszkozt — gyakran alkalmazéd, de még gyakrabban az
1220 vasat, mit eléggé tiszta viligba helyez kovetkezd Apho-
rismusa. ,A mit gyogyszerek meg nem gyégyitnak, meggyd-
gyitja a tiiz; a mit a tliz sem gydgyit meg, azt gyégyithat-
lannak kell tartani.“

*) A tanar ur, mint a

%esti egyetemi mitfintézet nivendéke a
probatétel alkalmaval

alassa tanar ur meghagydsabél tarta
ezen értekezést, melyet kiilondsen a hazankat érdekld adatok ked-
véért igen Sromest kozlink. Sz,

Hippocrates leginkdbb az dltal veté meg szilird alapjdt
az orvosi tudoméanynak: mert elSitéletektél mentten a kérok
természetét és lényegét legnagyobb szorgalommal s éles elmé-
vel fiirkészte, s azok koriil gylijtott tapasztalatait hiiségesen
foljegyzette.

A Ptolomaeusok 4ltal alapitott s fejedelmi bokeztiséggel
ellatott alexandriai iskoldban a tudomdnyok ¢s miivészetek-
kel kardltve a sebészet is haladésnak indult ; a boneztan se-
gedelmével , melyben kiilontsen Herophilus és Erasistratus
tiintették ki magukat, — az emberi test alkatdval bensgleg
megismerkedni igyekeztek ; — az orvosi tudoményt egyes sza-
kokra nevezetesen étrendtanra, gyégyszerészet, — és sehészet-
re osztak , s ezekre kiilonds gondot forditdnak ; — a tanon-
czok kedvére bizatott magukat egyes szakmdkban, melyekre
leginkdbb érzének hajlamot kimfvelni.

A sebészi technicismus a tokély magas fokéra emeltetett,
mit, — miutdn Philinus miivei elvesztek — A. Corn. Celsus
classicus iratai eléggé bizonyitnak.

Cl. Galenus (Kr. sz. u. a 2-dik szdzadban) az alexandriai
iskola névendéke Rémaban telepiilvén meg, az orvosi tudo-
méanyt 8 sebészetet Itilidban meghonositd ; tudomdnyos ké-
sziiltsége bamulatos, el6addsi modora elragadé volt annyira,
mikép nyilvdnos élettani elGadasait a rémai magas aristocra-
tia is oromest latogatd. — Plato, Aristoteles, Zeno és Epicus
bélesészi nézeteivel Hippocratesnek tisztin tapasztalati igaz-
ségait egy egészszé olvasztd; mi 4ltal egy a maga nemében
egészen uj rendszer jott létre, mely masfél évezreden keresz-
tiil az orvosi tudomdny vezéresillagaul, de késébb haladésa
korlatdul is szolgalt.

Kr. u, a 4-dik szdzadban a népvandorldssal kezd6dik a
Vandalismus korszaka. Ilz id6tajban a szelid musdkat a folyto-
nosan dulé népharczok Eurépa bajlé vidékeirdl elriasztottdk,
a sebészet Ardbidba menekiilt, hol vele néhiny miiveltebb fér-
fiak foglalkozanak. A sebészet tovabbi fejlédését tetemesen
gatold azon koriilmény, hogy wvalldsuk a holt testek bonczo~
lisdt tilalmazd ; pedig a bonczolatokbél meritett ismereteket
a sebészet — csak sajit kardval nélkiilozheti. A boneczolatok,
s a holtakoni miitétel1 kisérletek a sebészet hanyatldsit e kor-
szakban bizonyosan feltartéztathattdk volna.

Igen sikertelen féradozds és idGvesztegetés volna a bar-
barsag ezen szdzadaiban tudomdnyos miiveltségii sebészeket
keresni; mert e sotét korszak minden elébb virdgzott tudomd-
nyokat és miivészeteket egy kozos sirba dontott, hol dermesz-
to dlmukat aluvak egészen a 15-dik szdzad végéig , mikor az-
tdn uj erére ¢és életre ébredeztek.

A sebészet eddig a tudomdnyok- és miivészetekkel foly-
vast érintkezésben levén , ezek sorsdban osztozott ; s meny-
nyire ezen koriilmények kozott lehetséges volt, a tokély elég
magas fokdra emelkedett; — azonban az alexandriai iskold-~
ban, — az elkii'onit6 szakrendszer kivetkeztében a gyégyd-
szattol elszakittatvan , fokonkint mélyebbre kezdett siilyedni
annyival inkdbb, mennél jobban terjedezett a vadsig és szel-
lemi sttétség.

A sebészet most avatatlan nyeglék kezébe keriilt, kik
azt — az akkori id6 nagy kdrira — minden tudoméanyos szi-
nébdl és tekintélyébsl kivetkoztették.

A sebészet hanyatldsdnak egyediili cka azon szerencsét-
len rendszabély volt, melynek erejénél fogva az az orvostan-
tél elkiilonittetett, s elszakittatott.

A tudoményokkal egyetemben a sebészet is a szerzetesek
rendhdzaiba menekiilt a barbarsig el6l. A classicus ékor ter-
mékeit a szerzetesek mdsolgatak szdmos példdnyokban, s igy
azokat a fenyeget$ enyészett§l megéva az utdkorra hagyo-
ményozak.

A tudomédnyok és miivészetek felvirdgzasival, — mely-
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nek Konstantindpolynak a torokok dltali elfoglaltatdsa, (1453) |

s ennek kovetkeztében szdmos tudomdnyos késziiltségii goro-
gok kivandorldsa , s a nyugotoni megtelepiilése , valamint a
15-dik szdzad vége felé feitalilt konyvnyomddszat is letemes
lendiiletet adott, — 1épést nem tarthatott a sebészet. Kz ideig
legtobb tudomédnyos miiveltséggel csak a szerzetesek birtak,
kik majdnem kizardlagosan az ifjusig nevelésével, jogi és or-
vosi tudomanyokkal foglalkoztak. De miutdn papai bulldk, s
tobb egyhazi gyiilekezetek (1131, 1139, 1163, 1215, 1218)
hatdrozmdnyai folytin megtiltatott nekik sebészi mitételeket
(a vérontds miatt) véghez vinni: nem maradt mds hitra a
szegény szerzeteseknek, mint magukat teljes erével a gbrog
és alexandriai orvosok miivei tanulmdnyozisira adni, s a se-
bészetet teljesen elhanyagolni.

A sebészetnek az orvosi tudoménytoli eme szerencsétlen
elszakittatdsa tehat mdsod izhen is megtértént és pedig sokkal
nagyobb mérvben, mint az el6bbi korszakban. Azonban teljes
reményiink van hinni , mikép ez utolszor tortént,

A sebédszet, — a gyodgyaszat eme hatdlyos dga tehdt oly
egyének kezei kozé keriilt , kiknél a tudomédnyos késziiltség
teljesen hidnyzott. Ennek az l6n kovetkezménye , miszerint a
sehészet, s az azt gyakorlé férfiak a legesekélyebb figyelem-
ben sem részesiiltek, s6t megvetés tirgyaiva aljasultak elany-
nyira, mikép az egyetemek és Academidk litogatdsitol is el-
tiltattak,

Nagyobbszerii sebészi miitételeket, u. m. koponyalékelés
sérvmiitét , hélyagmetszés, hdlyogmiitét, here-kiirtas sth. na-
gyobbdra durva , kébor s visirokra jaré nyeglék végeztek.

Ily szinandé sorsa volt ezen korban tudomdnyunknak
Europaszerte ; — mig nem végre tobb jobb lelkiiletii sebészek
egyesiilvén, — szenvedd embertdrsaiknak bajait jO tandcscsal
és kész segélylyel dijtalanul enyhitni iparkodinak. E jotékony
czél betoltése altal bebizonyitik, miszerint miikodésiik alapja
egyediil 6nzetlen tiszta emberszeretetben gyokerezik, s hogy
firadozdsuk csupan a szenvedd emberiség javira van irdanyoz-
va ; -—— ez altal érdemesekké tevék magukat arra, hogy to-
vabbi kiképeztetésiik tekintetébdl az Academiikra bocsdt-
tattak.

Olaszhonban V-dik Orbén pdpa ismeretdis és mivelt hazi
orvosa Gui de Chauliac, kitél az akkoriban diihongott
(1347—52) fekete haldlnak (mors nigra) igen jo leirasat bir-
juk, — szabadon s minden elGitéletr6l letéve nem szégyenlé
ily vandor nyeglékt6l a sebészi miitételeket eltanulni, melye-
ket aztin betegein sikeresen végre is hajtott, s a sehészetet,
— sebészi bajok észszerii kezelése, valamint a hozzijuk sziik-
séges eszkozok javitdsa dltal — tetemesen gazdagitotta. Ezen
eljarasa dltal nemesak arra serkenté tobbi ligytdrsait, hogy a
sebészettel kozelebbrsl megismerkedjenek, hanem ennek gya-
rapitdsdra s tokélyesbitésére sajit jo példdja dltal is lényeges
befolydst gyakorolt.

Francziaorszig sebészei egydtalan magasbh kiképzidés
utdn torekedtek, s igy IX. Lajos udvari sebésze Pitard 0sz~
tonzésére alapitik a sebészi Collegiumot 1260-ban
Pdrisban, mely kiilontsen az 1295-ben Milanobdl szdmii-
zetett 8 Pdrisban megtelepiilt Lanfranchinak ernyedet-
len tevékenysége folytan vilt hiressé, s folyvist versenygett
a parisi orvosi tanodaval. Ezen Collegium tagjai a nyers em-
piria mell6ztével fileg a sebészi Classikusok tanulminyozisa
altal igyekeztek magukat a sebészetben kimiivelni. Legjelesebb
novendéke volt ezen egyletnek Paré Ambrus (1517—1590)
ki médr 19 éves kordban mint tédbori sebész az V-dik Karoly
csiaszar elleni hadjdratban azon nevezetes folfedezést tevé, mi-
kép a 16tt sebek nem mérges természetiiek (mi ekkordig orvo-
sok ¢és nem orvosok kozott dtalanos hiedelem volt), s hogy
ezek sokkal jobban gydégyulnak, ha egyszeriien szereltetnek,
mintha — mint eddig szokasban volt — forré olajjal égettet-
nek ki, A 16tt sebekréli jeles miivét a hadjarat bevégeztével
adta ki 1545-ben. Paré most Sylvius (Dubois) tanar vezérlete
alatt boneznoki (Prosector) minGségben miikodott, s egy ro-
vid boncztant irt sebészek szdmara, mely sok ideig leghasz-
nilhatobbnak bizonyult be. Sebészi jo hirnevét kilonosen a
sériiltek koriili kimélyes béndsmédja dltal alapitd meg; a
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csonkitdsokndl a vérzés csilapitisa tekintetébél eddig dtaldnos
alkalmazdsban volt izzé vasat szimiizvén, helyébe az iite-
rek lekotésdét ajanld s megis tevé; — ezen eljarasa dltal
a mitéteknek maradandé szerencsés sikert biztositott, magd-
nak pedig halhatatlan nevett szerzett; az izz6 vasnak alkalma-
zasdt kell6 korlatok kizé szoritotta ; a koponyalékelést toké-
lyesitette ; a ldgyéksérvek gyokeres gydgyitdsandl a herekiir-
tast sziikségtelennek bizonyitd, s nem is tevé; tovdbbd meg-
mutatta : mikép a konok nehéz vizelésnek gyakori oka a meg-
keményedett diillmirigyben fészkel sth. sth. Paré kiilonésen az
altal haszndlt a franczia sebészetnek, hogy szdmos jeles sebé- -
szeket képezett , nevezetesen Franco Pétert, Pineau
Severint, Pigrayt, Guillemean Jakabot sth.

Ezen Collegium végre XV. Lajos alatt 1731-ben Aca-
demidva alakittatott at, s Marechal, de la Peyro-
nie, Lamartiniére s tobb mdsoknak kitiin6 munkdssidga
kovetkeztében igen viragzé allapotba helyeztetett. Az acade-
mia tagjai kitiiné szorgalommal buvirkodtak a természettudo-
mdnyokban, mér, — és élettanban ; a sebészi boncztant pe-
dig kiilonosen miivelték ; e mellett a belgyogyéaszatot sem ha-
nyagoltik el, minek kovetkeztében az orvosokkal egyenld
rangra emelkedtek. Nevezetesebb tagjai voltak az academia-
nak: Quesnay, Garengeot, Morand, Louis, a két
Sabatier, Desault stb.

A franczia sebészek buzdito példdi 4ltal elragadtatva
Olasz és Angolhon sebészei, szinte magash tadomanyos miivelt-
ség utdn torekedtek , s egyszerre csak De Vigé, Maggi,
Berengarius (1527), Beniveni (1506), léptek fel mii=
veikkel. Bologndban, melynek egyeteme sokdig a leghiresebb-
nek tartatott Europiban, 1690-ben sebészi Academia
létesiilt, mely kizdardlag sebészek és gybgyszerédszekbol dllott.
Angolhonbin Galle és Reynold velds tartalmu miiveik-
kel gyarapitik a sebészetet.

Ambdr a némethoni sebészek egydtaldn lassu léptekkel
haladdnak (mivel a sebészet becstelen , aljas kereseti dgnak
tartatott, s ezen elGitélet sokkal mélyebb gyGkeret vert, hogy
sem azt egy konnyen ki lehetett volna irtani), mind a mellett
egy Wurtz, Fux, Cornar s Partisch munkdi eléggé
tanusitjak, hogy szerz6ik Francziaorszag hirneves sebészei
mellett mélté helyet foglalhatinak.

A sebészek miivelodése dltal nemesak a miitéttan Grven-
dett gyarapulasnak, hanem kiilonsen a sebészi kértan, melyre
egészen 1j vilag dradott, midén Harwey (1628) a vérke-
ringést folfedezé. Keseriien kelle e korszakban minden j né-
zetnek lakolni; — scholasticus szérszdlhasogatdsokkal telt
polemidk repiiltek mindenniinnen Harwey és nézete ellen. —
Harwey azonban végnapjaiban boldogité megnyugvissal te-
kinthetett szét, mert nézetét Europa értelmiségének jobb s
nagyobb része elfogadta. — A korszellem ez id6tdjban a ter-
mészettudomanyokbani szorgos buvérlatokban nyilvanult ; kii-
londsen a vegyészet, az ember és dllatok boneztana, s az élet-
tan miiveltettek ; minek a gyakorlati orvositudomdnyokra jo
befolydsit tagadni nem lehet. Ki nem fogni elismerni példdul
egy Albini, Haller, Camper, Morgagni, Leu-
wenhoeck, Bayle, Vetter, Voigtel, Meckel,
Rudolphi, Wagner sth.,, az e téren szerzett bokros ér-
demeit ?

A sebészetnek tehdt a magasabb tudomdnyos irdnyu pa-
lya ki volt tiizve; az dhajtott siker s haladds nem maradha-
tott el. A miit5i technicismus idGjértdval egyszeriisittetett és
tokélyesittetett ; ez egyébirint igen sziikséges volt, mivel né-
mely schészek modora szerint az egyes miitétek végrehajtdsira
sziikségelt mitiszerek rendkiviill megszaporodtak , s tetemes
koltségbe keriiltek, a kézfogdsok gépies mesterkélésekké kez-
dének fajulni stb. Azonban tudds szakférfiak teljes igyekeze-
tiikkel oda miikddtek , hogy a sebészetet ezen oldalrdl fenye-
geté veszély az emberiség érdekében elhdrittassék. :

Ez idétajig kérhizak még esak gyéren taldlkoztak Eu-
répaban ; — azonban a miveltebb népek korményaindl ezeknek
sziikséges volta dtaldnos érvényre emelkedett. A kiilonnemii
kérok székének felismerésére, s gydgyitdsira lényeges befo-
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lydst gyakoroltak a kérboneztani vizsgik , melyek egy nttal
a sebészetnek is tetemes elGnyére véltak,

Habar teljes elismeréssel és kegyelettel fogadtuk is a
franczia sebészi Academia tagjainak miveit, kik nem csak ma-
radandd beesii irodalmi termékekkel gazdagitik a sebészetet,
hanem fileg szakavatott sebészek nevelése és képezése altal
maguknak el nem mulé érdemeket szereztek : nem szabad egy-
uttal megfeledkezniink egy Heister, Mauchart, Platt-
ner, Theden, Schmucker, Mursinna, Chelius,
Textor, Plenk, Kern, Wattmann, Dieffenbach,
Eckstein, Stahly, Piskovichrél sth., kik nemesak
becses miiveik kozrebocsitdsaban , hanem tudomdnyosan kép-
zett sebészek nivelésében egymdssal dicséretesen versenyeztek.

— N

Vegyesek

Pest, augustus 4-kén 1859. Mai ezdmunk a Tormay
féorvos ur altal lapunk szamara dtdolgozott egészségiigyi je-
lentés els§ ivével van bévitve. A statistikai tények és ada-
tok djabb idében bebizonyult jelentésége akkor tiinik leg~
inkdbb szemiinkbe, midén azok hosszabb idére és nagyobb
szdmra terjednek. Ennél fogva czélszeriibbnek tartottunk a havi
jelentések helyett egy egész évi jelentést kozolni tisztelt tigy-
feleinkkel. Az orvosi statistika Louis ideje 6ta tudomd-~
nyunk egyik legérdekesh dgdt képezi , s mathematikai biztos-
sagandl fogva képes nemcsak az elmélet tévedéseit kiigazi-
tani, de az adatok Osszehasonlitisa és viszonyitisa dltal tor-
vényeket enmaga is folfedezni , s a tobbi tudomédnyokat kuta-
tdsaikban segiteni; — fontos az leginkdbb az egészségiigyi
hivatalnok el6tt , de fontos a tobbi orvosokra nézve is, mert
azon kiviil hogy ismereteinket noveli, kijeloli még az orvos
allasét is az dllam irdnydban, szdmokkal s el nem tagadhaté
tényekkel bizonyitvan be tudoményunk jétékony hatdsit az em-
berek egészségére s a tdrsadalom jollétére. — Tiszt. iigyfe-
leink bizonyosan kedvesen fogjik venni e munkdt, mint a
beadand6 jelentések mintdjat s févarosunk egészségi dlldsanak
hd képét. — A tiszt. f6orvos urnak, ki a statistikai szakot
hazéinkban oly miiértéleg és lankadatlan szorgalommal képvi-
seli, ezennel ismételve koszonetiinket mondjuk.

* Dr. Wachtel ,,Ungarns Kurorte und Mineralquellent
czimii munkdja megjelent s a soproni ,Zeitschrift fiir Natur
und Heilkunde in Ungarn* lap szerkesztségi iroddjdbdl 3 ft.
67 /5 kr. 0. é. holti dron posta utjin bérmentesen megszerez-
hets. A munka mennyire feliiletes megtekintése utdn itélhetni,
sikeriiltnek latszik ; harmincz nagy 8. r. ivre terjed, papirosa,
alakja és nyomtatésa csinos; a tirgyat lehetéleg kimeritGen
adja , a leirdsok az Onszemlélet bélyegét viselik ; a vizek és
fiird6k a megyék szerint vannak elosztva, s valamint az egész
orszdgnak gy az egyes megyéknek és gydgyintézeteknek phy-
siographikus leirasa is terjedclmesebben van elgadva. Béveb-
ben fogjuk ismertetni.

*¥3% Dr, Breuning G-tSl Bécshen egy jo szdndéku s
tanulsdgos ropirat jelent meg a kérhdzak folallitdsa és folsze-
relésérol.

— A tdboriorvosokhaldlozdsdt illetéleg M.
Thomas jelentése szerint a krimi hadjérat alatt, az 1854. év-
ben Gallipolinal tortént kiszélldstél szdmitva — 1836. évi au-

stus hé végeig a 350 francziaorvos kizgl 72, tehdt 20 ¢/,
lett hivatdsdnak dldozata , mi hdromszorta kedvezdtlenebb
ardny bdrmely mds szolgdlati dg tisztjeinek haldlozdsdndl. —
Legtobben hagymézban haltak el.

— Az elhirhedett ,,Docteur noir'* (fekete doktor) alias
Vriés, kir6l lapunkban is tettiink emlitést, Bocquet Abbé-

924

val szerz§désre lépett kivetkezé nyugta dltal , — ,Bocquet
Abbé-t6l 2000 frankot folvettem, azon 4000 frank fejében,
melybe mint jutalomba megegyeztiink azon rikos hantalom
meggyobgyitdsiért, melyben az Abbé szenved. A mdsik 2000
frank a gydgyitis befejezésével fizetends. Paris decemb. 25,
1858. Vriés.“ Az Abbé, kinek meggydgyitdsira magdt a feke-
te doktor ekként kotelezte nem so%é.ra meghalt, s 6zvegye az
elére lefizetett Gszveget visszakivetelte, miutdn Vriés a nyug-
taban emlitett foltéteket nem teljesité s annal fogva a kikotott
pénziszveg egy részéhez sines joga. Vriés a visszafizetést
megtagadta, de a seine-i torvényszék dltal elmarasztaltatvén
a per-koltségeket is ¢ fizeté.

—— I —

Hetikimutatds a pestvirosi kozkorhdzban 1859-iki jul.
28 — aug. 3-ig dpolt betegekrél.

Felvéte.jElboes. [Meghalt] Visszamaradt

B Zlle
:eug ? .elei g) Beleg ? Beleg ;g é % §°

=|3z)5 82282 5| = |2

AN EEE EE S B
Julius 28-kén. | 9f 7|{16[11] sif19 1|—' 1]187|218|19|/1120 laas
» 29-kén. | 7/13|[20] 3| 7|{10f 1( 2}l 3]188|220}[14]|13|(20//455
» 30-kan, J11| 7)|18}13 |16[29]|—|—||—]187216|[11|[10]|20|/444
» 31-kén. | 6| 6l12] 6| 3|l of—|—(\—|1s8|219ll1oll olj21|laaz
Augus. 1én. | 9/ 8if17)15/14)20]—| 2!l 21186 217| 5! 51|20 433
»  o2kan. [14] ol23) 4 || 8|—| 2|l 2]192|219]| 7| 6 [20] 446
»  3-kan, [20| 7|[27] 8| 4lp2 3l 2|| 5{203 20| g 6 19“456

A belegforgalom és kérjellem érdekében tett e heti észlelése-
ink az elmult hetiekhez hasonlé eredményiieck voltak : a betegforga-
lom élénk 3 — a csorvas béantalmak tilnyomék; — a halalozés ked=
vez$ aranyszémot mutat.

Koszdénet.

En a sorokséri tizvész 4ltal £ év mértius héban vagyo-
nukban kérosult és hozzdm folyamodott két sebész folsegé~
lése végett, a hazdnkban laké tigyfél urak tapasztalt jo aka=
ratéhoz fordultam , felszélitvan a féorvos urakat miszerint a
sziikolkod6k szdmdra gyiijtéseket tenni sziveskedjenek. —
Orommel jelenthetem miként mai napig ndlam 666 frt. 95 kr.
o. é. gyfilt be, ¢és pedig a kivetkez6 féorvos uraktél: Debre-
czenbél 84 frt. 5 kr., gzombathelyr(ﬂ 61 frt 55 kr., Jaszbe-
rénybél 47 frt 55 kr., Nagy-Kallorél 76 frt. 25 kr., Magyar-
Ovidrrol 10 frt. 50 kr., Komarombdl 66 frt. 75 kr, Nagy-Vi=-
radrél 23 fre. 55 kr., Aradrél 35 frt. 25 kr., Kassdrol 21 frt.,
Posonybél 10 frt. 20 kr., Szegszdrdrél 76 frt. 45 kr., Makérol
28 frt. 10 kr., Miskolozrél 23 frt., Als6-Nyitrdrél 72 frt. to-
vabbé Pest-Pilis megyébsl 93 frt. 90 kr. o, é. =0Oszve-
sen 729 frt. 90 kr. o. é. mely adakozasok az illeto urak-
nak mdr is Atadattak, s én neviikben ezennel Gszinte héldmat
kinyilatkoztatni kotelességemnek tartom.

Pest, augustus 1-jén 1859.
Dr. Glatter,

cs. k, megyei féorvos,

Szerkesztol levelezés.

Dr, B. A. urnak Szalontin: Megtettiik a sziikséges intézkedést,
Dr. Sz, urnak Ujszaszon : Fischer miiszerészt biztuk meg a ki-
vant eszkozok elkiildésével.

—

P Mai szdmunkkal kiildjiik szét Dr. Tormay Pest virosi féorvos ur , A kozegészség gllapotdrsl Pest
szabad kirdlyi vdrosaban® irt kimutatdsdnak 1-s6 ivét.

I

Miiller Emil konyvnyomdija, 1859, Pest, Dorottyautcza 12. sz.



A KOZEGESZSEG ALLAPOTA

FEST SA B AN Fia LTI AL YE WAITROSA B AW
1858-ik évb_en.

Kozl

Dr. TORMAY KAROLY
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A légkdri viszonyok.

— Meteoratio. —

Pest varos teriilete — Ferré-tol szdmitva — a keleti hosszusdg 360 43 15 és az északi szélesség 470 29 25
alatt, 305 ldbnyira az ddriai tenger felszine fglott, 36 libnyira a dunavizdllis budai mértékének 0 pontja folott helyeztetik,
Korlégi viszonyait vévén tekintetbe, keleteurépai 6zonvizi 16ldjét inkdibb zord mint enyhe-éghajlatunak nevezhetni, hol is a
foldkori 1égmérséklet dltal okozott légmozgisok igen gyakoriak, de atalaban a kozeuropai idGjdrat éghajlati tiineteihez képest
semmi feltiinG valtozédsokat nem mutatnak.

Igen fontosak ndlunk a hémérsékletnek gyakori fordulatai, s annak nevezetes fokterje (amplitude) nem kevisbbé a
napsugarak visszaverdése az itt oly széles Duna drjatdl, de legnagyobb befolydsu a betegesedési viszonyokra nézve a levegé-
nek hémérséklete, s ez képzi a tulajdonképi alapot, minthogy az oksig (causalitiit) nagyobb physikai-foldrajzi részét magdban
foglalja.

= Habdr néha a rezgesek (oscillatio) fokterje a légnyomdsban és a levegé hémérsékletében igen feltiindk , még is az
év kozepén kiegyenlittetnek, és a légkormérséklete az évi kozép szdamitashan 4 80 43. egész 4 99 20 R. kozt ingadozik.

Az élet egészeégi viezonyaira nevezetes befolydsuak az egyes napok idgjarati tulajdonsdgai, ezek kozt a légmozga-
sok — szelek, a harmat, es6, ho s. a. t.

Ndlunk kiilonosen a forré égov felé nyomuld északkeleti s a visszavonulé déinyugoti — passat — szelek fordulnak
el6, ezek agazataiul vétethetnek a tibbi szelek. Az elsé t. i. az EK. szdraz, s nem ritkdn télen egyszersmind hideg — a mésodik
meleg és vizpardval telt, viltozdsaiban az el6bbi kozonségesen — fileg télen — erGsebb. Minthogy keletre Azsia forré égive
van, e szering onnan csak oly lég johet, mely vizpara nélkiili s meleg éghajlatot hoz, — mig a nyugati télen langy 's nydron
hiivgs. —

A helybeli idéviltozdshoz jirul — habdr keveset — a Duna drja, mely kiilomben is mar néhany év 6ta lényegesen
nem emelkedik, ugy hogy a vizillds a budai (Pegel) mértéknek — 0 pontjin feliil 1858 évben augustusban 13/ 6 04 legma-
gashan, — legmélyebben dllott a téli honapokban és pedig egész 1 2 0'“/~ra esett. .

: Az 18°7/s-diki pesti légkori viszony. ]
[
Légnyomis Hiéxmdns ;dll4sn : | A 1¢eken
— 00 R,-t4] szdmitva by Pdranyomat Nedvesség | A égkou.
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Iddjarati viszony €s a Duna viz-allisa 1858-ban Pesten.

Szadia a szélirdnyoknak Dunaviz dllam
1857/, .-dik e
/5-di s = legmag. || lcgalacs. kozép | ingadozd
év zs ~| 7 &
G S b d &0 -~
l ’ . . 5 ﬁ".u': ol '-:';’ ; B gb
- @
1onapjat slzl2 = 'g‘g‘,s &, 1 -1 R R = v
SHEENREED SR R E e o & gl o
Fl2|e EIS|2|S)BLIEI TR |32 3|5 |2 |F| 2|2 |F2 |2 2= |F
December . 10| 8| 22| 6| 3|—|—| b.el2b| 10| —] 15| 1| 9| 10| 9} 4| 6| 2(23| 3| 1| 4| 6| 11] 3 1
Janudr . 5{10( 21| 7| 2| 4|—| 4. 6| 13| 20| 10| 7| 15| 7|12} 21| 7| 7| 17| 3| 5] 5| 9| 4] 4| 2
Februar 5(13| 20| 8| 4| b|—| 7. 8| 6| 12, 10{ 9| 10| 15| 7| 1| 6| 3/ 18| 3| 9| 4| 10| 5 2| 6
Mértius 2(10| 18| 3| 2| 2(—| 9. 4| 14| 19/ 16|11 16| 9| 8 27 9| 4| 1| 2| 4| 4| 7| 3 7| 0
Aprilis 3| 9| 19|—! 7/—| 3( 2L 4| 9| 16 9| 8 11| 20/.5 10| 9| 0Of 21| 6| 10/ 7| 3| 9| 2| 2
Majus 4| 8| 18|—|12|—| 8! 57,0 5! 16| 20' 8| 1| 17| 8| 3| 3| 9| 1|20 6| 1 6 8| o 3 oI
Junius 4l 6| 14|—| 7|—| 4| 16,4 9| 15| 9| 10/.9] 12| 5|5 1| 9| 2/ 22 6| 4] 7| 4| 6 2| 10
Julius 4| 4| 13|—| 6|—| 3| 17.q| 2| 18| 10, 11| 4| 28| 6| 8] 19| 10| 10{ 12| 5| 1| 5| 8 2 5| 9
Augustus 6| 6 15| —|11|—| 7| 29.60) 4 18 14! 5( 2| 17 13/13] 8| 13| 6| 1| 6| 9 9| 4| 10| 6 | 7
September 6| 5| 13|—| a|—| 2| 6.d 4| 20| 23] 8| 4| 4| 7| 8| 14| 6| 11|30 5| 5 7| 4| 6 4] 6
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A betegeskedés.
— Morbilitas. —

Az évi betegeskedés ép oly rendes mint az évi haldlozds. A betegeskedés rendességét bizton meg nem hatdrozhatni,
s ez oly feladat, mely mindinkabb kotelességgé és lehetségessé vilik, habar nem pusztdn id6beni észlése iltal, hanem helyesh
moédszerint ugyanis a betegségek elierjedését bizonyos térben szemlélteté dtnézetek folhaszndlasa altal. Ily mddszer mellett
észlelhetni a betegségeket tisztin s oki viszonyaik szerint elkiilonbzve; megismerhetni hatdrozottan a f6bb mozzanatokat,
melyek koriil azok sszecsoportosulnak. Ezen rendszer kivitelét egy jol kezelt statistika nyomédn érhetni el, és eként lehetend
egykor a hetegeskedésre nézve bizonyos szabdlyossdgot allapitani meg.

A betegeskedés gerjesztd okai részint az iddjdrati viszomyok befolydsaiban, részint — mint nagyobb virosokban
egyenlden eléfordulé — kiilonds helybeli viszonyokban keresendék. Ezekhez tartoznak a hdzak épitésmédja, az ivéviznek vas
— s egyéh idegen részek tartalma, lakosaink legnagyobb részének sajatsigos életmédja s foglalkozdsa.

A betegeskedés helybeli viszonyai.

A betegeskedés szimszerinti kimutatasit ataldban csak annyiban hatérozhatni meg, mennyiben ez a szegény betegek
kezelésében a vérosi keriileti orvosok feljegyzéseibsl, valamint egyes nyilvinos — és kiiliinkrﬁ'hézak — 8 egyes intézetek jegy-
z6konyveib6l, a vérosi féorvosi hivatalnak tudomésdra jo.

Az itt feljegyzett betegek szdmdbdl gyégyultak és megholtak Gesszegét csupdn a kérhazakban hatirozhatni meg pon-
tosan, de nem a keriileti orvosok dltal — és a gyermekkdrhazban kezelt jaré betegek gydgykezelésénél.

Az itt kezelt betegek, tulajdonkép a betegségi esetek szima 48599 volt, melybsl 23324 esik a kérhdzakra, melyek

kovetkezok :
eh::ll o8 gybgyult| 4 i 2ohas
A kezelés helye s modja | el | i (PGS S G meshan [
vissza- Javuls maradt
N maradtak
A szegény-beteg-kezelésben . . . | — — 16333 — — - 2 28
A sz. Rékus kozkérhdzban . , , . 450 6501 6951 5561 — 951 449
A gyermekkérhazban fekvé . . . 28 221 349 288 — 33 28
b e jérébeteg ., . | — — 3407 — — — —_
Az israelitakérhazban . . . . , . 33 532| b565| 495 5 44 21
A cs k. egyetemi kérodakban . — 1189 1189 1125| 17 47 | —
A cs. k. katonai kérhazakban . . . | 733 | 10906 11639| 8484| 2230 | 370 | 535
A pest-budai keresked. kérhaz fekvé 3 164 167 152| — 9 6
o 5 5 jaré —_ - 939} .— —_ — 2 E
A né-cgyesilet . . , . . ., . — 26 26 24 21 — —
A varosi szegényégolds (Elisabethine) 43 340 383 265| — 87 31
A cs, k, kinestdri dohanygyarban . | — — 2925 — —_ — £ 5
A cs. k. vasuti gyarakban . , . .| — e 1681 — - — -
A vérosi kényszerité dologhazban . 29 521| 550/ 545 — o e =X
A cs, k. térvényszéki bortonskben | 48 1457| 1505| 1410 — 56 39
A kérhazakban 8sszesen 1367 | 21957| 23324| 18339| 2254 | 1602 | 1129
A betegek teljes dsszege - — 48599 — — - -




E szerint a kérhdzakban a gyogyultak ardnya a betegedettekéhez 78..;, a megholtaké 6., a tovdbbi kezelés alatt
vigszamaradtaké 4.g; az dttetteké 9.4 9/, volt.

A szegény betegek kezelésében gydgyitott egyének szdma 18%%/;; évben 20761, a kérodikban és egyéb intézetekben
30052, az utébbiakbdl 24819 gybgyult, tehdt 82.;, 0/, az dttétettek 2033 — tehdt 6.,; 9/, meghalt 1472 tehdt 4.4 ¢/, tovdbbi
kezelésre vissza maradt 5.7 %o. : :

E megjegyzés ,,betegségi esetek azért tétetett minthogy mind a szegény betegek kezelésében mind a kérhizakban
ugyanazon egyén két- s6t tobbszor is eldjon. ;

E betegségi esetek szdma, egyes honapok s évek szerint osztdlyozva a kérhdzakban kezeltek, gydgyultak s meghol-
tak Gsszege 187/, évben ezzel Gsszehasonlitva az 18°°/;; évit biztos adatok szerint szdzaléki viszonyban e kovetkezd volt:

1857/s-dik évben 18%/5;-dik évben

Hénapok ool gt L Mt o it bt oot St Lol B . Rl i e R 2451 o
December , . , 9.63 .99 8.65 Télen 7.2 8.4¢ 9.10 Télen
JADBHL 0 i wih b g0 9.4 9.27 995 £ 2830 | 27.:1 l 27.30 | 752 8.13 T.0s 0 2300 | 25.95 | 24,20
Februar . , . . 9.6 8.¢s AT i ‘ 8.a 914 8.08 | ‘
MATES . . 5 9.8 6.6 | 12.65 Tavaszkor 9.00 8.5 8.40 Tavaszkor
Aprilis. . 14, 5o 9.1 Buz | 1047 5 27.51 | 28,35 | 349 | Ton0 Tws | 1002 3 27.95 l 25.30 I 27.57
Méjus-—= -5 R 8.02 997 | 1046 10.00 8.4s 9,05
B T RO B.20 8as 8.2 Nyéron 7.1 7.26 B.ys Nyaron
U T ey T e T.33 T.52 6.65 p 22 50 | 23.51 ‘ 21.07 § 10,2 8.48 Tog B 26,66 | 2542 | 24
Augustus . . . e Tss 6.46 9.6 7.6 950 ' ’[
September . . . | 7.a 796 | Do Oszkor 862 | 905 | 6.0 Oszkor
Oktober . . . . 6.23 7.20 Dags § 214 | 2003 | 1704 8.7 8.0 .00 $ 237 | 245 | 23.
November ., ., . Tas 6.5 8.00 6.50 735 8.3

A kérodakban kezelt betegek és a halilozds szdma ez évben — Osszehasonlitva az 18/, évivel, — télen s tavasz-

szal nagyobb, de a gyégyulds kedvezébb s gyorsabb volt. Ezt azon koriilménynek (ulajdonithatni, minthogy é4taldban az elmult
évben — kiilonosen télen s tavaszkor — a sziket (Influenza) s a jarvdnyos kanyaré uralkodott.

Ez sokkal szembetiinGbb lesz, ha a szegény betegek kezelésének kimutatisa — mely az dltaldnos betegedést hatd-
rozza meg, — tekintetbe vétetik.

E szerint a keriileti orvosok dltal s a gyermekkérhdzban kezelt jiré betegekre esik 19740, ezek ;\z egyes honapok s
évek szerint szdzaléki viszonyban e kivetkezk:

. A .
Hoénapok szazalek | Byszak Hoénapok sbzalék | Bvezak

viszony viszony

December . %50 Télen Junius , . 10,5 Nyéron
Janudr , k 22.46 Julius . . . 26,54
Februar . . . . Agustus . g o 2
MAartiug=. =710 ", ; Tavaszkor | September . 7. Oszkor
Aprilis . . . . 9, 30,42 Oktober . , ., ., : 20..5
Mijng ", -, o . ‘ November .

E szerint a legtobb lobos betegség esik tavaszra, melyhez a sziket (Influenza) s a jirvényos kanyaré, tovibba még a
légzés szervek gyakori lobos béntalmai jarulnak.

Ivari tekintethen — felnbttekre s a gyermekkorra nézve a szegény betegek kezelésében dtaldban minden 1000
betegre egyes havakban esik, és pedig :

ivarra nézve ivarra nézve

Hé

né ?gyormc” férfi l né [gyermek férfl I nd g)‘ermekl férfi ! nd i“-"meh

December ., . 293 Télen JUBTUS % 0 288 282 430 Nyaron
Januar . . , , 326 261 ‘ 422 l 817 | Julius, Go. ., 265 844 391 264 344 392
Februar . , | 332 l ,

Augustus , , . 240 405 2
Mértius . . . 357 } Tavaszkor September . , . | 231 | 376 Oszkor
299

Aprilis , ., . 435

Mdjus . . . 365 November, ., , 270 398

352| 349 | Oktober . , . 292 387

A szegény betegek dpolésiban eléfordult 19740 betegedési esetet tekintetbe véve, ezek utdn esik minden 1000
betegre 268 férfi, 376 nd, 356 gyermek.

A legtobb betegedés a férfiakndl tavaszkor, a néknél télen, s gyermekeknél nydron fordul els.

A fentebbi betegeket k or szerint osztdlyozva, volt minden 1000 szegénybeteg kozt :

0 egész 1 hénapig 21 5 egész 15 évig 70 30 egész 40 évig 215
1 — 12 5 80 1oy 0200 5, 137 40560 153
C Sl 5 évig 87 20 S d0l ., 192 60 éven feliil 45

1‘
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A betegeskedés statistikdja dtalinosan csak megkozelithetSleg adathatik, minthogy ily nagy kozségben mint Pest
sok betegeskedés sem tudomdsra sem orvosi kezelés ald nem keriil, ugy sok esetben az elséd bdntalom atmegy mds betegsé-
gekbe, és ezeket is csak akkor hatdrozhatni meg, ha az egyén orvosi kezelést keres és a betegség pontosan jegyeztetik £o].

A viérosi kerileti szegények orvosaitdl és a gyermekkérhizbél kapott adatok szerint a szegény betegek kezeléséhen
¢s a gyermekkorhdzban kezelt 19740 betegnél a betegedéseket egyes osztdlyokban tekintetbe véve, legtobb béntalom fordult elé:

1) a légzésszervekben, ¢é p. 4417 esetben vagy a f6 6sszeghez 22.,,%/, ben: cls6 helyet foglalt a tiid d-
hurut 8. szazalékban szinte a f6Gsszeghez ardnylag véve leggyakoribb volt december és martiushan, leggyérebb augustus-
ban; — a misodik helyen dllott a horglob 5.8, leginkibb médjushan, legkevéshbé augustusban; — harmadik helyt foglalt
a tidéloh 2.9, legerésben mijusban, leggyengébben scptemberben, ez s az elébb emlitettek egyenléleg gyermekeknél s
felnétteknél, — ezutdn kovetkezett a mellhartyalob 2.,0°, leger6sben mijushan, leggyengébben augustusban; ezutin a
gimébkér 2.45%, leggyakoribb mdjushan, leggyérebben septemberben, — gyermekeknél ez utdbbi csak a nydri hénapokban
kezeltetett, — a hokhurut 1,,°, kezdetét vette decemberben, juniusban tetépontjat érte el, uralkodott leginkdbb gyerme-
keknél, azonban a felndttek sem maradtak bantatlanul. s. a. t.

2) Emésztésszervek 4082 esetben vagy 20.5;%-ben; itt elsé helyen dllottak a gyomor- s bélhuru-
t ok 104,°0-ben, az el6bbi legnagyobb szdmban eljott majusban, gyérebben augustus héban, mig az utébbibdl legtobb esett
augustusra, legkevesebb december héra esett; a mdsodik helyen dllottak a nyelésszervek lobjai 1.5%, oktober hdban
legtobb — februdrban legkevesebb esetben — ezutdn kivetkezetta vérhas, 1.5,0/ leginkibb augustusban legkevéshbé febru-
arban, — a gyomor- és béllobok 1.,4°, gyakrabban junius, gyérebben april hoban; — a sdrgasdig l.,,°, legtibb
eset el6fordult augustusban, legkevesebb aprilban; — 6lmos bélzsaba 18 esetben — 0.8° ¢ — a nydri- és 6szi ho-
napokban s. a. t.

3) Az atalanos betegségek 3891 esetben vagy 19.;,° j-ban; ezek kozt legtobb esik a valtdlazra
4.73° o april- 8 méjusban, kevésbbé oktober- s novemberben: — ezutdn kivetkeztek a esuzok 4.4°/,, kiilondsen uralkodtak
tavaszkor kevésbbé osszel, — ezutdana gorvélykor 2.4,°), leggyakoribb volt tavasszal s nyaron, gyérebben a téli s Oszi
hénapokban; — a készvény 2. o legeréshen majusban, leggyengébben oktober héban; a hagymdz a szegény betegek
kezelésében 282 esetnél tehdt 1.,,%, leginkabb julius- és augustusban, legritkdbban februdrban észleltetett; a gilimékdr
1.08"%, az angolkér 0.4°, legtébb fordult april- s majusban, legkevesebb november- s decemberben el6, — hdanyszé-
kelés 0.4,° leginkabb juniusban, februdr héban épen nem mutatkozott s. a. t.

4) A bé6r- s sejtszdveti betegségek 3433 esetben, tehdt 17.,0,"/-ban, ezek koziil a talyogok utin —
mely 3.55°% — a fekélyek — 3.53°/y — legnagyobb szimban a nyiri — s legkevésbbé a téli hénapokban, — a heveny kiite~
gek koziil a kanyard 2.,,%, kezdetoket vették december-, végkép eltiintek oktober- 8 november havakban; a vérheny
csak 27 eset vagyis 0.,3% — sa himl6 51 v 1. 0.,4°% — az orbancz 96 esethen vagy 0.7,"/p-ban, gyakoribb volt a nydri-
mint téli hénapokban. — Az idiilt bérbetegségek koziil a riih 342 egyénnél, vagy 1..,°/, jott els, legtobb tavaszkor, legkeve~
sebb 6szkor s télen, a recset 1.4", inkabbh mdjus — mint juniusban ; gyakorik voltak a kéréomméreg 1.,° o, legnagyobb
szdmban september — s legkevésbbé april héban s, a. t.

9) Az ivar szervek bajai 1428 esetben vagy 7.,5"/-ban észleltetett , ezek koziil legtobb esethen a buja-
senyv kozel 3.,,°/, majdnem egyenlékép, de mégis leggyakrabban julius — leggyérebben februdrhoban, — ezutdn kéovetkez-
nek a méhvéromlések 0.,%, legtsbb julius — legkevesebb majusban; — a fehérfolyas 0.,,°, nevezetes ingadozas
nélkill, a gyermekiagyi kérfolyvamatok 0.,,%, leginkdbb télen, kevéshhé az szi hénapokban s. a. t.

6) Az érzékszervi bantalmak 763 esetben vagy 3.5,%0-ban, ezek kiziil legtobb volta szemlob és pedig
3.06%0-ban; — a filbantalmak 0.;55"/,-ban.

7) A gerinczagy- sidegek bdntalmai 568 esetben vagy 2.;4%)-ban, ezekkoziilardngatédzisok leg-
el6l és pedig 0.95%-ban dllottak, leggyakrabban fordultak el6 tavaszkor, gyérebben Gszszel; ezek utén kovetkezett a nyava-
lyatorés (epilepsia) és a nehézk ér (ecclampsia) 0.75%-ban, legtobb tavaszkor, legkevesebb télen kezeltetett. &. a. t.

8) A kiilbdntalmak 287 esetben vagy 1.,%/-ban, ezek kiziil legtobbek voltak a sebek és sértések 1.,6%,
melyek mindnydjan — mint a kivetkezd osztdly — a kiils§ esetlegességtol fiiggenek, s ezdltal az italinos betegedésre irdnyul
nem szolgalhatnak.

9) Az agy bantalmai 255 esethen vagy 1.,0%-ban fordultak el6, melyek kiziil a szédiilés 0.5,"/o-ben
gyakrabban tavaszkor, kevéshbé Osszel észleltetett, — az agylob 04,°/s mdjusban leginkdbb, februarban kisebb mértékben
mutatkozott, — agyviz 0., o, augustus s oktoberben kivdldlag, kevéshbé télen, s tavaszkor, — véromlések 0.,5%, felti-
néen nydron, mig 6szkor épen nem is mutatkozott. ;

10) A sziv-, edények-, s mirigyek bantalmai 204 esetben vagy 1.5,%/-ban, ezek koziil a mirigylob
0.4,%-ban, — a vérfolyisok 0.3°%, — a sziv- és szivburoklob 0.,%, féleg télen s tavasszal, gyérebben Gszkor;
asziv életmives bajai 0., s. a t.

11) Az iziiletek bantalmai 187 esetben vagy 0.5,°/, — melyek koziil ezek lobjai elsé helyen allanak, és
pedig 0:,%, leggyakrabban mdjus- & juniusban, legritkdbban martiusban, — ezek utin az elfajuldsok 0%/ észleltettek.

12) A csontok bajai 156 esetben e szerint .79/, ezek lobjai 0.35%, leginkibb mdjus- s jnniusban, kevésbbé
februdr- s novemberben dszleltettek; — csontszu és csontelhalds 0,54, a tobbi szdzaléki viszonyt a csontt o=
r é s e k toltik be.

13) A higyszervek kérjai 60 esetben tehdt 0.5,° , észleltettek, ezek koziil a hugyhdlyag lobjai 0,4,
a kobajok 0.,%-ban mutatkoztak.

14) Az izmok betegségei koziil ezek lobjai 0.53%/~ban, legkisebb szdmban dllottak a betegedés fé-
6sszegéheaz e ,

s A részint jaré-, részint fekvé szegény betegek kezelésében sa gyermekkorhdzban kezelt 19740 jérd betegnél — a fel-
jebb emlitett betegségek szerint — a gyomor- s bélhurutjai az oszszes betegedés szdmdhoz a legnagyobb Gsszegben és
pedig %041? esethen 10.4,°/, ban dllottak, ezek utin kovetkeztek a 1égzési s mds szervek hurutjai, a mint ez a kivetkezé atnézeti
rovathdl kitiinik :
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A betegség neve g4 | 5% A betegség neve 2.4 E‘-EIS

s ° B SN P FRS

Bélesatorna- és gyomor-hurut 2012 | 10.5; | Csontlob . 74 (3 5
Légzési szervek hurutja 1635 8.51 | Fiilfolyds s 73 0.35
Viltolaz . ’ 910 4.z | Csecsmirigyek lobjai 72 0.45
Csuzok 902 4.9 | Hashdrtyalob . . . . . 72 O
Bujasenyv 709 3.9 | Tud6légdag (emphysema) . 69 0.6
Télyogok | 643 oy PEMChlob. ..« . e e 08 - 67 0.35
Fekélyek | 631 3.0, | Csontszii és csontelhalds 63 0.3,
Horglob . : 594 3.00 | Agylob 62 0.30
Szemlob . : 589 3.05 | Tz-elfajulds’. 56 0.39
Kanyaro : 5 498 250 | Sére 56 Oisp
Gorvélykor . 4 [ 480 92.40 | Himlé 51 O
Tiidslob . . . | 475 2.47 | Borelfajulis 50 st
Mellhartyalob . | 450 2..9 | Merevedések 48 0.04
Tiid6-giimékor | 419 2.5 | Gerinczagymerevedés 48 0.04
Koszvény i o eag } 410 2.5 | Vérfolyds 46 0.3
Rég- s nyelé-szervek lobjai | 354 1.gs § Mdjlob: 0. = 45 6
Gegelob: .. . < . oo - . ” 346 1.50 | Petefészeklob 14 050
Riih ek | 842 1 1. | Kékkér L oy A4 Ol
Korommeéreg | 301 1.;a | Gyermekdgyi bantalmak 44 O
Hagymaiz ’ 282 1.3 | A szem ideges bajai 40 0.91
Kétszovetlob 274 .q0 | Fiillob 39 0.,0
Reeset . . 267 we | Tudéviz 33 0.7
Székszorulas ‘ 261 .6 | Ficzam : 30 0.45
Vérhas s 258 .31 | Gyomorelfajulas 27 0.4
- Sebek s sértések . 246 ae | Agyviz 27 0.4
Hékhurut 239 ., | Vorheny . . 27 0.4
Giimdkor : 212 1.0s | Bélelfajulds . 26 0.3
Sdrgasig . . . 193 1o, | Mijelfajulds 26 0.9
Béllob ; 191 1.0 | Hugyhdlyag - 26 0.45
Vizkér Pt T 184 0.97 | Sziv- és szivburoklob 25 0.3
Goresok s rangatddzasok . 181 O.04 | A sziv életmiives bajai 24 0.4
Méhvérsmleny . 4123 0.9y | Sipoly 24 0.2
Angolkoér o 17 0.7 § Kéképzeés 21 041
Gryomorzsdba + | 168 | 0.7 | Gyomorlob 20 0.0
Aggkér T e e : 166 0.5 | Csonttorés 19 0.40
Nyavalyatorés és nehézkor 146 0.76 § Egetések 18 0.09
Orbédncz . 144 0.7 | Szorok 17 0.09
Fehérfolyis A, 137 0.7 | Merevedés 16 0.08
Eurépai hanyszékelés 128 0.6 | Fagyds 14 0.07
Izzag . Al 120 0.6 | Visszérdag . 13 0.07
Vérkopés 120 | - 0.0 | Iszakkor . 12 0.08
Féregkor 109 0.;6 | Agyclfajulas 9 0.96
Szédiilés . 107 0.55 | Lépelfajulds 9 0.05
Hoészdmzavar | 104 0.53 | Ondéfolyds . 8 0.04
Izlob . . i 101 0.;4 | Elvetélés 7 0.03
Csaldnes . SIS N 96 0.4 | Mérgezés 7 0.03
Rdg- s nyelo-szervek elfajuldsai 96 0.49 | Agyrazkédas 7 0.03
Komorkér- és méhgores 93 0.55 | Hugyesopogés . 6 0.52
BISIZREha S s o S Ol 90 0., | Olmos bélzsdba 4 0.
Gerinczagy ideges bdntalmai 82 Q.aabAranyer . oL sty 2 0.,
Mirigylob . . . 3 77 0.2 | Ongyilkoldsi szdndék 2 Osas

A betegek eyogykezelése a korhazakhan.

A korhdzi betegek dpoldsa tudomdnyos szempontbdl tekintve sokkal fontosabb, melybél mind a betegedés — mind a
gyégyulds és halandésigra tanusigos adatok szedethetnek ossze, melyek idével a gyégyulds és halanddsdgra nézve — bizonyos

betegségekben — biztos birdlatokat nyujthatnak.

a) A vidrosi sz. rokusi kozkorhdz.

E kérbéz a kazigaz%( tas részérbl 1856-ik évben kozkorhdzza nyilvdnittatott, minthogy mar régi idéktél ily megki-

vantatd dtalakuldsi kdvetelésne

megfelelt.

Ezen intézet Jdsef kiilvdrosban a kerepesi uton létezik, s egy 4 udvarbdl &ll6 négyszoget képez, melyek kdzil a
nagyobbik kerttel van elldtva; bir egy szentegyhdzzal az ugynevezett sz. rékus kapolndval, a megkivdntatd segélyhelyiségeken
kiviil 38 beteg-, 16 kiilon- és 8 riiltek termével bir, jelenleg 650 beteg egyén szdmdra.




A féfeliigyeleti hatédsag a virosi- s kozségtandcs; — az igazgatisi személyzet az orvosi
gazddszati, s egyhazi :

Teljes kimutatas

betegek gyermekek |  Oriiltek

gyermek
férfi | né | dgyasokll fin | leany | férfi

[
1857-diki oktéber végén visszamaradt . . 210 — — 14
1858-diki  ,, » felvétetett . . . | 3786 : 47 57 55
A Lezeltek Osszege . . . . . , . . . (3996 57 69
gyé%-yult Hednden 59 enes ] 2985 : 31 40 28

ey S e — - 25

18%/;3 évi hetegek

y avu :
Fogyaték {ngégyulatlan g T =
meghalt i, aa e ARERER 572
A fogyaték Osszege . . . . , . . , || 3796 | ? 58
Kezelésre visszamaradt . . . . . . . 200 y i 11
Holtan behozatott o , ~+ < o o alectis 56 ‘ —
Kezelésben meghaltak osszege. . . . . 516 : ‘ 5

13 | 5

B szerint a lefolyt évben ez intézetben kezelt betegek féosszegéhez a gydgyult — és a javult dllapotban elbocsétot-
tak 79.ss, — a megholtak — a holtan behozattakat leszdmitva — 12.;,, a kezeléshen visszamaradtak 6.,,, — héltan behozattak
1.3,%, viszonyban dllottak.

Egészben véve a mult évben 685 egyénnel kevesebb mint 18°°/,.-ik évben, és 1309-el kevesebb kezeltetett mint
18%5/,6-ik évben. '

Az dpoldsi nap 190.100 volt, e-szerint minden egyes hetegre dtlagosan 27.,, dpoldsi nap esik.

A betegek rendét tekintve, észleljiik hogy itt is, mint minden nyilvinos kozkérhdzban apolt egyének a munkds
osztalybol valdk, és ezen ardny évenkint nevezetesen ingadozik. K6zonségesen minden 1000 betegre dtaldban esik 230 napszd-
mos, 200 szolgald, 75 eczipész, 40 szabd, 30 asztalos, 25 varréné — tobbnyire a kéjholgyek dllit6lagos tizlete - 48 siité, 15
a miveltebb osztalybol s, a. t.

A bel- s kiilbetegségek és driiltek osztdlyan kiviil van még egy sziilészi osztaly, itt 18%7/,5-ban 90 gyermek-
dgyas, 47 ujsziilott fiuval és 40 lednynyal dpoltatott, — ezek koziil 83 gyermekdgyas, 31 fiu és 40 ledny gyogyulva hocsdttatott
el; meghalt 3 gyermekigyas vagy 3.55° o, 16 fiu és 13 ledny vagy 27.5"/,, — kezelésben visszamaradt 4 gyermekdgyas és 4
lednygyermek.

b) A cs. k. katonai 6rség fokorhaza.

A beteg katondk szdmdra — el6bb a rokkantak hdzdban s a tdbori kérhdzban — jelenleg a nagy s szépfekvésii Lu-
doviceumban van feldllitva 1000—1200 betegagy — 200 dpoldval, azonkiviil beteg tisztek s katondk néinek igen célszerii kiilon
helyiségével. 187/, 11639 — tehat 1138 beteggel kevesebb kezeltetett mint 18°%/;,-ben. >

Az 18%7/,s-ban kezelt 11639 beteghez jarult még egy 14554 emberbdl 4116 hadtest, s e szerint a betegedés ugy vi-
szonylott mint 1:15 itt

gyogyult 8484 tehdt a betegedettek Gsszegébbl 72.55%,
meghalt 370 2 Y] 1) 3'180 0
ttétetett 2230 ,, o i 19.4:%
kezelésre visszamaradt 555 ,, 5 3 4 .

¢) A gyermekkorhdz.

Ezen intézet 1839-ben egy jotékony egylet dltal alapittatott. A

Ezen intézet jelenleg 32 alapitott dgygyal 1000 pftjival — 46 alapitdval — 100 ftjival — és 300 részvényessel bir,
kik 6 éven 4t magokat 5 ft. fizetéssel lekotelezték. Egy elndk s 24 egyesiileti tag vezeti ezen intézet dolgait, mig a konyhdra
8 a ruhdkra a néegyesiileti tagok viselnek gondot, és egy kormdnyzé féorvos, 2 segédorvos, s egy szemorvos vezetése alatt dll.

Az intézet tGkejosziga — mely nagyobbrészt a beteghdzra van forditva — koriilbelsl 60000 ft.

1858-ik évben itt kezelt beteg gyermekek szdma 3756, ezek koziil csak 349 mint fekvs 14 dajkdval egyiitt tobbnyire
ingyen dpoltatott és csak kevesen kdrpotoltak a gydgyitds- s dpoldsi koltségeket.

Az ezen intézetben kezelt 349 fekvé beteg koziil 288 gyégyultan s javultan bocsattattak el, — haldlozott 33; to-
vabbi kezelésre visszamaradt 28.

A kezelt betegek koziil 1904 fi- és 1852 lednygyermek volt.

Korra nézve 1 éven aldol 1389; — 1—3 évig 1164; 3—7-ig 7569, 7 éven feliil 444 volt.

Pestick koziil 3101, budaiakbél 184, vidékr6l 471 hozatott és kezeltetett. .

Az itt fekvo kezelt betegek apoldsi ideje Gsszesen 9540 nap volt, e szerint minden egyes beteg gyermekre 27.5,
nap esik, a dajkdk 223 napon at vétettek igénybe, s igy atlagosan 17.,; napon dt. :

A bavonként kezelt fek v 6 betegek szamdt és ezen kezelés eredményét tekintve e kivetkez6 dtnézetbol kitiinik :

Betegek

Ir Osszesen .

Ebbél vissza'ma.ra(.it %
5 | szaporodott |

5 gybSgyult .
meghalt

”




d) Izraelitak korhaza.

Ezen magin intézet 1805-dik évben a pesti zsidékizségt6l és pedig magdnzdk ajindékai — valamint a kozségek
adakozdsai kivetkeztében a szegény betegek gydmolitisira s temetkezésére — mint ugynevezett Chehora Kadischa - alapit=
tatott, 60 beteg helyiséggel.

1858-dik évben e kérhazban 565 beteg, és pedig 437 férfi s 128 né orvosoltatott, ezek koziil gydgyult 18, gyé-
gyulatlan elbocsdttatott 5, meghalt 44, az év végével tovibbi kezeléshe visszamaradt 21.

Az orvosi szolgé,lattétel egy 16 — egy segéd orvos — és egy sebész azonkiviil 1 dpolé és 2 apoléng dltal torténik.

Foglalkozdsranézve az itt kezelt 565 beteg kozt volt: 1 rabbi, 4 talmud, 11 tanitd, 15 tanulé, 3 egészség-
tigyi személy, 105 kereskedé, 296 gydri- s iizleti munkds, 12 kereskeddi munkds, 91 minden rendbeli szolga, 24 napszg—
mos, 3 koldus

Korra'nézve az 565 orvosolt beteg kozt

187 volt 20 évesig, e kozil 6 meghalt, tehdt a haldlozds 3.,/

205 9 20'—'30'lg It 9 I 3 Y] 4'380/0
95 v 30—50-ig " 8 ) " 3 8'920/0
54 ,, 50—70'ig 1) 1 l " 2 ) 20'3'70/;0
24 70 éven folil |, 7 : 29.16%0

" ) » »
A legnagyobb halandésdg volt mdrtiusban 8, legkisebb februdrban 1 halottal.
Az itt orvosolt 565 beteg Gsszesen 7844 napot tOltott a kérhdzban, s igy 1 betegre 14 dpolasi nap esik.
Az orvosi szerek keriltek 932 ft. 77 kr. o. & igy 1 betegre 107/, kr. naponkint, az egész gyégyitdsra
pedig 1 ft. 641/ kr.
Az 6sszes kiadds volt 9576 ft. 82 kr. s igy egy beteg tartdsa ataldban 16 ft, 957/y0 kr. o. é. keriilt.

A mi a magdn beteg apoldst a helyben 4ll6 egyesiiletekben illeti, elsé helyen 4ll

e) A pestbudai kereskedd-testiilet korhdza.

Ez 1846-ik évben alapittatott, és mdr 1848-ik évben a terézvirosi harsuteziban 2-dik szim alatt a kelléleg fel-
szerelt s igen csinos éEiilet fekvo beteg keresked6k szdmdra felépittetett, Bir 12 betegszobdval ugyanannyi dgygyal melyek
azonban 24-re szaporithaték , itt a segédorvos-, gazda- & a szolgdlati személyzet szdmdra alkalmas lakdssal, egy gyiileke-
zeti teremmel van elldtva.

Ezen testiilet czélja a testvérvarosban levs minden kereskeddéi tagokat nemzetség- s vallas kiilombség nélkiil,
betegség — szolgdlati képtelenség — vagy aggottsig esetében — csekély rendszerezett jarulék mellett elsé esetben nyug-
dijjal ellitva az utébbiban pedig vagy honn vagy a testiileti korhiazban kellé dpoldsban részesittetni.

A testiilet vagyoni dllapota 1858-ik évben betegdpoldsért 26,784 ft. volt, ebbdl 23,166 ft. 53 kr. a
testiileti koroddra fordittatott. A betegdpoldsi koltségek ez évben 7649 ft. 33 kr. p, p. rugtak. i

E kérodaban 1858-ik évben 167 fekvé beteg apoltatott, ezek koziil gyégyult 147, javultan elbocsidttatott 5,
meghalt 9, tovdbbi kezelésre visszamaradt 6. A haldlozds e szerint 5. 88°/ volt.

f) A varosi szegény apoldik.
— Erzsébet dpolda —

A viros fennalldsatol gond viseltetik a szegényekre. Ezek eltartisa kegyes adakozds és mas befolydsok utjin
lett lehetGvé.

Ezen intézetbeni dpoltak szdma 1858-ban 259 volt, az év letelte utdn 159-el nivekedett, e szerint egészben
418 és pedig 167 férfi s 251 nd dpoltatott. Ezek kozill a lefolyt évben meghalt 87, 43 pedig Onkénytesen hagyta el az
intézetet, 11 elszokott, s igy 1858-ik év végével visszamaradt az intézethen 273 egyén, és pedig 121 férfi és 152 né.

A mult év lefolytival ezen dpoldiban 372 betegedési eset fordult el6, s csupin a negyedrésze volt fekvibeteg
a tobbiek kisebb bajokban szenvedtek , melyek koziil 220 gydgyult, 34 javult, s mint mdr feljebb emlitve volt 87 meg-
halt, tovdbbi kezelésre visszamaradt 31 beteg.

g) A kényszerito dologhdz.

Ezen intézet kezdetét vette 1843-ik évben 17 fegyenczezel, s 1858-ik év végéig mint kozintézet varosi igazgatds alatt
allt, jelenle]% a magas dllami hatésdg birtokdban van ; 1étezik josefviros kerepesi uton 13. sz. a. -
z intézet czélja a cs. k. rend6rség részér6l behozott pesti vagy budai egyéneket, és pedig olyakat kik semmirendes
iizletet nem tudnak — dologra val6 szoktatds dltal javitni. — A méd ehhez a valldsos — s erkolesos oktatds.
A fegyenczek foglalkozdsa kiilonhféle konnyii munkdk készitésében all. Az elsé letartéztatasi fogsdg 3 honapig tart.
18%7/.¢-ik évben Gsszesen 352, és pedig 183 férfi, 31 né 42 fi, s 96 ledny tartatott fogva, ezek koziil 550 betegedés
fordult eld, kik kozd]l meghalt 5, a tobbi meggydgyult.

h) A bortonok.
Ezekben f. 1858-ik évhen Gsszesen 2588 egyén volt fogva, és pedig

orszagos torvényszéki vddlott . : : q : A 1041
jérdsbirésdgi vadlottak s biinhonczok . " . : : 772
pest-budai orszdgos torvényszéki biinhoncz . 4 y . 775
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ezek koziil osszesen 1505 betegedett meg, s meghalt 56, ezek tehat 3.7,°/, viszonyban élltak a betegedettekhez és 2.,7;°/p-ben a
fogva tartattakhoz. — A haldlozds a n6k részérél sokkal nagyobb volt, s ugy dllott mint 1:5, mig a férfiakndl ugy allott
mint 1 : 54.

Ezek lennének a helybeli nyilvinos intézetek melyekben fekvé betegek kezeltettek, hol tehdt ezek s a meghaltak
osszege vildgosan kimutathatd s a betegedettek a megholtak — s a gyégyultak kozt hatirozott ariny adathatik, mi tehdt ezeket
— betegségek szerint osztdlyozva — a kivetkezs dtnézetben s itt egyszersmind a viszonyt is kimutatandjuk :

Ezen fentemlitett intézetekben tehdt 21915 fekvd beteg kezeltetett melyek koziil 15623 meghalt v. i. 6.4,°%. — Azok
az Osszes betegek és a megholtak Gsszegéhez kovetkezs V/, részletben dllottak, és pedig :

1. A sz. rékusi kozkérhdzban — 6757 beteg — 80.5,°-ben; a 919 meghélt 60.5°,, — mindazaltal az
utébbiakat a rékus kérhdzi betegek dsszegéhez parhuzamban vévén ugy itt a haldlozas 13.5,%0 volt.

2. A cs. k. katonai §rség kérhdzdban — 11639 vagy 53.,,% — ¢és a megholtak 370 vagy 24.;%, volt;
e szerint a haldlozds a 2230 dttettek szamat levonvdn 3.9,"/,.

3) A szegény-gyermekkdérhdzban volt 349 fekvs beteg, 1..4%-ben, és 83 holt 2.;4%~ben; haldlozds ez
intézetben 9.4,%/, volt.

4. Az izraelitdk-koroddjaban — 565 vagy 2.,s"/ beteg, és 44 vagy 2.5"/ holt; a haldlozas itt 7.,4%/,.

5) A pestbudai kereskedd-testiileti kérhdzban 167 vagy 0.;4"/, beteg, és 9 vagy 0.,4%, holt; a ha-
14lozés b.ss"/, viszonyban allott,

6) A varosi sze§ény-épolé intézet — Erzsébet dpolda — 383 vagy 1.;,%, beteg, s 87 vagy
5.6s°/0 holt; a haldlozds itt 22.7,%,.

7) Kényszerits dologhdzban — 550 tehit 2.,/ beteg, és 5 vagy 0.5,° ¢ holt volt; — a haldlozds ugyan-
ott csak 0.9:%.

sS{ Bortonokben — 1505 vagy 6.5,%/, beteg, és 56 vagy 3.;,°/, holt vala; a halalozds 3.;,0/, részletben 4llott.

Mi a betegségeket illeti, a gyakori kezelés ald keriilt betegedések kozt els6 helyet foglalnak :

1. Az dtaldnos bajok, és pedig 4282 esethen a féosszeghez 19.;5° o viszonyban allottak, s 405 megholt, a
halanddsig a holtak (66sszegéhez 26.40°/ volt, ezen osztily haldlozdsa csak 9.,59/ viszonyban dllott.

Legnagyobb szdmban volt a valtéldz, 1491 esetben tehdt 6.5,%/, az Geszes betegek létszdmahoz arinylag véve,
de itt semmi haldlozds nem tortént, legtibb eset fordult el§ a cs. k. kat. 6rség kérhdzdban még pedig 1263 esetben, — uz erzsé-
bet dpoldiban egy sem ; — id6re nézve legtobb jott november- s decemberben, legkevesebb februar- és martius havakban ke-
zelés ald; — ezutdn kovetkeztek a cstizok — 853 esetben tehdt 3.,0%/-ben, haldlozds nem fordult eld, ezek a sz. rékus —
s a cs. k. kat. 6rség kérhdzakban egyenl6leg mutatkoztak, legtobb volt a bortontkben kezelt fegyenczbetegeknél; leggyako-
riabbak voltak december- s januérban, leggyérebbek augustus- s september hénapokbun; ezutin kiovetkezik a siily 641
esethen vagy 2.9,°/o-ben, a halanddsig 6 vagy 0.5° o=ben jott els, kizarélag a katondk- s a fegyenczeknél uralkodott, idére néz-
ve legtobb fordult el tavaszkor, legkevesebb 6szkor; hagymaz 476 esetben tehat 2,:%-ben, a haldlozds 146-ndl tehdt
30.4;%/y viszonyban mutatkozott, egyenlékép észleltetett mind a koz- mind a kat. kérhdzban, leggyakrabban december- s janu-
arban, legritkibban junius- s juliusban; — gérvélykér 2563 esetben vagy 1.5,° o, 8 haldlozdssal tehdt 3.,:%,, nagyobb s
kisebb mértékben leginkdbb a témléczokben tapasztaltatott; — a vizkor 158 esetben vagy 0.,,°/, 80 egyén haldlozdsaval
tehdt 50.4,° o, legtobb fordult el§ a sz. rékusi kérhdzban és pedig legtobb volt decemberben, s legkevesebb septemberhéban ; —
a koszvény 138 esethen vagy 0.5,°/~ben, leginkibb november- s decemberben, legritkabban mdjus- s juniusban, a halan-
ddsig csak 0.7,° o volt; az dtaldnos giimék 6r 99 esetben vagy 0..,°, 71 vagy 71.7,%/, haldlozdssal, idére nézve mindig
egyformdn mutatkozott; — az aggkdr 92 — 0.,,°/, — esethben, 52 vagyis 56.5,9, haldlozdseal; — az evvér (pyaemia)
39 egyénnel — 0.,5%0 — kik mind elhaltak; az europai hanyszékelés 13 esetben — 0.4 — e koziil 2 tehat 15.5,%
meghalt; — az angolkdr 10 esetben — 0.9;°, — haldlozds nélkiil s. a. t.

2) A légzésszervi bantalmak — 3752 esetben, tehdt 17.,,°, viszonyban alltak, a févsszeghez 732 vagy
46.06°/0, — vagy az osztdlyhoz képest 19.5,°/, haldlozott. — Ezek koziil legtobb volt a hurut — 1464 esetben vagy 6.6,%y,
leginkdbb a ecs. k. kat. §rség kérhdzban, holis 4 egyén meghalt, tehat 0.0,°-ben, leghevesben december s januir havakban,
atiddégimékor — 922 esethen vagy 4.,,%,, — melyek koziil 528 vagy 58.,;°/, meghaldlozott, leggyakoribb volt december
s janudrban, leggyérebb september- s octoberben; — a tiidG6lob — 616 esethen, az osszeghez 2.,%/, viszonyban, ezek koziil
108 egyén tehdt 17.4;°/ elhalt, a legnagyobb halanddsig volt a szegény-dpoldintézetben 50.9o%~tel, s ezutén a sz. rékusi kér-
hézban 21.;,%,, a cs. k. kat. 6rség kérodajdban 11..,°/;-tel, legtobb jott kezelés ald december- & mértiusban, legkevesebb augus-
tus- s septemberben, — a mellhdartyalob 278 esethen vagy 1.,;%, 23 egyén vagy 8.,;%/-nyi haldlozdssal; — g ége- és
légesdlob 252 esethen — 1.5,°/, — 3 haldlozdssal tehdt 1.,4°0, — vérkopés 95 esetben — 0.4%, — ezek koziil 4 egyén
vagy 4.2,%) meghalt; — tiidé-sejtpuffadas 79, — 0.5%, — e koziil 26 halt meg tehat 33.4,°/0, — horglob 77 eset-
ben — 0.3,%, — meghalt 3 vagy 3.40%; — tiddviz 53 esetben — 0.,,°, — 31 tehdt 58.,,°/, halélozdssal s. a. t.

3. Ivar szervek bajai 3758 egyénnél tehdt 17.,,%/, a haldlozds az Osszes betegek szamdhoz csak 22-nél vagy-
18 1.5,%, e kizt a hujasenyv 16.,,%-el foglalt elsé helyet s a kozkorhdzban 20.,6°/, a cs. k. kat. rség kérhdzban 17.4,%/, —
a bortonokben 3.;,°4 — az izraelitdk kéroddjéban 3.4)°% s.1i. t. részletben viszonylott. Haldlozds egy sem észleltetett,
minthogy az itt timadt kér az utébbi senyv nevezetével egyiitt — melyben az egyén meghaldlozott — vétetik haldlozds okdnak.
Fontosak ez osztdlyban még a lobok 123 v.i. 0.;4%,, — elfajulisok 50 — 0.y, — méhvérémlés 36 — 0.,;, — és
a gyermekdgyi folyamat 17 — 0.,3 — esetben, ez utdbbiak koziil 5 vagyis 35.,,%, haldlozott meg s. a. t.

4, B6r- s kotszoveti kérok 3365 esetben v. 15.,.%, 42 egyén haldlozaséival tehdt 2.;,%, viszonyban az sz~
szes beteg létszamhoz. Ezek koziil kitiintek a heveny kiitegek: a him1§ 345 — 1.;;%, — ¢és az orbdnez 361 —
1.6,°p — esetben, kiilonosen a cs. k. kat. érségi kérodiban, hol 297 himlos beteg koziil 7 vagy 2.5,/ — és az orbdncosak koziil
2 tehit 0.,,%/, meghalt; — a kanyaré 83 — 0.5,%, — ésa vorheny 14 — 0. — esetben mutatkozott. Az idiilt kii-
tegek koziil a riih 923 esetben — 4.,,%, — melyek kozil 179 — 19,4 esik a kozkérhdzra, s 564 — 61.,,°/, — a cs. k. kat.
6rségi korodara, 138 — 14,,%, —atomldczokre esik, — ezutdn kovetkeznek a fekélyek 680 — 3.,,% — a tdlyo-
gok 492 — 2,,°/, — az isz6k (sphacelus) 49 — 0.;,% — esetben, ez utsbbi 30 4,° ¢-nyi halilozdssal; — a korommé-
reg 40 — 0,4% — a sipoly 20 — 0.4,°/ — esetben s. u. t.

5. Emésztésszerv bantalmai 2279 esetben tehdt 10.40°%, 84 egyén vagyis 5.,¢%, haldlozdssal, melyek ko-
ziil a hurutok 1543 esetben vagyis 7.0s%, viszonyban dllottak az Gsszes betegek szimahoz ; — 553 gyomorhurut koziil 11
haldlozisi eset adta el magit, e szerint 2.4,"/,, legtobb fordult elé april-. s novemberben , legkevesebb janudr- s augustus hé-
napokban, — vérhas 155 — 0.;,%, — esetben 19 egyén v. i. 1.50%, — haldlozdsdval leigyakrabban augustus — s septem-
berben, leggyérebben martius- s aprilban; — a sdrgasdg 103 esethen — 0.%, — ezek koziil'5 egyén vagyis 4.4,°/, meg-
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halt, — 61lmos bélzsdba 11 esetben — 0.5 — e koziil 1 halt meg vagyis 9.,0%, —az elfajulasok dtaldban 85 eset-
ben — 0.40%0 — 22 tehdt 25 %, haldlozassal észleltettek s. a. t.

6. Az érzékszervek bajai 1973 esetben, vagy 9.4,°/, haldlozis egy sem volt, melyek koziil ezek lobjai és
pedig aszemlob 1839 esetben tehdt 8.5/ észletetett, ezek koziil a cs. k. kat. 6rségi kérhdzban 1494, tehdt 12.5,"/, szembe-
teg kezeltetett, a tomloezokben 102, — a sz. rékusi kbzkérhdzban 93, a szegény gyermekkérhdzban 46 s. a. t. A fiillob 76
esetben — 0.3,°/ — fordult elé melyek koziil 55 — 72.3°/, — a cs. k. kat. 6rség kérhdzra esett.

7. A kiil- 8 mds bajok 831 esethen vagy 3.,0°/, az 6sszes beteg létszdmihoz 42 haldlozds vagyis 2.::%,, ezek
koziil els6 helyt foglalnak a sebek és sérelmek, 702 esetben — 3,,%, — melyekhél 31 vagyis 4.,,°/p meghalt, és pedig
352 konnyii eset fordult a es. k. kat. 6rség kérhdzban el6, hol csupdn 3 vagyis 0.5,%, meghalt; a sz. rékusi kiozkérhazban 305
esetben, melyek koziil sok nehéz sértési eset volt, ezekbdl 24 vagyis 7 0"/p meghalt. Az égetések 69 esetben — C.5,%, —
ezek koziil 10 vagyis 14.,,°, haldlozas tortént, — fagydisok — 0.,,°/ — a polgdri kérodikban 36 volt; 6ngyilkoldsi
kisérlet 11 esetben — 0.05°%, — és pedig 10 a kizkorhdzban, 1 pedig a tomloczben; mérgezés a kozkérhazban 7 eset-
ben — 0.43° 5 — fordult elé.

8. A sziv-edények- s mirigyek kérjai 487 esetben vagy 2.5,%,, 24 tehat 1.;" , haldlozdssal; ezekb6l
legtobb volt a mirigylob 358 — 1% — a szivéletmiives bajai pedig 54 esetben — 0.4%% — utébbiakbél 14
vagyis 25.9,°/ halt meg, a szivlob 19 esetben — 0.00%0 — melyb6l b vagyis 26.5,°%, haldlozott, itérdag 5 esetben, —
0.02%/, meghalt 3 tehat 60.,,% s. a t.

9. Iziilet bantalmai 329 esetben vagy 1.50%), haldlozis nem tortént, ezek lobjai 256 — 1...°%, — ficza-
mai 54 — 0.5,°, — elfajuldsai 19 esetben — 0.o8°/, — volt.

10. Agybantalmai 282 esetben tehdt 1.55° o, 129 — 0.54"/y — elmekér, és pedig 121 a kizkérhdzban, 17 vagyis
13.,4%/, haldlozédssal, az agylobok 42 esetben, — 0.,°/, — melyekbdl 27 vagyis 64 4,%/o halt meg, sz é d iilé s 30 esetben
— 0.,4%/ — haldlozds egy sem, — véromlés 29 — 0.,5%, — 21 vagyis 72.,,°/, haldlozdssal, — részegkér 20, — 0. —
koziil halt 8 vagy 40.,0"/, agyviz 5 — 0.02%, — meghalt 4 vagyis 80.00%, a tobbi eset az agyszervezeti bajai-
hoz tartoztak. y

11. A csontbhajok 238 esetben vagyis 1.,s°%/0. ezek koziil 24 vagyis 10.,°/, halalozdssal, legtsbb volt a ¢ s o n t-
torés 105, — 0.4°, — ezekbdl esik a rokusi kérhdzra 66, 8 vagy 12.,,°/, haldlozissal, a cs. k. kat, 6rségi kérhdzra 23, kik
mindnysjan felgyégyultak, az iiszok és csontszu 68 esetben — 0.5,°%, — a rékus kérhdzban 36 ezek koziil meghalt 1, a
os. k. kat. 6rség koérhdzban pedig 9, a lobok 50 esetben. — 0.55%. —

12. A gerinczagy bédntalmai 227 esetben tehdt 1.,6°/, meghalt 40 vagy 2.5°, — nyavalyatidrés és
nehézkdér 99 esetben — 0.,,° , — meghalt 3 v. 3.,,°/, hiidés 52 — 0.53° ¢ — haldlozott 20 vagy 38.,,%, —a derme
(tetanus) 15 esetben — 0.,;%/, — 9 vagyis 60.,,%/, haldlozassal.

13. Higyszervek bajai 61 esetben tehdt 0.5,°/, a halandésig 14 v. 0.,%, volt, legtohb volta lob és p.
27, — 0.,,%, — meghalt 2 v. 7.,°,, k6képzés 15-nél — 0.,;%, — b meghalt, vagyis 33.5,°%,, elfajulds 10, 5 vagy
50.4,%/, halalozassal.

14. Az izmok bantalmai csak 5 esetben tehdt, 0.3°/, é. p. lobban 2 tehdt 40.,,°, halt meg.

A cs. k. egyetemi kérodakban.

E kérodék kettés czélnak felelnek meg, mennyiben ezek tanintézetiil szolgdlnak s egyszersmind fekvd beteg s sziils
nbk dpoltatisdra szdnvik. Az egyetemi kéroddkban szimara nézve 18°/;5-ik évben 1189 beteg vétetett fol s dpoltatott, — ezen-
kiviil még nagyszdmu jaré beteg gydgykezeltetett.

Bir 5 osztdllyal u. m. 2 belbetegségek, 1 sebészi miitéti esetek — 1 szemészeti — s 1 sziil6kosztilydval.
Ezen 5 osztalyban a betegmozgalom 18°7/,¢ tanévhen e kivetkezd volt:

Osztdly Kérhdz e mogystca Jegyzet

betegek gydgyult| javult ' dtvitt | meghalt

Orvosi . . . | Orvosok szémara belbetegek . | 205 | 137 56 az atvittek
wd e L) Sebeszek U = .| 174 | 148 17 mindnydjan
Sebészi . . . | Mitéti sebészetre . . . . . [ 149 92 31 2 javult dlla=-

A e e s  Szemészetre . . . . 95 83 potban
S20184 . . o | Szolégeet # . . <F . | 0BE L] b66 530 voltak.

Gsszesen . . 2 1189

szazalékban . 100.00

E kérhazi betegek természetesen kivalasztatnak, s tobbnyire csak oly esetek vétetnek fel, kiknél a gy6gyithatds némi
valdsziniiséggel bir és melyek a tanulék szdmdra tanulsigosak, ellenkezé esetben a betegek a rékusi kozkérhdzba attétetnek.
Csak a sziilkéroda tesz e részben kivételt, hol minden sziilén6 — mennyiben a helyiség engedi — felvétetik.

A sziilkoroda.
Sziilészek és habdak szamdra.

Itt 1857/,5-ik évhen 566 egyén dpoltatott. Sziilészek szama 548 volt.

Nevezetes: 3 elvetélés, 11 éretlen- 24 kora és 5 ikersziilés.

Fekvésre nézve volt: 509 nyakszirt-, 1 koponya-, 9 arc-, 18 far-, 2 1ib-, 6 hardnt- és 3 hatérzatlan fekvée.

Mesterséges kora sziilés két izben tortént, a fogé T-szer és a koponyafurds 1 izben alkalmaztatott; — a hardntfek-
véshél a forditds 4-szer, mesterséges labsziilés 22-szer, a sziilep mesterségesen 5 izben valasztatott el.
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Az Gjeziilottek szdma 533 volt, ezek koziil 284 fi- és 266 ledny, meghalt 78 — tehdt 13.°, — legtobb velesziilt
gyengeség kovetkeztében, halva sziiletett 38 s igy 7.3/ viszonyban dllottak.

Nevezetes ezen rendellenes ivar viszony a fiu- s ledny ujsziilsttek kozt, holott itt kdzonségesen forditott viszonyban
4llanak, és minden 1000 djsziilott leanyra 1066 fiu esik.

Bgészségesen az intézetet 530 gyermekigyas hagyta el, 8 dttétetett, 24 — tehét 5.,,%, — meghalt.

Oktatdst nyert az elmilt évben 23 orvostudor, 24 sebész, és 162 bdba.

A szegények és betegek dpoldsira gondot visel a jotékony ndegyesiilet.

Ezen intézet 1817-ben néhai fonséges herczegné Hermina dltal alapittatott.

Ezen egyesiilet hatdskore kiterjeszkedik mindkét nemii pesti szegényck s betegek gydmolitdsdra, szintugy a vakokra
is, — 8 fenndllasdtél az esztendGnként befolyt hatdrozott s hatirozatlan kegyes adakozdsokbdl évenkint 3000 egész 4000 beteg s
szegény 10000 frtig gydmolittatott. :

A vakok gyégyintézetében a k. egyetemi szemészeti tandr altal kezelt betegek szdma 26 volt, kik koziil 24 gyégyit-
tatott, 2 pedig gydgyitatlanul bocsittatott el. :

A pesti gorog- s olah kozség szegény dpolé intézete,

1787-ik évhen tett legmagasb meghagyas kivetkeztében csekély adakozdsok és magdnzék hagyominyozisdbél ala-
pittatott, 30000 ftnyi alaptékével bir.

Ez intézet a kozséghdziban 10 dgygyal bir, és 40 szegény dpoltatik.

Az évi szitkséglet 1500 fl.

Egy fizetéstelen rendes orvos mikadik itt.

A beteg- és halotti egyletek.

Ily betegdpoldsi egylet feldllitdsa mér 1830-ban a népesség kozéposztilydtél, és 1855-ben pedig mindkét testvérva-
rosban tobb rendbeli hasonnemii egylet alapittatott.

Ezen egylet czélja bizonyos pénzlefizetés mellett a beteg egyleti tagok kell§ orvesi s egyéb dpoltatdsit megkinnyeb-
biteni, s haldlozds esetében a temetkezés és a tobbi kiaddsokrol gondoskodni, s az clhaltak hdtrahagyott csaladjait elsé idékben
pénzzel segiteni.

Ezen egyleteknek nagy hatrénydra van az, hogy mindegyik kiilon igazgatis alatt all, mely miatt a kiaddsi pénz nagy
része elvesz, és pedig a negyed — dtlagosan a hetedrész, mely sokkal jobban a betegek dpoldsdra fordittathatnék ha a helybeli
sok beteg egyletek igazgatdsa kevesebb valusztmény dltal torténnék.

%eteg- és halotti egyletek szdma jelenleg pesten 26.

A betegek kezelését a gydrakban

illetéleg, e tekintetben mi csak két ilynemii telepet nevezhetiink meg, hol a betegdpolds egy beteg-segélyalap dltal
eszkozoltetik, és pedig

a) a cs. k. dlladalmi vasuti tdrsasdg gydraiban,

mely a palyaudvaron levé iizleti s a mithelyekben dolgozé munkdsoktdl alapittatott.

Itt, hol legszebb életkorban levé férfiak kiilonféle igen megeréltets foglalkozdst végeznek, igen gyakran fordulnak
betegedések els, ugy hogy elmult évben 1681 betegedési eset kezeltetett.

1857-ik évtdl visszamaradt 30 beteg, 1858-t6l 1651-re szaporodott. Ezek koziil javult és gyégyult 1503=89,,,, a
rokusi kozkérhdzba dttétetett 83=4.,,"/ javult 29=1.,4°/,, kezelésre visszamaradt 66=11,,%,.

Az egyes betegségek osztilyozdsdt tekintve, ezek koziil legtobben voltak :

1) Az emésztésszervi bantalmak 435 egyénnél, tehdt a betegek féosszegéhez 29.5,"/p, melyek kozil a
gyomor- és bélhurut 298, gyomorzsdba 25 — vérhas 20 esetben; ezenkiviil még e szervek lobja, a zdrt sérvek, és a sirgakor.

2) A légzépszervi bajok 332 egyénnél v. 19,5,%,, hol a horglob 189, mell-, hdrtya~ s tiid6lob 44, a vérkopés
15, a tiidégimdkoér 14 esetben észleltetett.

3) Az 4taldnos bajok 227 egyénnél v. 16.44°/p, — ezek koziil a csiz 115 — a viltélaz 59 — az europai hdny-
székelés 31 — a hagymdz 18 — a vizkér 12 — a kiszvény 6 esetben s. a. t.

4) Kiil- és mds bantalmak — 260-ndl v. 15.5,°/, — a sebek és sértések 243, — az elfagyas 10, égés 7 eset-
ben jott kezelés ald.

5) A b6r- s kotszovet bajai 196-ndl v. 11.5,°/, ezek koziil a sejtszovetilob 89 — a tdlyog 39, — a fekélyek
24, — az orbdnez 13, — a koromméreg 9, — a recset 8 esetben s. a. t.

6) Az érzékszervi bantalmak 77-nély. 4.,,%,, legtobb lobos folyamu volt.
; 2 7) Az agy bajai 19 egyénnél v. 1.,,%, — melyek koziil a szédiilés 12 — a rizkédtatis 5 a részegségikor

esetben.

8) Az izmok 25 egyénnél v. 1.,,°, — ezek lobjai s fijdalmaival.

9) Nemzdrészek 17 egyénnél v. 1.4,%,, a hujakér csak 4 esetben s. a't.

10) Csonthdntalmak 14-nél v. 0.4,°/, a csonttorés 12-, lob 2 esetben.

11) Sziv-, edény- s mirigyek bajai 8-ndl v. 0.4;°%, = a mirigylob 4, szivszerviileti bajai 2 esetben s.a t.

12) A higyszervek 7-nél v. 0.,° , — hol a veselob 4, — a goresés higyrekedés 3.

13) A gerinczagy s idegek bajai 5 egyénnél v. 0.50%, — hol a derme 1, — a hiidés 1 — a nyavalyatorés
1 esetben s. a t.

14) Az iziiletek — 5-nél v. 0.5"/, melyek koziil 4 ficzam, és lobja 1 esetben fordult elé.



A két cs. k. kinestdri dohdnygydr, beteg- és seg.élyalapja.

Ezen cs. k. gyarakban, melyek koziil az egyik a terézvirosi siputezdban van s mult évben 790 munkds és pedig 20
férfi 8 770 n6 — tobbnyire mind ledny, — mig a ferenczvdrosi soroksdri utczdban 1étezénél 510 és pedig 20 férfi s 490 né volt
a beteg — s segélyalapra bekeblesitve, a betegedettek 2 orvos dltal és pedig 60%, jaré — e 40%, fekvé beteg kezeltetett, a m.
évben szamra nézve 2925 betegedés fordult eld.

A betegségek osztdlyzdsat tekintve, ezek koziil legtobben voltak : _

1) Alégzésszervi badntalmak — 780 egyénnél v. 26.5,°/, a betegek Gsszes létszaméahoz, ezek koziil legtobb
volt a hurut és a téli honapokban uralkodé sziket 610 esetben, — a giimdkér 90 — vérkopés 46 — mellhartyalob 20 — tidé-
lob 8-ndl s. at.

2) Az emésztésszervek 706 esethen v. 24.,,°/, melyek koziil a gyomor- és bélhurut 347 — lobos dllapot
102 — csorva 21, — vérhas 8 — a sargakér 4 esetben s. a t.

3) Az d4taldnos bajok 450 esetben v. 15.,%, €. p. a estz 339 — a valtéldz 51 — a gorvélykér 20 — a kosz-
vény 18 — a kékkor 5 — a hagymdz 2 esetben s. a t.

4) Anemzgérészek 239 esethen v. 8.5, é. p. a hészdmzavar 68 — fehérfolyds 50 — a lobok 48 — a méhvér-
omlenyek 25 — a bujakér 2 esetben s. a t.

5) A bér- s kotszovet 230 esethen v. 7.50%,, — ezek koziil a kanyaré 20 — az orbdnez 24 — a reszet 30 —
az izzag 28 — arith 9 — a tdlyog 25 — a korommeéreg 22 — a kelés 21 esetben s. a t.

6) Az agybantalmai 195-nél v. 6.4° o, tobbnyire szédiilés — s fejfijdsban szenvedtek.

6) Az érzékszervek 142-nél v. 44,%,, melyek koziil a szemlob 80 — a fogfijas 32 — a tobbi fiillob s fiil-
folydshan szenvedett.

8) A gerincz sidegek bajai 77-nél v. 2.4,%,, — a goresok 29 — a méhgores 28 esethen, a tobbi az ideg-
bajra esik. S
9) A kil smés bantalmak 54-nél v. 1.5,%%, é. p. 46 seb'és sérelem, 2 fagyas, s 2 széngézzeli mérgezés for-
dult elé.

10) A hiugyszervek 14 esethben v. 0.,4°, ezek koziil 8 hugyar, 6 hugyrekedés.

11) A sziv-edények s mirigyek I2-nél v. 0.4,° 9, — 6 szerviileti szivbajjal, 4 mirigylob, 1 visszértd-
gulat, 1 vérfolyds. '

12) A csont-, iziilet- s izmok bajai 6 esetben v. 21.0,%, ezek koziil 4 esetben csontszii, 2-ben pedig
izlob fordult eld.

(Lasd a 12-dik és 17-dik lapon kbvethez6 hasonlité idsszedllitasi tabelldkat.)

Tekintetbe vévén az eléadott okadatokat s az dtnézeti rovatokat, kitlinik : hogy némely betegségek az intézetek
némelyikében, mig mdsok legtobbjében, vagy s6t mindoyijaban kezeltettek , és pedig szazaléki viszonyban az ezen intézetek-
ben kezelt betegek dtaidnos osszegéhez néha jelentékeny eltérésben.

A fontosabb betegségi alakok menetét Gsszehasonlitva az id6 — hénapok — szerint sz egy id6ben uralkodé idoja-
rati viszonyok ardnydval, Ggy ezek legtobbjeinél az id6ben jelentékeny ingadozist észleliink , mindazdltal ez évben majd
n;ix}deg ]kérnzil tavaszkor novekedés tapasztaltatott, holott nydron a tobbi évszakhoz képest nagyobb betegeskedés szokott
el6fordulni.

Tekintve az idGjdrati viszonyt legnagyobb légnyomdst talalunk — mint mindig — télen, a legkissebbet nyiron. E
nézetbél biztos kovetkezményre pdrhuzamot nem vonhatunk, mindazéltal e két év alatt tett tapasztalatbdl kitlinik, hogy a
legnagyobb halanddsig a legmagasb Ozon visszahatissal — kozépleg szdmitva — Osszeesik , mint ez az elmult év martius és
méjus honapjaiban észleltetett. A légkori és betegeskedési Gsszehasonlité rovatos kimutatds szerint a legnagyobb betegeskedés
volt decemberben, de ez csak litszélagos, minthogy e héba a kérhdzakban a mult évben kezelésben visszamaradt betegek
Gsszege is bele van szdmitva.

Az egyes betegségeket tekintethe vévén, taldljuk hogy a betegeskedés fGtényez6i Paniset circenses, s igy
a betegeskedés legnagyobb Geszegét — 46,261 betegnél — képezik :

) Agyomor — s bélhurut — az osszes beteglétezamahoz 9.,4,% szelid befolydssal s jelentéktelen haldlozdssal ;
legnagyobb Osszegbe fordult elé a szegény betegek kezelésében s ott hol kevés vagy igen nagy testmozgds tétetik mint a borts-
nokben s a vasutgyarakban; — leggyakoribbak voltak mdjus — junius — s augusztusban, leggyérebben Gszszel s télen; — ez
évben ugyanazon természetiiek voltak, s jelentkeztek e tijon, s ugyan egy iddébeni jelentékeny légi csapadékkal s a déli
részrél jovo feltiing légmozgasokkal.

A betegedettek korat tekintve e bajban 0—20 évig 32.00%0; 20 —40-ig 44.40 ;—40—60-1g 15.50; 60 éven foliil
9.00%0 szenvedett. E kor dpoldsi ideje a kérodikban 10 nap volt.

2) A bujakdr 9,5° ¢, é p. leggyengébben — 3.55"/, a szegény betegek kezelésében , és 3.0% az izraelitdk kor~
hézéban ; legerdshen a keresked6i kérhdzban 27.0% , haldlozds nélkiil; — leghevesb volt julius, — leggyengébb februdr
héban, a tobbi havakban majdnem egyenléen. — Korra nézve leginkabb elfordult 20—40 év kozt. Az dpoldsi 1d6 a kérha-
zakban 38 nap volt.

3). Alégzésszervek hurutai — 8.5," — leginkdbb fordult el a dohdnygydarakban, legkeveshé a keres-
kedéi kérhdzban ; — leggyakoribb volt deczember, janudr és mdjus hoban. A sziket — jarvany — legkevéshé augusztusban,
é. p. a legnagyobb s leggyengébb légnyomatnal. Szenvedett a 20—30-ik életkor s 10 napi dpoldsi id6 igényeltetett,

4) Acsnuz-, koszvény, ésaziziletibajok — 7.4,%, — eléfordult leggyakrabban a gydrakban s az
izraelitak kérhdzdban é. p. mdjusban, tehdt a legerGsebb ozoni visszahatdsndl, legkevésbhé mutatkozott augusztus- s septem-
berben. Korra nézve a fiatalkor egész 20 évig 8.¢; 20—40-ig 70.9 40 éven foliil 22 4,%,-ban vett részt, Apoldsi idére
esik 18 nap.
p5). Szemlobok — b.;5; — csak azért jegyeztettek ily nagy szdmban, minthogy a katonai kéredédban levé
betegek — €. p. tobbnyire szemcsés (granulose) szemlobban 12.;5%-ban dllottak. A katonai kérhdzat tehdt leszdmitva, akkor
a betegedés e bajban csak 2,67%,nyi, az id6ben ecsekély ingadozdssal egyenlé volt, uralkodtak leginkébb april — legkevéshé
novemberben, gyermek- s kozépkorban, Kezelésre 18 nap esik.

6.) A valtélaz — 54,/ leggyakrabban a es. k. katonai kérhdzban é. p. 10.5,°/, leggyérebben a bortonckben, épen
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Hasonlito osszedllitdsa

a szegény betegek kezelésében, a korhazak- és gyarakban észlelt s feljegyzett betegségek alakjairdl.
Pest viaros. 1858. évben.

A korhazakban gyarakban
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nem mutatkozott a virosi szegény dpolddban. Uralkodott féleg tavaszkor — méjusban; — kevésbé @sszel. — Korra nézve
20-ig szenvedett 2250; 22—40-ig 72.59; 40 éven foliil 5.50%/onyi ardnyban. — Kezeltetett 12 napon dit. i J

7) Atiid6gim6kér — 3.12,% — leginkibb mutatkozott a rokuszi kozkérhdzban s a bortondkben, és pedig
februér- s april héban, Eevéebé az 6szi hémapokban. Korra nézve : 20 évig 9.5, 20—40-ig 63.505 40 éven fOlil 27.5%. - -
Foglalkozdsra nézve a betegek kozt volt — a biinhonczoket leszdmitva — czipész 24.,, napszdmos 17., szabd 10., h!_vatalnok,
irnok- s tanulé 8.,, kémiives 4.,, asztalos 3.50%. E betegek nagy része — kozel 600,"/o — meghaldlozott, — egek kozt korra
nézve volt 20 évig 7.00; 20—40-ig 51.50; 40 éven feliil 49.,,° /). — Legtobb halt meg tavaszkor, legkevesebb 8ezszel.

8) Atiidblob — 2., — ardnylag tobb fordult els a gyermekeknél & a rékusi kérhizban, gyakrabban ta-
vaszkor — e szerint a legnagyobb ozoni visszahatdsndl — gyérebben Gszkor — tehdt a legkisebb ozoni visszahatdsndl. —
Korra nézve: 20 évig 16.50‘ﬁ,y; 20—40-ig 67.49; 40 éven foliil 16.,°/,. Kezeltetett 22 napig. — A haldlozds 17..5%, volt, ez
a kiilonféle intézetekben kiilonbz6 volt igy a rékusi kozkérhdzban 21.1,%,, & ezen Gsszeg mdr tobb év éta dllandd; a katonai
kéroddkban 11.,:°/, ez évben kevesebb mint méskor; a gyermekkérhdzban 13.,; a szegénydpolddban 50., ; az izraelitik




kérhdzdban 0.,%,. — XKorra nézve: 20 évig meghalt 20.,,; 20—40-ig 36 ,,; 40 éven feliil 34.,,%, — legtobb balt meg
20.,,%/, — majusban, legkevesebb — 1.,,°/, — augusztusban.

9.) A mellhdrtyalob — 1.4°%, — legnagyobb szdmmal — 5.,,°/, — a vdrosi szegény &poldaban, legkisebbel
— 0.7, — a dohdny gyérakban; legtobb fordult el6 majusban 17.,)%, gyérebben augusztusban 4.,,°/, Korra nézve: 20 évig
20.30; 20—40-ig 40.5,; 40 éven {oliil 39.,,°%,. Apoldsi id6t 14 napot igénylett. — A haldlozds 8.5,%,-nyi volt é. p. a rékusi
kérhazban majdnem 9.,,; a katonai kérhdzban — tehdt 20—30 életidg kdzt — 7., ; a szegény dpoldiban — te hdt 40 éven
feliil — 26.5,%,-ben. — Id6re nézve legtobb mcghalt — 30.59p — augusztusban ; november- 8 decemberben csak 1.9,%/.

10) Ahagymdz — 1.¢%, — minden kérhazban, a dohinygydrban s a szegény beteg kezeléshen egyenléleg s
kis szdmban, tobb esetben mutatkozott csak mdjus- s augusztusban, tehdt legmagasban dllott az egyidébeni jelentékeny
légesapadékndl Korra nézve : 20 évig 30 ,; 20—40-ig 66.5,; 40 éven folul 3.,,%,. Foglalkozdsra nézve : ezipész 21,
napszamos 15.5, siit6 s molndr 13.,, asztalos, kovécs, lakatos 8.,,, szabé 6., ; fuvaros 5., kereskeds 4.,, stb, A kezelés 26
napot igénylett. . z

A haldlozds 476 észlelt esetben 30.6;°/, volt, é. p. a rékusi kozkérhdzban 40.,, — a mult évben csak 27.4%,; —
a katonai kdrhazban 26.,, — a mult évben 4., %/, volt; — a kereskeddi kdrodaban 50, a bortonskben 25,,,°/, stb. Korra
nézve meghalt 20 évig 28.,,, 20—40-ig 53.;,; 40 éven feliil 18.5,"/,. — Id6re nézve a halilozds télen 25.,, tavaszkor 35.,,,
nyéron 21.q, Gszszel 19.,%, volt.

Ebbél kitiinik, hogy egy 46—261 beteg haldlozdsnil a hagyméz ndlunk helyben csekély ardnyban 1.,5%, a gyo-
mor- 8 bélhurut pedig 9.,,%,-ben viszonylott, mig Bécsben az elmult évben 250.000 betegedési esetnél a hagymdz 6.5"/,, a
gyomor- s bélhurut 6.,s° ) tehdt majdnem egyenléleg viszonylottak, e szerint ndlunk helyben a gyomor- s bélhurutok kedve-
zGen & majdnem minden haldlozds nélkiil folytak le.

11.) A siily — 1.3%, kizéarélag csak a katonai kérhdzakban és a bortoniokben fordult els, leggyakrabban tavaszkor
— tehdt a legerésebh ozoni visszahatdsndl és gyakori légesapadékndl — kevésbé dszkor — a leggyengébb ozoni visszahatdsnal,
s a leggyengébb légesapadékndl , — €. p. a korra nézve leginkdbb a 20—40 évesek kozt, s ez orvosldsira 20 napot igénylett.
A haldlozds csekély volt é. p. csak 0.3,

12.) A kanyaré6 —1.3,°/, — nalunk sokkal nagyobb °/, viszonyt mutathatna fel, ha ezen a télen s tavaszszal jarvé-
nyosan uralgé betegségben szenved6k mindannyian kimutattattak volna, de igy csupdn a szegény dpoldiban — s a kérhd-
zakban lev$ betegekrél vanoak kimutatésok, s aranylag legtibb volt a kereskedelmi kéroddban s a dohénygydrban , melybél
kivildglik, hogy egyszersmind a feln6ttek is megtamadtattak e bajtél. 15 napi kezelés kivantatott.

A halélozds egészben kimutathaté, de a betegedésekhez nem viszonyithaté. E kérnak 201 egyén esett aldozatul,
s ha a kéroddkban észlelt haldlozds 1.,,%,-nyinek vétetik, ugy feltehets, hogy ezen jirvany alatt 25.000 egyén e kérban
szenvedett s az dtalinos haldlozds 4.50%/, vehets, e szerint a betegségbeli haldlozds a hetedik osztdlyt foglalja el.

13.) Azorbancz — 1.,°, — aranylag leggyakrabban a kereskedelmi- s a katonai kérhazban — a kozépko-
ruaknal fordult el6, leghevesben méjusban ritkdbban septemberben a legcsekélyebb ozoni visszahatasnal. 14 4poldsi napot
igénylett. A haldlozds 0.,5° , volt.

14.) Avérkopés — 0.5; — leggyakrabban a bértonokben és a dohdnygyarban mutatkozott, april s méjusban,
gyérebben oktoberben; a kozépkorosztdlynal fordult el6, — kivdntatott 8 napi dpolas, a haldlozds 4.,,, de ez a rékusi koz-
kérhdzban sokkal jelentékenyebb volt é. p. T1.4, %, — stb.

A halandosag.

— Mortalitas. —

Miel6tt a haldlozas dlldsit kimutatnék, sziikséges Pestvdros dltaldnos népesedési dtnézetét — rovid vazlatban s
bizonyos osztalyok szerint Gsszedllitva el6rebocsatni.

Szabad kir. pestvaros népszamitdsi kimutatisa 1857 -ik évi oktober 31-10l.

Minthogy ezen népszdmitds 4tnézeti rovatiban mind a vallds, hivatal, iizlet s a tartdsi forrds, mind a kor s
dlldsra nézve az osztdlyzis csak a bensziilott népességnél torténhetik, ugy ezt itt tovabb el6adni hasztalan firadsig lenne,
minthogy a halandésdghoz az itt laké idegenek is hozzé jérulnak, s e szerint az Gsszes halandésig szdzaléki arinydrél semmi
pontos viszonyt és kivetkezményt vonni nem lehetne.

Az elhaltak szdmit illetéleg, ugy ezek egy része nevezetesen kik a kérhdzakban meghaltak a betegedési mozgalom-
nél a haldlozdsi okok a iehet§ pontos meg%atérozésssl adattak el6, és még csupdn a vérosban levé, s a keriileti halottvizegdldk
dltal megvizegilt és feljegyzett halottak kimutatdsa marad hatra, mely ez esetben a legnagyobb pontossiggal térténhetik.
1858-iki évben a virosi keriileti halottvizsgaloktol 4580 halottnak hulldja vizsgdltatott meg s jegyeztetett fel, ezek koziil volt
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2374 férfi és 2206 nonemii, ezek kozé nincsenek az egyetemi kéroddkon a st. rékusi kozkérhdzban és a ce. k. katonai Orség
fgkoérhdzdban elhaltak belefoglalva.

hénapok szerint elhaltak * % i1857_1,.,,,
Ossze-| o %
Kor ' sen | Viszony- /o rész=
Dec. | Jan. | Feb. |-Mart. | Apr. | Maj. | Jon. | Jul, | Aug. | Sept. | Oct. | Nov. ban ’ letben
0— 1 évig 124 150 127 196 184 205 269 256 182 128 118 116 | 2051 | 44.79 Dl.gs
1i— b - 65 50 87 128 129 150 112 104 104 80 43 39 | 1031 | 22.5 15.19
5—10 < 12 22 13 25 17 18 8 10 19 8 8 12 162 3.5 3.
10—20 . 6 8 7 17 12 15 14 8 5 10 9 11 119 2.60 -61
2030 . 10 16 15 24 13 19 12 15 16 10 9 13 172 3.76 3.70
30—40 121 28| 201 19| 24 15| 18| 18| 10| 14 18 | 19| 210 | 44 Dug5
40—50 i 21 22 21 29 20 22 27 15 10 15 13 18 233 .02 508
50—60 . 17 19 12 29 18 20 7 13 8 12 15 16 186 4.07 -56
60—370 " 22 21 16 i3 27 20 19 13 14 11 13 12 206 4.5 408
70—80 3 18 14 13 19 17 13 7] 16 7 4 6 14 146 39 4.70
80—90 5 10 5] b 9 6 7 2 3 2 | 2 1 3 b7 L.gs 1.0
90 éven folhil 1 — 1 —_ 1 2 - 1 — 1 — — 7 0.6 0.1
f
osszesen . & B 318 360 347 510 468 506 485 468 343 259 253 273 | 4580 {100.00 100,40
| °/o viszonyban = S 6.01 7.“ 7._:,.3 11.“ 10.gg 11.05 ‘0.59 lo.gg 7.43 5-65 5-:.2 5-96 100 00 = Y=
J Ivarra nézve meghalt :
férfi D 164 178 182 266 254 248 252 247 166 136 141 145 | 2374 | 51.ss 52.50
6502 0 -3 tiog 154 172 145 | 234 | 215 262 | 233 221 177 123 112 128 ! 2206 | 48.:; A7 .50
A hasznalt orvosi keresést tekintve
orvosi segélyt keresett 216 258 306 347 357 393 350 332 257 186 135 183 | 3348 | 61.4; 70 45
nem keresett , , | 102 92 41 163 111 113 135 136 86 73 118 90 | 1262 | 38,3 29.45

A halalozdsi okokat tekintvén, még mindig talilunk az ismeretlen okok névjegyzékében nagy Osszeget mint

p. u. a rdngatédzasndl s. a t., s épen ezek kozt vannak azon elhaltak feljegyezve, kik semmi orvosi kezelést nem igénylettek,
szinte ezen rovatba esnek a halvasziilottek s hiidésben elhaltak.

Biztosabb kimutatés tudoményos tekintethen csak akkor adathatnék , ha a halottvizsgalds lényege gyokeres javitis-
nak vettetnék ald s ez szigoruan megtartatnék.

A kivetkezd rovat a lehets osszedllitast a haldlozdsi okok szerint mutatja ki:

. Havonkinti elhaltak Szazaléki
A betegsege.k egyes 4 15° viszony-

gy Mart, Maj, Aug, e ban
Rangatédzasok . . . 56 56 40 66 74 69 88 99 62 34 46 40 730 15.01
GiimSkoér S| X 13 22 28 28 19 48 46 49 38 17 31 32 368 8.08
TidSgémdkér . 16 20 20 33 36 27 25 32 24 19 22 17 281 6.1
Holtan sziiletett 31 16 23 24 25 26 19 33 17 15 32 23 274 D.gg
Tidslob , , 15 15 15 22 31 43 26 8 2 8 8 10 213 d.es
Valtélazi senyv 4 10 13 18 21 17 24 31 33 13 11 13 208 A.54
Kanyaré , . . . . 3 17 36 43 £2 33 15 5 3 3 1 1 201 4o
Velesziilt gyengeség 18 14 12 15 15 14 19 15 20 18 10 12 182 3.7
Apgkér. ™, W s 3 25 17 19 14 15 15 § 12 12 9 6 8 160 .00
Vagkér: , 3 8 12 11 13 14 17 16 15 8 6 8 16 144 34
Tiid6hiudés . 20 6 16 15 22 25 9 11 4 6 4 4 142 3.0
Hasmen és 3 4 3 6 3 7 29 30 14 15 — 8 122 2
Hagyméaz 7 9 9 11 12 12 3 9 8 7 4 8 99 2.5
Bellob s s 2 4 2 8 10 7 10 20 15 10 5 4 97 2.3
Ujsziiléttek allgorese 9 11 = 3 12 13 5 10 5 10 6 12 89 Loy
Hokhurot . 4. . 6 5 7 6 11 6 - 13 9 7 8 9 87 Lo
Bélfodri giiméker b 7 6 1P = 6 14| 1 6 12 3 6 7 78 i
Hartyéas torokgyik 17 22 2 20 5 5 1 2 i —_ — 3 78 1.2
Agyhiidés , , , 4 1 11 16 4 9 6 5 5 3 10 3 24 1.4
Koleg (miliaria) . 1 2 9 13 14 16 8 2 3 - 1 — 69 %
Gorvélykér , | Suiisd o 13 6 4 5 7 7 11 3 1 3 3 2 65 Ly
AggloRaTo S SE 0 e v — 8 3 10 11 8 6 2 4 4 ) 3 64 Lag
| Vérhas 0 ais 7T e e 3 1 1 2 2 — g 17 11 13 — 1 58 1.0
Hiidés ot TR 6 3 6 7 6 6 4 3 1 2 2 3 54 1.5
Hashartya giimékér | — — 5 11 2 10 3 1 13 —_ = == 47 Log
Agyligyulas — 1 — 33 2 ++ — 2 1 1 e — 40 0,67
Heveny giimékoér —_ 2 9 9 == 7 7 3 2 - — — 40 0.g7
Europai hanyszékelés — — — 2 3 1 10 10 4 3 - — 33 0.7
Tuds taz8k ~ . & o 4 5 1 3 3 8 - 4 3 2 2 3 = 3 32 0.7,
Ongyilkolas , A 1 2 2 2 3 1 4 1 3 2 3 1 25 0,54
Hashértyalob . — — = = e 1 17 — — — 3 2 23 0.50
Mellhartyalob ; 1 1 1 1i 3 2 2 ; ; 6 1 — = 19 0.49
Bright betegség . 2 2 2 1 1 2 4 1 2 1 — 1 2 19 0.42
Roéksasued & . . - — 2 1 — 3 3 4 2 2 1 — 18 ’ 0.40




Havonkinti elhaltak :
A betegségek egyes foy | ST
g viszony-
i o Dec. | Jan. | Febr. | Mdrt. | Apr. | Maj. | Jun. | Jul. | Aug. | Sept. | Oct. | Nov. e ban
» .
Vérheny | 2 2 5 1 3 1 — 1 — - — 18 0.40
szok Sl e i e i o 3 2 1 - 1 2 2 _ 2 2 — 2 17 0.37
Erészakos s ismeretlen moéd ,
4ltali haldl . % i — 2 — 1 -_ il - b 2 2 | - 16 0,35
Genymell (pyothorax) . — - - 3 2 .2 - 1 I 3 — | 2 16 0,35
Toadslepdagy . o . o — — 4 1 3 1 2 2 - 1 - | 1 15 0.3
Ujsziilotti sargasag — 6 1 5 - 1 — — 1 1 — — 15 0.3z
Fiilltémirigylob — — —_ —_— — — 13 — 1 —_ —_ —_ 14 0.5
Sziv szerviileti bajai. — 3 1 1 4 - 2 - - — — 2 13 0.25
Sorvadas LS 3 — — — — 8 2 — -— - — — 13 0.25
il Sz4aj- és torokgyik — 2 1 5 — — — — — 1 1 1 11 0.04
Aszkbr 90 . 0 ] — 2 1 — 3 2 — —_ 1 - — 1 10 0,22
Agyi giimékor | — — — 2 1 — 1 | 1 1 1 1 2 10 « 0.22
Tidéviz . A 1 1 3 2 5 3 1 D2 — - T — 10 0.22
Himlé . . — ) — — - 1 . 1 1 - 1 ik 10 0,22
MaBb .t . Leal ol ak b B .t 2 1 B |2t 1 B Jf -— 1 = 4 0.19
Ujsziilstti bubor (pemphygus) 1 = 1 - — - — 3 — — — 3 8 07
apifafliae I s ] pLUS | = 2 = 1 1 1 2 — — —_ — 1 8 0az
Zart sérv 2 1 — — 2 1 — — — — 1 1 8 0.7
Gyomorlob . — — 1 7 e = — — — — —_ — 8 0.7
Derme — — —_ — 4 | — 1 — - 3 — - 8 0.7
AR U i — — 2 — —_ | - 2 - — 1 2 1 8 0.7
Ismert akaratos halal — — = — = = = 3 3 == | e 6 0uys
Epekér | . . — — — — — — — — 1 3 3 — 6 0,13
Sﬁrgasﬁg . — 1 1 1 —_— —_ 1 — 1 — oo 1 6 0.13
Ismeretlen ok . — 3 — 2 — — — - — — — - 5 0.1
Véromlenyek o, 1 2 — 1 — 1 — - — - — - 5 0.1,
Gyermekagyi bajok . 1 1 - 1 - 2 — — — - — — 5 0.1
Horglob . . . . . | 0=} == =] === 3 |t 2 3 AR (R 5 0.1
Vizirék — — S 1 1 3 o i o - = s 5 o.n
Sziket . 1 1 — 2 - — — — —_ - 1 -_ 5 0.1
Emberslés - LB — —_ 1 — 1 1 1 — 1 - 1s 5 O
Hugyar . 1 2 - — — 1 — — - — — — 4 0.08
Valtélaz . —_ — 1 — 1 — 2 — — — — - B 0. 08
Vesglopse N | | us.] 1 — — (1) - — - - — — 1 — 4 0.08
Sziil6k nehézkorja - — — 1 1 — — 1 — — — 1 4 0.0s
Képlodési hibak — i — 3 — s e = =5 — = = 3 0.0
Vérszegénység e = 1 2 — - — — - — - — 3 0.8
Szivlob sy WV Eel L — = — - — 1 1 — — 1 3 0.06
Horgtagulat . . . . . .| 1 s 1 =] J== Ul E e o e g - 1 3 0.06
Melgohsase , |, — . 3 R 2 — - — — - — - 1 — — 3 Q.05
Méhpofeteg = 2 — - o — — — — - 1 - 3 0,05
Labkészvény . —- 1 _— 1 — - —_ 1 - - — 3 0.06
Orbancz . 1 — — o — — - — —_ — — 1 2 0,04
Viziszony ! — — - —_ - — — — 1 - 1 — 2 0.04
Utérdag . . . = - = 1 - 1 — — - - — | - 2 0.0,
Higyhoélyaglob — — — — 2 — — — — = - | - 2 9%
Angolkér , = = 1 — — 1 — — — - - | - 2 0,08
NyavalyatGrés = 1 — — - 1 — — — — - - 2 0.04
Bélsarhdnyés 1 = — = — — — — — 1 — - 2 0.0
Bujakor —_ - 1 — — — — —_ - — - - 1 0.09
Lélobwe | fuck | 4 L W O O iy ' it g Y M 1 b=l S8 Bl =" — il 1 O
Atragé gyomor fekely . st — — - —_ — — — —_ — 1 — - 1 0.02
Csigolya szi (malum Pottii) . 1 = — — — — — — — —_ == i 05t
Epekdbaj RN — 1 — — - = — - — — — — 1 0O.08
Vakbéllob i =2 — — - - 1 — — — - —_ 1 O
Izomlob — — —_— —_ —_— w—— 1 — =~ e = — i O.og
Pokolvar — — — - — — — 1 — — — —_ 1 Oies
T - £ Ol [~—j §0— — Jo— = - - - L = 1 0.0
Fagy#as 4ltali halal . =2 1 — - — — — — — - — — 1 0.08
Osszesen . - 318 350 347 510 468 506 48D 468 343 259 253 | 273 | 4580 100.,,
Szizaléki viszonyban 6.04 760 7.58 11,7 10.20 11.46 10.50 10.92 7.4s B.es 5.5 b.9s 100.4,

Ezen 6sszes haldlozdsi kimutatdsbol kitiinik, hogy ez azidére nézve a legnagyobh april — 11, s méjushan
—11,06"/ — volt, s az ugyanazonidébeli legnagyobh betegedéssel Gsszeiit, e szerint mindketts a lég legerésebb ozoni visszaha-
tasdndl jelentkezett. A legesekélyebb haldlozds volt az &szi hénapokban 5., — 5.5 %/-ben az dsszes halandésaghoz , és a
leggyengébb ozoni visszahatdsndl.

Tekintve idére nézve a hatdrozott korosztilyok haldlozdsit, tgy ez az I-s6 korosztdlyban — 0. egész évig — leg-
tobb 13.:°0 — juniusban, legkevesebb — 5.¢; 9/, — novemberben’; a H-ik korosztélyban 1—5 évig a legnagyobb volt — 44..,9),
— majushan, a legkisebb — 3..5%/, — szinte novemberben; a III-1k korosztilyban 5 — 10 évig a legnagyobb volt 15.
majushan a legkisebb — 4.,,°/, — septemberben valamint ebben szintigy volt a kiovetkezs korosztilyokban is.

A megholtak korit tekintve legnagyobb Gsszeghen volt jelen 5. évesekig, s noha 1858-ik évben gyermekek 0. — 1
évig csak 44,4°/o 1857-ik pedig 51.,,°/° ez évben a megholtak 1 — 5 évesekig 22.55, 1857-ben 15.,0°/, felé. A tobbi korosztily
csekély vagy épen semmi ingadozdst nem mutatott. Az arinylagos csekély halalozds — 2.4,%/, — mint mindig a 10 — 20 évesek
kozt mutatkozott s aztdn a legmagasb korosztdlyban. :

Sokkal fontosabb a haldlozds osztdlyzdsdndl a haldlozdsi okok biztos meghatdrzdea.

Ezek koziil minden tekintethen legfontosabb ;
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1) A giim¢koér atalaban ez a legnagyobb fohot tolti be, gy hogy a 4580 megholt kizt 834 vagyis 18.,5,%/, melyek
koziil a tiidSgtimékdr 6.45, mig a kozkérhdzban az ott megholt 919 egyén kozol 390 vagy 42.,,°/-ben halt meg tlid6giimékérban.
A rokusi kérhdzban felvett 646 tiidégiim6kéros beteg koziil meghalt 60.55%), a tobbi koroddkban 84.54"/,. —

Id 6 re nézve a giimékor leginkibb mdjusban — 12.;,%, — a legkevesebb deczemberben — 3.,,° , volt; dtaldban a
legnagyobb e kérbeli haldlozas méjus — junius — julius és augustus héra esik, mig a legcsekélyebb tél & Gszre.

K orra nézve: 20 évesekig 7.,45 20 — 40-ig 51.,5, 40-éven feliil 41.,,°/, volt. ;

A hatdrzatlan haldlozési okok legkozelebbi osztdlydt képzik :

2) Aringatészisok gyermekeknél — nehézkér — 15.,_%, — legyakrabban fordult el§ junius s juliusban —
13.5,°/, — legritkédbban october — s novemberben 5.,5%/,.

Az egészségiigyi személyzet.

Az egészség fentartdsira helyben mi sem mulasztatik el, « gy szélvdn nem létezik oly véros hol e tekintetben jobban
volna gondoskodva, mint épen itt.
1858 év végével Pesten lakd egészségiigyi személyzet és az intézetek szama volt :

184 orvostudor . . . tehét a lakossdghoz mint 1 : 716 14 nyilvinos gy6gyszertar tehdt a lakossighoz mint 1 : 9407
18 cs. katona orvos . 55 s — 195 oklevelezett biba 5 o 1.: 675
62 sebész, ¢ kozt csak 8 mester 5 1: 219 gybgyasz altaljaban > % 1: 496
11 fogorvos . . 1:11.973

Ez az egy.es virosrészhez kii\;:atkezdleg viszonylott :

S z 4 m a

Tartalma
AlskrIat egészségiigyi személyzet
Viéros-rész : mértékben /

jelenlévd ; ]
8. k. borbély-| gyégy-

lakok katona| sebész | fogdsz barom| .5 | mihely | seersir
hold ) Orvos. orvos [

tulajdonos

Belvéros e 18 21910
Lipét-varos ., . . 118 16222
Teréz-vdros . . ., 339 H1741
Jésef-varos . . . 314 24765
Ferencz-varos . , ., 186 11749
Varoson kiviili telkek 17094 { 5318

Y

[ B ISP

-
@

Osszesen 18071 131705

A vérosi hivatalos fizetett egészségiigyi személyzet all 1 féorvos; 6 keriileti —, 1 a nyilvdnos Sz. rékusi kézkdérhaz-
ban levéigazgaté — 4 clséd orvos — b mésod — és 5 harmad orvosbdl, azonkiviil 1 szegénydpoldai orvos — 1 vérosi barom
orvos, 1 kérhdzi — s b keriileti bababél, 1 vdrosi nyugalmazott sebészbél.

A fizetetlen egészségiigyi személyzet 4ll 1 sz. rdkusi fSorvos 9 keriileti halottvizsgdlébol — sebész mint sebészi
miihelylyel biré tulajdonoshdél.

Az elobbiekt§l kitiinik, miszerént itt egy kell6 utasitdsokkal ellitott egészségiigyi személyzet 1é6térél eléggé van
gondoskodva, mi azonban eddig a magin orvosok biztositott dllisira nézve nem tortént, kik épen ugy mint a kizségi fizetett
orvosok hivatalos teenddkre szélittatnak fol, mig més részrfl tudomdnyuk alkalmazdsinak médja elkeriilhetleniil ipar-iizlet jel-
legéhez kozelit. :

Az orvosi személyek 4llamjogi dllisdt atalin az orvosi tudomdny gyakorlatit illetéleg megfontolva, a kovetkezik
veend6k tekintetbe.

A betegnek azon joga, melynél fogva orvost szabadon vdlaszthat magénak, nem engedi meg, hogy az orvosi miikdés
hivatalos teend6k hatdrai kozé szorittassék, s ennél fogva az allom tokéletesen félreismerné az orvosnak hivatdsa czéljabdl ered
4lldsit , ha az egész orvosi 4llast hivatalnokivd tenni akarnd.

Azon e czél dltal elbidézett foltétlen sziikségesség, hogy az dllam a gyégytudomdny gyakorlatdt szigoru foliigyelet
ald helyezze, egyszersmind az orvosi szemelyzetve nézve bizonyos jogokat és kotelességeket alkotott melyek szabdly szerént az
Allam hivatallal vannak egybekotve. — A kiszabott tanulmanyok, vizsgak, eskiitételek — elismervényeknek meg kell el6zni a
gyakorlatot, mi csak az orvosi rendszabdlyok értelme szerént kivetkezhetik. — Az Gsszes orvosi személyzet a hatésigok figyelmi
hatalma ald van vetve, hivatdsi tevékenysége tobbféle tekintetben az allam czéljainak megfelelSleg ingyen vétetik igénybe.

Az orvosndl hivatal tisztévé tétetik, hogy jdrvinyos és rdgalyos korok idején telepedési helyén tartézkodjék. Az
orvosi személyeknek firadozasit igenyeltethet6 jutalmat illetSleg még addig a korviszonyokhoz képest kiszabott dijjegyzék nem
1étezik, hivatdsi gyakorlatuk jogatdl a bir6isz6 megfoszthatja, kereseti — addmentesség, a perrendtartisndl vagy cs6doknél
kiilonos el6jogok birtokdban ninesenek.

Az orvos szabad miivészetének gyakorlata az ipar iizlet némi vegyiiletével bir, minthogy az 6 megvilasztisa és
faradalménak jutalmazésa a kézonségre van hagyva. — Azonban ha csupan mint ipar-iz6k adéztatnak meg, akkor az dllam az &
alldsukat teljesen félreismerte, mert azorvosi személyek tiszte, segélynyujtisra minden tekintete nélkiil a jutalomnak épen ugy
ellenkezik az ipar fogalmdval, melynck féczélja keresetre van irdnyozva, valamint hogy az dllamnak az orvosi gyakorlat koriili
szigoru ellendrkodése az iparalapszabdlyaival Gszhangzdsba nem hozhaté.

A gybgy gyakorlatért jaré biztos dijazdsokat csak illé dijjegyzék dltal lehet eldsegitni valamint azoknak bizonyos
behajtasat tirgyalo czélszerii rendeletek 4ltal és ha az orvosi személyzet minden osztdlydnak miikodései rendezettek lesznek,
akkor a dijjegyzék nem ugy tckintends, mint az orvosi miikedésekérti jutalom dltaldnos szabdlya, hanem mint olyan szabaly mely
felteszi azt, hogy attél a beteg és orvosa és csak ily eltérés hidnydban szolgdljon az orvosi dijjegyzék zsinér mértékiil.

(Vége kovetkezik.)
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A BORFEKELYES HARMADLAGOS BUJAKOR.

(Syhilis cutanea ulcerosa.)

Kézli Dr, Patrubany Gergely gyakorlé orvos Pesten.
(Vége)

Fentebb tett azon kérdéseinkre hogy

1) Lappanghat-e a bujakdr a szerve-
zetben 10 év hosszu sordn ugy, hogy sem-
minemiikérjelekkel magdt ne kiilolje?

2) Hogy a fennt leirt kéreset csak-
ugyan olyan volt-e, melynél minden kér-
jelek hidnyzottak? kovetkezoleg feleliink:

A mi az elsé kérdést illeti, ha megfontoljuk azt,
hogy a Syphilidologok egyetemes nézete szerint mily
hatdrozatlan s tdg idokorben forog az elstédleges fer-
tozés utdnaz egyének alkotmdnyi (constitutionell) meg-
betegedhetése , s illetéleg az dtaldnos bujakdrnak
koérjeli kiilolése. — A bujakértan jelen dlldsdnal fog-
va feleletiinkkel csak ugy hissziik a valésdgot meg-
kozeliteni, ha azt mondjuk: miszerint egy elére ment
fertézés utdn, — jott légyen bér helybeli gyégyulds
létre, — még pedig szerelés vagy nem szerelés mel-
lett, s6t helybeli vagy megel6zé (prophylacticus) dta-
ldnos szerelés mellett, nincsenek csalhatatlan biztos
jeleink, melyek alapjan dtalan, teljességgel s foltét-
lentil elmondhatndnk, hogy az egyszer fertézitt egyén
bizton mentt, minden ezen fertézésbol szdrmazhaté
mdsodlagos bantalmaitél a bujakérnak ; habdr az ala-
nyi és targyilagos kérjelek hidnydban, vagy a mennyi-
ben azok érzékeink ald nem esnck, az egyént egész-
ségesnek kell nyilvénitanunk ; — igy 4ll a dolog a
lekiizdott mdasodlagos kéralakokkal is, volt legyen
bdrminemii a gyégykezelés, — s innen csakis a fen-
tebbi értelemben fogalmazott absolutio lehet helyes,
minden kivétel feletti s olyan , mely az orvost soha
semmi koriilmények kézott nem compromittalhatja,
— mert a lehetéség nines kizdrva, hogy a mdsodla-
gos kortiinetek egy hatdrozatlan hosszu id6 lefolyédsa
utén, — terjedjen az bér évekre — kiiloljék magokat
akdr az elsédleges fertézés utdn , akdr mint egyszer

_————

legy6zitt, de visszatért s most mdr mdédositott s taldn
kiilemet véltoztatott alakok.

Hogy ez a bujakor természetében feneklik , mely
hogy éveken keresztiil a szervezetbe lappanghat mu-
tatja az is, hogy ezen kérdés felett, korjéslatilag
minden idében ilyen formdn vélekedtek az orvosok.
— Legyen szabad nehény ide vagé idézetet Dr. Frid.
Alex. Simonnak , Ricord-s Lehre von der Syphilis ete.
ete. czimii munkdjdbdl 4t venni :

1550. Johannes Baptista Montanus dllitja: ,Gal-
licam hane luem ex eo corpore, in quo semel egit ra-
dices, penitus tolli non posse, quamquam ita miti-
gari atque exstinqui potest, ut per longum tem-
poris intervallum nullam molestiam facessat.*)*

1551. Vidus Vidius . . . ,Processu temporis eva-
sit mitior, . . . maxima tamen ex parte ubi insidet non
sanatur ex toto, sed levatur aliquantum et ut vulgo
dicunt magis inducias facit ac pacem. **)“

1664. Az uralkodé kedvezsbb véleményck kozott
is la Martiniére igy nyilatkozik ; ,,dass die Syphilis oft
geheilt scheine, aber trotzdem nach einiger Zeit wie-
der ausbreche.“

1696 pedig a hires Baglivi: ,Lue venerea semel
recepta in corpus, difficulter postea deletur ejus cha-
racter ; adhibitis specificis mitescit, sed non exstin-
quitur, imo post triginta et plures annos sub specie
aliorum morborum reviviscit et medicos deeipit, cau-
sam morbi ordinariam putantes, cum revera tamen
ab excitato vencrco fomento dependeat. ***)

Messze vezetne ezen kérdés megvildgositdsdra
historicus rendben felkeresni az ide vdgé tekintély ek
véleményét, — de a mennyiben azt mondhatja valaki,
hogy a fentebb elésorolt idézetek az idobol valok,
midén még a bujakér felettébb makacs és rosz indu-
latu volt, ldssuk korunkban, hol a bujakér jelenté-
kenyen megszelidiilt, médosult, hol a gyégykezelés
tobb miivészettel vezettetik, hol a bijakérnak pusz-

*) Consilia sex de morbo gallico.
*#*) De ouratione morborum generatim. Lib. XXVIIL.
*#%) Praxis medica. Lib. I, pag. 116,
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tité bizdrabb alakjai minden esetre ritkdbbak, ldssuk
miné nézetben vagynak tekintélyesebb Syphilidolo-
gaink.

Ricord, ki minden megezifoltatdsa mellett is te-
kintély marad, Lippert szerint tanitja : ,Das Erschei-
nen von secundairen Zufdllen ist immer sehr Ernstes
und Wichtiges, — es ist schon deshalb ein iibler Um-
stand , weil — wenn man auch weis, wann die kon-
stitutionelle Vergiftung ihren Anfang genommen, —
man doch nie sicher dariiber ist, wann und ob sie
aufgehort.”

Ricord egy esetet emlit, melynél egy fekély
utdn 34 évvel késébben harmadlagos kérjelek léptek
fel a nélkiil, hogy az egyén 1j fertézésnek lett volna
kitéve — a Ricordot czafold s a specificus gyakorlat-
ban megdsziilt Simon ugyan ezen esetre azt mondja:
yAus eigner Erfahrung ist mir eine so lange Latenz
des syphilitischen Giftes nicht bekannt.“ — hogy ezen
tagaddssal a kitiizott kérdésre vonatkozdlag mily sok
van mondva — mindenki belitja.

De maga Simon bevallja, hogy escteket litott
melyckben az egyéneken 6t évi latszélagos jollét utin
egyszerre a masodlagos bujakér kérjelei léptek fel,
mondvén: ,Ich habe wohl Fille gesehen wo die Pa-
tienten vier oder fiinf Jahre nach der primaeren Infe-
ction scheinbar ganz gesund waren, und dann plitz-
lich secundaere Symptome hervorbrachen.®

Tovédbbé a visszaesésekre nézve Sigmund tandr
vilgosan mondja: ,Riickfille der Erkrankung an
Syphilis kommen bei und nach jeder von den bis jetzt
bekannten Behandlungsweisen derselben vor.“ (Can-
statt-s Jahresbericht pro 1857. IV. Band p. 353.) hol
egyuttal hatdrozottan mondja: hogy volt bujakéro-
sokndl sem a sebek és nem bujakdros fekélyeknek
egyszerii Utoni meggydgyuldsa, — sem a kénfiirdok
jol eltiirése, — sem elére ment izzadsdg vagy nydl-
folyés, sem a kidllott Syphilis utdn nemzett gyerme-
kek egészséges volta, — a telyes meggyégyultsigra,
(mint melyek a gyakorlati élethen még itt ott erre
nézve irdnytadélag megemlittetnek) biztos criteriu-
mul nem szolgalhatnak.

Ezek elére bocsdtdsa utdn azt hissziik, hogy a
kitiizott 1-s6 kérdésre igen-nel felelhetiink s elmond-
hatjuk; hogy csakugyan lehetnek Kkivételes esetek,
melyeknél a bujakor a szervezetben lappanghat tiz évig
is a nélkiil, hogy kérjelekkel kiilolje magit.

A mésodik kérdést illetéleg, — dmbdr meg nem
tagadhaté, kogy a kozlott kéreset minden esetre a
most emlitett kivételes esetekhez sorozhaté; a hatd-
rozottan bevallott tiz évilappangdsiidére nézve mélté
kételyiink tdmad , ha figyelmiinket a magat egészsé-
gesnek hivé beteg kimonddsaira viszszavezetjiik, — a
beteg ugyanis azt dllitja ,,hogy egyszerre a mellén és
hétédn fekélyek tamadtak” mar pedig elvitazhatlan
okunk van hinni, hogy az egyénnél a mdsodlagos bu-
jakoérnak kérjelei sziikségképpen jelen voltak; mert
honnan és mibél tdmadtak ezen fekélyek ? minden bi-
zonynyal a bérszivegébe tortént izzadmédnyos lerako-
désokbél, melyekrsl foltehetni, hogy j6 ideig szem-
mel ldthaté kértiineteit képezték a mdsodlagos buja-

kérnak, — azon pedig, hogy az egyén magdt ezen
masodlagos jellegek viselése alatt egészségesnek
hitte, legkevésbbé sem csuddlkozunk ha meggondol-
juk, hogy az egészségroli fogalom nagyon relativ do-
log, — ha figyelembe veszsziik részint azon csekély
alkalmatlansdgot, a mit az itt-ott felmeriils bujako-
ros bibiresok vagy giimék okoznak, — részint azon
koriilményt, hogy naponta taldlkozhatni egyénekkel,
kik a véresipsségének (Schaerfe) drtatlan paldstja alatt
idiilt bérbajokat, — kiterjedt ritheget — psoriasis, —
sot a nem kis kellemetlenséggel pédrosult izzagot —
ekzema — és viszketeget nem esak nyagottan viselik;
hanem egészségok sziikségképeni kellékeiil tekintik
s azoktél megszabadulni épen nem tartozik gond-
jaik kozé.

Erdekes még ezen kéreset a minapdban felmeriilt
azon dllitdsra vonatkozélag, — mely szerint a har-
madlagos alakok a higany készitményes gysgykeze-
1és befolydsa alatt s dltal lépnek fel és fejlédnek ki
— a mennyiben az cgyén semmi higanyt sem vett, de
egyataldban nem is szereltetett, s igy leszdmitva a
nem nagy jelentdségii lapis solutiovali mosdsokat, el-
mondhatjuk, hogy ezen kdralak természetes kifejlo-
désében gydgyszerek dltal sem nem mdédosittatott sem
nem gitoltatott.

Azonban mondhatja valaki, hogy ezen harmad-
lagos alak sokkal hamarabb lépett volna fol, vagy
hogy a csontrendszerben fejloditt volna ki egy madsik
harmadlagos alak is, — ha az egyén higanynyal szerel-
tetett volna (?)

Erre valamint a fentebbi éllitdsra, addig is mig
a szigoru észlelés és elfogulatlan tapasztalds tjén
targyérdemii védveket adna az idé kezeinkbe , alig
tehetni nézetiink szerint mas megjegyzést mint: hogy
ha ismereteinknek , hogy azok a tudomény nevét fel-
vehessék legszebb virdga a kdrisme: ugy az orvosi
tudomény miivészi része nem képzelheté mésban: mint
azon eszkozoknek , melyeket dtaldn gyogyszereknek
neveziink minden tekintetben helyes alkalmazdsdban,
— az alkalmazds hidnyossiga dltal eloidézett esonka
vagy kdros eredmények nem tulajdonithaték foltétle-
niil magénak az alkalmazott szernek, — eleven pél-
dat nyujtanak a sebészet minden dgaiban haszndlt éles
eszkozok , melyek csakis a tudomédny vildga s szak-
avatott miivészi kezelés dltal vilnak életments esz-
kozokké s valédi iidvios gyégyszerekké; mig ugyan
azon eszkozok avatatlan kezekben kértékony pusatito
gyilkok lehetnek.

Ehez mért fogalmunk van a higany készitmények
befolydsdrél a szervezetre és azok alkalmazdsdrsl s
azért a bujakor gyogykezelésében szdzados orokségké-
penrednk maradt higany készitményekre még ma ana-
themédt mondani épen oly nagy biinnek tartandnk; mint a
milyen nagy jététeménynek az emberiségre azt, ha az
id¢ s elfogulatlan tapasztalds egy kevésbbé éles szert
adand kezeinkbe, csak hasonlé gyégyeredmények ki-

vivasdara is.

S most, — megjegyezve még azon koriilményt,
hogy a beteg neje mentt maradt a fertézéstsl, de egy-
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uttal gyermektelen — 4ttériink az egyén gydgykeze-
1ésére, mely iblany és higany készitményekbdl tsz-
vetett volt — vett ugyanis az egyén dszvesen 4 '/, une.
jodkalit - olvadékban, 1 drach. protojoduret. hydrarg.
labdacsokban s kapott 37, sziirke higany bekenést,
melyek mindenike !/, drach. sziirke higanyt tartalma-
zott — dagadt karjaira egy ideig langyos vizbe mdr-
tott kifacsart torolkozok alkalmaztattak — a gydgy-
kezelési id6 utolsé negyedében langyos fiirdoket ka-

ott — étkezése csaknem kizdrdlagosan leves és 1/
adag siilt borjuhiishél dllott. — A gydgyszereket jol
tiirte, — nyélfolydsa, f6- vagy csontfdjdsai nem vol-
tak ; azonban kinnyezés, fényiszony, s nyomé érzés-
r6l szemeiben egy parszor panaszkodott (csalhatlanul
a jodkali hatdsai).

Az egyén két hénapi szerelés utdn, (egy pér je-
lentéktelenebb feliiletes fekélylyel a karjan) testében
gyarapodva, kedélyében megifjodva, s mint egy 1jjd
sziiletve, mank¢ nélkiil hagyta el a kérodit.

—et 28—

A FAJDALMAS HOSZAMROL (Dysmenorrhoea).

Dr, Simpson edinburghi egyet. tanir el6adasa utén.
(Vége.)

6) A hdrtyds hdszimbaj gydgyitdsa — Mi-
el6tt a fijdalmas hészam ezen alakjénak gyokeres gydgyitisd-
rol szdlanék , egy potlé megjegyzést kell még teonem annak
kortanit illetéleg, azt tudniillik, hogy eddig minden buvérla-
tok hianyzanak azon befolydsra uézve, melyet a petefészkek
ezen hartyak képzédésére gyakorolnak. Nem tudjuk, valjon
létezik e ilyenkor a petefészkekben valami kiilonds kor vagy
kéros miikodés, vagy oly rendkiviili izgatottsdgi dllapot, mely
az elpattant Graaf-fele tisz6 olyszerii valtozdsa dltal kiilolné
magat, milyent a fogamzas alatt képz8dott sarga testnél (cor-
pus luteum) észleliink. — A gydgyitast illet6leg mindennemii
eljardsok ajanltattak azon nézethez képest, melyben az orvo-
sok e betegsig irant voltak. Némelyek, kik azt csizos erede-
tiinek hitték, a csaz elleni szereket alkalmaztdk ; mdsok kik
lobos természetet gyanitottak, rostany-bontokkal és lobelle-
nes szerekkel kiizdtek ellene. Viligos példdjat latjuk itt an-
nak, mily befolydssal vannak kértani nézeteink véltozdsai
gyogybandsunk megalakuldsira., Most tudjuk, hogy a baj sem
cslizos méreg eredménye, sem pedig tiszta lob ; hanem azt
hissziik miként az csak a rendes miikodés emelkedettsége dltal
j6 létre, s e vélemény valtozdsndl fogva belséleg jod és
brom készitményeket rendeliink s helybelileg is ha-
sonlé mddon jirunk el, hogy a méh beteges miikodését meg-
masgitsuk s helyre hozzuk. En a higany készitmények hely-
beli haszndlatarél, azt hiszem , j6 eredményeket tapasztaltam.
Alkalmazhatjak azokat a betegek Onmagok is pessariumok
alakjaban, melyeket kétszer napjiban a hiivelybe bevisznek ,
¢és a méh felé foltolnak. Az ekként haszndlt higanynak némely
kivételes esetekben dtaldnos hatisa is lehet s nyslfolydst idéz-
het el6. All pedig ez nem csak a higanyrél hanem a bédité-
szerekrdl is, példiul a szunyalrél. Az dtalinos hatds ugyan
soba sem oly Ein‘in(ﬁ mint mikor hasonld mennyiségii morphium
a végbélen 4t alkalmaztatik, de mindamellett voltak eseteim,
hol fogékony egyéneknél egy fél szemer morphiummal késziilt
pessariumnak ép oly hatdsa volt, mintha sz a beteg gyomraba
jutott volna, A higany helybeli haszndlata egyébirant jo ha-
tdssal leend akar idézzen el6 atalinos tiineményeket, akdr nem.

Konokabb eseteknél néha jo haszndt vettem oly mdsité
szereknek melyeket a méh belhartydjdra kozvetleniil alkal-
maztam. Ez eljiris akkor latszik leginkdbb javalva lenni, mi-
dén minden ily hdrtya kiiiriilése utin egy neme a fehérfolyis-

- 530 . —

nak marad hitra. Hasonlé ez némileg a hetiszdmhoz (fluxus
lochiorum) sziilés vagy elvetélés utin. Ily esetekben valamely
edz6 vagy mdsitélag 1zgaté szert, példdul pokolksvet, be le-
het vinni a méhiireghe, oly miiszerrel, mely a Lallemand-
féle edzbszervivijéhez (porte-caustic) — melylyel férfiakndl
az ondo vezetékek nyildsait szoktuk étetni — hasonlit , esak
hogy méhkutasz médjdra a medencze tengelyének megfelelGen
meg van gorbitve, és valami egy hiivelyknyire a végéts] egy
kis gombbal ellitva, mely a méh rendes hosszit jelsli. All a
miiszer egy hosszu, vége felé mint mondim meggorbitett esé-
bél és egy kutaszhol , melyet abbdl egy hiivelyknyire ki lehet
tolni; — e hosszra a cs6 visszavonatik ; — szabdlyozdsdra
egy gytrii szolgal, melyet a markolat kizelében bédrmely pon-
ton meg lehet rogziteni. A kutasz kitolathaté végén kis vaju-
lat van, mely pokolké porral megtiltetik. A miiszer, a csébe
rejtett kutasszal vitetik a méhbe s miutdn a cs6 kell§ kiterje-
désben visszavonatott, a por a markolat korkirss forgatdsa
dltal a méh beljére elszératik. Hasonlé médon mds anyagokat
is lehet néha j6 sikerrel alkalmazni , példdul iblanyt. A vas-
halvace — chloretum ferri — is néha j6 szolgélatot tesz, de
miutdn az a levegén olvad, nem por, hanem olvadék alakji-
ban alkalmaztatik , oly miszer segitségével, mely az elébb
emlitetthez egészen bhasonld, esak hogy a kutasz végén egy
hiivelyknyi hosszu keskeny szivacs darabot visel az olvadék
folszivisa és bevitele végett. De jél jegyezzék meg onik,
soha se gondoljanak béarmi folyadék befscs-
kendésére a méhiireghe, mert nagy foki és halalos lob igen
konnyen lchet a kovetkezménye. Tamadhat ez az édltal, hogy
a folyadék a nyitott méhkiirtokon dt a hashdrtydba jut ; vagy,
mi valésziniibb, hogy a takhdrtya elszakitdsa altal a méh visz-
szereibe hatol; de barmint tdmadjon is az, a méhbei focsken-
dések gyakran oly veszélyesek, miszerint, mennyire tudom,
a n6korgydgyiszok dltal ataldnosan elbagyattak. Merd anya-~
g.kat azonban batran alkalmazhatnak, s nem ritkén sikeriil
egy, két vagy hirom ilyetén érintés dltal a hészam kozti id6-
szakban a méh mikodését megmdsitani és az dlhdrtydk kép-
z6désének elejét venni.
7) A beduguldsi hészambaj gybgyitdsa

— Legvégre szélanom kell még az er6miivi (mechanical) hé-
szambaj gytkeres gyogyitasdrdl, hol a tisztuldsi vdladék kiii-
riilése a vezeték csatorna beduguldsa dltal okoztatik , vagy is
azon esetekrél, hol a méhszdj vagy a méhnyak-csatorna ol
szlik és Osszehuzédott, hogy a vér szabad kifolydsit gitolja.

taldnos kortani elv az minden iires, kivdlaszté nyildsokkal
vagy vezetékekkel biré szerveknél, hogy midén e nyildsok és
vezetékek bedugulisa vagy szora kovetkeztében, az liregeik-
ben elvilasztott folyadékok meggyiilnek , filaik izom rétegei
erszakos osszehuzddasokra, a kiiirités eszkizlése végett iz-
gattatnak , 8 hogy azon esetben, ha e gyiilemek gyakoriakké
vagy idiiltekké valnak , a kitigult szerv izomfalai megvasta-
godnak és tultengenek. Ez dllapotot példaul a higyhdlyag-
nal higyesbszorok, ké s mds vizeleti akadalyok kivetkezté-
ben gyakran van alkalmunk tapasztalni. Ugyanezen kdrtani
elv ald tartozik a méh is, ha szija és nyaka sziik, a gyégy-
eljdrdst itt is ugyanazon elv szerint kell alkalmaznunk.

Dr. Macintosh eziskolinak valami 25 évvel ezelstt
nagy hirii tanira, azt hivé miként & az elsd, ki az orvosi vild-
got a fijdalmas hészdm ezen nemére figyelmezteti s annak
gyobgykezelését a szorok médjara javasla'ba hozza. De az esz-
me , hogy a dysmenorrhoednak oka méhszdj-szor lehet, sok-
kal régibb, mint M. hitte. Mert mir a Hippokratesnek tulaj-
donitott ivarokban, nevezetesen a I'vwouzsiwv Ilgpwrov 13-
dik fejezetében sz6 van oly esetekrdl hol a medddség a méh-
szaj rendellenes dllapotdtol fiigg, s hol a szerz6 a tobbi kozt
szélacsok és élom miiszerekkeli tdgitdst ajinl, ha a méhszdj
szitknek taldltatnék. Az eszme ennél fogva mar legaldbb is
2500 éves. Némely késobhi gorog és romai irék hasonléan em-
litik e bajt, de egyikok sem oly viligosan mint az orvusi tu-
domdny 6s atyja. Az angol irodalomban a 17-dik szdzad ko-
zepén bizonyos Mr. Cook, Warwickbél a , Marrow of Chirur-
gery“ — a sebészet veleje — czimii munkdjiban mindennemii
érdekes és kiilonos esetek kozt egy czikkben a hels§ méh-
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szdj elzarddasirdl értekezik és annak tagittatdsit, ha sziik-
séges gentiana gyokérrel és sutolt szivacscsal javasolja, gyogy-
kezelésiil pedig iires-eziist, elefintesont vagy szarubdl készilt
miiszerek bevitelét ajdnlja, ,mely eszkiozok, — ezt teszi hoz-
zé, jobbak a bemetszésnél.“ Midén 5t—hat évvel ez el§tt Mr.
Cook ezen szavait olvastam, azt hittem, hogy ezen angol vi-
déki sebész az ujkor minden eszméit e tekintetben megelszte.
De csalédtam , mert § puritanus léte daczira az egész foljebb
emlitett czikket minden elismerés nélkiil, tudva és szinte sz6-
rul széra egy hollandi, nehdny évvel elsbb Amsterdamban meg-
jelent munkdbél irta ki, H. van Roonhuyse ,Orvos-sebészi
jeg yzeteiben“ a beduguldsi dysmenorrhoea okai ¢s gyogyke-
zelése tigitd szerekkel félreismerhetlen avatottsiggal tirgyal-
tatnak. — Dr. Macintosh ez eszmére a higyesiszorok korfo-
lyamata és tagitds altali gyogykezelése dltal vezetteték. O
érezszalacsokat haszndlt, s vékony kémkutasz vastagsigu szd-
lacsokkal kezdvén meg a miitétet, fokonként vastagabbakra
ment at. A gyégyméd eredményeirsl kovetkezien nyilatkozik:
,Bn 20 hészambaj-esetet a méhszdj tagitdsa dltal gyogykezel-
tem, s ezek kozél 18-at allandéan meggydgyitottam. A 18 sike-
riilt eset kozt volt 8 hajadon vagy ozvegy ¢és 10 férjezett
nd. Ezen 10 né koz6l 7 esett késébb teherbe. Ez tortént 1832.
évig. Azéta a gydgymébdot ismét 17 esetnél kisérlém meg, hol
minden mas szerelés meghiusult; csak egy esetben maradt az
sikeretlen. A 6 sikeres eset koz6l, 4-nek azéta gyermeke lett.
Eszerint 27 n6 koz6l 24 meggydgyult , s 11-nek azdéta gyer-
meke lett. A tények ezen egyszerii dllisa s gyiijteményemnek
egy megldtogatdsa elég lehetne az elfogult orvos tigyfelek fity-
maldsinak megsziintetésére.“

Azt hoztik fel ezen gyégyeljards ellen , hogy ott, hol a
vizsgalé kutaszt be lehet vinni a méhbe, a tisztuldsi folyadék-
nak is elég tere lehet a kiiiriilésre. De nekem mindig ugy
latszik , hogy a hészdmbaj foka és a fijdalmak nagysaga bizo-
nyos esetben nem fiigg annyira a szor tényleges fokdtdl, mint
inkdbb a folyadék mennyiségétsl, vagy is azon sebességtol
melylyel az elvdlasztatik. Ha ez elvilaszids mindjirt eleitGl
igen gyors, vagy mer( véralvinyokat és nyirkot (oglal magdban
akkor 4mbar a kutasz a méhszdjon kénnyen keresztiil hatol, szii-
kebb lehet az mint milyennek lenni kellene , hogy a vér el-
folyhasson. A visszamaradozé vér a méhiireghen meg fog
gyfilni, s a gyiilem 4ltal okozott feszitése a falaknak a hajté
vagy is dysmenorrhoicus fajdalmakat fogja felkolteni. Ott hol
a szdj ardnylag sziik, anélkiil, hogl)" nagy mértékben és kéro-
san szoros volna , a betegek csak akkor érzik a fijdalmat
midén az elvalasztas beéllott s akkor sem folytonos az és 4l-
landé, hanem inkdbb rohamos; nem mindig félbenhagyé, de
igen is alabbbagyé. Midén a méh erésebb Osszehuzodusa dltal
a vér kiloketett, sziinet 41l be , de mihelyt az djbol meggyiilt
vér altal a méh ismét feszittetik, a fajdalmak is ujra bedllanak.
Ezek szerint erémiividysmenorrhoea jelen lehetarinylag tig méh-
szajndl is, ha a vérelvalasztés igen gyors és meré rostany alvadé-
kokkaltelt, s viszont a fijdalmak szlik méhszdjnalis elmaradhat-
nak, ha a vérmennyiség csekély vagy isinkdbb ha csak lassan vi-
lasztatik az el. Az egyszer izgatds dltal koros tevékenységre in-
ditott izomrostok ez dllapothan érikig megmaradnak, s gor-
csos Osszehuzdddsaik dltal fijdalmakat okoznak.

En Macintosch modszere szerint — tobb beteget s néha
tokéletes sikerrel gydgyitottam. De ez eljirdst onok, ha meg-
kisérlik , terhesnek és unalmasnak fogjak taldlni; sok 1dGt
vesz igénybe s a betegnek ismételve oly nagy fijdalmat okoz,
hogy inkabb a betegség mint a gydgymdd kinjait akarja ki-
dllani. —

En a méhszdj tagitdsnak konnyitése és siettetésére tobb
médot kiséreltem meg. Egy idében a bougiek el6leges hasz-
nalata utdn egy két lemezii miiszert vittem be a méhnyak csa-
torndjaba s azon egy vastagabb szdlacsot betolvdn, 1gyekez-
tem a tdgitast siettetni ; mfaok ugyan ezt oly kétlemezii mi-
szerrel kisérlik meg, milyent Weiss a néi hugyesé tdgitdsira
— hugyhdlyagks eltivolitds czéljabdl — készitett, s mely-
nek lemezei egy sréf segitségével egymdstél eltivolittatnak.
Ismét a franczia sebészek példijira, kik hugycsészorokndl a
hosszabb ideig benhagyott szilacsoknak jo hasznit tapasztal-
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tik, én is dllandé bougickat vittem be a méhiiregbe melyek
3 —4 napig helyben maradtak, s mindenkor vastagabbakkal
valtattak fel.*)

J6 ideig esaknem kizdréan ezen mddszert haszndltam az
erdmiivi hészdmbaj gyégyitdsira. Legnagyobb hétrinya az,
hogy a gyogyulds soka tart. E kellemetlenséget ugyan ellehet
keriilni az dltal, ha a tdgitdst suto]t szivacscsal tessziik meg,
midén a méhszdj és csatorna 20—30 6ra alatt kitdgul, De itt
ismét azt tapasztaltam, hogy erémiivi tagitds utin , tortént le-
gyen az lassan vagy sebesen, nagy hajlam marad hdtra ismé-
t1 6sszehuzbddsra és sziikiilésre , épen ugy mint a férfi hugy-
csGszorokndl. — Nehdany év Ota legjobbnak taldltam a m é h-
szdj rogtoni bemetszését mind két oldal felé,
A miitét mechanismusdinak megérthetése végett gondoljdk
meg egy perczig, hogy mi tulajdonképen gyigykezelésok fol-
adata. Bgy férjezett né folyamodik 6ntkhoz beduguldsi hé-
szimbajjal s annak rendes kiséréje, a magtalansig gyogyitisa
végett. Ha tudjik miként az egyik éllapot ép oly ritkdn jon
elé oly néknél kik mér egyszer sziiltek mint a masik , felada-
tuk lesz azon méhet, mely termékenyitett petét még sohasem
tartalmazott, megkozelitleg azon dllapotba hozni, melyben
az van, mely magzatot viselt. Az egyszer jelen volt terhesség
oly allapotba ldtszik hozni a mdéhet, mely annak ismétldésé-
nek kedvez. Ez ugyan a terhesség rendes lefolydsa mellett,
midén tokéletesen kifejlett magzat annak idején sziiletik, nem
oly vilagos, mert akkor a szoplatds ellenkez§ iranyban haté
hefolyasaval lép kézbe. De a megjegyzés, mint dtaldnos elv
igazsdgdrél — mely alul természetesen kivételek is vannak
-- meggybzédhetnek oly eseteknél, hol az anydk nem szop-
tatnak, s kik k6z6l sokan minden évben teherbe esnek, vala=-
mint azon n6knél kik gyakran elvetélnek; ezek sokszor teher-
be esnek mihelyt az elvetélés helybeli és dtaldnos tiineményei
eltiintek ; holott az els6 esetben honapok mulhatnak el az 6sz-
szekelés utdn mi elGtt fogamzds torténnék. — S ily beteg
méhen az Osszekelés idején, és sziilés vagy elvetélés utan
egyediil azon észlelheté kiillonbség van jelen, hogy az utoébbi
idészakban a méhszija és nyaka kevésbbé van Gsszehizédva.
Ezen részek szabad és tag allapota konnyiteni ldtszik az
ondo6 behatoldsit a méhbe s ez dltal kedvezni a fogamzisnak.
Mir most miképen hozhatjuk legjobban a méhet oly dllapot-
ba, milyenben az az elvetélés vagy sziilés utin van, oly né-
nél ki még nem sziilt ? Ha az egyszer teherben volt méh kiil-
86 szdjat megtekintik azt fogjak taldlni , hogy pete alaku
hosszudad rést képez, a nyilds hossztengelye egyik oldalrdl a
miasik felé lévén irinyozva, holott a szliz méh szdja sokkal
sziikebb s csaknem egészen kerek. Az el6bbi tehdt nemecsak
tagabb, hanem alakja is egészen mds; — s ha a sziiz méhszdj
tdgitdsa sikeriil is egv id6re bougiek vagy sutolt szivacs altal,
alakjit még sem valtoztathatjdk meg ez eljirds dltal hosszu-
kdssd, s ¢p ez alak ldtszik az 6sszehuzddis ismétlodését meg-
akadalyozni. Mindezt egyszerre, gyorsan és bizto-
san érhetik el, ha a méh nyakdt mindkét oldal
felé kell6 mélységre bemetszik. Ezen metszések
tétele végett a méhmeteszt — metrotome —a belsé méhszdjig
kell bevinni, hol a vigds kezdetét veszi — eleinte egészen fol-
szinesen , kés6bb a mint a miiszer visszahuzatik mindig mé-
lyebben, miglen a méh kiilsé szdjdnil a méhnyak egész
vastagsdgdban dtviagatik. Ilyen mind két oldalfelé ve-
zetett metszés dltal a nyak csatorndja lobordad alakot nyer s
oly tdggd vilik , hogy egy ujjat kinnyen befogadhat; meg-
gyogyulvin pedig, a méhnyilasa hasonlé marad ahhoz, melyet
midr teherben volt n6knél taldlunk.

Az els§ beteg kinél e miitétet 1843. tettem egy magas
rangu, tobb év dta férjezett né volt, de kinek gyermekei még
new. voltak s ki minden tisztulisndl iszonyu fijdalmakban

*) Az elefantesontbél, kautschukb6l sth. késziilt méhiiri szalacsok
(intra-uterine stem pessaries) egy hiivelyknyi hosszu, kisebb na-
gyobb vastagsigu hengerded cséb6l 4llanak; a csé egyik alsé-~
végén, egy nagyobb atméréii likkal ellatott korong van alkal-
mazva , mely a méhen kiviil marad , s mely azon meggérbitett
kutasz vagy is rad folvételere szolgil, melylyel ezen pessariu-
mok a méhnyak csatorndba illesztetnek, Szerk.
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szenvedett. O hallott volt a tagitdsrdl s bele tandlt az egész '
targyba , boncztani s minden egyéb. részleteibe , s feljott
Edinburghba, hogy bajitél ez titon megszabaduljon. De mi-
d6n azt monddm neki, hogy a gydgyfolyamat tobb idét fog
igénybe venni — két, hdrom hénapot is, inkdbb bajit meg-
akarta tartani, semhogy magdt ily hosszas gyogykezelésnek
ald vesse. En akkor kifejtém elStte, miként én ily esetekben |
mér régen a méhnyak dtmetszésére gondoltam, s dmbar a mii-
tétet még nem tettem , meg vagyok gyézddve, hogy ez iiton
roviden s a legerélyesb mddon lehetne a bajt orvosolni. O vé-
leményemet igen hamar felfogd s dtlitvin a dolog kivibetGsé-
gét, felszolitott, hogy a mitétet rajta — mint elsé betegen
megtegyem. Kn a metszéseket megtettera, de akkor még !
egészen tokéletlen miiszerrel; a hélgy hamar felgydgyult, s
én négy hénap mulva értesittetém, hogy teherben van. Meg-
vallom, attdl tartottam, hogy a heg akadalyozni vagy hétral-
tatni fogja a sziilést, s etté]l félt Sir Charles Locock is, kia
sziilénének Londonban gondjit viselte. Azonban ezen félelem
alul esak hamar félmentetém, mert a n6é nemecsak hogy ne-
hezen nem sziilt , s6t elsg sziilére nézve még nagyon is kony-
nyen. Bz id6 Ota a miitétet igen gyakran tettem, s még az
utolsd hét folytdn is 6t esetnél; szdéval oly elényosnek taldl-
tam azt, hogy a beduguldson alapulé dysmenorrhoea esetei-
nél csaknem kizardlag vettem igénybe e miitétet.

Miképen kell a metszéseket tenni? A hysterotom, me-
lyet hasznilok egy hiivelybe rejtett keskeny éld kusztora, mely
a két markolat Osszenyomdsa dltal hiivelyébol ki jon, oly td-
volsdgra mennyire azt a markolatba sréfolt s elére és hitra
igazithaté peczek megengedi. A beteget baloldaldra fektetjiik
s a zdrt miiszert a belsé méhszdjig foltolvan , azon mindkét
oldalt egy csekély metszést tesziink , — ha szor itt is volna
jelen , mi egyébirdnt ritka eset. A mi rendszerint sziikséges,
az a nyak és kiilsé méhszdj bevigdsa. Ezt pedig a miiszer
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visszahuzisa kozben akként tessziik, hogy a penge kinyomésa
altal az egyik oldalon elGbb csak a bels6 rostok at vdlasztjuk
szét, s a metszést azon mddon a mint lejebb ériink folyton
mélyebbre csindljuk , miglen a miiszer hegye azon ponton ki-
bavik , melynél valamivel aldbb a hiively takhirtyija a méh -
nyak felé visszatiirodzik , s e ponton alul a méh hiivelyes ré-
szét egész vastagsdgiban ketté vagjuk. Ekkor a miiszert meg-~
forditvdn a mdsik oldulon is hasonlé médon teszsziik meg a
miitétet, B metszések dltal kip idomu nyildst nyeriink, mely-
nek alapjit egész vastagsigiban a méh hiivelyes része teszi.
A csatorna gyogyulds kozben bizonyos fokig ngyan ismét Gsz-
szehtuzddhatik , de ezt az ujjnak minden 2—3 nap teend§ be-
vitele dltal meg lehet akadilyozni, vagy pedig a szogletek
pokolkéveli étetése altal az elsé hegedési folyamot megaka-
ddlyozni. Szdlacsok és szivacs bevitele ilyenkor is fijdalmas.
—Vérzés nénha allhat be, kiilonosen ha a fels6bb részt mélyeb-

ben bemetszettiik , hol a méh visszeres fonatit megsérthetni;

azért tandcsos a hiivelyt kozvetlen a miitét utdn nehiny szi-

vacs darabbal kitomni. — Lob is timadhat és elterjedhet a
szomszéd laza kotszovetbe, s dmbar ez csak ritkin esik meg,

még is készeknek kell lenniink annak kells gyégyszerelésére

azon elvek szerint, melycket a medencze-kitszovetlobnal (pel-

vic cellalitis) fogok targyalni. — A mitét kellemetlen uto-

kovetkezményei minden esetre ritkik és nem fontosak. Csak

azon megjegyzést kell még tennem, miszerint ha a rostok to-

kéletesen szét nem valasztattak , a seb gyorsan begydgyulhat
s a szor ismét képzédhetik. Ataldin azon meggy6z0-

déssel vagyok, miként a sebészethen kevés
miitét van, mely kivitelére nézve oly egysze-
rii s eredményetben oly kielégitd volna, mint

a méhnyak felhasitdsa a beduguldsi hdoszdm-
bantalomnal s a magtalansdgnal

—— iy
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Torténelmi tanulmanyok a scbészet korébdl.

Dr. Maizner Janos-tol,

(Folytatas.)
1L

A gyogyaszat , kiilondsen a sebészet torténelmének
riovid vazlata az oszirdk birodalomban ¢és hazankban.

C Z A

telmeztettek ¢és tanulmdnyoztattak. Clinicai oktatds nem léte~-
zett. A tanfolyamot bevégzett fiatal tudorok és mesterek 2
évig az egyetemen nyilvinos felolvasdsokat (mert rendes ta-
nirok ezidétt még nem igen voltak) tartani, s az orvostani
vitatkozasokban részt venni kiteleztettek; nézetiink szerint ez
id6bél keletkezilk azon , — ez orvostudori oklevelekben még

' mai nap is divatoz6 kifejezés ,damus ei potestatem Cathedram

doctoralem conscendendi, ac de medicina respondendi.“
Azonban, mint feljebb emlitém, ezen egyetemeken irdny-

f addul a parisi egyetem, nem pedig az ott Iétezs sebészi Col-

- legium szolgdlt : minek kovetkeztében a sebészetrdl, fijdalom!

A gyogydszat, nevezetesen a sebészet torténelmét s dl-

lapotjat az osztrdk birodalomban, kiilondsen pedig hazénkban |
szandékunk vazolni e czikk folyamaban. — Legrégibb egye- |

tem, a két olaszhoni t. i. a paduai és paviai kivételével — a
birodalomban a prdgai, mely 1347-ben 4-dik Kdroly csa-
szar dltal alapittatott; — ezen fejedelem gyermek (7 éves)

' nem volt eléggé gondoskodva.

A béesi egyetem a fejedelmek békeziusége, s a tanarok
buzgalma folytdn koronkint nagy hirre vergédott; — fényét
azonban az Ordniai Vilmos éltal alapitott leydeni egyetem el-

. homélyositd, miutdn ezen fejedelem nemecsak dus valasztéku

koratol kezdve Francziaorszighan neveltetett, késébb a Nagy |

Karoly alapitotta pdrisi egyetemen végzé tanulmanyait; en-
nek mintijara a pragai féiskola 4 tudomdnyi karra (Facnltas)
osztatott. — Németorszdg mds tartomanyaiban keletkezs egye-
temek tobbé-kevéshé a pragai mintdjira rendeztettek be.
Rudolf osztrak herczeg altal (4-dik Kéroly csaszir ural-
kodésa alatt) 1365-dik évben alapittatott a bécsi (Alma
Mater Rudolphina) egyetem, 8 3-dik Orban pédpa dltal
megerdsittetett; de csak 3 tudomdnyi karral (u. m. bolesészeti
{og és orvos tudomanyi) birt; a theologiai tudomdnyok tanit-
atdsdra 1384~ben 6-dik Orbdin pdpa adott legfelsébb enge-
délyt; — elsé Rector magnificusa Riggenstorff Albrecht volt.
Az orvosi tudomdny a salernéi iskola (mely ez id6tdjban
mér hanyatlésnak indult) szellemében adaték eld 3 éves tan-
folyamokban, nevezetesen az elsé évben Avicenna (Ebu Sina),

a masodikban Galenus , s az utolséban Hippocrates miivei ér- °

bonecztani gytijteménynyel, hanem kéroddkkal is gyarapitotta
a leydeni iskoldt.

De csak feledhetetlen emlékii dicséséges fejedelmiink 8
apostoli kirdlyunk Mdria Theresia kormanyzati bolcse-
ségének és helyes tapintatdnak koszonhetni egyediil, hogy a
bécsi egyetem kezds siilyedésétsl megdvatva mélto lett régi
nagy hirére ; ugyanis a leydeni iskolaban vilaghirre kapott
van Swieten Gerardot, — Boerhaave tanitvinyit —
ki katholikus létére a reform. Hollandban nyilvianos miikodési
tért nem nyerhetett, 1745-bhen Béeshe meghivi, s 6t az orvo-
si kar 6rokos elnokévé, s a birodalmi orvosi iigy fénokévé ki-
nevezte. Van Swieten a fejedelmi bizalmat teljes mértékben
megérdemlé. Tanacsa és befolydsa kovetkeztében az egész
egyetem, de kiilongsen az orvosi tanszak czélszerii reformokon
ment keresztiil ; 1j tanszékek allittattak, nevezetesen egy a gya-
korlati orvostan, — egy az elméleti sebészet részére, mely az
elemi boncztannal kaposoltatott egybe. Van S wieten inditvé-
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nydra, — ki szintén tandri mingségben is miikodott, — a
tidés kiilfoldrél jeles szakférfiak hivattak meg, mint az 1d6sb
Jaquin, De Haen, Cranz stb; tovabba alapos reménynyel ke-
csegtetd belfoldi egyének példaul az ifjabb Jaquin, Boer,
Hunczovszky stb. tudoményos utazasokra kiildétrek. Ilyen és
tobb hasonld rendszabédlyok keresztiilvitele utdn a bécsi egye-
tem ismét visszanyeré régi jo hirnevét.

A sebéezet most mar nemesak egyetemeken tanittatott,
hanem boles intézkedések folytan tibb tartomdnyi virosokban
(Insbruck, Kolozsvér) Lyceumok éllittattak , melyeken a fa-
lusi sebészek (Chirurgi rurales) szamira sziikséges ismeretek
u. m. boneztan, sebészet és sziilészet adattak el6. A sebészet
gyakorlata a Lyceumokon kiéllott szigoru vizsgalatokroli bi-
zonyitvdny nélkiil szorosan eltiltatott.

A sebészet egészen tj korszakba lépett 2-dik Jozsef csé-
ezér uralkodasa alatt, ki is egy 1784-dik évi jan, 22.kén kelt
legmagasb intézvény erejénél fogva a sebészetet az orvostu-
domdnynyal egyenl§ rangra emelte, s szabad miivészetnek
nyilvénitotta.

Legtobbet tett a sebészet emelésének érdekében boldog
emlékii 1-86 Ferencz csdszdr, a mint azt majd aldbb ldtandjuk.

e E Iy

Térjiink 4t egy kissé a gylgydszat és sebészet multjdra
hazénkban.

Oseinknél szinte, mint a hajdani keleti népeknél az or-
vosi ligyet a papok kezelték, kiket a nép kozonségesen josok-
nak vagy tdltosoknak nevezett; ezek voltak egyszersmind a
nép bolesei és koltérei, a vezérek tandcsadéi stb.

A harczot és kalandokat megszokott vitéz magyar nép
nem maradhatott sokdig nyugton az orszdg elfoglaldsa utdn.
A harczvégy kiilfoldre {izte 6ket, s bebarangoltik osztrak ba-
jor-, frank- olaszhont és a girég birodalmat, mindeniitt félel-
met és rettegést okozvan. Hogy ezen kiilouféle néptirzsekkel
viselt haboruikban idegen orvosok (hihetéleg olaszok) kezel-
ték a magyarok sebesiiltjeit, bizonyitja az 1853-ban Fehér-
megyében taldlt koponya , melyben a vésiivel eszkozlott 1éke-
1és tisztdn kivehet6; — e koponya Taksony fejedelem idejébsl
vald (itt e targy felett bévebben kiereszkedni nem lehetvén, a
budapesti orvosegylet 1853-dik évi munkdlataira utalunk,
melyek kozott talalhaté Dr. Kovics Seb. Endre kozkérhdzi f6-
orvosnak az e tdrgyra vonatkozé érdekes elfaddsa); s igy
ezen koponya tudtunkkal a legrégibb sebészi készitmény (prae-
paratum), mely a magyar nemzeti Museumban 6riztetik.

A keresztény vallisnak meghonosultival kezdédik a pol-
gérisodds korszaka e hazdban. Hogy az itt megtelepiilt szer-
zetesek (Benedictinusok) betegeket is dpoltak, kétségen ki-
viili tény. — Hogv a késébbi korszakban (a 13-dik szdzad-
ban) nagyobb szammal taldlkoztak mér orvosok, kiilondsen
pedig sebészek, Livildglik Buda vérosa intézvénycibgl (Sta-
tuta Civitatis Budensis 1244—1421.), melyeknek II. 103-dik
czikke a sebészekrsl (von den Wuntirzten) szél. — Sajnos,
hogy a czikk tartalma elveszett, csupin a czime maradvin
fen. Sebészi jértassigot igényelt tovabbd a sebek mingségé-
nek megitélése is (Mois alias Myze nador és 5-dik Istvdn ren-
deletei 1270—1271.).

Vessiink csak egy futélagos pillantdst a hazdnkban fen-
allott tanintézetekre, s vizsgaljuk, taldlunk-e ezekben némi
nyomaira az orvosi tudomédnyoknak ?

Bizonyos, hogy hazankban a Sz. Istvdn alapitotta piis-
pokségek, apitsdgok s szerzetes rendhdzakban iskoldk léteztek,
melyekben a tanitds a valldson kiviil csupdn elemi tdrgyakra
szoritkozott A fensGbb tanintézetek koz6l nevezetes az eszter-
gami kédptalani iskola (melynek eredete egykorunak ldtszik
Ienni az ottani egyhdz alapitdsdval) mely a 14-dik szdzadig
virdgzott, s kiilonos orvosi osztdlylyal is birt. ,Nem hidnyzott
tehdt — mint Dr. Toldy Ferencz a magyar nemzeti irodalom
torténetében helyesen megjegyzi — a mindennapi sziikség 4l-
tal kovetelt tudominyos kimiivel6dés alkalma a hazdban; a
fels6bb kiképzés tekintetébél azonban fiiggé maradt nemze-
tink a kiilfoldtél. Tehetésebbek kirdndultak néha a kiilfold
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hiresebb fgiskoldiba. — III. Béla 6ta, Pdrisha gyiilekeztek
szamoshan a magyar tanulék. hol 1251 o6ta az egyetemnél 1é-
tezett Aleman nemzethez voltak csatolva; — a 13-dik széd-
zadban Vicenzdban , Piduiban, Rémaban, Bologndban létez-
tek tanulds végett.

A veszprémi Egyetem (Studium Generale) Sz. Istvin ko-
ratdl egészen 1276-ig, — nem birt mds egyetemekéhez hasonlé
szervezettel ; — hittani osztélya alig volt, orvosival pedig épen
nem birt.

A Nagy Lajos altal alapitott, s 5-dik Orban pépa dltal
1367-ben minden kiviltsigokkal felruhdzott és megerésittetett
péesi egyetem minden tudomédnyokra (tehit az orvosira is) ki-
terjedett, s majdnem két szdzadig virdgzott.

Az 6budai egyetem (Academia seu Universitas Vetushu-
densis) Zsigmond kirdly dltal 1388-ban alapittatott ; nagy
virdgzdsnak nem igen orvendett, s ugy ldtszik az alapité ki-
raly haldldval mindjdrt elenyészett. — Az orvosi tudomdnynak
némi nyomit taldlhatni azon kériilményben : hogy a kostniczi
egvhézi gyiilekezeten az egyetemet képvisel6 tandrok kozo tt
egy orvos is volt.

Hasonlé sors érte a Vitéz Janos érsek dltal alapitott
Academia Istropolitanit is , melyben Thiiringer Péter tartott
orvosi el6adasokat.

Mityds kirdly tervezett egy 40,000 tanulét magaban fog-
lalé , minden tudomdnyi szakra kiterjedé tanintézetet, mely
kérhézzal, orvosokkal és gyégyszertdrral leendett volna ellat-
va: de a nagy kirdly e tervét csak részben létesitette, a men-
nyiben t. i, bolesészeti és hittani szakkal biré Akademidt
,Academia Corviniana® név alatt 4llitott fel. Ezen Akademia
1igazgatéjaul Schwartz Péter dominikdnust hivd meg Wiirtz-
burghdl ; — a tandrok kozél llkusi Mérton (lengyel) orvos-
tudor és budai plébanosrdl illik megemlékezaiink; virdgzott
ezen intézet koriilbelsl félszdzadig.

Kiralyaink hazi orvosai nagyobbédra idegenek, még pe-
dig olaszok voltak, igy példdul Milius Julins Matydsé, Giov.
Manardé Ferrarabol I1-dik Uldszléé, Blandrata Isabella Sza-
polyai Jdnos kirdly 8zvegyének, kés6bb fidnak Jdnos Zsig-
mondnak hazi orvosa és tandcsadoja volt stb. — A nép bajai-
ban vagy papokhoz, szerzetesekhez, vagy durva nyeglékhez
— kik sebészeknek adik ki magukat — kényszeriilt folya-
modni.

A mobhdecsi vészkor feljebb emlitett tudomanyos intéze-
teink koz6l esak a péesi és budai létezett még; ezek is a to-
rék uralom alatt végkép elpusztultak, s velik tin a miveltebb
orvosok szama is megfogyott hazdnkban. — Hogy azonban
kiilbajokkal foglalkozé egyének=sebészek — nem épen cse-
kély szdmmal taldlkoztak, bizonyitja ezt azon koriilmény, mi-
kép Eger varanak hés védsje Dobé Istvén a ,hatvanot hédn
kétezer 1éleknek“ gondjit viselendd a virosbél (Egerbél) Fel-
némethbél, Tallydbol és Makldrbél tizenhdrom sebészt
hét kovécsot és lakatost stb. a virba szdllitott.

Ezen id6ben, midén édes hazénkat a toroksk daltak,
belviszdlyok és valldsi villongésok sanyargattik, tudomanyos
miiveltség utan vagyd ifjaink kiilhoni egyetemekre vdndorolni
kényszeriiltek ; — de az orvosi palyira késziild hazankGait kii-
londsen kényszerité Miksa romai csdszir és apostoli magyar
kirdly azon rendelete: mely szerint orvosi gyakorlattal fog-
lalkozni esak oly orvosok és sebészeknek engedtetett meg,
kik valamely egyetemen a kell6 vizsgilatokat kiallvin, okle-
velet nyertek. A bécsi egyetem dltal oklevelezett orvosok
azon elénynyel birtak, miszerint a gyéiyszertdrakat barmi-
kor kényiik s kedviik szerint megvizsgdlhatdk ; azonban ki-
telességiikiil tétetett a szegényeket dijtalanul orvosi segélyben
részesiteni.

Egyetemiink alapjit Pazmén Péter bibornok s eszterga-
mi érsek veté meg Nagy-Szombatban 1635-ben, bolesészeti
és hittani osztdlyt alapitvén; melyet kés6bb Loésy Imre és
Lippay Gyorgy esztergami érsekek jogtudoméanyi osztily lyal
gyarapitottak. Orvosi tanintézetiink nem volt, habdir tag adni
nem lehet, hogy a nagy-szombati iskoliban a Jesuitik mers
miikedvelésbél orvosi tudomanynyal 1s foglalkoztak , mint azt
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Szentivdnyi Jezsuitinak a mult szdzad elején Nagy-Szombat-
ban megjelent vegyes tartalmu muvei eléggé bizonyitjdk.

Hogy a miit6 szebészet hazdnkban még esak egy szdzad
el6tt is parlagon hevert, s hogy az esak idegen vandor nyeg-
1ék kezében volt , eléggé kitetszik a kovetkezd adathdl :

(In sequ. M. R. ddto 6-ae apr. 1759.)

Maria Theresia LS o eogabepiae L o
Joannes Stankovits et Nicolaus Stanko Macedones Lithotomi
quonam in passu, ad Majestatem Nostram recurrant? quali-
terve id imprimis exponentes, quod quantumvis ipsi passua-
libus, ex benigna dispositione nostra expeditis muniti essent;
nihilominus tamen in professionis suae exercitio passim impe-
diatur, pro econgruo eatenus pouendo remedio, tum pro co
etiam, ut ipsis ora leporina (nyilajk) et protube-
rantias carnales (valdsziniileg ujdonképletek), quarum
curam Chirurgi domestici nec suscipere solent, curandi facul-
tas concedatur ete. ete.

Ldthatni tehit e magas leiratbél, miszerint a hélyag-
metszésen kiviil még dlképletek kiirtdsdval , nyulszajmiitéttel
(és sérvmiitétekkel) is foglalkoztak ezen idegenek, kik tudo-
mdnyos sebészi szakavatottsdg hiinydiban ily nagyszerii miité-
teleket professioként végeztek. MielGtt azonban mesterségiik
tizhetésére engedélyt kaptak voloa, el6bb jartassdgukat kelle
bebizonyitaniok.

A tele torokkali dicsekvés édes testvére a nyegleségnek;
s hogy ezen macedoniai gdrogok nyegle szdjhGsok voltak,
eléggé kitetszik azon hangbdl, melylyel Mdria Theresia O
Felségéhez benyujtott folyamodvdnyuk kezdddik :

Sacratissima
Onus Cameli conficerent testimonia, si omnia produceremus
%uae recepimus et recipere potuissemus de peritia, quam

ivina Majestas in arte nostra nobis largita est ete. etc.

Az orvosiiigyon segitendd Miria Theresia a Nagy-Szom-
bati Academidt orvosi tanulmanyi karral bovitvén Egyetemmé
alakitotta, s tetemes jovedelmekkel ellitvan 1777-ben Budara
tevé at; honnét 1I-dik Jozsef csaszdr altal 1784-ben Pestre
— jelenlegi székhelyére helyeztetett it; — mi dltal az orvosi
palyara késziils fiatalsigunknak b6 alkalma s tere nyilt , ma-
git e szakban kelléleg kiképezni.

(Vége kiov.)
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Az 185°/, iskolai évben oklevelezett orvos és sebész
tudorok, sebész-, sziilész-, szemész- és gyogyszerész
mesterek, polgari sebészek és sziilészek névsorozata.

Orvos tudorok:

Barta Sandor, N. Dobsze, Somogy megye.
Bauer Jénos, Veste-Poppen. Als6-Austria.
Bathory Istvan, Pest.

Blumgrund Samu, Trencsény.

Dudits Miklds, Mdtra-Széllés, Nograd megye.
. Eiber Antal, Pest.

. Eisler Jakab, Veszprém.

Erdensohn Dévid, Csépa Heves.

. Fiichsl Maximilian, Vagh-Ujhely.

Gdéspéar Vilmos, Zala-Egerszeg, Zala megye.
. Handler Méritz, Vukovér, Szirmia.

12. Heberle Gyula, Battina, Baranya.

13. Hoch Kéroly , Kolosvar, Erdély.

14. Issekutz Kdroly, Péeska, Arad megye.

15. Kirschenheiter Alajos, Kula, Bics megye.
16. Kocsis Alajos, Nagy-Varad, Bihar.

17. Kovdcs Istvdn, Siter, Bihar.

18. Krieser Jakab, Viralja, Arva megye.

19. Kurtz Gusztdv, Veszprém.

20. Lostainer Kéroly, Nagy-Sarlé, Bars.
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21. Ludig Lajos, Metzifalva, Temes megye.
22. Nagy Miklés, Szabadka.

23. Nyisztor Sandor, Vasad, Bihar.

24, Plichta Samu, Rima-Szombath, Gomér.
25. Posgay Lajos, Arad.

26. Ridler Zsiga, Nagy-Kéroly, Szathmér.
27. Szldvy Matyas, Zombor, Bicska.

28. Tamasy Ede, Szathmar.

29. Zsolnay Jinos, Esztergom.

Sziilész mesterek:

. Dr. Erdensohn Dévid, Csépa, Heves.
,» lssekutz Kdroly, Pécska, Arad.

,» Ivdnovics Pil, Baja, Wojwodina.
,» Kovdcs Dani, Szoboszlé, Bihar.
,» Mildnkovics, Karlovitz.

G oo to

Sebész-tudorok.

. Bolyé Kiroly , Kis~Kun Szent-Miklds,

. Borbély Jézsef, Bonyhdd, Tolna megye.
Dékdn Samu, H. M. Visirhely, Csongrdd.
. Erdensohn Divid, Csépa, Heves.

. Handler Moritz , Vukovar, Tétorszag.

. Havel Jozsef, Tata, Esztergom.

. Hokk Jézsef, Szathmdr.

. Ivinovies Pil, Baja, Wojwodina.

. Leinczinger Ede, Virsod, Baranya.

10. Lovrich Gyula, Nagy-Szécsény, Négrad.
11. Mezey Adolf, Tilya, Zemplény.

12. Szappanos Imre, Keecskemét, Pest-Sélt.
13. Szenger Ede, Pest, Pest-Pilis.

44. Trostler Maximilian, Bitschiitz, Magyarhon.
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Sebész- s sziilész mesterek:

. Boros Janos, Szathmar.

. Egey Joézsef, Sziksz6, Abauj.

. Ernst Alajos, Neuer Anschiitz, Morva.

. Glasner Herman, Szent-Mérton, Thuréez.
Hametta Vineze, Schrattenthal, Austria.

. Haslinger Kdroly, Zombor, Wojwodina.

. Koviécs Lajos, Vargede, Komdrom.

. Laszky Joézsef, Gyongyis, Heves.

. Pelezéder Gdbor, Rétsdg, Négrad.

. Reisz Maté Gusztiv, Zolyom-Lipese, Zélyom.
. Rosenbaum Illés, Monostor, Baranya.

. Simonics Balds, Péeska, Arad,

. Sutak Antal, Nyiregyhdza, Szabolecs.

. Szdsz Kdroly, Fogaras, Erdély.

15, Woczaszek Lipot, Marton-Vdsar, Fehér.
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Szemész Mesterek:

. Dr. Erdensohn Dévid, Csépa, Heves.

. Ernst Alajos, Neuer Anschiitz, Morvaorszdg.
. Dr. Handler Moéritz, Vukovdr, Tétorszag.
. Dr. Issekutz Kdroly, Pécska, Arad.
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Polgdari Sebészek és Sziilészek:

. Aderschliger Izsik, Brody, Gécsorszig.

. Altmann Moéritz, Verbé Nyitra.

. Bennde Simon, Lemberg, Gécsorszag.

. Dombay Thaddé, lvénka, Nyitra.

. Déra Andras, Viez, Pest.

. Fliegelmann Abrihim, Brody, Gdecsorszdg.
. Greisinger Mihdly, Oed, Austria,

. Hatsek Hermann, Vigujhely, Nyitra.

9. Hrubesch Ferencz, Tdbor, Csehorszdg.
10. Jabloner Jozsef, Jaroslaw, Gdcsorszag.
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11. Jung Igndtz, Apostag, Pest.

12. Kalas Jézsef, Miskolez, Borsod.

'13. Khon Igniez, Aszéd, Pest.

14. Klar Jakab, Stanislan, Gicsorszdg.

15. Klein Andrds, Perjimos, Torontal.

16. Konig Maxim., Gydr.

17. Lederer Simon, Amonsgriin, Csehorszig.
18. Messer Samu, Brody, Gdcsorszdg.

19. Morelli Jénos, Buda.

20. Morgenstern Henrik, Velkovitz, Arva.
21. Molndr Kdroly , Patnok, Gémor.

22, Polldk Hermdn, Launin, Csehorszig.

23. Reichmann Mdrk, Sadagora, Bukovina.
24, Reitharek Melanius, Neubidczon, Csehorszag.
25. Schallinger Lézar, Eibenschiitz, Morvaorszag.
26, Schonstein Hermann, Komdrom.,

27. Solmosy Jozsef, M. Visdrhely, Erdély.
28. Tastelbaum Bernard, Kolomea, Bukovina.
29. Téth Lajos, Gyér.

30. Weiss Jakab, Gyongyos , Heves.

31. Wolf Mihdly, Schaeshurg, Erdély.

Gyégyszerész mesterek:

. Albrecht Vilmos, Tétén, Pest.

. Babothy Mérton, Rékomdr, Szaboles.
. Bérdny Antal, Nagy-Koros, Pest.

. Bolla Gusztdv, Alt-Geburg, Zélyom.

. Hiinkl Rudolf, Bazin, Posony.
Hofbauer Adolf, Bicska.

Kocsis Jozsef, N.-Vérad, Bihar,

. Komdromy Kdlmén, Tokaj, Zemplény.
. Kovées Joézsef, Mikepercz, Bihar.

10. Lehéczky Mixim., Kér-Lehota, Liptd.
11, Leské Maxim., Beltér, GGmor.

12. Nickel Edmund, Zohlo-Lipcse, Zolyom.
13. Okulyi Elek, Nagy-Lipcse, Lipto.

14, Petz Bertalan, Munkdcs, Bereg.

15. Riesz Jinos, Tétény, Pest.

16. Rosenberg Lajos, Dids-Jend, Nograd.
17. Rézsa Ferencz, Debreczen, Bihar.

18. Soltész Mihdly, Vasetz Liptd.

19. Szahé Lajos, Berencze, Szathmar,

20. Szélghary Jozsef, Sziget, Marmaros.
21. Szilagyi Gyorgy, Szathmdr.

22, Szittyai Miklos, Tata, Esztergom.

23. Tandes Mihaly, Véezi, Pest.

24. Vogronics Kédlmén, Bokonye, Siimeg.

Béba osszesen 169.
Pest, aug. 8-kdn. 1859.

Gebhart, s. Dékan.

e

Vegyesek

Pest, augustus 12-kén 1859. A magyar kir. természet-
tudoményi térsulat a sz(inidék bedllta el6tt tartott utolsd gyii-
1ésében tudtul adéd, hogy évkionyveinek negyedik kitete még
ez év folytin megjelenend. Ezutin inditvdnyba hozatott, hogy
az évkonyvek helyett egy az évkonyveknél siiriibben megje-
lenendé folydiratot adna ki a tirsulat, mely nemcsak a tagok
dolgozatait foglalnd magdban, de més egyéb a természet vizs-
gihlat kirébe tartozé munkdlatokat is. A lapot mely egyuttal
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a magyar foldtani tdrsulat kozlonye is lenne a tagok ingyen,
nemtagok pedig eléfizetés utjin kapnik. Elfogadtatott. Az
ez alkalommal megvilasztott tagok kozt Dr. Koesis Alajost
emlitjiik meg.

— Dr. Vari Szabé Jinos hazdnkfia, a pesti orvos-egylet
rendes tagja, ki ujabb idében Bécsben a kozkérhdzban Dr,
Mojsisovics mellett volt alkalmazva, ugyanezen dllomasa meg -
tarthatasaval Bécshen a servita atydk Onként felajdnlott zdr -
ddjiban a ,,patriotischer Hilfsverein'‘ dltal 30 sebesiilt katona
szamidra felallitott korhdz rendes hdzi orvosdul neveztetett ki
az egylet elntke Colloredo herczeg dltal.
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Hetikimutatds a pestvirosi kozkérhdzban 1859-iki aug.
4—10-ig 4polt betegekrdl.
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A csorvas béntalmak nagyobb szdma neveli e hét folytan is
betegeink napi létszamat. — A hanyszékelési esetek, ugy mint a bél-
takaroknél csakhamar bekvetkezik a gy6gyulas, — haldlozds csekély,
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Folszdlitas.

A galvano-kaustikdval foglalkozé tigyfél urakat tiszte-
lettel folkérem, hogy tapasztalataikat velem kézolni szivesked-
jenek , hogy azok az uj kiaddsha félvétethessenek, Ezen sorok
terjesztése dltal engem az orvosi lapok tiszt. szerkesztéi nagy
hédlara koteleznének.

Boroszléban, jul. 20. 1859.

Mitteldorpf

Palyadzatok

Kapnikbanyéan, acs k. miorvosi alloméas 42
frt. o. é. ¢évi dfjjal, X. osztilybeli napidijakkal , 12 ol tizels fdval,
szabad szalldssal 118 frt. 12. k. 0. é. poétlékfizetéssel az egyleti pénz-
tarbol, és a sebészi miitételek, kezelések stb. szabdly szerinti ig.lszé-
mithatasi jogaval — iiresedésbe jott. — A folyamodvinyok az eddigi
gyakorlat és killongsen miitéi képességrél szélo bizonyitvanyokkal is
ellatanddk. Orvos- ¢s sebész-tudorok elséséggel birnak; a német, ma-
gyar €s ha lehet az oldh nyelv ismerete megkivéantatik. Folyamod-
hatni f, hé 27-kig a ¢s. k. banya-, erdé- és joészhg igaz-
gatésdghoz Nagybanyan. i

— A Maros-Visarhelyi cs, k. ideig, jarhsorvosi
allomasra folyamodhatni szeptember hé 15-kig. Evi dij 420 frt. o. é.
szabaly szerinti napi dijakkal. Folyamodhatnak orvos- sebész-tudo-
rok és sziilész mesterek a szokott médon, a es. k, Maros-Visarhel yi
keriileti hatésdg elntkségéhez.

Szerkesztol levelezés.

Dr. F. E. urnak : A ,Napkelet® f. é. jun. 2-kan kelt 4 frt. 20
kr. 82616 nyugtdja keziinknél van.

T. D, J. urnak N.-Bollyon : A 25. sz, pétoldsara a kiadét figyel-
meztettiik,

Dr. M. urnak Miskolezon: A kivant szamok ujolag megkiil-
dettek. —

IF™  Mai szdmunkkal kiildjiik szét Dr. Tormay Pest védrosi forvos ,A kizegészség dllapotdrsl Pest
szabad kirdlyi vdrosaban“ irt kimutatdsdnak 2-ik ivét.

Miiller Emil kdnyvnyomdéja. 1859, Pest, Dorottyauteza 12. sz.



Pest, 1859.

ElSfizetésl Ara: bhelyben 4 fr, 50 kr. egészév 9 fr,
vidéken félév5 fr. egészév 10 fr. Gj pénzben. A lapod
{lletd kbzlemenyek €s fizetvények bérmentesen kildenddk.

Aatimale hisdlat

0

k soronkéni 14 uj krert,

Su. i

Augustus 21.

Megjelenik minden Vasarnap.
Megrendelhetni minden es, kir, posta-hivatalndl, a saerkesz~
tonel ujiér 10-dik szim, és a kiadéndl® Dorottya-uieza

12-dik szém.

RVONE HETILAP,

Honi ¢s Kiilfoldi gy6gyszat s kérbuvarlat kozlonye.

Dr. MARKUSOVSZKY L.

Tulajdonos és felelds szerkesztd.

MULLER EMIL,

kiad6-konyvnyomdész.

HE sarr-mmazmdila cwfoly sammi.

Tartalom: A garratorri iireg és az orriiregnek a hortyok iirén at kis tiikrsk 4ltali v_izsgélatéré]. Cz ermé}k Janos t{inértél Pesten. — S ko-_
d a tanér kérodaja Bécsben. Vérhas — Dysenteria. — Kozli Fiirst Lajos. — A korneuburgi mérgezési perben a tirvényszéki
vegyészek 4ljal kozlstt miileleteknek felvilagositasa. Kozli Katai Gabor,

Tarcza: Torténelmi tanulmanyok a sebészet korébsl, (Vége) Dr. Maizner Janos t8'1. — Lapszemelvények, — Vegyesek, — Palya-

zat. — Szerkesztdi levelezés.

A GARATORRI-UREG ES AZ ORRUREGNEK
a hortyok iirén 4t kis tiikrok altali vizsgdlatdrdl.”)

Czermdak Jénos tanarié]l Pesten,

Mir az gégetiikor feléli elsé kizléseimben (1. Wien.
med. Wochs, Nro 13 és 16. 1858.) figyelmeztetsleg
érintém, miszerint a lagy iny hétsé feliiletét, a hortyokat,
az orriireg egyes részeit, a kiirtok nyildsait sth. a gége-
vizsgidlat elve szerint sikeriilend vizsgélhatni; cgyéb-
iitt azt is megemlitettem, miként mdr W. R. Wilde
(prakt. Beobachtung iiber Ohrenheilk. iibers. von Ha-
selberg, Gottingen, 1855 p. 419.) is megkisérlett egy
tiikrot a kiirtok nyildsdnak szemlélésére.

A hortyok el6tt és migottlevo iiregeknek a pofa
gége lireghezi ismeretes boneztani viszonyuk megfon-
toldsa, valamint a magamon tett eléleges kisérletek
mér akkor azon meggyszddésre juttattak, mi-
szerint az emberi test ezen rejtett tdjainak megtekin-
tése a lehetdség korébe tartozik.

Ia ezennel ugyanazon tdrgyra visszatérek, est
csak azért teszem, hogy mind a sajidt magamon tett
kisérletek, mind mds egyéneken és hullikon nyert
néhédny 1j tapaszalatim kozlésével azon orvosokat, ki-
ket a kérdéses tdjak érdekelnek, arra buzditsam, hogy
a ténylegesen lehetd vizsgilat modjénak ki-
képzéséhez komolyan fogjanak.

Mér a taval magamon tett kisérleteknél azon
késziilettel éltem a vildgito- és ellentiikirrel egyiitt,
melyet a sajidt gégémeni észleleteknél haszndltam és
a Garcia-féle gégetiikorreli vizsgdlataimndl leirtam
és lerajzoltattam. En mindent tigy rendeztem el mint
a gége vizsgilatinal, csakhogy az onkénytesen elpety-
hiidt ldgy inyt egy merev horogkép meggirbitett sod-

*) Ezen Czermék tanar ur szivességébdl lapunkkal eredetiben kozlstt
ertekezés valaszképen iratott »Tiircku-nek a ,W. Allg. M, Zeit.“
jul. 21- ¢és 28-ki szdmaban nyilvdnitott azon meggondolatlan s
vakmerd allitdsara : miszerint a garatorri-iir (cavum pharyngo-
nasale) gegetiikorreli vizsgalatanak a tanar ur altal tett indit-
vénya csupa ba‘l’§a nképtelenség' s , teljesen kivihetetlen*’ lenne.
Ezen czikk a ,,'Wr. med, Wochenschrift** f, é, 32, szamaban is
megjelent. y Szerk.

rony segélyével els- és folfelé vontam és a folemelt
lagy iny ald folfelé forditott feliilettel egy kis termé-
szetes hofoku gégetiikrét csusztattam, hogy a vild-
gossdg sugarait a garatorri iiregre vesse és a vildgi-
tott részek képét visszaadja.

Az emlitett segédeszkozok iigyes alkalmazasa &l-
tal tobbszor sikeriilt sajdt hortyaim,sévényem,
orrkagyldéim, a ldgyiny hédtsé feliileté-
nek részeit tisztdn ldthatni,

Hogy mind a két kézre , egyik az inyhorgot a
misik a gégetiikrot korményozvén, szilkség ne legyen
és a figyelem meg ne osztassék, mindjirt az elsd ki-
sérlet utdn a cs. k. Jézsef Academia élettani miihelyé-
nek szolgdja dltal egy épszogben hajtott érczesovet esi-
néltattam , melynek hajldsdban egy kerekded aczél-
tiikor 45°nyi szogben lett helyezve.

" A csének rovidebb , esak kevés vonalnyi hosszu
rézsut levdgott szdra a 14gy iny mogé a garatorri
iiregbe vitetett a hosszabbon a vildgossdg hatott be.

Azonban csakhamar sziikségesnek ldtszott a csé-
nek hosszu szdrdt nagy részben fél csére vdltoztatni,
hogy nagyobb vildgossdgot és a kerekded tiikrseskére
szabadabb kildtdst nyerhessek, tovdbbd elénydsnek
tartottam a es6é rovid szdrdt egészen levégni és egy
eltolhaté gyiiriire rogzitett fiiggoleges lemezzel he-
lyettesitni, hogy a miiszer a l4gy iny mogé kinnyeb-
ben bevitethessék.

Igy jott létre ezen késziillék mintdja , melynek
azon eszme szolgél alapul, hogy a ldgy iny horog és
a tiikroeske egybe foglalva fél kézzel is bizton kor-
ményozhaté lehessen.

ay . Lo 1
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Az ide mellékelt fametszet a késziiléket azon
-eredeti alakjéban rajzolvaadja elo,melybén én azt elé-
leges kisérleteimhez béesi gépész Hauck dltal 1858-
diki méjushan készittettem.

A) elodllitja a késziiléket (a bevitel elstt) az el-
fodott tikkrocskével (s) ; B) bevitel utdn a midén az
eltolhaté gyiirii a fiiggoleges lemezzel visszahuzatott.
A finomul pontozott vonalok a vildgossdg sugarainak
menetét példakép dbrdzoljdk.

En ezen —émbér kissé idomtalan —miiszert maga-
mon és nem régen egy betegen is sokfélekép sikerrel
alkalmaztam.

A késziiléknek vdltoztathats irdnydtdl s dllasatol
fiigg természetesen , hogy a tiikroeske a garatorri
és orr iireg mely részét viligitja meg és tiikrozi
‘vissza.

Részint, hogy a szemnek tjonnan feltdrt részek-
ben magamat tdjékozhassam, részint, hogy az egész
kutatdsi mdéd horderejét biztosabban megmérhessem,
nem régiben egy hulldnak a nyakkal egyiitt levdgott
és kellleg rogzitett fején tettem kisérletet és ismé-
telve meggyozidtem arrél, miszerint a fent leirt méd
szerint nemesak a ldgy iny hdtsé feliiletét , a garat-
orri iireg falait egészen 1ol az ikesontig és a kiirtok
nyildsa dudorait,— hanem méga hortyokon 4t az orr-
jératokig és az orr kagylékig valéban elldthatni.

Az orriireg fenekét és a legalsé orrjdratot eddig
még nem lathattam meg, mi még is kettés tiikorrel,
mik koziil az alsé a felsonek képét adja vissza, nyil-
vin sikeriilendne. -

 Mellékesen megemlitem, hogy hulldn a kiilorr
&les vildgitdsa dltal hasonlé pompas égovirss ,dtvi-
T4gitdst” lehetett eszkozolni, mint a hogy azt a gégé-
Fitl és masutt leirtam.
: Azon akaddlyok, melyek az orr iiregnek a hor-
‘tyokon ‘4t és a garatorri iireg megnézésének dtald-
nosb  gyakorlati ¢érvényesitésében folmeriilnek —
‘kivévén azon kedvezs eseteket, hol p.o. a l4gy inybél
igen sok hidnyzik vagy az igen meghasadt *) rész-
saerint sokkal jelentékenyebbek és  ijesztébbek, mint
.azok, melyek a gégevizsgalatot oly sokdig gatoltak;
mindamellett a kozlottek utdn érdemes lesz tdn ko-
melyan megkisérleni, valjon valamint ezek, ngy azok
/s nem lesznek ¢ elhdrithatk ?

Végiil még csak azt emlitem, miként méir tobb
egyéneknél meggyézodtemy, hogy a ldgyiny horog
-sokkal 'kinnyebben tiirhet6 lesz mint a hogy elére
gondolhaté és; végre az 4ltalam emlitett ideiglenes
kettés miiszer eszméje czélszerii kivitelre és mddo-
sitdsra sokfélekép alkalmas. '

| .

*) Jul. 29-kén a tisztelt tanar ur szivességébél egy ily eldnynyel
bir-egyénen a leirt eljaras szerint tett kisérleteknek e sorok
iréjan kiviil még Hirschler, Lumniczer, Békai s Kaufmann orvos
urak is szemtanui valanak s a vizsgalat tokéletes eredményérél

. fényes tanubizonysagot tehetnek. Szerk.

e e ey
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SKODA TANAR KORODAJA BECSBEN.
Vérhas (Dysenteria),
Kozli Fliirst Lajos.

A vérhas nevezete alatt azon kiilondllé kéralakot értjiik,
mely a vastag bélben, kiilonosen annak alsé részén fészkel és
a valadékot illetileg ez eleinte vérrel vegyes nydlkds — ve-
res vérhas (rothe Ruhr) — vagy pedig késébb vérvegyiilet
nélkiil genyes, — fehér vérhas, — mely utdbbi tehdt amannak
esak folytatdsa gyandnt lenne tekintends.

A vérhas belterjét illetSleg , akdrmily okok idézték azt
els, kiilonféle foku lehet, és ugyanazon egyénnél gyakran a
vérhasnak legkiilonfélébb. fokit és pedig a béltakhdrtya egy-
szerii hurutjatél annak hartyds lobjdig (croup) észlelhetni és
hogy magunknak a vérhas fokdra nézve tiszta folviligositdst
szerezziink, elkeriilhetlen sziikséges a bélsarat szigoru vizs-
gilat ald vetniink. Ez nem mindig egyenlé, mert mig eleinte
kemény , késébb higabb lesz és folyékony izzadménynyal ke-
verve, mig végre a magas foku vérhasndl a kiiiritmény csupa
izzadmdnybdl 4ll. A bélsdrban tovdbba nem szokott mindig
vér, hanem vagy véresikok, vagy kisebb s nagyobb mennyi-
ségii vértekecsek eléfordulni, szintoly kevéssé sziikség mindig
genyes terményt latnunk benne: az iiritmény leginkdbb akkor
véres, ha a bélhuzamnak legalsé részén van a bintalom széke,
miutin innét a vértekeesek kevésbbé megviltozva kiiszobol-
tethetnek ki.

Némelykor a viladék tulnyomd savét tartalmazhat és
ha a mellett sdr is iirittetik ki, akkor ebben nem litunk egye-
bet hig bélsdrnil, nagyobb mennyiségii folhamnal és még egy
kevés rostonya alvadékot vagy nehdny vértekecset. Ha mar
most a viladék vizenyés , akkor a folhaim vonalon nydlkadara-
bok — mucus vitreus — képzddnek, némelykor azonban a
véladék nem ér red hogy ezen Gsszekottetést létre hozza, és
akkor a vdladék csupdn folyékony. Ha az iiritmény fehérnyét
vagy rostonyédt tartalmaz, akkor mds tulajdonsiguvd vilik,
ugyanis akkor benne pardnyibb vagy Gsszefiigg6 rostonya al-
vadék talalhatd , mely vagy véres, vagy vértGl egészen atiz-
tatott; ha a fehérnye tartalom a rostonyaét feliilmulja, akkor
véresen nydlkds anyag lesz az iiritményben.

A kiiiritett bélsdr szinezetére nézve is kiilonds valtoza-
tossdgok fordulnak elé, mert mig az némely esetben zold,
mdsban sirgaszinii, ugy epehiany esetében sziirke szinii lesz.

Az iiritmény szaga eleinte igen erés, miutdn a bélhu-
zamban 1év8 sdr a viznek foloslege miatt rogtoni foloszldsnak
indul, mi rendes dllapotban épen a viz hidnya miatt torténni
nem szokott.

Az emlitett jellegz§ tiritmények mellett a vérhas kéris-
méje nem valami nehéz ; azonban ott, hol ezen ismertetd je-
lek hidnyzanak és a hol a kérfolyam pontosabb figyelete mel-
lett a bélhuzam azon béntalmait’is, melyek mint mondva volt
a bélsirnak vérhas mellett nem oly vildgosan sz6l6 tulajdon-
sagit kiillik, a béltakhdrtya lobjanak kell tartanuuk; sziik-
séges, hogy ha csak lehet a kdroktani adatokhoz szabatosan
ragaszkodjunk. L

Oki mozzanatok gyandnt mindenek eldtt azon hatidnyok
veenddk tekintetbe, melyek legtébb esetbon ' a vérhasnak ‘al-
kalmi okai gyanant tartatnak ; ide tartoznak: kilr6li héw-
mérséklet valtozisok, meghiilés vagy kiheviilés, vagy pedig
valamely hideg ital utdmi meghiilés , ha a test igen _ki1 volt
heviilve; tovabbi rothadd anyagok, éretlen v_agy nag'y‘mehg-
nyiségii érett gytimolesesel €lés, kivilt 8szkor és végre erjeds
szeszes italok nagyobb mennyiséghben, Azonkiviil & bélhtizam
takhdrtydjira magukat egyéb kdros anyagok, mint gerj és
ragily 1s fészkelhetik be, mely esetekben a vérhas jérvinyo-
san mint ragalyos bantalom lép fol. ; 105 aosd (¥

A ragily kovetkeztében folléps vérhas alakai ép oly
valtozok mint a hagymdzé ; az étrendi kihagas, meghiilés, iz-
gatottsag dltal elbidézett vérhas nem terjed mds egyénekre,
de ha a vérhast ragily sziili, az ismét rag_ﬁlyosa‘p hat ; ‘azon-
ban ugy latszik, miszerint a vérhas ragilya nem hat oly td-
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volsagra, mint a hagymazé vagy a himlgé és ugy ldtszik, mi-
szerint legkivilt kozvetlen érintkezés p. o. ruhdk , kozos ar-
nyékezékeknéli iiritményelk altal lesz ragilyos, — miért is czél-
szerii még kozonséges vérhas idején is, anndl inkdbb ott, hol
a ragaly kétséget nem szenvedhet, a kizds drnyékszékektol
évakodni. A ragdly rogzési helye leginkibb a seggnyilis és a
végbél ldtszik lenni.

A vérhasjirviny nem egy konnyen j6 ragily nélkiil.létre,
némelykor ugyan csak valamely gerjnek lehet kovetkezménye,
mi végre is ugyanszon jelentéségii; de megtorténhetik az is,
hogy a vérhas egy bizonyos néposztilyban ragaly nélkiil tor
ki, igw p. 0. az aratéknal aratds idejéu; ha a munkdsok épen
mikor nagyon kiheviiltek, sok hideg vizet vagy még tibb
ugorka levet isznak; aludt tejet, ugorkdt , éretlen dinnyét
esznek. Kiilonosen a tejjeli tulsdgos toltédzés, barha a be-

kivetkez6 hasmenés a tejet kiiiriti is, gyakran messze terjeds’

vérhast 1déz el6, hasonlékép az éretlen gyiimiles is; kevésbbé
rt a hideg viz. Nem kiilonben éhség idején tulsigos és em észt-
hetlen eledelek kovetkeztében sokszor vérhas keletkezik.

A vérhas tovabbd csupin belsg okokbul is szdrmazhatik,
igy p. o. Brightféle vesékbiil. Ugyanis a rendellenes anya-
gok visszatartisa alkalmat ad a takhértydik duzzaddsdra, kii-
Ionisen pedig a horgi takhdrtyikéra, honnét horglob — bron-
chitis — ered, nem kiilonben a gyomor takhdrtyda is meg-
duzzad, gyomor lobot— gastritis — idézvén el6 ; ez torténik a
bélhuzam takhéartyajival 1s; ez esetben tartés bélhurut utin
b6 elvdlasztissal vérhas all be, gyakran még tiiszis fekélye-
sedés is. De ugy is ldtszik, miszerint a Brigthféle betegségnél
a vérhast nem ritkdn a sokaig haszndlt hashajté szerek idézik
el olykor, ha erésb hugy elvilasztist nem sikeriil eldsegi-
teni. — Végre a vérhas, valamint minden izzadményi kérfo-
lyamat, attétel altal is szdrmazhatik.

A gyégymdd alkalmazdsdindl arra kell figyelni, valjon a
vérhast valamely ragdly idézte legyen-e el6, vagy mds imént
emlitett behatdsoktul feltételeztetik; az els6 esetben a vér-
has bizonyos menetet mutat és miutin minden ragily a szer-
vezetben bizonyos védltozasokat hoz létre; tehat az ilyen vér-
hasndl arra kell forditni figyelmiinket , hogy az idegrendszer-
ben eléfordulhaté mdsodlagos kovetkezményeket elhdritsuk,
vagy arra torekedni, ho%{ a szervezet tovibb terjedd puszti-
tasoktél megmentessék. Ha pedig a vérhas egyéb mozzana-
toktél fiiggne, akkor az oki javalat, ha t. i. az ok elég jokor
lett felismerve, veendd tekintetbe. '

——

A KORNEUBURGI MERGEZESI PERBEN A
torvényszéki vegyészek dltal kozlott miilele te knek
felvilagositasa.

Dr, Remig. Fresenius , titkos tanacsos és tanar, s a wieshadeni
vegyészeti miiterem - igazgatdjatél.

Az orvosnak és gydégyszerésznek tudomdnyuk kiréb en
el6fordulhatd legfontosabb teenddik egyikét képezik kétsé g-
kiviil a torvényszéki vegyészi vizsgalatok. Elvitdzhatlan fon-
fossé.guak azért, mert ezek kalauzoljdk a birét a kimondandé
itélet hozatalaban ; feladatuk , hogy vagy felmentsék a vid-
lottat ha artatlan, vagy sujtsak azt, ha biinds., Nem sziikség
tehdt bizonyitani , hogy az ilyetén vizsgilatokndl az orvos és

dgyszerész részér6l nem elég csak a j6 akarat és szigoru
lelknsmeretesség, de azonkiviil az is sziikséges , hogy mind
azon ismereteknek melyek a végrehajtandd vizsgilat helyes-
géoét biztositani képesek, teljes és alapos tudatiban legye-
"nek. Az ilyen vizsgilatok nem ritkdn bonyolédottak, nehezek,
g arra nézve, hogy munkdjukat jol végezhessék, a vegybon-
t4si munkalatokkal alaposan ismerds orvos- és gybgyszerész-
nek is teljes lélek éberségiikre és minden lehetd oldalrai gon-
dolkodésra van sziikségitk. A latszat itt gyakran eltakarja a
valét, 8 az olyan vizsgdlét ki fontos de nehéz tudomdny dnak
nem 4ll minden oldalréli helyes és biztos tudatdban: nem rit-
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. kén fére vezeti. Hogy az eléggé nem ajénlhaté dvatossagra

tisztelt olvasdinkat kézzelfoghatélag figyelmeztessiik, jénak
litjuk egész terjedelmében kozolni a német vilig elGtt annyira
ismeretessé vilt korneuburgi mérgezési esetet, melyben 4 vizs-
gilé, kozottiik két nevezetesebb vegyész csalodott meg s ve-
zetteték tévutra a nem eléggé vizsgilt tiinemények dltal; mignem
egy o0todik vizsgdlé kozbejottére az egész per Wiesbaden hi-
res elemz§ vBgyésze Dr. Fresenius elibe vitetvén , ez a hibd-
kat és tévedéseket kiderité , a mint az az itt kovetkezd elja-
rdshol tisztdn kivildglik.

3*
3* 3*

A cs. k, korneuburgi keriileti torvényszéknél mint tudva
van, mar masod izben keriilt egy mérgezési per végtirgyalds
ald, mely az adott mi vélemények bizonyité erejének kétség-
be vonatdsa miatt még mindig varja az itéletet.

Engedtem a vadlottak véddje rabeszélésének a vegyészi
miivéleményeket tudomdnyos vizsgilat ald venni. A védé ur
dolgozatomat hivatkozdsi iratahoz csatolta. Figyelembe véve
az eltorzitdsokat, melyeket Dr.Schauenstein urnak tiirnie
kell, miutdn az els6é hivatkozdsi irathoz hasonlé dolgozatot
csatolt, elfre litnom kelle, hogy az én miikodésem se re-
mélhet elfogulatlan itéletet. Varni lehetett, miszerint munkam-
ban is kevéshé a tudomdny veszélyezett becsiiletének élénk ér-
dekét , mint inkdbb személyes indokokat keresendnek, annyi-
val inkabb, miutin a vizsgdloknak a Wiener medicinische
Wochenschrift 8-dik szdmdban megkisérlett Onigazoldsa ré-
szemrdl valasz nélkiil maradt.

A vegyész azon szerencsés helyzetben van, hogy dllitd-
sainak és kovetkeztetéseinek valodisdgdira tényleges bizonyi-
tékokat adhat, melyeket a legiigyesebb széjirasok sem képe~
sek el- és kiforgatni, x .

E végett jobbnak lattam, csak a nagy kozonség beszéd-
vagyat kielégits ellenségeskedés folytatdsa helyett, egy, csu-
pén az elemzd vegyészet teriiletén eldonthetd vitiban az ezen
téren legkitiin6bb pdlyatarsaknak tapasztalatait és tényleges
tuddsat elgterjeszteni.

Midén a jelen véleményaddst a szerzé ur kegyes enge-
delmével nyilvanossag elé bocsitom, ugy hiszem, nem egye-
diil a sértett igazsignak teszek eleget, hanem a torvényszéki
orvostannak is a benne foglalt wij és igen fontos kisérleti xiton
nyert tények nagy szdma végett lényeges gyarapitdst szerzek.

Schneider tandr.

Dr. Schneider Ferencz tanar urnak Béesben.

Bécsben mart. 9-kén kelt iratdban vélemény addsra szo-
lit 6n fel engem azon vigyészi vizsgilatok felett, melyek egy
részt Dr, Heller és Kletzinsky urak , mds részt pe-
dig Wiirth és Dr. Schlosser urak dltal az elhunyt N1kl
Theresia Anna Maria hullajénak kiilonféle részeivel végbe
vitettek.

A tudominy érdekében szivesen engedek kivanatdnak.

Minthogy jelen esetben a kérdés nyomatéka abban 4ll,
hogy meghataroztassék , mely kovetkeztetéseket lehet vonni a
vizsgdlok altal vizsgilataiknal elGdllott s altaluk kozlott tine-
tekb6l: azért erre forditandom egész figyelmemet , kevéshé
tartvdn alkalmasnak ezen helyen birdlatba bocsdtkozni a fe-
lett: valjon a vizsgilatnil alkalmazott médok magukban a
legjobbak voltak-e vagy sem.

E nyilatkozatomndl a kivetkez8 gondolatmenetet ko-
vettem:

1) A vizsgilati anyag a két vizsgilat dltal elhaszndlta-
tott, mdsik nem szerezhetd, tehat tovabbi kisérleti vizsgilat
tsbhé foganatba nem vétethetik s a fenndllé kétség ezen uton
meg nem oldathatik.

2) A vizsgilatok el6ttiink fekiisznek, eljdrdsi mddjuk
le van irva, a bedllott tiinemények kozoltetnek. Ha a vizs<
gilat terve és a munka médja roszaltatik vagy dicsértetik, ez
magin a dolgon mit se viltoztat.

3) A birdi eldontésre tehdt csak az birhat értékkel, hogy

34%
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megtudassék , valjon a kovetkeztetések helyesek és teljesen
biztosak-e , melyeket a vizsgdlék az altalok észlelt tiinemé-
nyekbgl vontak. _

Ebben fekszik a tirgy stulypontja.

Miutén egy kiilfoldi tuddésnak véleménye a birdk elGtt
csak akkor birhat értékkel, ha magdban 6n4llé és minden sze-
mélyeskedésts]l mentt; a két vizsgalatot ugy itélendem meg,
mintha felettiik mds vélemények még nem is adatiak volna.

Nikl Th. A, M. hullaja kétszer dsaték ki.
A) Blss kidsds.
.

Az elsé kidsdshél Heller és Kletzinsky vizsgd-
16k kezeibe kovetkez6 dllomanyok jutottak :
1) A balszivkamrdnak egy darabja.
2) A gyomor tartalma.
3) Maga a gyomor. .
4; A mij egy darabja az epehdlyaggal egyiitt. _
5) A tizenkét ujjnyi- bélb6l egy darab, tartalmdval

yiitt.

6) A végbélbél egy darab.

7) A vesékbél egy darab. : ; :

8) Egy a szdjbol és orrhdl kifolyt folyadékkal beitatott
fiirdgszivacs. ‘

Ezen Gsszes anyaghodl a vizsgdlok 3/, résat tartottak meg
1/, részét visszakiildték. : 1

Elgre bocsatandé, hogy a megtartott és visszakiildott
részek egyenld mindségiiek voltak , mert kiilénben a negyed-

rész vissakiildésének semmi értelme nem volna.

A visszakiildott negyedrész késébb Schlosser és
Wiirth vizsgaloknak adatott at, és ezekbil minden egyes
dllomény leméreték. Ez dltal vilt lehetségessé megkozelitd-
leg meghatdrozni, hogy Heller és Kletzinsky urak
mily mennyiséggel dolgoztak , oly fontos dolog, hogy én azt
ezennel kovetkez6 dtnézetbe dllitom Gssze : : :

Heller és Kletzinsky Schlosser és Wiirth

1) Balszivkamra s 120 szemer. i ¥ 40 szemer,
2) Gyomortartalom . X 90 =» ~ K 30 iy
3) Gyomor . 5'3at. 1~ 00 %, 1lat 190
4) Maj és epehélyag 6 , 105 T TR TS
5) Tizenkét ujjnyi bél-
tartalom . > PR - [0 J— . — 1504
6) Végbél tartalmaval
egyiitt A 2anlds Bl alual iypsems o STisr o
7) Vese darab . Sk . The it
19 » 216 P e S

I. Heller és Kletzinsky wurak vizsgalata.
2. §.

Heller és Kletzinsky urak kiilondsen kezelték :

a) az 1. 3. 4. 5. 6. 7. szdmu egyesiilt allomdnyokat,
melyeknek sulya 19 lat és 126 szemer volt.

b) A 2-dik szimu gyomortartalmat , melynek silya 90
szemer volt, a 8-dik szdmmal jegyzett szivacscsal egyiitt,
melynek silya ismeretlen maradt. :

Miutén 6k a b) részletben semmi mérges dlloményt sem
taldltak (sajat jelentésok) 9-dik*) lapjdn) ezért én csak az a)
resaletrél szolok. Ennek fele = 9 lat és 183 szemer szervetlen,
mdsik fele tagaddlagos eredménynyel szerves mérgekre ké-
melteték, :

*) A csillag§al jelslt szamok az Gsszes vegyészi véleményadasok
kéziratb6l lenyomott gytjteményére wvonatkoznak melybdl egy
példany Dr. Fresenius tanficsos urnak megkiildetets.

Schn. tanér.
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A szervetlen mérgek keresésére hatarozott mennyiség =
9 lat és 183 szemer, sosavval -- acid. hydrochloric. — &s
halvsavas haméleggel ‘— chlorsauges kali — kezelteték , a
szerves dlloményok elrontdsa végett; a kihiitott oldat meg-~
sziireték , a szliredék —' filtrat — sdsav hozzaadasdval 100
kob centimgterig elgézolteték *) és ezen oldat 4 egyenls rész-
re osztaték **) melyet én «, 3, y, d-nak nevezek. Mindenik
rész tehdt 2 lat és 106 szemer alloménynak felel meg. *

+  Ezekb6l két rész, « és . rézre és higanyrg — Kupfer
und Quecksilber — tagadélagos eredménynyel kémelteték,
ezekrél tehat nincs sziitkség tovibb beszélni és ezennel a y. és
J-ra térek 4t.

3. §.

7 kénecssavas — schwefligsaures — gdzzal telitteték

mely utébbinak felesleges része f6zés dltal eltdvolittatott és a

folyadék kinkénsavval — Schwefelwasserstoff — kezelteték.
12 orai belévezetés utdn csak gyenge viligossirga zavarodds
jott létre, és csak azutdn 24 drai allds mulva keletkezett egy
viligossdrga gyér csapadék. A csapad¢k egy lemért sziirecsen
— Filter — dsszegyiijtetett, forrd vizzel kimosatott, kiszarit-
tatott és leméretett. 96 milligramm csapadék nyeretett.

A sziirecs tartalmdval cgyiitt felfogatvdn iivegtartéra he-
lyezteték, és elGszor szénsavas legkineg — kohlensaures Am-
nioniak — meleg oldatdval, ezutdn lepdrolt vizzel kimeritéleg
kimosaték. Ekkor a sziirecs ismét kiszarittaték, leméreték s
ugy talaltdk , hogy az az Gsszes sulybél 60 milligrammot
vesztett, :

Ezen sulyveszteséget mivel a § részlet vizsgdlatdnal mi-
renyt hittek folfedezhetni minden kétség nélkiil mirkéneg —
Schwefclarsen — gyanant tekintették és a részrél az egészrei
szdmitds dltal 0.64 gramm vagy 8%/ szemer mirkéneget szd-
mitottak ki, Sem az oldattal sem a sziirecs tartalom szénsavas
legkonegben olvadatlan részével semminemii kémleteket nem
tettek. #3#it) pitof

Ezen tényekbél az én véleményem szerint csak ezen ko-
vetkeztetések vonhaték : »

a) A konkénsavval kezelt folyadékban a mirenybsl meg-
mérheté mennyiség nem volt jelen.

b) A mireny silydnak kisérlett meghatérzdsa megkoze -
litéleg még akkor is hasonlé eredményt adna, hogy haa ki-
sérlet ugyanazon méd szerint egészen gyanutlan zsigerekkel
tetetnék; ez tehdt tokéletesen semmit éré.

Ezen szigoru kovetkeztetéseket nem szabad bizonyiték
nélkiil hagynom. Az ligy fontossdgénak tekintetébgl azon ki-
sérletek eredményeit hozom fel, melyeket épen ezen czélbol
tevék.

a-ra nézve, Mirecssavbol — arsenige Siure — 3 ol-
datot készitettem feleresztett sésavban :

az 1-s6 15 CC-ben 48 milligrammot tartalmazott (az az
azon mennyiséget, melyet Heller és Kletzinsky az 4il-
talok vizsgalt 25 CC.-ben (y részlet) taldlni akartak,

a 2-dik 25 CC-ben 4. 8 milligrammot

a 3-dik 25 , , 048 milligrammot és mindegyiket
kiilon kilon 12 6ra hosszant kezeltem konkénsavyal,

az 1-s6 egészen erGs sirga csapadékot,

- a 2-dik igen viligos, azonban természetesen nem igen

gazdag csapadékot,

a 3-dik igen vildgos, azonban egészen csekély csapadé-
kot adott. :

A kiiltiinethen t. i. gyér. viligossirga zavarodds bedllta-
ban e szerint kiriilbel6l 3 a vizsgdlati anyag y részletével
megegyezett és miutdn az utébbinal mindenesetre igen sok
szerves anyaguak kelle lecsapddnia , mialtal a esapadék eza-
porodott: a mireny mennyisége féleg ha mirecssav lett volna -

*) Bz az egész kezelés hibds volt, mert e mellett valamely jelen-
lev6 mireny — arsen — részben elveszhetne.

#) A folyadeknak ezen ‘szétosztasa a killonben sem nagy alloméany
mennyiségnel egyatalaban nem volt térvényes.

*u%) Megfoglatatlan banyagsag.
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jelen 25 CC-ben 0.48 miligrammndl mindenesetre sokkal ke- | késziiletébe tétetett, minek kivetkeztdben kivetkezs tiinetet

vesebbett teendet *).

b-re nézve. Egy fiatal, teljesen egészséges hdzi nyulnak
szive, gyomra, veséi, tiideje és 12 ujjnyi bele, mely Gesze-
sen 83 grammot nyomott, sésavval és halvsavas haméleggel
kezeltettek, az oldat hidegen megsziiretvén , a szliredék ké-
necssavval kezeltetett. Mire a hédzi nyil nevezett részeivel 1é-
nyegileg azon tapasztalds szeresztetett, mint a kérdéses vizs-
gilati tirgyak szervetlen mérgek vizsgilatdra rendelt felénél.

Konkénsavvali kezelés altal csekély barnds csapadék ke-
letkezett, mely lemért sziirecsen Gsszegyfijtve forrd vizzel kel-
18leg kimosva 100 C.-ndl kiszdrittaték ¢és leméreték. Sulya
57 miligrammra rugott. A csapadék most hasonlé mddon ke-
zeltetett, mint a vizsgdld urak a magokét kezelték, az az.
azonnal szénsavas legkéneg meleg bdldatdval (hol is barna ol-
dat folyt le), aztan forré vizzel. Kiszdritds utdn a csapadék
oldatlanul maradt része 23 milligrammot nyomott , a szénsa-
vas legktneg dltal kivont rész tehdt 34 miligrammot tett.

tldthaté , hogy a kérdéses koriilmények kozt elgallott

kiénkénsavas csapadéknak szénsavas legkoneg dltali fogyatéka
legkevéshbé se johet kérdésbe a mirkéneg jelenlétének kivet-
keztetésére, vagy a mirkéneg valamilyen jelenléténél annak
mennyiségére is kovetkeztetést vonni semmikép nem szabad.

Ha az én kisérletemb§l a vizsgilé urakéhoz hasonlé mé-
don akarnék kivetkeztetést vonni, akkor az én nyulamnak
csupdn vizsgdlt zsigerei 27 milligramm mirecssavnak megfe-
lel6 34 milligramm mirkéneget tartalmazndnak , holott az
egyetlen paridny mirenyt se tartalmaz.

A §.

A sésavas oldat utolsé negyedrésze a J részlet Marsch

#*) Meg nem foghatom, hogy a vizsgalék hogy nem vették te-
kintetbe , hogy vizsgdlataikbél kovetkeztetést kell vonniok 4
a 7 részlet 60 milligramm mirkéneget adott, mely 48 milligramm
mirecssavnak felel meg , mig hogyha csakugyan ez az eset lett
volna jelen, a kinkénsavnak nem »gyér zavarodast” hanem azon-
nal gazdag csapadékot kellett volna el6hoznia, mint az a fentebbi-

kisérletekbél legvilagosabban nyilvAnul.

*

nyertem :* 3

1) Hosszabb hevités utin a hevitési pontok megett vi-
ldgos, kezdetben barnds, késébb eziist fényii fémtiikrok 4llot-
tak el6 , és pedig ilyet legaldbb &tot kell elédllitni, mivel

cgy alhalvassavas mész — unter-chlorigsaures Kalk —
oldatival kezelteték és abban olvadénak taldltatott.

e gy beforrasztott cs6ben hevitésnéli illandsdgira ,

egy arra, vizsgiltatott hogy nyilt csében miként vi-
seli magat —

kettd a lelethez mellékeltetett.

2) A meg nem gyujtott giz — dlom oldatbani mosés
dltal a kevés jelenlevé kionkénsavtél megszabaditva — az
eziist oldatot barndsan csapta le, és a sziiredék legkoneggel
éz eczetsavval Ovatosan kozonydsitve , sdrgds csapadékot
adott.

g 3) A wvizsgilék dltal kiallitott tiikor késébb a béesi
orvosi karnak elémutattatott és mirenytiikornek ismertetett.

Kénytelen vagyok itt ezen eredményt csak egyszeriien
megemlitni és fentartom magamnak , hogy az abbél vonandé
kovetkeztetésre késGbb visszatérhessek.

A mia Heller és Kletzinsky urak els§ vélemé-
nyének foglalatat illeti, ha bar az nekem kellemetlen is, még-
is ki kell jelentenem, hogy az a IV. alatt bizonyira nem szin-
dékos, azonban nem kevésbbé hatdrozd , a birét fére vezets
valGtlansdgot tartalmaz, mivel a hol a vizsgilt részekben az
6 véleménydk szerint taldlt mirecssav mennyiségérsl van szé,
azt mondja: ;hogy azaz osztrdk gyégyszerészisily
szerint '} szemer valdsiggal lecsapott és el6
dllitott mirkéneget tartalmaz“ még is csak a
sziirecssulyvesztesége hatdroztatott meg, an-
nak — a mint én folebb megjegyzém — a mireny tdvolléténél
is meg kelle vala jelennie, és ki kell jelentenem, hogy a vizs-
gdlok a tiszta mirkéneget mit 6k még megmértnek is
akarnak, még csak nem is ldttdk.

-

Kitai Gdbor.
(Folyt. kbovetkezik.)

b3

Torténelmi tanulmianyok a schészet korébol.
Dr. Maizner Janos-tol,

(Vége.)
111
A béesi és magyarorszagi miité intézet rivid ismertetése.

* Miutdn a sebészet nemcsak az Gsszes orvosi tudomanyok
alapos ismeretét s technikailigyességet hanem batorsagot és lelki
éberséget is kovetel, mely utobbit egyediil csak az él6kion gyak-
rabhan véghezvitt miitételek kozben sajatithatni el; gyvégh6l I-s8
Ferencz csdszar és apostoli magyar kirdly a viharos korszak koze-
pette sem feledkezvén meg jotékony intézmények életbelépteté-
sérél, baré Stifft inditvdinyara megalapita a miitéintézetet Bécs~
ben 1807. s Kern lovagot s tandrt bizta meg annak vezérletével.
Az ezen tényre vonatkozo legmagash ren(gielet itt kovetkezik :
L sLlieber Graf Ugarte ! Iech habe mich bewogen gefunden.
einige junge Wundiirzte, die mittellos, fleissig und von gu-
ter Aufliihrung sind, durch Privatunterricht des hiesigen Pro-
fessors Kern zu guten Operateurs ausbilden zu lassen, und fiir
jeden derselben, die . der Direetor des medicinischen Studi-
~ ‘ums Hofrath Stifft auswihlen, und der Kanzellei nambaft
wachen wird, fiir die Dauer des Unterrichtes zum unterhalte,

CZA

einen jiihrlichen Beitrag von 300 Gulden in den gewdhnlichen
vierteljihrigen Raten gegen vidimirte Quittungen des Pro-
fessors Kern gniidigst ex Camerali gegen dem zu verwilligen,
dass sie sich anheischig machen, fiir die auf Unkosten des
Staats erhaltene Ausbildung, in Hinkunft in meinen Erbstaa-
ten zu verbleiben, und daselbst ihre Kunst auszaiiben. Die
Kanzellei wird diese meine Entschliessung der Hofkammer
zur Nachachtung mittheilen. Wien, den 9-ten Hornung 1807.
Franz.

Kern tandr csaszirja bizalminsk teljesen megfelelt ; lan-
gold iigyszeretettel s ernyedetlen buzgalommal képezé a gond-
jara bizott miitbnovendékeket, kik eleinte csak hatan voltak.
A tanfolyam 2 évig tartott, s tart jelenleg is;.kezdetét febr.
8-kdn vette. Utdbbi idében czélszeriibbnek bizonyult be a tan-
folyamot az iskola-évvel kezdeni. Késébben a birodalom tiobbi
tartomdnyaibdl is vétettek fel ezen intézetbe. A miit§ intézet
kezdethen csupdn sebészek szdmara volt alapitva; késébb
azonban csak orvostudorok vétethettelk fel. ;

Kitelességiil tétetett a miiténivendékeknek: a gyakor-
lati sebészeti eléaddsokat, s a sebészi korodat szorgalmasan
laitogatni, a rdjuk bizott betegeknek gondjit viselni, a tandr-
nak miitételek kozben segédletiil lenni ; tovdabba a tanir (ki
egyuttal a miitéintézet fonoke és igazgatéja) dltal megszabott
idében a miitél magdn eldadasokra megjelenni , annak vezér-
lete alatt tdjboncztani vizsgilatokat tenni, s magukat a hul-
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lin miitételekben gyakorolni; késgbb (a tanfolyam 2-dik
évében) a hallgatésdg elGtt é16n miitenni; s végiil a tanfolyam
vége felé az orvost kar jelenlétében nyilvdnosan valamely
nagyobbszerii miitétet végbevinni, s a miitettet teljes felgyo-
gyulasaig kezelni.

A tanfolyam bevégeztével oklevéllel littatnak el a no-
vendékek, melynek szovege kiovetkezs:

»Ex singulari munificentia Augustissimi Impegatoris et
Regis Apostolici N. N. (mindenkor az illeté uralkodo Felség
neve) nonnullis juvenibus, qui quo tempore Chirurgiae studio
operam navassent, diligentia, eruditione , ac morum integri-
tate inter reliquos eminuerint, pecunia annua designata est,
ut biennii spatio ex industria privata Professoris Chirurgiae
practicae circa ea, quae Chirurgiam manualem concernunt,
completam magis haurirent doctrinam, ac dexteritatem de-
bitam sibi compararent. Horum numero adscriptum fuisse In-
genuum Dominum N. N, Medicinae. et Chirurgiae Doctorem,
artis obstetriciae Magistrum (annorum ? religionis? unde ori-
undum), eumque in Instituto Chirurgiae Clinico varias atque
difficiles in aegris fansto cum eventu publice peregisse opera-
tiones chirurgicas, ita, ut eius et singularis eruditio, et spe-
cialis in his instituendis dexteritas omnibus , qui aderant, in-
notesceret , testimonio hocce publico, Facultatis Medicae si-
gillo majori munito, ac manu nostra subscripto declaramus,
atque confirmamus. Datum (Vindobonae,vel Pestini anno . ..

die . . . ete)
N. N. N. N.
Decanus Facult, Prof. Chir, practicae,
medicae. nec non Instituti penes h,

Universs ad perficiendam
eruditionem, dexteritatem-
que chirurgicam Director.

A magas kormédny tobbféle kedvezmények és el6nydk-
ben részesité a miitéket, nevezetesen a keriileti sebé-
8z1 (Kreis Wundarzt) 411omdsok miiték dltal rendeltet-
tek betGltetni, mint ez a kivetkez6 okmdnybdl kitiinik :

nLieber Graf Ugarte! Als Ich das Institut zur Bildung
chirurgischer Operateurs an der Wiener Universitit zu er-
richten befahl, ging meine Absicht dahin, dle verschiedenen
Provinzen meiner Erbstaaten mit Wundiirzten, welche in der

_operativen Heilkunde vollkommen geiibt sind, zu versorgen,
damit die derart Hilfsbediirftigen nicht gezwungen wiren, die
Hilfe und Heilung in der Hauptstadt des Landes zu suchen
und zu finden. Um nun diesen Zweck zu erreichen, miissen
die schon gebildeten Operateurs ln den Pro-
vinzen eine Anstellung erhalten. Sie werden da-
her aller Linderstellen ohne Zeitverlust auftragen, dass sie
eine jedesmalige Erledigung einer Kreiswundarztstel-
le sogleich der Hofkanzlei anzeigen, und den Vorschlag zur
Besetzung dieser Stelle immer der Kanzellei iibermachen. Die
Kanzellei wird die ertffnete Kreiswundarztstelle alle Zeit in
der Wiener Zeitung, und an der Universitit bekannt machen
mit dem Beisatze, dass bei Besetzung dersclben jene Chi-
rurgen, welche an der Wiener Universitiitin
dem dort bestehenden Institute zu Operate-
urs mit entsprechendem Erfolge gebildet
wurden, vor allen den Vorzug erhalten wer-
den; jene daher, welche die Erlangung der erledigten Kreis-
wundarztstelle wiinschen, ihre Bittschriften bei der Hofkan-
zellei zu iiberreichen haben. Auch will Ich, dass ein sol-
cher gebildeter Operateur in jedem Falle al-
len Andern vorgezogen werde, und nur dann,
wenn keiner sich gemeldet hiitte, kann ein anderer Chirurg
als Kreiswundarzt angestellt werden. Soll etwa nun eben die
Besetzung einer Kreiswundarztstelle bei der Kanzellei in Ver-
handlung sein, so ist hiebei sogleich nach der angezeigten
Art vorzugehen.“ Wien den 23. December 1810. Franz.

Kiilongs elénydket élveztek azon miiték, kik a cs. kir,
hadseregbe léptek ; az erre vonatkozé legmagash kabineti irat
szovege kivetkezd :
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»Lieber Baron Stipsics! Ich will, dass, wenn chirurgi-
sche Operateurs, welche in dem Institute der Wiener Uni-
versitiit gebildet wurden, drztliche Militirdienste nehmen ,
dieselben durch drei Monate als Oberiirzte,
damit sie den Diensteigenmachen,angestell,
nach deren Verlauf aber zu Regimentsirzten’
befordert werden; dasselbe hat auch mit dem Peter
Wagner, der Medicin und Chirurgie Doctor, welcher be-
reits als Oberarzt angestellt ist, zu geschehen; wesswegen
Sie das Erforderliche veranlassen werden.“ Paris, den 3, Sep-

‘tember 1815. Franz.

A miitsk tovabbi elényeit illetsleg kozoljik itt az egyes
magas kormanyi intézvénycket.

Udyv. canczellariai rendelet dec. 3-drdél 1812. Sz, 18,088.

»Seine Majestiit haben zu befehlen geruht, dass bei Be-
setzung der erledigten Secundar-wundarztstellen im hiesigen
allgemeinen Krankenhause den Zoglingen des chirurgischen
Operations-Institutes, die ithren Unterricht gehorig vollendet
haben, imrer der Vorzug vor Andern gegeben werden solle.”

Udy. kamarai rendelet januar 21-érél 1813. Sz. 945.

oFerner haben Secine Majestiit allerhdchst Thre Gesin.
nung dahin zu erkennen gegeben , dass nicht nur die Ca-
meral-Wundarztstellen von nun an immer von der
montanistischen Hofkammer vergeben, sondern hierbei die
Zoglinge des chirurgischen Operations-Institutes in Wien vor
allen den Vorzug haben sollen; daher jede solche erledigte
Stelle durch diec Wiener Zeitung bekannt zu machen sei.“

Udv. canczelldriai rendelet febr. 23-4r6l 1813. Sz. 2776.

»Seine Majestiit haben zu beschliessen geruht, dass bei
der Besetzung der Kreiswundarztstellen nur die Zoglinge des
chirurgischen Operations-Institutes, und jene Meister der
Chirurgie, welche ihr Diplom nach der Verordnung der Stu-
dienhofcommission vom 9-ten Jinner 1810. erworben, einen
Vorzug haben. Magister-Diplome, welche vor diesem Zeit-
punkte erworben sind, oder, welche die Josephsacademie er-

[ theilt, sind hierbei den Patrons-Diplomen gleich zu halten;

hiernach sind nur die erledigten Kreiswundarztstellen , wenn
keine Individuen der ersten Bezeiehnung sich melden , immer

"mit den geschickten Individuen, welche Patrons-Diplome ha-

ben , zu besetzen.

Udv. canczelldriai rendelet julius 20-4rél 1818, Saz.
12,320.

,»oeine Majestiit haben mit allerhochster Entschliessung
vom 13-ten Juli 1818 allergnidigst zu befehlen geruht, dass
in Hinkunft bei der Besetzung der Wiener Stadt-Armen-
Wundarztesstelle den gebildeten Operateurs der Vorzug ein-
zurdumen sei.‘

Udv. canczelldriai rendelet jun. 10. 1819. Sz. 17,582.

»Seine Majestit haben Hochstihre Willensmeinung be-
stimmt dahin auszusprechen geruht, dass bei Besetzung einer
Kreis- oder Secundar - Wundarzttesstelle ein, in dem an der
Wiener Universitiit bestehenden Institute gebildeter Opera-
teur, in jedem Falle aller iibrigen vorgezogen werden solle;
und nur dann, wenn keiner derselben sich gemeldet hiitte, ein
anderer Chirurg an einen solchen Posten anzustellen wiire ; in
Beziehung auf die Ausstellung des Secundar-Wundarztes
im Wiener Provincial-Strafhanse aber noch ferner ausdriick-
lich bestimmt, dass dieselbe auf eben jene Art, wie im all-
gemeinen Krankenhause, zu geschehen habe.

Udv. ecanczelliriai rendelet jul. 2-drél 1829. Sz. 15,204,

»Da die Wundarztstelle im hiesigen k. k. Findelhause
als eine Primar-Wundarztstelle zu betrachten ist, so ist der
Vorschlag zur Wiederbesetzung derselben der Hofkanzlei vor-
zulegen, und hiebei vor allen auf die sich meldenden Zoglin-
ge des chirurgischen Operations-Institutes zu sehen, da Se.
Majestiit bei verschiedenen Gelegenheiten allerhdchsst Ihre
Willensmeinung dahin auszusprechen geruht haben, dass die-
sen Zoglingen immer der Vorzug vor Andern gegeben wer-
den soll.

Udv. canczelldriai rendelet mdj. 11-érsl 1832. Sz, 9,558.

Den Liindersstellen werden folgende Dienstbesetzungen -
iiberlassen :
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a) Die Ernennung der landesfiirstlichen Bezirksiirzte etc.

b) Die Ernennung der Kreiswundarztstellen, jedoch un-
ter der Bedingung, dass diese Plitze zuniichst durch Zoglinge
des Operations-Institutes besetzt werden miissen,

Udyv. canczellariai rendelet jul. 11-érél 1839. Sz. 43,586.

Dass iibrigens den Zoglingen des hiesigen chirurgischen
Operateurs-Institutes vor allen iibrigen Mitbewerbern bei Ver-
gebung von Secundar Wundarztstellen der Vorzug eingeriiumt
werden miisse, ist eine durch das allerhochste Cabinets-Schrei-
ben vom 23. Nov. 1812, bereits entschiedene Sache.

Azon jeles férfiak kozél, kik a béesi mutdintézetben
nyerték kiképeztetésiiket, csak néhanyat fogunk ewliteni. Elso
helyen 4ll:

Bé4ré Wattmann J6zsef, cs. k. hdzi és udvari sebész, a
gyakorlati sebészet nyug. tandra, s a cs. k. béesi miit(iintézet’-
nek — Kern lovag utdn 24 éven keresztiil volt érdemdus
fénoke.

Hroubi Jézsef a cs. orosz szentpéterviri egyetemen a
szemgybgydszat tandra , cs. orosz udvari szemorvos, s tébb
jeles rendek vitéze. - :

Wagner Péter (kir6l mar feljebb is emlékeztiink) es. k.
torzsorvos, s a bécsi es. Jozsefacademiaban a torvényszéki
orvostan, 8 orvosi renddrség tandra. »

Rosas Antal a béesi es. k. egyetemen a szemgydgyaszat
v. tandra.
Signoroni Bertalan a sebészet ny. r. tandra Padudban.

Gianelli Jozsefl orvos-sebésztudor, cs. k. valésigos kor-
ménytandesos, orszdgos fborvos, s egészségiigyi elbadé Mi-
l4ndban.

Mojsisovics Gyorgy, orvossebésztudor, s fG sebész a cs.
k. béesi kozkdrhazban.

Schuh Ferencz a gyakorlati sebészet tanira Bécsben,

Vanzetti Alajos orvossebésztudor, a sebészet ny. r- tandra
a cs. orosz charkowi egyetemen , udvari tanicsos , s tibb je-
les rendek lovagja.

Zombori Lippay Gdspar es. k. szemészettandr Pesten, v.
0rsz4gos sZemorvos. '

Dumreicher Janos a gyakorlati sebészet tandra Béesben.

Lorinser Frigyes a bécsi cs. k. wiedeni kérhdz fosehésze.

Sigmund K. Lajos es. k. rendkiviili tandr Béesben.

Balassa Janos cs. k. tandcsos, egyetemi tandr, s a cs. k.
magyar miit6intézet fonoke és igazgatdja.

Linhardt Venczel a bajor k. wiirzburgi egyetemben a
gyakorlati sebészet r. tanira.

Wimmer N. a brabanti herczeg hdzi orvosa.

Rayer Sandor az orvosi.iigyek igazgatéja és sebészet ta-
nara Cairoban.

Dr. Koepel a-belga kirdly udvari sebésze. sth.

Ezen névsorozathdl kitetszik, miszerint nemcsak az oszt-
rik birodalmi egyetemeken tiindokoltek a béesi miit6intézet
novendékei; hanem tobb kiilféldi egyetemek szerencséseknek
tarthatdk magukat, ha Gket tandrokul megnyerheték. — Egye-
temiink kett6t szerencsés birni koziilok.

A magas kormdny a sebészetet Magyarorszigban: eme-
Jendd, a pesti egyetem mellett egy a bécsihez hasonlé miit6-
intézetet kivdnt cletbe léptetni; mi a nm. magyar kiralyi hely-
“tartdsdg kovetkezd leiratdbol eléggé kitiinik :

.,Sacratissimae etc. etc. Academico Regiae Universitatis
‘Pesthinensis Magistratui intimandum. Relate ad Institutum
Operatorio-Chirurgicum Pesthini erigendum, Academico huic
Magistratui in adnexo Reflexiones Vice Dircetoratus Viennen-
i Studii 'medico chirurgici una cum adjacente Plano Viennen-
#ig Instituti Operatorio-Chirurgici eo cum mandato transmitti:
ut Planum et Projectum Facultatis Medicae Pesthinensis In-
stituto Operatorio Chirurgico Viennensi, in quantum id loca=
les circumstantiae Pesthini admittunt, conformetur, illudque
‘déin cum ponendis nefors Facultatis medicae reflexionibus pro
ulteriori adprobatione ' isthue ' submittatur ', abhine Altisgi~
mae Resolutioni Regiae substernendum. Ex Consilio Regio
Locumtenentiali Hungarico die 11-a Maji 1814 celebrato. Jo=
sephus Comes Brunsvick m. pr, Joannes Comes Majlith m. pr.

Tovabba 6 miité névendéknek kellett volna ezen ijonnan
felallitni  szandékolt intézetben képeztetnie; — de ez lidvis
intézvény életbe nem léphetett, mert azon idGtdjban a pesti
egyctemi sebészi koroda csupin csak 6 dgygyal rendelkezhe-
tett; miiteendé beteg évenkint igen csekély szammal jelent-
kezett j s igy a miit6 ndvendékeknek igen kevés alkalmuk le-
endett é16kon miitenni. g

Az idé haladt s csak 1843-ban kapesoltatott a bécsi egye-
tem miitG osztdlydhoz a magyar kir. Canczelldria éltal 2 mité
novendék szimara tett alapitviny, mely engedély nyomén azon
intézetben 1848-kig kiovetkezd miitsk képeztettek ;

Honfiaink k6z61 Bécsben nyerték mtitéi képzettségiikét :

Dr. Bene Rudolf gy. orvos Pesten.. £

Dr. Say Jozsel, sz, kir, Székes Fehérvir varosa tiszti
orvosa.

Nagel Emil kolosvdri tandr.

Dr. Markusovszky Lajos az ,,Orvosi Hetilap* szer-
kesztdje. :

Dr. Karsay Lajos gyakorlé orvos Gy§ritt.

Dr. Lumniczer Sindor (ex propriis) pesti gy. orvos.,

Balassinak tandrrdi kineveztetése a magyarhoni sebé-
gzetben uj korszakot képzett. Tandri székének elfoglaldsa utdn
— a kor kialté sziikségét megértvén — a magyar miit§ no-
vendékek iigyét buzgo hévvel karolta fel, s ernyedetlen igye-
kezetéuek sikeriilt is a magasztos ezélt — hazénk és szenveds
embertirsink javira — elérni.

1849 utan a magyarorszagi mutékre nézve felsébb he-
lyen kimoudatott: miszerint ezentul a miit6i tanfolyam elss
évét Béeshen, a mésodikdt Pesten toltsék ; — s

Dr. Zizelsherger Jinos sz. k. Komdrom vdrosa tiszti or-
vosa (185%/;) a masodik évre csakugyan Pestre koltozott dt.

A magyarorszdgi novendékekkel egyiitt a miit6k Ssszes
szdma (Bdesben) huszra szaporodott, s két tanir vezetése alatt
dllanak ; a mfiték e nagyobb szdma miatt az él6kon végbe-
viend§ miitételek gyérebben keriilhetnek egyre egyre. Ezen
korilmény donté el &« magyar miitdintézet sorsit, mely ezen-
tul véglegesen Pestre dttétetni rendcltetett, s vezetésével a
gyakorlati sebészet rendes tandra bizatott meg.

Ebbél kivetkezik : miszerint ezen intézet, bdr a béesi-
tol elkiilonittetett ; ennek mindazdltal egyenjogu testvére
maradott.

" Azonban a pesti egyetexﬁi sebéezi kéroda sziik hatdrai
nem felelvén meg kell6leg e czélnak , .m. ministeri rendelet
nyomén a tantirgyul tGbhé nem szolgdlé egyének, vagy oly

betegek, kiknek teljes feliidiilésére hosszabbh i1dé kivéntatik,

a helybeli kozkorhdz helyiségeiben (20 betegdgyrdl szél az
illetd leirat) helyezhetGk el; — tovébbd az orszdg minden ré -
szeib6l Pestre seregld ; s itt gydgyulast keress betegek elfo~
gaddsira a folyosé elrekesztetett, —s a sziikséghez képest elé

kényelmes vir6 teremmé alakittatott 4t; — a miitGintézeti
terem a sziikséges sebészi miszerekkel, s késziilékkel béven
ellattatott ; tovabbd egy intézeti szolga 4llomds rendszeresit—
tetett. — Mi ezen intézeti teremben Balassa tandr és miitGinté-

zeti fonok wvezérlete alatt délutdnonkint minden a sebészet

korébe vagd miitételeket hullin gyakorldk be.

Az ide vigé adatokat részint Wattman, Linzbauer, Toldy
Szalay s Sigmund miiveib§l kolesondztiik ; részint Balassa ta-
ndr szivességébsl birjuk. '

L

APROBB SZEMELVENYEK
Higany  szdj-fekélyek mnyalfolydsnal.

‘Dr. Frommiiller e fekélyek érintését kénsavas rézolva-
dékkal (sol. sulphatis cupri) igen hasznosnak taldlta. (Frro-
rieps Notiz.)

A kopetek (sputa) semiotikai értékéhez.

Traube szerint a kopeteknek kovetkezd nemei kiilonboz-
tetheték meg:
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1) A nydkos (fehérnyés) kipet, — mely a nitha elsd
idészakdban van jelen, erés kohogésnél, viz- és 1égdagos tii-
d6nél valésziniileg a npyallali vegyiilés miatt vékony, fo-
lyékony. o

2) A nydkos-genyes kiopet, — ‘észlelhetd a ndtha
mésodik #d6szakdban, 1diile horglobnal és a tiidslob végén.
3) A genyes kipet és pedig:
®) tisztdn ‘genyes, melyben léghdlyagesdk és nydl mint
elegyiilékek jonnek eld. ‘ ki
"~ b) Az iireges (cavernise) mely egyes fehéres sirga vagy
z§ldes-sdrga, tomor, gombalaku soha Gssze nem folyé cso-
magokbél all , sajitja-a giimés iiregeknek.
4) A véres kopet kovetkezendd alfajaival:
‘a) A vérkopési (haemoptoische) kopet az ismert médon
foltételezve.
‘ b) A véresikolatoktél dthatott (nyakos-genyes) kopet,
mint a giim6kérndl vagy tiidélob kimeneténél,
. ¢) A mindeniitt vérrel vegyiilt kopet, mely néha igen bé,
folyékony és chocolad szinii — sajitja a tiidloboknak,
5) Festett kopetek (pigmentirt) és pedig:
a) Azon festvénynyel, mely a vértestecsek féloszldsabél
szédrmozott vérfosteny (haematin) elvaltozdsdbdl ered — hova

a tiid6lob és szivbajok safriny és rozsda szinii kopeter tar-
toznak. >

b) Fekete festvénynyel, mely miutén csak a ruganyos
szdvet mellett taldltatik — a tidé dlloménydnak koros dlla-
potara mutat. 2

6) A rostany alvadékos, és °

Ty Aruganyos sziovet (elastische Gewebe) tar-
talmu kopetek. — (Leistungen in der medicinischen Diag-
nostik und Semiotik. Canstadt-s Jahresbericht etc. pro 1838.
II. Band. pag. 108.) ' Py

2
Vegyesek.

Pest, augustus 19-kén 18359. Rokitansky tandr és kor-
ménytandcsos Béeshen jul. 23-kin a legkdozelebbi iskolai évre
egyhangulag megvélasztatott az orvostandri- testiilet. dé-
kgnjfwé. ; et ‘

— Dr. Kraus Bédog f6 torzsorvos , mint a 3-dik had-
test féorvosa, dicséretes és eredménydis katonasdgnali szolgdla-

taiért a vaskorona rend harmadik osztdlyu lovagjavé nevez-
teték ki.

—A m. beliigyministerium rendeletére harmadizben Bécs-
ben a nemzetkozi statistika elveinek meégdllapitdsa végett
tartand6 congressusban, a most emlitett munkdlatok bevégez-
te utdn az Osszes koronaorszdgok orvosi ligyét, korhdzait és
jotékony intézeteit , dsvany-ivévizeit és gyogyforrdsait illets

* statistikai Gsszedllitds fog tirgyaltatni.

— Dr. Sugir jové 1860-dik évre orvosi naptdrt adand
ki, melyre elGfizetési felhivdsit a legkdzelebbi napokban fogja
szétkiildeni.

Dr. Glatter Pest-Pilis megyei fgorvos ur pétlélag
tudatja, hogy a soroksdiri leégett sebészek szdmdra tett ada-
kozdsok multkor kozlstt jegyzékébisl a Heves megyei forvos
dltal kiildott 23 oszt. €. frt. bejegyzése kimaradt.

— Az angol kérhdzakat valésigos jétékonysdgi zdpor
érte. Bizonyos Sternberg baréné tomérdek mas jétékony ha-
gyomdnyokon kiviil valami 10 kérhdznak kiilonbféle czélokra
13,800 L. = 130,800 frt, e. p. hagyott végrendeletileg.
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— Périsban egy baromfikereskeds rothadé hissal tartg
csibéit. A kizegészeégi tandes vizsgdlatot rendelt valjon az
igy hizlalt dllatok husa nem drtalmas-e. Dr. Duchesne jelen-
tése kovetkeztében e hizlaldsi mdd betiltatott. Az allatok
egészsége latszélag nem szenved; tojasaik jok , csak héjok
igen vékony; de husuk ligyabb és konnyebben rothad mind
mint a természetszerii taplalat mellett.

— Indidban nem csak az europai angol seregek 1izzad-
tak fol kormanyuk ellen, de a seregbeli orvosok sem elégesz~
nek meg a szdmukra behozott javitdsokkal, hanem tikélete-
sen egyenld alldsba és fizetésbe kivdnnak jonni, a tobbi td-
bori orvosokkal.

Hetikimutatds a pestvarosi kozkérhdzban 1859-iki aug.
11—17-ig 4polt betegekrél.

Felvéte. | Elbocs. |[Meghalt Visszamaradt

Beteg Beteg _Belag Beteg slleE
cx‘?qxguxghxgéég
glelslE g StE 8L £ | 2 |SIB|E|.8
Augus. 11-kén.  |11] sij16] 6! sllt1] 1| 1| 2l211]20s| &l 3 18&8
»  12-kén. 7| afjt1] 3| 7|{10] 1 1)! 21215(228|| 5I| 1(|18'lag7
» 13-kin, 10| 7|[17{10{15|@25] 1|—|| 1]213 221]| 5|l 1/|18'1458
» 1d-kén. | 5| 7ll2| 8i11)l19] 1| 1/{ 2{209{219]| ol 1|[18:[a49
» 15-kén. 11| 8/119]20( 2/[22] 2| 11| 31199(224|| 2!l 1/17/1443
»n  16-kan. |15(12(127]14 [11|[25] 2, —|| 2}196(220]| ¢!l 4|17 443
»  47-kén, |16] 8|[24 s| 6|[14 z'— ﬁzOl 221 7| 5 17“451

A beteg forgalom e héten kevésbbé élénk volt; — a csorvis
béntalmak mellett hagymazos és valtolazas kéresetek is gyakrabban
jottek szerelés ala. — A sebészi és bujakéros betegek még mindig
tulszimmal vannak, — az elmekérosokndl minapaban tapasztalt gya-
kori 6rjongési rohamok ritkébbak lettek,

et Yy

Palyazat.

Zaraban a polgéri kérhazban egy sebészi segédorvosi fllomas
315 o. é. forint évi fizetéssel és szabad lakdssal megiiriilt. A pélyazni
kivandk kell6leg folszerelt kérvényeiket folyé hé 25-kéig a zarai ke-
riileti hat6sagndl nyujtsék be.
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Szerkesztol levelezés.

Sch. J. orvos urnak Balassa-Gyarmathon : a kimaradt szamok
megkiildettek,

G, J. gybgyszerész urnak Tapolczén: a kivant szém megkiil-
detett.

Ngys. A. P. urnak Borosjenén: A 27. szAm ismételve elkiil-
detett,

Dr. Sz. Zs, urnak Alsé~-Dabason: A 30-dik szém ijra elkiil-
detett,

Hiba igazitds. A lapunkhoz mellékelt, Pest kiozegészségi dllapotst
illetd Dr, Tormay Pest varos fdorvosa &ltal szerkesztett ki-
mutatas 7-ik lapjan az 5-dik sor végén ,,gyégyult 18 helyett*
olvasd: gyégyult 477, javult 18, Ugyanezen mellék-
letet illetSleg jelentjiik , hogy a nyomdai hibas Gsszerakas ké-
vetkeztében hasznalhatlanng valt 2-dik ivet wjra nyomatva

kiildjik, nem kiillonben még ezen kiviil egy kényomatu &tné=
zeti tdblat.

e

B&F™ Mai szdmunkkal kiildjiik szét Dr. Tormay Pest vérosi féorvos ,A kozegészség 4llapotdrél Pest
szabad Kirdlyi vérosdban® irt kimutatdsinak végét és egy kényomatu dtnézeti tdblat.

Miiller Emil kdnyvnyomdédja. 1859. Pest, Dorottyautcza 12. sz.
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Pest, 1859. 35.
Eldfizetésl ara: helyben 4 fr, 50 kr. egészév O fr.
vidéken félév5 fr. egészév 10 fr. i pénzben. A lapot

ﬂlew Ihlem nvel es ﬁuwényel bérmentesen kuldendbk.
k soronkéns 14 uj krers,

Augustus 28.

Megjelenik minden Vasarnap.
Megrendelheini minden ©s. kir, posta-hivatalndl, n:urle’r
tonel uwjtér 10-dik szam, és  a kiaddndl Dorollyl ulczs

12-dik szdm,
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ORVONTI HETILAP,

Honi 6s kilfoldi gybgydszat s korbuvarlat kozlonye.

Dr. MARKUSOVSZKY L.

Tulajdonos és felelds szerkeszts.

MULLER EMIL,

kiad6-konyvnyomddsz.

N zsammesadilla cwvfoly sami.

Tartalom A recze-levéléanak (Retma-Ablosung) egy esetérdl Dr. H irse hl ertd]l — S k 0 d a tanar kérodaja Béesben. Vérhaa — Dy-
senteria. (Vége.) — Kozli Fiirst Lajos. — A korneuburgl mérgezési perben a torvényszéki vegyészek dltal kozlott mlilele-
teknek felvilagositasa. (¥ olyt.) Kozli Katai Gabor,

Tareza: Uti toredékek. VIII. Paris. X. Y. Z. — Szézat a hatésagi orvosokhoz. Dr. Vereb ély, — Lapszemelvények. — Vegyesek, —
Palyazat. —

A RECZE LEVALASNAK (Retina-Ablésung) EGY
esetérol.

El6adta a budapesti orvos-egylet gyiilésében Dr. Hirschler.
L

Azon korok kozt, melyeknek isméje a szemtiikor
dltal hatalmas lendiiletet nyert , kétségkivil elso
sorban 4ll a reczének azon kéros dllapota melynél
fogva az érhartydtél (choroidea) mint alapjdtél rész-
ben vagy egész terjedelmében, rendesen hig dmleny
altal levdlasztatik, s kiilonféle alaku kisebb vagy na-
gyobb témls idomdban a lencse felé tolatik. Kétséget
nem szenved , hogy ezen baj nagyobb fokai fegyver-
telen szemmel is kdérismerheték, s azoknak kik 10—
12 évvel ez elott Desmarres kéroddjat Périsban
latogatak, alkalmuk volt ezen ugy nevezett ,,Hydro-
pisie sousretinienne’ létezésérol és felismerhetésérol
akdrhdnyszor meggyé6zddni. De ez esetek , mint mon-
dim, a kér késoébbi idészakaihoz tartoznak, hol a
figyelmes észlelo, csak kevéssé kitdgitott 1dta mellett
is a szemteke mozgatdsianal , a belsé hartyik egy ki-
tolult részének rezgését vagy hulldmzdsdit veheti észre,
minél fogva természetesen azon alapos gyanura vezet-
tetik , hogy a recze mogott folyadéknak kell lenni.
Ezen szemtiikor-elotti koérodai észlelettel tokéletes
osszhangzisban dllanak a bonczolatoknal tobb izben
tapasztalt hig Omlenyek is a szem nevezett helyein.
Hogy ezen boncztani leletek csak ritkdn jottek elo
azon nem fogunk csoddlkozni, miutin sorvadt szem-
tekéknél (atrophia bulbi), melyek rendesen a kér-
boncztani vizsgdlat tdrgydt képezik, a hig izzadmény
vagy véromleny mér rég f6lszivatott, s mi kdzonsé-
gesen csak alapjoktél tokéletesen levalt reczehdrtyd-
kat taldlunk, kotélszeriien Osszetoporodott s elélrol
hétrafelé terjedo tomlok alakjdban.

Ambér tehdt a recze-levélds kérodailag és bonez-
tanilag mér a szemtiikor folfedezése elott ki volt mu-
tatva, annak kozelebbi és szabatos ismeretét mind a
mellett csak ezen miiszer haszndlatdnak koszonhetni.
A baj tdvolabbi ¢és kozelebbi foltétei, annak leggyin-

gédebb elss kezdete , az dltala okozott miikodési za-
varok , a szemteke tobbi részein jelentkezo tiinemé-
nyek , végre a vele Osszekottetésben 1évo utékovet-
kezmények, mind a szemtiikor dltal fodoztettek fel,
elannyira, hogy mai nap a kezd 8d 6 recze-levdlds
az amblyopikus betegek nagy részénél a leggyakoribb
tapasztalatokhoz tartozik, s annak szemtiikorreli f6l-
ismerése minden szemorvos kozos tulajdondvd valt.

A koreset, melyet a tiszt. gyiilekezetnek ma be-
mutatok s mely ez értekezésemre alkalmat szolgdlta-
tott, épen egyike azoknak, hol a kérismét a szemtiikior
segitsége nelkiil is megtehetjiik, s ha a kérisme, mint
latni fogjuk, hidnyos marad a bajalapokaira és a kér-
folyamat tovabbi fejlodésére nézve, a szemtiikortél nem
fogunk e tekintetben nagyobb felvﬂégosmést nyerni,
mint a puszta szemtél. S még is meg fogunk gyézéd-
hetni, hogy elére ment ophthalmoscopicus tanulma-
nyok nélkiil a fegyvertelen szem itt oly pontndl volna
kénytelen megallapodni, melyet diagnosticus tekin-
tetben durvdnak mondhatunk, tudniillik — az u. n.
amauroticns macska szemnél — melynek alapjit a
legtobb esetben ismét mds semmi sem képezi mint a
recze nagy terjedelmii levaldsa, e hdrtydnak elhomd-
lyosoddsa s a mogotte tortént kiomlések atlathat-
lansdga.

Miel6tt a jelenlevd eset taglaldsdba ereszkednénk
czélszerii leend a szemészeti specialitdsokban nem to-
kéletesen Jé,rtasak szadmdra a recze-levalds kor-
isméje mostani dlldsdnak rovid vizlatdt elére bocsdtani.

A betegek tobbnyire azon panaszszal jonnek hoz-
zénk, hogy hosszabb-riovidebb ido 6ta, legtobbszor a
megjeleuésﬁk elétti utolsé napokban egyik szemok
lattehetségében sajdtszerii csonkuldst vettek ésazre;
becsukvin t. i. egészséges szemiket az eléjok tartott
tdrgyat nem l4tjdk egészen : hanem egy bizonyos
rész hidnyzik belole. Ha példdul , behunyvén az
egészséges szemet, a mésikat egy elottok 4ll6 sze-
mélyre forditjdk ; akkor tekintetoket a fejre
rogzitvén, ezt nemlatjik egészen hanem
egy kisebb nagyobb felsé részlet hid-
nydval; hidnyzik taldn a homlok és hajzat, mig az
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ettol lefele terjedé arczrész feddhetlen tisztasigban
lattatik ; e mellett a ldtott résznek hatdrvonala tobh-
nyire ferdén alolrol folfelé a homlokon keresztiil, néha
azonban hulldmalaku szogzug vonalt képez Ha a
beteg az egyenesenszeme clott levd tdr-
gyat példdul ismét az elbtte 4lld orvos
fejét egészen végig akarja nézni, akkor
szemgolyodjdt tengelye koriil folfele kell
forditnia, s azért az ily beteget, ha masik szemokre
mér az elétt megvakultak volt: most folfelé forditott
szemmel jarnak , mibsl egy olyan arczkifejezés keriil
ki , melybol az orvos mér tévolrsl képes a kérismét
megallapitani. Bajuk kezdetén a betegek a
késobben egészen elesendd tdrgyrészle-
tet még homdlyosan, mintegy k6don 4t
kivehetik, «a mely némely ¢gészen uj ese-
tekben nyilvdnosan vérdses szint mutat.
Lassankint mindig siiriibb és 4tlathatlanabbd vélik
ezen kod mig nem helyét egy egészen fekete folt —
a nem latds alanyi folfogdsa — foglalja el. Azon sza-
bélytél miszerint a ldtott tdrgy felsé része hidnyzik,
akadnak némely bér ritka eltérések , a mikor aztin a
targy oldalsé vagy alsé része lditszik a fent leirt mé-
don eltorve lenni , legtobbszor azonban — mint em-
litok — a felso részlet hidnyzik. Ha ezen a tobbséget
képezd esetekben a beteg szem lattere akként vizsgdl-
tatik meg, hogy egy ég6 gyertya mintegy 2—3 ldb-
nyi tdvolsdgban tartatik eléje, sigy a beteg dltal rog-
zittetvén egy mdsik gyertyaldng ugyanazon tdvol-
sdgban, de véltozd irdnyban mozgattatik ; akkor a
beteg ezen miasodik liangot is ldtandja és pedig azu.n.
kozvetett ldtdssal az az: ideg reczéjének periphericus
pontjaival, de esak ugy fogja ldtni, ha ezen masodik
ling nem tartatik folfelé, vagy fol és be-, vagy {0l és
kifelé , jeléiil annak, hogy az idegreczének ellenkezo
irdnyban helyzett pontjai érzéketlenek a vildgossdg
behatdsa irdnt — megvakultak. Ezen kérosan vak re-
czehely (tudva van, hogy a reczének van egy éptani-
lag vak pontja t. i a ldtideg belépti helye) hatdsa
kiilonbozo kiterjedésii, majd egyenes, majd hul-
lamzatos , majd szogzugos vonalu, de mindenkor
élesen hatdrozott, nem fokozatosan dtmené a ldttehet-

séges részekbe.

Ezen alanyi vizsgdlatbél, mint monddm, a recze
egy hatdrozottan korldtolt részének megvakuldsa mar
is a legnagyobb biztossiaggal kitiinik ; helyét is ismer-
jik, miutdn a reczére tortént litbehatdsok kifelé el-
lenkezd irdnyban dttétetnek, akként , hogy a recze
felso részének a litott tdrgy alsé keriilete, az alsénak
a felso, a belsonek a kiilso és megforditva felel meg.
Az érzéketlen recze részek nagysigira pedig a hidnyzo
targydarab nagysagabol lehet kivetkeztetni.

Ha most az ily szemet nap- vagy limpa vildgnal
vizsgaljuk , a ldtdt tisztdn feketének és ke-
reknek taldljuk, s mintdn mozgékonysiga is ti-
kéletesen rendes maradt, rines semmi tdrgyilagos je-
link, mely a szemteke hétterchen lappango vészes
bajt sejdittetné. Hanem egy pillantds a szemtitkrrel:
és folismerjiik a recze anyagi elvéltozdsdt oly hatdro-
zottsdggal, milyennel semmineniii kopogtatisi és hall-
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gatédzasi kérisme nem dicsekedhetik, s6t minét gyakran
még a sebészek elstt ismert dagok meghatdrozdsa sem
mutathat fel. Mihelyt tudniillik az ophthalmoskoppal
megvilagitott szemet kissé aldfelé fordittat-
juk s az 4116 (aufrecht) képet vesszitk vizsgélat ald —
tehdt dombori lenesét nem tolunk a beteg szem elé
— hasonléan aldfelé egy té6bhé kevésh-
bé kékes-fehér, konnyen reszketé tomlé
vagy hulldm alakd helyet ldtunk, mely a
szem erésebb mozgatdsandl aldfelé, az egész latatérre
elterjed, s az elébb szép virosre megvildgitott szem-
hétterét sziirke vagy kékes-fehér, hullamszeriien ingé
¢és mozgé feliiletté alakitja 4t. Ha ellenben a szem
folfelé van irdnyozva , a ldta rendes szép virds szinét
megtartja. — Ez mondhatni az elsé durva benyomds,
melyet rednk az alant levs s folyadék 4ltal az ér-
hartydtol levilt recze tesz. Kozelebbi megtekintésnél
nevezetesen sik vagy domborn titkorrel (Plan oder
convex Spiegel), latjuk még ezen kiviil egészen tisz-
tén, hogy az elébb emlitett fehér-kékes tomlo tobb
egymas folé és mogé emelkeds kisebb hulldmszerii
dudorokbél 4ll, melyeken alefolydsok ésszi-
nok dltal felismerheto recze iit- és vissz-
erei szdmosdgaikkal elterjednek satér-
ben mintegy szabadon fiiggveaszemteke
minden mozdulatdndl ide s tova fordit-
tatnak s az egyes hulldmszerii kidudoro-
ddsoknak megfeleloen meghajtva, torve
¢s félbenszakasztva ldtszanak. Ezen sajat-
sagos jellegzd és ha azt egyszer alkalmunk volt latni,
soha el nem feledhets kép a megvizsgdlt szem elé
tartott éles domboru lencse dltal megfordittatik ugy
hogy a kékes hullim mintegy felforditott hegy ezutén
a lata felsé részében elotiinik, s mi a nagyitds segé-
lyével naprol napra azon egyrésazt histologikus mds-
részt csak physiologikus véltozdsokat észlelhetjiik,
melyek a levalt reczén el6bb utébb de minden hizony-
nyal elodllanak. -

(Folyt. kovetkezik.)

—— ) o

SKODA TANAR KORODAJA BECSBEN.
Vérhas (Dysenteria)
Kozli Fiirst Lajos.
(Vége.)

Ezen mozzanatra nézve sziikséges megemlitni , miszerint
ha példdul rosz eledel vagy ital hozta létre a vérhast , ezen
anyagok gyors kiiiritése a betegséget is hamar megsziintetheti,
mib6l az 18 kitiinik | miszerint vegytani ingerek , melyek vér-
hasra alkalmat adtak, mindenek el6tt, mi eldtt a bélhuzamban
létre jott valtozds ellen kiizdeni akarnank, kiiiritend6k. De miu-
tin legtobb esetben kés6 az oki mozzanatot megsziintetni, azon
okndl fogva, mivel az mér nem létezik és nekiink legtobbnyire
csak terményével lehet dolgunk ; ily esetben a kdros folyamat
elleni kozvetlen eljirds javaltatik. .

Most mér az a kérdés meriil fol, vajjon képesek vagyunk
¢ a vérhas egyes escteiben a legjobb szereket haszndlni?

Azon gyégymédot, melyet mi példaul a kothdrtya baji-
nél haszndlunk , wgy mint a szemhéj kothdrtya edzését, a vér-
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hasndl esak ott hasznalhatjuk sikerrel, hol a bdntalom a be-
lek legalso részét lepte meg és a gydgyszert csérével kell an-
nak helyére vezetni; de ha a bantalom a felsébb részeket illeti
akkor edzd szer nem alkalmazhaté. Az els§ esetben, a hol t. i
a vérhasi folyamat a végbélben vagy annak legalsé részében
tanyiz, az edzd szer igen kedvez§ sét minden egyébnél hasz-
nosabb hatdssal bir; azonban minthogy mindeddig kielégitd
meggy6z6dést e fel6l nem szerezhettiink , kdnnyen atlithato,
annak oka, eddigelé miért volt vérhasnil a pokolks oly ke-
véssé haszndlatba véve.

Ataldn minden lobos folyamat ellen hideget alkalmazunk
és a vérhasndl is igen czélszerii kivalt a vastaghélbe hideg vi-
zet focskendezni. A hidegnek a véghél minden lobos dllapoté-
ban tagadhatlan hatdsa van , ha azonban a vérhas tovébb ter-
jed; nem ajdnlhaté a hideg viz, miutdn a fdijdalmakat nagyob-
bitja , olyannyira , hogy némely betegnél épen nem merjiik
haszndlni.

A hideg osdréket illetéleg atalin azt mondhatni,
miszerint ha erékodés van jelen, épen nem szabad alkalmazni,
de a béltakhartya hurutjindl igen is, legyen ez a vastag bélre
szoritkozva , vagy a vékony belekre is elterjedve; mert a hideg
viz ezen esetekben csaknem egyediil hatdsos szer. Heveny ba-
joknal a hideg vizzeli csérék eddigelé nem voltak hasznalatban,
minthogy ezen esetckben igen nagy fijdalmat okoznak , miért
is az orvosok és betegek vonakodnak alkalmazni, dmbér czél-
szeriien haszndlva j6 szolgalatot tennének.

A mikony készitmények vérhasnal kiilonosen
hasznosak , miutdn a mikony a bélhuzam kivilasztisit akada-
lyozni latszik ; azért megérdemli a mdkony , akdr maganosan,
akar mas, példiul nyélkds szerekkel barmily elterjedt vérhas-
nal, a gyakori alkalmazdst. Sok esetben mindamellett a mé-
konykészitmények nem elegenddk , kivételesen a mikony sza-
poritja a székletételeket.

Az 6szvehuzd szerek is mint; csersav, timso, 6lom
¢s horgany haszndltattak a vérhasnal, a mennyiben azt a vas-
tag bél petyhiidt dllapotdnak tartottdak, és gyakran, némely-
kor mdkonynyal Gsszckotve, j6 sikerrel. De csak késgbb al-
kalmaztattak a midén a fajdalom sziinGben volt, és azt lehete
allitani, miszerint a bélcsatorna petyhiidése mar bedllt; mind-
azaltal gyakran az tapasztaltatott, miszerint az dsszehuzé sze-
rek a betegségnek ezen szakdban is kevesebb hatast gyakorol-
tak, mint a hideg vizzeli cs6rék. Heveny vérhasnil a subli-
matum is hasznaltatott és sok esetben hasznosnak is mutat-
kozott , azonban ezen esetek nincsenek pontosan meghatdroz-
va. Hasonldkép a mészviz is kedvezd eredményhez veze-
tett és pedig ott leginkdbb, hol a Vérhas tulsigos sav képz6-
dés vagy tulsigos szesz vagy tejital utdn lépett f6l és a hol
az izgatottsag , mely a savat képezte , mindjirt elején meg
lett akaddlyozva, azonban a vérhas bizonyos tartdsa utian a mész-
viz elveszti hatdsdt.

A vérhasndl eleinte , ha még az iiritményben bélsir van,
legbiztosabban hasznaltatnak a langyos csérék, melyek dltal a
bélsar kiiiritése eszkozoltetik ; ott a hol a fijdalom van jelen,
mikonykészitmények adanddk, leginkdbb mint laudanum pu-
rum vagy extr. opii aquos; tinct. opii simpl. vagy crocata és
a hasra meleg borogatasok alkalmazandék. Ezen médokon leg-
t6bb esetben lehet mind a hasmenés mind a fajdalmak ellen,
legyenek azok bédr goresosck vagy folyvast tartok, kiizdeni;
ha pedig a hosszan tarté hasmenésnél, mely a bélhuzam fel-
s6bb részéhen vette eredetét, a mikony sikertelennek nyilvé-
nul , akkor azt Osszehuzdkkal sziikség alkalmazni. Ha még
ezen szert'sem kovetné ohajtott eredxugny , akkor ismét hideg
vizzeli csérék s egyszersmind hideg borogatdsok alkalmazan-
dék. A seggnyilds fajdalmaindl legczélszeriibb a hideg boro-
gatds; de ha ez borzongatdst okozna, akkor a fajdalmas hely
makonyos keniesesel kenendd be,

Ha a vérhas kivetkeztében fekélyesedése torténnék a bél-
nek, ezen folyamat kiilonféle gybgykezelést igényel. Hasznal-
haté hideg viz, valamint mdkony is csirekép, 6lom, horgany,
timsé; ha pedig a fekélyesedds &tfurdddst okozott, akkor a
gydgykezelés rendesen sikertelen , és legfolebb arra kell to-
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rekedniink, hogy a belek mikony dltal a sziikséges nyugalom-
ban megtartassanak.
e k- aons

A KORNEUBURGI MERGEZESI PERBEN A
torvényszéki vegyészek altal kozlott miileleteknek
felvilagositasa.

Dr. Remig Fresenius, titkos tanicsos és tanér, s a wiesbadeni
vegyészeti miterem igazgatéjatol.

(Folytatas.)

II. Schlosser és Wurth urak vizsgalata (az elso kiasas
anyagaval).

6. §.

Mint fentebb ldttuk Schlosser és Wiirth vizsgilo
urak egy negyed részét kaptik azon anyagnak , melyet Hel-
ler és Kletzinsky urak vizsgiltak, sulya 6 latot és 152
szemert nyomott. 134 szemer gyomrot meghagytak, a tobbit
mindet , tehdt 6 lat 18 szemert sésavval és halveavas hamé-
leggel — chlorsaures Kali — 700 C. vizfiird6ben kezelték. A
hidegen megsziirt folyadék azonnal kénkénsavval melegen ke-
zelteték, az ott elGdllott szennyes sziirkéssdrga csapadék szii-
recsre Ontetett, a sziiredék kénecssavval — schweflige Siure
— s ennek feleslege eltdavolitdsa utdn 12 éra hosszant jolag
konkénsavval kezeltetett, Az itt elddllott csapadék az elsGhiz
ontetett.

A csapadékban kelle maradnia minden az dllomdnyban
létezett mireny és dardanynak -- antimon, — semmi okunk
arra hogy felette kétkedjiink.

Emlékezetbe hozom, hogy Schlosser és Wiirth urak
konkénsav dltal 1étrehozott csapadéka 6 lat és 18 szemer allo-
ménynak felelt meg, mig a Heller és Kletzinsky uraké,
melyet 8k sésavas oldatuk y részletébsl nyertek, csak 2 lat és
106 szemer dllomdnybél nyeretett, A két dllominy mennyiség
tehat ugy viszonylik egymashoz, mint 100 (Schlosser és
Wiirth) a40-hez (Heller és Kletzinsky).

S

Mivel a Schlosser és Wiirth urak konkénsav altal
nyert csapadéka (mint az mdskép nem is lehetett) igen sok
szerves dllomdnyt tartalmazott, ez utébbi elrontdsara a fiis tol-
g6 légsavval — rauchende Salpetersiure—és kénsavvali keze-
1ésmddot vélasztottak.

A szénitett tomeg sésavval és vizzel vonaték ki, az ol-
datnak minden jelenlevé mirenyt és ddrdanyt tartalmaznia
kelle. Az oldat konkénsavval kezelteték és most elgszér latunk
szemiink el6tt tiszta, szerves dllomanyoktél mentt konkénsav
okozta csapadékot, mely igen csekély , szennyes viroses szinii
volt, kinézése kénddrdany csapadékot gyanittatott és csak 6
milligrammot nyomott.

Ez sésavval és halvsavas haméleggel kezelteték, s a ddr-
danynak a mirenytél elkiilonitése oly médon kisérelteték, hogy
a borsavval — Weinsiiure — és szalamidval elegyitett folya-
dékhoz eldszor legktneg, azutdn kénsavas keseréleg és sza-
lamia elegy adaték. Egy borsavas keserélegbdl 4116 csapadék
tamadt , mely lehetséges , hogy mirsavas keseréleg-legkd-
neget — arsensaure Ammoniak - Magnesia — tartalmazha-
tott ; megsziireték, legkéneg tartalmu vizzel tokéletesen ki -
mosaték és 1000 C-nél kiszdrittaték. Ezen keseréleg csapadék-
ban talédltdk, a mint 6k mondjik, Schlosser és Wiirth
urak csekély mérhetlen nyomait a mirenynek , az ettél lesziirt
folyadékban ellenben ddrdanyt , mirenyt azonban semmit sem
taldltak. Ezen eladdst én elélegesen helyesnek veszem fel, s
erre azon kovetkeztetést vonom, hogy a 6 milligramm kin-
kénsav okozta csapadékban legfslebb '/, milligramm mirkéneg
lehet jelen, s ezen alapra épitek tovdbb.

Temeretes, hogy a mirsavas keseréleg-legkﬁ;;g*egy Bza~
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lamidt és feleresztett legkoneget tartalmazé folyadékban nem
olvadatlan, hanem csak nehezen olvadé. Ezen tirgyat, mely
kériil ezeldtt az én mitermemben dolgoztak, kovetkezd kisér-
letek 4ltal Gjolag igazolva taldltam.

Mirsavas keseréleg-legkoneget—2 MgO, NH, 0, AsO,+
12 aq.—tartalmazé vizes oldat dllittaték el6, melybe nehdny
csepp sésav csepegteték. Az oldat CC-ben egy milligrammot
tartalmazott ezen ketts sébdl. BEzen oldat szalamia oldattal
(1:8) és vizes legkoneggel (0.96 fajsilyuval) kovetkezé ardny-
ban elegyitteték s er§s rdzds utdn 12 ordig allni hagyaték.

Mirsavas keseréleg- Szalamia oldat, Vizes legkoneg.

legkdneges oldat,

i 5 C.C. 0 CC. 5 CC.
1L 5o g . i
TIL 7'y gl s
LvV. ¥ ey &y 4 ,
L i 8 Do
VI g 2 s By

Ezen id6 utdn az I (igen hamar el6 allott) jelentékeny
csapadékot mutatott, IL, IIL, IV. ¢s V. a kémiivegese falain
fokoz6dé mennyiségben apré jegeczkéket mutattak, VI mér
semmi rdmutatist — reactio — sem tiintetett fel. A 10 CC.
folyadékban tehdt a kett8s s6bdl legalabb egy milligramm, 0.4.
milligramm mirsavnak — Arsensiiure — vagy 0.43 milligramm
mirkénegnek megfelel6 teljesen felolvadva maradt.

Vegyiik most azt, hogy a vizsgalé uraknak a dirdany-
nak a mirenytsli megkisérlett elkiilonitésénél minden kémsze-
rek hozzdaddsa utdn is csak 10 CC. folyadékuk volt (bizonyos
hogy az sokkal tobbre ruiott) s vegyiitk tovdbbd azt, hogy a
kettgs 86 kicsapdsira a kellékek oly kedvez6k voltak, mint a
VI. szdmu kisérletnél, (bizonyos, hogy szalamia és borsavas
legkoneg, nagy mennyiségénél kevésbbé voltak kedvezdk), az
elobb kénydllitmanyilag felvett fél milligramm mirkénegnek
mégis igy kellett volna megoszolnia :

0.43 milligramm==0.40 milligr. mirsav ( a fentebb VI-nak ne-
mint mirsavas keser- | vezett kisérletnél ta~
éleg-legkineg az ol- ¢ lilt olvadésdgi vi-
datban marad szonynak felel meg.
0.07 milligramm=0065 milligr. mirsav wert
mint mirsavas keseréleg-legkoneg csapaték le.

0.50 milligramm.

B0 S

Schlosser és Wiirth urak a lecsapott borsavas keseréle-
get sosavban feloldtdk. Hozza kell tenniink, hogy 6k a folya-
dékot nem alaptalanul eresztették fel, és hogy az az dltal nem
tobbre mint koriilbeliil 5 CC-re rugott.

Ezen folyadék konkénsavval csak ,,gybnge zavarodast*
adott. Ha az 5 CC. a fentebbi csindlt folvétel szerint 0,065
milligramm mirsavat tartalmazhatott volna, ugy mégis esekély
ugyan, azonban vildgosan észlelhet§ mennyiségii csapadék ke-
letkezendett. Ha ez okbél a gyinge zavaroddst is az ezen ol-
datban lev6 mirsavnak akarnok tulajdonitni, akkor annak men-
nyisége 0,065 milligrammnal még kevesebbre tartoznék rugni.

Ezen itélet bizonyitdsira mirsavas keseréleg-legkinegnek
kissé sosavas vizes oldatdval kovetkezd kisérleteket alliték eld.

5 kobmeter tartalmazott, az

I-nél mirs, keseré.-legkoneghél 0.20 millg.= 0.080 mill.

: B
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»
Az oldatok 2 6ra hosszant kinkénsavval kezeltettek, az-
utén szinte 2 6ra hosszant enyhe melegre tétettek, most tjra
2 ordig kezeltettek konkénsavval és ismét enyhén 2 6rdig me-
legittettek.
Ezen kezelés utén az

1-s6 csekély, azonban vildgos, sdrga bolyhokban lera-
kodé ceapadékot, a 3 :
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II-ik igen csekély, sdrga bolyhokban lerakodé csapa-
dékot, a

III-ik és IV-dik semmi csapadékot nem mutatott.

Tehdt 0.1 milligr. mirsavas keseréleg-legkoneg tartalom-
nal, nem kiilonben 0.04 milligr. mirsavnil még észrevehetd,
és 0.2 milligr. mirsavas keseréleg-legkénegnél, hasonléan 0.08
milligr. mirsav tartalomndl még egészen vildgos csapadék
nyeretnék.

Ambidr gyenge zavaroddst egyitaliban nem lehet meg-
sziirni, (ugy t. 1. hogy ldthaté csapadékot nyerjiink a sziire-
csen) Schloeser és Wiirth urak ezt legaldbb mégis meg-
kisérlették, a sziirecset sésavval és halvsavas haméleggel ke-
zelték, az oldatot két részre osztottdk, melyeknek tehat mind-
egyikének kevesebb mint 0.033 milligr. mirsavat kellett tar-
talmazni, mindeniknek felét Marsh késziiletébe tették s vala-
hdra egy 6ra hosszant folytatott hevités dltal gyenge tiikrot
allitottak eld.

Itt van a helye, hogy a figyelmet a Marsh késziilet azon
veszélyei felé forditsam, mely akkor all el8, midgn felette cse-
kély mennyiségli mirenynek kell kimutattatnia.

Igaz, hogy Schlosser és Wiirth urak mellékeltek
egy csovet, melyet a Marsh kisérlethez alkalmazott 4llomé-
nyok tisztasdginak vizsgdlata végett a gazkifejlés folytin egy
ordig tarté izzitdshdl nyertek, mely tiszta maradt és késobb a
mirenyre vizsgalt folyadék hozzdaddsa utin a mint a gdzvezets
csovet ismét egy érdig hevitették csekély tikrot nyertek. —
Azonban a cselekvényben nem az egy 6rai id6koz veen-
d6 tekintetbe hanem a gdzmennyiség mely kifejlik és az
1226 csdvon athatol. Az azonbau nagyon természetes, hogy a
kifejlgdést az ember addig mig a késziiletet vizsgdlja lassan
hagyja torténni, nehogy a horgany és kénsav elfogyjon, a viza-
galat ideje alatt pedig magdtol oromest fokozza a kifejldést,
hogy eredményhez annil bizonyosabban juthasson. Ez okbél
nagyon megfoghatd, hogy igy alkalmazott koriilmények kozt,
meég ha a prébahevitésnél semmi tiitkor sem nyeretett is, mégis
magédnal a vizsgdlatndl — akkor is, ha a vizsgalandé folyadék
semmi mirenyt sem tartalmaz — csekély tiikor dllbat el§ és
pedig a horgany ¢s kénsavholi fokozatos gazfejlesztés kivet-
keztében . melyek véghetlen kis mennyiségii mirenyt tartal-
maznak.

Jelen esethen, hogyha nem a vizsgélathan, mely Schios-
ser €3 Wiirth urak altal féreismerhetlen szorgalommal hajta-
ték végre, egy megoldhatlan ellenmondés johet el6 vagy kell
elgjonnie a cselekvényben, mds fiolvétel nem konnyen tortén-
hetik ; hogyha a borsavas keseréleg esapadékdban valdban
volt csekély nyoma a mirsavas keseréleg-legktnegnek, akkor
annak asziiredékben mindenesetre sokkal nagyobb
menuyiséghen kellett volna lennie, a mint én azt fentebb a
nevezett kett§s s6 olvaddsigi viszonyainak puhatoldsdndl
eléggé kimutattam.

Minthogy ezen sziiredékben, mint azt azonnal latni fog-
juk, helyes médszer szerinti kémlésnél semminemii mireny
se taldltatnék, akkor a vélekedés szerint adott bizonysdgtétel-
nek, hogy az a csapadékban jelen volt, semmi dron hitelt nem
adhatunk.

9. §.

A borsavas keserélegtél megsziirt folyadék, melyben
egy részrgl dérdanynak és hogy ha féleg mireny volt jelen |
mis részr6l a mirsavas keseréleg-legktneg olvaddsigi viszo-
nyainak megfelelé mennyiségii mirsavnak jelen kelle lennie,
konkénsavval lecsapva ismét kiozel 6 milligramm kinkénsavas
csapadékot adott, melynek stlyegyeztetésébsl wjra kideriil,
hogy a keseréleg-oldatban megmérheté mennyiség nem csa-
pathaték le. Az ujabban nyert kénkénsavas csapadék sésavban
¢és halvsavas hamélegben feloldatott, az oldat 2 részre oszta-
ték , 8 mindegyikhél egy-egy tiikor dllittaték els. Egyike ezen
tilkroknek konkénsavbani hevités dltal fémkéneggé—Schwe-
felmetall — valtoztatott, aztdn sésav gz vezettetett a csovin
dt, a hol mind elillant, azaz mirkéneg nem maradt.

Ha most féleg mireny lett volna jelen, akkor a mondott
viszonyok kozt — a mint felebb emlittetett — nagyobb men-
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nyiségben kellett volna jelen lennie; aztin a fémtiikrok dar-
dany mellett mirenyt is tartalmaznanak, azt pedig azok nem
tartalmaznak.

tlathaté , hogy a részrehajlatlan itélé ezen tényekbdl
csak is azon kivetkeztetést vonhatja, hogy: f6kép mireny
semmi sem volt jelen.

Azon méd ellen, melylyel a dirdany bebizonyittatélk ,
nem lehet gdncsoskodni; ugyanannak suly meghatdrozdsa is
legalabb megkozelitsleg helyes eredményt tartozott adni, és in-
kabb azt kell kivanni, hogy semmi méltatlanségot ne foglalna
magdban.

10. §.

Schlosser és Wiirth vizsgdlok leletét, mely az I-
86 szdmu laddra nézve adatott, a mia dirdanyt illeti alaposnak,
is mi pedig a ,megmérhetlen mennyiségii“ mirenynek véit fel-
taldlasat illeti teljesen alaptalannak talalom; az & kisérlete-
ikb6l sokkal hamardbb hozhaté ki tavolléte mint jelenléte
a mirenynek.

il. &

Miutén ez tton az [-g6 szamu lddara vonatkozé leletét
Schlosser és Wiirth uraknak tisztin tudomdnyos ala-
pon megigazitottam , ezen megigazitott lelethdl legyen sza-
bad kivetkeztetést vonnom arra, hogy Heller és Kle-
tzinsky uraknak els§ vizsgdlatukndl minG eredményt lehe-
tett s kellett volna nyerniok és szabadjon azt azokkal Gssze-
hasonlitni , melyet 8k 4llitdlag nyertek.

Fentebb emlitettem, hogy azon dllomdny mennyiség,
melyb6l Schlosser és Wiirth urak a 6 milligr. mirkéne-
get nyerték, 6 lat és 18 szemerre rugott. Ha most a sésavas
oldatnak azon részlete, melyet Heller és Kletzinsky
urak a Marsh késziilethbe tettek 2 lat és 106 szemernek,
vagy azon mennyiség %/ o-ének felelt meg, akkor abban 2.4
milligramm dardkénegnek — Schwefelantimon — megfelelé
dirdhalvagnak — Chlorantimon — kelle lennie.

Ilyen mennyiség igenis elég vala vildgos dardany
tiikor adasiara; a Heller és Kletzinsky urak tik-
reinek azonban dérdanytartalmuknak n'emszabad
volt lennidk; tovibbd Schlosser és Wiirth urak
kozvetlen lelete szerint a 6 lat és 18 szemer dllomdny a mi-
reny lemérhetlen nyomdt, az én igazitisom szerint semmi mi-
renyt sem tartalmazott; Heller és Kletzinsky urak
tehat */, dlloménybél Schlosser és Wiirth urak koz-
vetlen lelete szerint még jelentéktclenebb nyomait
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melynek hogy eredménye ataldban semmit sem ér, mar fentebb
megismertetém.,

Az adatok sarkias ellentétben dllanak egymdssal, ez ok-
hol teljességgel sszeegyeztethetlenek.

Csak egy vizsgilat lehet helyes és azt kell most el-
donteni melyik. Schlosser és Wiirth urak legkizelebb
a ddrdkéneget mint tiszta konkénsavas csapadékot nyerték és
késgbb 4llitak abbdl el6 a bizonyos moédszer szerint megvizs—
gilt dardanytiikrot. A ddrdanynak a mirenyté6l ditalok vdlasz—
tott elvilasztdsi modszerét is feddenem kellene s kimondani,
hogy az ezen esetben nem vezethet czélhoz, azonban az 6 fél-
reismerhetleniil nagy gonddal végrehajtott munkajuk és a mi- -
renyt illetéleg dltalam igazolt leletiik az én véleményem sze-
rint teljes hitelt érdemel és pedig annyival inkdbb, mert az a
2-dik kidsds dllomdnyainak vizsgilata ltal is igazoltatik.

Heller és Kletzinsky urak ellenben a sésavas ol-
dat ?/;-ét réz és higany kiilonds kémleteire alaptalanul hasz-
naltak el, és '/,~ét a semmi ¢s egészen elvetendd sily megha-
tdrozdsira forditottdk a jelen lenni vélt mirenynek. Egész le-
letiik tehét a Marsh késziilettel tett egyetlen kisérleten nyug-
szik, melynek 6k sosavas oldatuk utolsé !/,-ét veték ald. Az
ebbdl nyert eredmény egyenes ellenmonddsban 41l azzal, me-
lyet Schlosser és Wiirth urak ugyanezen dllomdnyok-
nal talaltak ; egyenes ellenmoudasban all azzal, mely a ma-
sodik kidsis dllomdnyai vizsgildsinil mindkét vizsgdlatbdl
nyeretett. ‘

Ily koriilmények kozt nem lehet kétséges, hogy a két
egymissal homlokegyenest ellenkez6 lelet koziil melyiknek
higyjink, — aSchlosser és Wiirth urak altalam 1gazolt
vizsgalata hitelt érdemel, mig a Heller és Kletzinsky
uraké arra semmi jogot nem tarthat

12, . §

Az els6 kiasasbéli dllomdnyokkal végbe vitt vizsgalatokra
nézve véleményemet ugy adom, hogy

a) A 26 lat 128 szemer dllomany koriilbel6l 26 milligr.

.dé.rdkénegnek megfelel6 mennyiségii dirdanyt, azaz 18.6 mil-

ligrammot, vagy csaknem pontosan '/, szemer bécsi silymér-
ték szerinti ddrdanyt tartalmazott. Egyesiileti alakja fel6l
semmit sem lehet mondani.

b) A nevezett dllominyban mireny semmi médon
nem bizonyittatott be. Ha a jelenlevs, egymdsnak ellenmondé
adatokbél akarunk féleg kivetkeztetést vonni, legalaposabban
azt mondhatjuk, hogy: semmi mirenysem volt jelen.

Katai Gdbor.

vagy az én igazoldsom szerint semmi mirenyt sem ta- v bv.
lalhatnak , mely helyett azonban 6k a 0 részletbsl 4 vagy 5 Vége kix,)
mirenytiikrot nyertek, a y részletrl egészen hallgatni kell, | i
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VIIL
Paris, juliusban 1858.

Ezen varoerdl hallomasbél s munkékbol mar annyit tu- |
dunk, hogy réla még tobbet irmi valédi merény. Csakugyan
szellemdus iré Jegyen az, ki e részben villalkozni akar, a nél- |

kiil, hogy ismétlés hibajiba ne essék. De bér szerénytelen-
séggel viadoltassunk — mél% gem dllhatjuk meg, miszerint csak
egy észrevételt ne tegyiink. Hogy tudn. il. ba mér sajitszerii
azon érzés, melylyel az ember eldszor kozeledik ezen divatos
Babelhez, ugy bizonydra még ennél is kiilonb fesziiltséget s
lézas kedélyi allapotot idéz el6 benniink egy mds izbeni oda
érkezés. Legyen bar még oly kozonyds el6ttink e viros jelen-

tékenysége, legyen bar utunk, melyhez — mint nékiink ez
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esetben — semmi kedviink, nem egyéb egy keriilésnél Fran-
cziaorszdgon keresztiil néhany szaktudomany érdekében , sét
legyiink bar tébb év éta ismételve oda tett utazdsok dltal mint
egy eltompulva az elsé gyermekies benyomasok hatésa irdnt,—
tegyiik fel mindezt: de mégis minden pdlyadlloméssal, mely-
lyel e szép rengeteghez kiozelediink, valami tagadhatlan nyug-
talanedg fészkeli magat mind inkdbb belénk. Miutin a Bondy
magaslatot elhagytuk s a pdlyavonat az eréd falréseken ke-
resztiil zug s a felkel6 nap a nagy tenger, hdzfedelet tiizes fé-
nyével drasztja el : ekkor magasztos hangulat lepi meg akara-
tunk ellenére kebliinket; ekkor mégis rogtén valami kivéte-
lest6l érezzilk magunkat megihletettnek, s ismét azon benyo-
méet tapasztaljuk melyet nagyszerii litviny fogékony kedélyre
szokott gyakorolni. Tehdt kétségen kiviil nagyon érdekes Pé-
rist ismét ldthatni, majd nem ép oly, vagy még érdekesb mint.
el6szor ezen az emberiség torténelmétdl dilt térre 16pm, s pe~
dig Paris ma is az, s jovére is csakugyan az marad, mi volt,
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habdr oly részei, melyekben ez el6tt mdr honosak valink a sz4 ¢
teljes értelmében eltiintek; habar nagyszerii Boulevardeék
tdmadnak s terpeszkednek ott, hol elébb szenynyes sziik si-
kédtorok hatottak az idegenre nyomasztélag. Ugyanazon Péris
s parisiak, kik tegnap még egy fejedelmi thrént s Buropét
ldngba boritottdk s ma szelidek s meggondoltak mint biintetés
alul alig felszabadult gyermekek az iskoldban.

Azon viltozdsok, melyeket e viros az utdébbi években
kiilszinre szenvedett, csakugyan feliilmuljak minden divatos
varosok fejlédése feletti eddigi fogalmunkat, Ezt litva on-
kényteleniil két eszme meriil fel benniink. Az egyiket mint nem
orvosit de némileg politikait bitran elhalgathatndk — hogy
t. i. tisztelet bar az onkormdnyzds s tdrsadalmi szervezet ered-
ményei el§tt — de ily mivek tomegét s ily bdmulatos r6vid idé
alatt csak is a (nem szelid) absolutismus dllithatja elé. Csak
a hajdani Roma Imperatorjai, talin csak Egyptom Pharadi
szdarnyaltak tul épitkezés tekintetében a mostani csdszirt. A
miésik eszme egészen drtatlan s tisztén hygianae kirébe vigoé.
Paris egészségi szemponthél mennyit nyert, csak az foghatja
fel, ki a régi szenynyet és szemetet képes Gszvehasonlitani a
mostani lég- és vildgossidg bdséggel.

Mindjdrt elsé kirinduldsunkkal volt alkalmunk magunk-
nak a jelen nagyszerii dtalakuldsrdl tiszta fogalmat szerezni.
Rue st. Germain 'auxerroisban a Louvre kozelében, ez utéh-
bi s a mértfoldnyi hosszu Rue St. Honorré kozt 4llt egy régi,
sok emeletes, beltil s kiviil szennyes haz, melynek félig omla-
dozé sotét 1épes6in naponként tobbszér is megszoktunk volt
fel s ald jarni. E hdzat elég nevezetessé tevé azon koriilmény
hogy benne egy Coligny nevii férfiu lakott s még mutatjik
azon foldszintes ablakot, melyen ezen férfiu hulldja az udvarra
kiloketék. Mi azonban e hdz irant mds és mivel jabb azért
élénkebb érdekkel viselteténk — mert annak masodik emelete
egy piszkos ajtajén, kvetkezd feliras vala olvashatd : Clinique
ophthalmologique de Mr. Desmarres, Consultations gratuites
et publiques etc. ete. De merre keressiik e hdzat midén az ut-
czat nem talaljuk tobbé, s hol keressiik ‘az utczdt midén az
cgész quartier elenyészett; még irdnydt is hasztalan kutatjuk
azon utnak, melyen ez el6tt ama kis és mégis oly tanulmény-
dis szobacskdt naponta felkerestiitk, mely még egy pdr pari-
nyi kamardval egyetemben azon emlitett szennyes ajtéra felirt
biiszke czimet viselé.

Ugy mint Pdris és a parisiak Desmarres is ugyan az ma-
radt ki volt, ha bdr ez alkalommal a Szaindn tul egy kevesbbé
torténelmileg szennyes hdzban sikeriilt ,Clinique®~jét felta-
ldlnunk. Desmarres ugy szdlvin képviselGje a divatos franczia
szemészetnek ; 6 maganak mint ilyen s (taldn nagyon is ke~
vessé ismert) befolydsa &ltal a ma annyira haladott tudomdny
wjjaalakuldsira szakmdja koriil halhatatlan érdemet szerzett.
Nem lenne azonban helyes 6t azon szdmosabb jelesekhez ha-
sonlitanuuk kiket honuk , Németorszdg szokott dtaldnos isme-
résre méltatni, — kik 1épésrGl lépésre szabdlyos tanulmdnyi
kerékvagdsban s régebb autoritdsok nyomdn haladnak elére;
lassanként a részletesek kimerit$ feldolgozisa utdn vergédnek
magosabb dtaldnos dlldspontra s végtére a tudds széles alapjdn
emelkednek tanitokkd s a tan reformerjeivé; Sz sines errdl.
Desmarres tetétiil talpig franczia. O szakéban sajat ldbon 4ll
8 nem volt iskolaja. A gyégydszat irdnt ellenallhatlan hajlam-
tdl vezéreltetve 24 éves koraban elhagya Louis Philippe ura-
dalmaiban volt erdészeti kis allomasét s koltség hiaval kiiz-
kodve nyomorban tanulja nagy sikerrel a szemészetet. A tan-
folyam bevégeztével Sichel szemésznek tollnokava (secretaire)
lesz, az az: irja az elmondott vevényeket, mi nevezetesb, azt
jegyzokonyvbe iktatja és segédkedik mitéteknél. 4 éves ily
szolgalat utin 6nérzete azt mondja, hogy & is mdr szemészszé
16n s mid6n Sichel még tovabbat is megan uralkodé akar ma-
radni, Desmarres nagy hirdetmény lapokat nyomat: Clinique
oculaire de Mr. Desmarres consultations gratuites et publi-
ques etc. kibérli ama kis szobdeskdkat az elébb nevezett jelen-
leg mdr elenyészett utczaban s naprdl napra szaporodnak hall-

- gatosaga s jaré betegei, Tovibb4 6 hetes gyengélkedés nyug-
ideje alatt ir egy 800 lapos szemészeti kézikonyvet , melyben
némely eredeti s tobb termékeny esirazé magon kiviil taldlhaté
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(még ma a munka mér 2-dik kiaddsdban is) végtelen témege
mind azon forrasokbdl osszeférezelt szalménak is, melyekhez
oly szerzo férhet ki csak a franczia nyelvet birja. A nélkiil,
hogy Pdris kebeléb6l ki csak egy lépést is mozdult volna,
nyelvtudomany nélkiil — tehdt az angol és német oly lénye-
ges ¢s fontos szakirodalom legnagyobb része hiaval, neveze-
tesb elokésziiletek nélkiil , s6t csak a legnélkiilszhetlenebb
élettani fogalmak birtokiban 36 éves kordban még is ugyan-
ezen Desmarres nemesak hires de a szak koriil érdemd tis sze-
mész is volt. Kell-e még mondanunk — hogy Desmarres
ldngész ?
(Folyt. kiv.)

—— g e

Szézat a hatosagi Orvosokhoz.

Miiller Bernat pesti gydgyszerész urnak az ,OHL“-ban
a gylgyszerek drszabdsa felett kozlott értekezése oly fontos,
¢s a mostani idének és tirsadalmi viszonyoknak annyira meg-
felel6, hogy a mellett az én véleményem szerint az orvosok
részérdl felszélalni valésigos kotelesség.

Alélirt mint volt féorvos kiilonosen czélszeriin ek véli a
t, orvos urakat ezen rovid értekezéssel arra felszélita ni, hogy
ne sajnaljak ezen orvos-rendérségi tdrgyat minden toliik ki-
telheté modon szemiigyre venni, s ezen ligy czélszerii eldon-
tését felfogdsuk és tapasztalisuk szerint nem csak sajté utjdn
de felsGbb helyen is hathatésan eldmozditani.

A mi aldlirt véleményét illeti, nem hallgathatja el, hogy
Miiller Berndt ur értekezése — habdr az eszmét illetGleg nem
egészen ] is, mert mir néhdny év el6tt a budapesti orvos-
egylet részérgl ezen tirgy épen ezen szellemben, de nem oly
kimeritileg megpendittetett — oly minden oldalrél meghdnya-
tottnak és szabatosan megfejtettnek taldltatott, hogy vélemé-
nyem szerint mindenki meggyézdhetett arrdl, hogy az elG-
hozott okok, melyeket ¢ javaslatba hozott, mindnydjan a
gyogyszerek drszabdsat médositni kivdné rendszer mellett szdl-
nak, s okszerii ellenmonddsra nem egy konnyen taldlhatnak,
mert :

1) Hogy ezen gydgyszerészi feljajdulds alapos, azt el kell
ismerni minden orvosnak, a ki a gyégyszerdszek belviszonyai-
ba tekint és elitélettel nines elloglalva és szemiigyre veszi a
mostani kiriilményeket, az orvosi tudomdny dllasdt és jov06 to-
rekvéseit ; nem kiilonben azt is meg kell vallani, hogy a gydgy-
szerészek képzelt és csak fitogatdsbél kiilsSleg mutatott jol-
létiik tobbnyire csak szemfényvesztés és a hitel fentartdsira
van kiszdmitva ; mi azon gyakori tapasztaldsbdl kivildglik, —
hogy a gydgyszertdirak minduntalan driba bocsdttatnak és igy
a kihiresztelt aranybdnyatél megszabadulni igyekeznek, hogy
ismét nyert tékéiket ha bel6le valami fennmarad, mds jutdnyo-
sabb mddon szaporithassik ; mi annak el6tte ritkibban tortént
mert a jot mindenki szivesen megtartotta, tudvin, hogy mig
él, magit és csalidjat jobb dltal nem boldogithatja. Tavol le-
gyen tolem, hogy ezen élethii rajz 4ltal csak birkit is sértent
akarnék, st buzgé Ohajtasom: vajha a két hazdban minden
gyogyszerész olyan jollétnek drvendhetne, hol kivételrsl szé is
a'ig lehetne, azonban a hol elvrél és rendszabdlyrél van sz,
ott a netin taldlhaté kisebbséget is tekintetbe kell venni,
mely kiilonben is meggydzédésem szerint nem oly ritka mint a
fehér hollé.

2) Hogy Miiller Berndt ur indokait az drszabily meg-
viltoztatdsinal elfogadni, s a kidolgozandé 4rszabalynil az
altala ajdnlott lesz41litdsit a nyers gydgyszerek
drinak,megfizettetését a gybgyszerészi mun-
kdlatoknak alapul venni legezélszeriibb volna, azt hogy
hosszas ne legyck csak hdrom, azonban az élethsl meritett
szemponth¢l tdmogatni el nem mulaszthatom , és pedig :

a) Minden nap tapasztalhatni, hogy a mostani drazabaly
mellett a gyakorlé orvos nem ritkian azon kénytelenségbe esik
hogy nem csak a javalt gyégyszerre kell kiterjesztenie fi-
gyelmét hanem egyszersmind szem el6tt tartania a beteg
pénzbeli allapotdt is, hogy t. i. valjon képes leend-e a. beteg
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a gyogyszert megvenni, ¢s ezenkiviil nem ritkdn nem egészen
szegényekttl tiirelmesen hallgatni azon nem igen kellemes
megjegyzést: hogy ez vagy amaz orvossig mily mireg driga;
¢s ezt olyankor is, mikor az orvos oriil, hogy szerre taldlt ,
melylyel atjat dllhatja a betegségnek. Ilyen kellemetlen ese-
tekben vagy a beteg, vagy a gyogyszerész, vagy mind ketten
1s vesztesek. Ilyen élethe vdgd kérdésben az egészségiigyi
kormédnynak kotelessége , hogy ezen két élii dllapot lehetosé-
gig megsziinjék , mi a fennt emlitett javaslat életbe lépteté-
sével megtorténhetnék.

b) Orvos renddrségi tekintethsl j gydgyszertarak felal-
litasa ¢és a fennallok eloszlatdsa emlitendﬁ%&iiliinﬁsen; ez tapasz-
talds szerint oly tdrgy , mely koriill eddig biztos alap hidnya
miatt legktnoyelmiibben jirtak el. A kozonséges eljards ko-
vetkez6 : Bgy gybgyszerész , ki urrd vdgyik lenni — 8ndllé
egyénné vilni pedig ki ne vigynék ? — mert van egy kis t6~
kéeskéje, jelentkezik, hogy & itt vagy amott szeretne letele-
pedni; most két kérdds timad, 1-or sziikséges-e a gyogy-
szertdr? erre konnyli a felelet, mert a hol nines és talin a
legkozelebbi 2 —3 mértfoldnyire esik, habir a helység vagy
kornyék ritkdn él is orvossiggal, mégis hogy a gydgyszertir
szitkség esetében kéznél legyen, mely minden esetre elényo-
sebb mintha messzire kell értte kiildeni és kiiléndsen ha van a
ki rd vallalkozik — tehdt jo volna, ha lenne , ezért legyen.
Amde a 2-dik kérdésre, hogy t. i. megélhet-e a gy6égyszerész?
erre mindeddig mas kules nincsen mint a lakosok szama, erre
szdmol a gybgyszerész, erre a hatésdg ; de ezen szdmitds gyak-
ran csal, mert oly kornyéken, hol bar a lakossdg nem csekély,
de orvosi szerekkel sok, itt el6szdmldlni nem is sziikséges okok
miatt ritkdn él, tovabbd mert a gydgyszerésztdl szdmba vett
Jjarvanyok az emberiség javira tobb év folytin kimaradnak —
a gybgyszerész vagy elesenevész, vagy tonkre jut, és azon
tori fejét, hogy ha mindjart mdsnak raszedésével is hogyan
szabadulhatna gyégyszertaratol.

A hatésigoknak arra kellene figyelnisk , hogy mennyi
forgalomra van sziiksége a gydgyszerésznek hogy megélhessen;
minthogy azonban erre bizonyos kules nincs, az egészszel nem
sokat torédnek s megelégesznek azon okoskoddssal , hogy a
gyogyszerésznek magédnak ha jelentkezik tudnia kell , hogy
megélhet-¢ vagy sem? s 6 ldssa ha villalkozott. De miutén a
gyogyszerésznek sincs biztos alapja és tébbnyire csak konnyel-
miien szamit a jO szerencsére , innen azon szomoru tapasztalds
kovetkezik, hogy az orvosok némelykor kénytelenek, ha csak
fél szemoket is behunyni, ha tapasztaljak, hogy az 1jonnan
letelepedett gyoégyszerész a kinek mds moddon is tudni kell
magan segiteni, minden mds, csak nem nem valédi rendszeres
gyogyszerész, Ezen az emberiségre nézve nem igen kedvezd
allapot nem mdsban mint egy gyégyszertirnak becsiiletes és
dldasdus fentartdsira sziikséges osszeg kiszdmitdsinak a mos-
tani drszabdly rendszer melletti lehetlenségében fekszik., A
Miiller ur dltal tervezett rendszer mellett a kiszdmitds legalibb
megkozelitoleg lehetséges.

¢) Tobben vannak orvostirsaink kozt olyanok, kik az
egészebég visszadllitdsdban az ugynevezett hasonszenvi gydégy-
mod szerint és pedig nyilvinosan firadoznak s &ket orvosi
rendtagokul vagyunk kénytelenek elismerni, mert oklevé(lel
el vannak ldtva. A hasonszenvi orvosok azonban oly kivalt-
sdggal élnek, melylyel az orvosi rend tbbi tagjai nem dicse-

kedhetnek, t.i. a gydgyszereknek Onmaguk dltali kiszolgdl-
tatasdval..

Mar most a hasonszenvi gyégymédot—melyrsl mar mindaz
mit csak észszeriileg mondani lehetett, egyszer mdszor mind
elmondatott — orvosi és tudoményi szempontbél nem fiirkész~
vén, mert csak gyakorlati unézeteket és tapasztalatokat van
szdndékom kozolni, elég az hozzd, hogy a kozonség kétsége
kiviil kivivta maginak azon szabadsdgot, hogy egészségével
és gydgyitisival sajit tetszdse szerint rendelkezzék ; miutén
taﬁasztalés szerint a dolog ugy dll, nem foghatom fel miért
¢lhetnek hasonszenvi orvosok oly kivdltsiggal , mely téliink
mir évszizadokon keresztiil megtagadtatott és miért nem tor-
tént mind eddig semmi arra nézve, hogy ezen sért§ egyenet-
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lenség elhdrittassck és egyszersmind a gydgyszerészek viligos
karositisa elmell6ztessék.

Hogi ezen dllitds nem csak az én sajitom, bdtor vagyok
az orvosi kozonséget a parisi fotorvényszék itéletére vissza-
emlékeztetni , mely ez:n dllapotot szinte jogellenesn ek
ismerte el.

Ezért bator vagyok azon orvos rendérségi inditvnyt
tenni, miszerint a fGorvosok oda torekedjenck , hogy ha-
sonszenvi orvostdrsaink arra koteleztessenek, hogy ezentul a
rendelt orvossigokat vény szerint a feljogositott gydgyezer-
tarakbol szolgaltattassak ki.

Ezen kényes tdrgyat itt tovibb fejtegetni nem lehet, mert:
az a kitiiz0tt ezéltol 1gen messze vinne, csak azon kovetkez-
tetést vagyok bator venni beléle, hogy arra az esetre ha jelen
inditvdnyom életbe léptettetnék , akkor sziikségkép Miiller ur
tervét kellene életbe léptetni, miutdn tudva van, hogy a ha-
sonszenvi gydgyszerek darandl is nem annyira az anyag mint a
munka szerepel,

Végre tekintve a mostani atalénosan hasznélt, az ez orvosi
tudomdny kifejlédésén alapulé gyégymodot és ennek torekvéseit,
haladdsat, ezek oda mutatnak, hogy az ez elétt divatozott
nagyobb tomegi gydgyszerek adagai meglehetdsen megkisseb-
biiltek , melyek ha mindinkdbb kissebbedni egész a pardnyiig
nem fognak is, a nagyobb adagok ijra ldbra kapni aligha fog-
nak; tehdt a gyogyszerészi munka mind két esetben jogos
igényt tart nagyobb méltdnyoltatdsra,.

Ugy hiszem, hogy ezen a tirgy melletti felszélaldsom
okot adand az orvosi kozonségnek kiilonisen a féorvosoknak
ezen tirgy ujabb meg ujabb fejtegetésére, mely ha talin még
tobb oldalrdl is meghdnyatnék és kimeritve dtalinos meggy6-
z6déssé vergddnék ; elég ok lenne arra, hogy & m. kormény
iranyt kapva, czen a gyogyszerészeket igen érdeklé bajon a
méltdnyossdg szempontjibol segitsen.

Végiil alolirt nehogy egyoldalunak litszassék, azon meg~
jegyzést 6hajtja még tenni, hogy a gydgyszerészeket megleps
bajok nemcsak kiilsék de belsdk is, t. i, olyanok melyeket ma—
gok idéznek elé, melyeknek valdsziniilleg nagyobb tomkele-
g¢b6l most csak kettét vélek sziikségesnek emliteni és pedig
1-szor a hidba valé pipere az orvoss%gok kiszolgiltatdsiban,
mely szokas kiilonSsen a nagyobb vérosokban latszik elhara-
pozni, mely vagy az orvossigokat ok nélkiil drigitja. vagy ha
ez nem all , a gydgyszerésznek okoz haszontalan koltséget.
2-szor A gyégyszertari jogoknak méregdraga dron vétele, mely
sok gybgyszerészt tonkre jutdssal fenyeget, mely talin Miiller
ur drszabdsi terve elfogaddsival csdkkenne.

Hogy mikép kellenc ezen segiteni azt tovabb vitatni nem
ill szindékomban, csak az az Ohajtdsom , hogy a féorvesok
figyelmoket arra is kiterjesztenék, hogy ezen gyégyszeréezi
rosz szokdsok jovére lehetfségig elmellGztessenek; az ilyféle
targyak taglaldsa ugy hiszem, hogy Miiller ur figyelmét igért
figgelékében ki nem keriilendi , mint azt mdr konyvviteli ér-
tekezéeében tanusitotta. :

Kelt Pesten, aug. 6. 1859.

Dr. Verebély.
- I e—

APROBB LAPSZEMELVENYEK.
Mésziblag — jodetum caleii.

Dr. Pidduck ezen iblany egyletet mar hosszabb idé
ota igen jo sikerrel haszndlja, ElGdllitasa e gy rész iblanynak
hat rész mészszeli sszedirzsiltetése dltal torténik , melyet
igen jol bezart edényben kell tartani , mert az iblanynak mész-
hezi vonzalma csekély.

Foré vizben (egy nehezék egy polgiri fontban) a mész-
iblag teljesen felolvad, az oldat hosszabb dllds és léggeli
érintkezés dltal t6bbé nem, csak annyiban valtozik, hogy a fo-
losleges mész szénsavas mész alakjdban beldle kiesik. Az
iblany az oldatban mésziblag és iblanysavas mészalakjiban
foglaltatik: 6 CaO 4 6 J=5 CaJ4-CaO, JO,. Savak altal
az oldat felbomlik s az iblany kivalik.
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Ezen készitménynek hamiblag — jodetum kalii — feletti
elénye kovetkez6kbal 4ll :

1) Arénylag kisebb adagdban s rendkiviili oszthatdsd-
gaban.

2) A vérrel és szivetteli konnyii egyiilésében, melyet
masité hatdsa altal ad tudtul.

3) Nem oly gyors dtmenetében a veséken keresztiil.

4) Abban, hogy mindamellett semmi gyomor vagy hé-
lyagingert nem idéz eld.

5) Olesé és konnyii készitésmodjdban , midltal ez semmi
hamisitdsnak sincs kitéve. :

6) Csaknem teljes iztelenségében (?) mi dltal gyermekek
dltal is konnyen bevehets, és hogy a legkiilonbozébb anya-
gokkal egyil. (Wittsteins Vierteljahresschr, fiir praktische
Pharm, VIII. B. 3. Heft 455. 1.) K G.

A csukamdj olaj behatdsa a vér veres tekecsei
ardnydra,

Thompson mir a londoni kirdlyi egyletnek 1854. april
havi jelentésében kimutatd , miszerint a vérben a veres teke-
csek mennyisége arinylag tetemesen novekedett mind azon
esetekben, melyekben a csukamdj olaj vételének j6 eredménye
volt. Késdbbi tanulminyok e tényt megerdsiték; ezeket szerzé
ismét 1858-ki nov. 18-kdn terjeszté a nevezett tirsulat elébe.
E jelentésben 14 tiid6 giimGkoéros egyén vére szigoru vizsgd-
latdt taldljuk feljegyezve.

Ezek kozil két egyénnél, kik nem vettek csukamdj olajat
a veres vértekecsek ardnya 88,10 és 119,64 vala az 1,000-hez.

10 beteg vevé az olajat sikerrel s szemldtomdst javult s
gyarapodott; a veres tekecsek ardnya ezeknél 142,32 ¢és
174,76 kozt allt az 1,000-hez.

Egy esetben a baj niovekedett s a test 7 fontnyi silyt
vesztett a csukamdj olaj négy havi vétele daczira; 1,000 sily
részletben 114,30 részlet veres tekecs taldltatott.

Egyetlen egyszer tortént, hogy bédr a baj a nevezett szer
vétele alatt kedvezd fordulatot vén, mégis a tekecsek suly-
arinya nem haladd meg a 84,85 ; de ezen egyén b6 vérhdnya-
sok dltal sok vérveszteséget szenvedett, mi a szer hatdsit két-
ségen kiviil lényegesen médositotta. Lancet.

Terhesség felismerése Ergotin dltal.

A Boston Journal egy levelezGje kozli , miszerint tobb
év dta szokott Ergotint kis adagban adni a terhesség kora fel-
fedezése czéljabol. A szer sajatszerii hatasa elGszir egy még
nem fogamzott nddrdn tett kisérlet nemleges eredmeényébil
nyilvdnult, mig terhesség esetében e szer vételét allitélag
majdnem kovetkezetesen mindenkor valami kelletlen érzés
koveti a derék s még inkdbb a csipbk tédjin. Béatran lehet be-
16le annyit adni, mennyi az isme megalapitisdra elégséges.
— Boston Journal.

Biiz aszat — asa foetida — és Aloe orsonydk —
Ascasiden — ellen.

Dr. Smith Nathaniel allitja, miszerint tobb mint 40 éves
gyakorlata ideje alatt Gtet ekét szer soha sem hagyta cserben,
rendesen azok festvényét alkalmazd — néha el6leges hashajto
dltali székelés eldidézese utdan. — Ugyan ott.

et I

Vegyesek

Pest, aug. 27. Dr. Pitha Ferencz masod osztilyn
£6 torzsorvos, a sebészet koriil szerzett érdemeinek, nem kiilon-
ben munkds és Onzéstelen segélynyujtdsainak elismeréseiil a
vaskorona 3-dik osztdlyu rendjelével diszitteték fel.

Dr. Incze Mihdly gyulafehérvari kamarai és sdaknai
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féorvos, sok évi és hasznos szolgilatainak elismerése fejébem
csdszdri tandcsos czimmel ruhdztatott fel.

A legkizelebbi gyors lefolydsu hadjirat alatt magdt az
emberiségnek tett fontos szolgdlatai Altal kitiintetett orvosi
?endl részérél 7 f6orvos a Ferencz Jézsef rend lovagkereszt-
Jével;

34 f6- és alorvos arany érdem kereszttel,

ismét 11 alorvos koronds eziist érdemkereszttel diszit-
teték fel,

tobbek pedig szolgalataikért dicséretes elismerést
nyertek’ — :

— A m. beliigyministerium a budai Lipétmezdén épi-
tendé orszagos tébolyddt, alaptervét Zettl ministeriumi mér-
ngk dltal 800 elmebeteg helyett 500-ra dtdolgoztatva, épit-
tetni elrendelé. Az épitési koltségvetds 1,155,000 oszt. értékii
forintra rug, s azon kéznél levé alapbdl, mely a budai var
épitésére Magyarorszighdl begyiilt pénzb6l fenmaradt, telje-
sen fedezve van. — Az épitési hatdrid§ 4 évre szabatott,
melynek eltelte utin az egész intézet rendeltetésének dt fog

adatni,
— gy e—

Hetikimutatds a pestvarosi kozkérhdzban 1859-iki aug.
18—24-ig 4polt betegekrdl.

Felvéte.|Elbocs. |[Meghalt Visszamaradt
:oleg '?:" Ifeleg g Beteg g Beleg :g ':a: ,é’ g)
HEE EEH HEE BRI B

s |
Augus. 18-kan.  |11] 8(|19] 4 12}f16] 1| 3| 4 207|214[' o 5 181;;0
n  19-kén. | 6| 915 5 i} 6f—( 2it 21206220, 6| 6{|19 457
»  20-kin, | 6] 2/ 8| 8| 1| 9] 1| 2|l 3 204,218( g'| 6|[191453
»  21-kén. 2| slj10l14| 7|le1] 2| 2/[ 41190(217|| &!| 6|/19!(438
»  22-kéo. [21,13([34] 4[13][t7] 1]—|| 11204 |214{};0| 9![17/1454
5 23-kén. | 9| 615110 12{l22—| || 2 206 (207 gll (16, 445
»  24-kén, |11/ 8/[20 15‘ 3l[18{—| 3| 31203 209! 9! 7 16“444
I

A felvétel a gyégyultak szaméval egyaranyos volt; — a ha-
lalozés valamivel gyakoribb, — a ecsoryasbantalmak tulnyomésaga

mellett a vérhas és hagymaz szamosabb esetekben volt képviselve,

Vendég fogazat vulkanisalt ruggyantabol —Kautschuk.

1857, év augustus havaban Putnam nevii orvos Philadel-
phidbél hozott Londonba vulkanizdlt ruggyantabdl (vulkani-
sirter Kautschuk) képezett fogsor mintikat, melyeket 6 min-
den szakembernek bemutatott s 4—5 fontért (sterling) egy
egész ily fogazat 8 ora alatti kidllitdsira ajinlkozott. Nem
akadvén azonban viszhangra siker nélkiil ismét visszatért Ame-
rikdba. Egy hé el6tt ezen elmés taldlminy Londonban vératla-
nul ismét felkaroltatott s nagy részvétre taldlt Pdrisban is,
mig végre Papperheim fogorvos 4ltal haszndlata mdr Német-
honra is elterjed. Az eljdrds, mely eleintén titokban tartaték
ma nem az tobbé. Egy kiilon késziilet segitségével a Kaut-
schuk forré gézben megligyul, vulkanizaltatik s igy nyomis
dltal az illet6 dllkapocshoz oda illesztve — ennek egész alak-
jét mintaképen felveszi.

Kozli Turnovszky Frigyes,

fogorvos Pesten,

Palydzat.

Békés-Csanad varmegyében kebelezett, 3032 tisztén magyar
lakosbdl 4116 D ob oz kozségben az ijonnan rendszeresitett orvosi al-
loméasra pilyazat hirdettetik. Jarandésaga leend az ottani foldbirtokos
Wenkheim Rudolf gréf részér6l 180, a kozség részérsl 200, tehat Gsz-
szesen 380 frt, pgd, vagy 309 frt, oszt. pénzben. A halottkémlés dij-
talanul tétetik kotelessegévé a leend$ orvosnak.

A palyazni kivénék orvostudori, vagy legalibbse bész m e s-
teri okleveleiket, koruk, vallasuk, eddigi és mind sikerii alkalmaz-
tatdsukrél tanuskodé okmanyaikat foly6 évi september 25-kéig a
békésl jardsbirésaghoz kiildjék be,

Miiller Emil konyvnyomdé4ja, 1859, Pest, Dorottyautcza 12, sz.
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