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A szintelen vérsejteknek az edényfalakon vald keresztillbuvisa
a lobbal és genyedéssel mily viszonyban all? #)

Baroem KiumAn ny. r, tanartél Pesten,
(Folytatés.)

A bélfodor a szabad feliletét fedé hdmon kivill lénye-
gében kotszovet, melylyel ruganyos rostok vannak kozhe-
szovédve, ezenkivill pedig edényekkel béven el van létva,
melyek végil tdgkozi hajszdli hélozattd oszolnak. Az edé-
nyek kozott minden kémszer hozzdaddsa nélkil a kotszovet-
ben jokora testecskéket ldthatni, melyek alakja idomtalan,
kinézésiik pedig igen finoman szemesézett, s fénytorési képes-
ségik a szomszédsigban fekvé kotszoveti rostokéval igen
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®) 26 sz. 448 1. felulrdl 40 ». : ,csalédds lattani kovethesmények“
Bolyott olv. litsani csalédds kovetkesmémyének

egyezd lévén, csak felettébb gondos vizsgdldas utén lehet
azokat mint ondllé alakelemeket felosmerni; ha azonban a
bélfodorra folyadékot cseppentiink, mely az enyvképzit tar-
talmaz6 kotszoveti rostokat megduzzasztja és vildgosabbd
teszi, mig az emlitett testecsekben levé fehérnyét megal-
vasztja, akkor a 2-dik &braban lerajzolt kép mutatkozik,
melyben a hajszéledényi hdlozat (a) kozeiben tobbé-kevéshé
hosszas-petéded, vagy épen hegyesen meghosszilt alakele-
meket (b) vehetni ki, melyek végeitél hosszii nyulvanyok
indiilnak ki. Ezek kozonségesen kotszoveti sejtekként iratnak
le, s mint ilyenek osmeretesek ; a fenntebh emlitettek utdn
pedig kétségkivili, hogy ezen kotszoveti sejtek idoma és ki-
nézése valésdgos mifolyomany, mit a jelen esetben a kém-
szeriil hasznalt Moleschott-féle erds eczetsavas folyadék (1
térfogat borlang, 1 t. eczetsav és 2 t. tisata lepdrolt viz)
1dézett eld.

Az el6tt tobben taldlkoztak, valamint jelenleg is van-
nak olyanok, kik a kotszoveti sejteket miiterményeknek te-
kintik, azoknak mint valéban meglevé alakelemeknek Iléte-
zését pedig merdben tagadjik. Ezen tagadds konnyen meg-
fejthetd, s még inkébb torténhetett a régibb korban, midén
kevéshé behaté és elemzo goéresovekkel dolgoztak mint jelen-
leg, s kelld figyelembe nem vették vagy vehették azonidom-
talan, csekély fénytorésii testecskéket, melyek a kotszoveti
rostok kozott, mint igen légy alakelemek akkor ldthatok,
ha azokhoz legfeljebh kozonbos folyadékokkat, milyen
példadl a esarnoknedv, a nyal, tojisfehére, vagy a vér-
sav6 adunk. Ezen testecskék lagysaga pedig magéval hozza,
hogy midén a szivésabb oOsszetartdsi rostokat szétszedjik,
azok szitkségképen szétmallanak. A kotszoveti sejtek valéban
megvannak, esakhogy més alakban és més Osszetartdssal,
mint azokat észleljik, miutan a kotszovetet erdsen hato kém-
szerekkel kezeltik. Waller idejében a kotszoveti sejiek ezen
viszonyai nem Oswmertettek, mostanség azonban, wmiutén
Kithne ,Untersuchungen iber das Protoplasma und die
Contractilitat* (Lipese, 1864) czimii munkéjéban azokra
figyelmeztetett, a tévedés bajos, fGkép minthogy jelenleg
jobb géresovek felett rendelkeziink, mint milyenekkel ezelétt
hiisz évvel elédeink veszédtek. S ha ezen sejteket, midim

lobingerek hatdsénak kitétetvék, szemeldtt tart%uk, nemkil~
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lonben figyelemmel kisérjik, a genyképzodés torténését sajat
atérzékiinkkel élethiin észlelhetjiik.

A 3-dik dbra béka bélfodranak darabjit erés nagyités
alatt tinteti elénk. Az a és b két visszér, melyek mindegyi-
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kében a vér szabadon foly, s ebben csak itt ott ldthatni to-
va hompolygé szintelen sejteket, de ezek egyike sem id6z az
edényfal helsé felilletén, valamint azok halmazai folytén ke-
letkezett értomiilések seholsem veheték észre. Itt nines se a
szines, se a szintelen vérsejtek tovahaladdsa megakadva, ha-
nem e helyett a kozottik levé kotszovetet homédlyosobbnak,
finoman szemesézettnek latjuk, a kotszoveti sejtek (¢ és d)
pedig jelentékenyill megnagyobbodva, hatdrozottah idomok-
ban domborodnak ki, tovabhéd igen tisztdn, éles hatdrokkal
elldtva, kivehetOk s erdsen szemesézettek. Virchow ezen 4l-
lapotot a sejtek homélyos megduzzaddsénak nevezte, s ez
csak akkor vehet6 ki, midon a szovetekhez a kell6 nedvesség
fenntartdsa czéljabol adott kozonbos folyadékon Kkivil egye-
bet nem tesziink. Ezen folyamatot a lobingeril szolgdlé le-
veg6 hatdsdnak kitett bélfodron némelykor mér nehdny percz
miilva, mig médskor egy vagy két 6ra ntin littam bekovet-
kezni.

A sejtek leirt homdlyos megduzzaddsa , majd rovidebb,
majd hosszabb id6 miilva, az akként szenvedd kotszoveti sej-
tek szaporoddsit eredményezi, mi szemmel léthatélag osztédds
iitjan megy véghez, még pedig nem egyszer hihetlen gyor-
sasdggal, 1igy hogy kozonségesen egy-két éra, mig maskor
hosszabb 1d6 lefolydsa utén, azon helyeken, hol elébb egyes
sejtek elszigetelve &llottak, kett6bol, hdromhol, s6t ezek tobh-
j6bél all6 esoportok jelennek meg. S ilyenkor azon nevezetes
timémény szokott akdrhanyszor felmerilni, hogy a sejtek
ezen 1ij képzbdése azon edények szomszédsigéban, s6t azok
kiillburkdban tortén legélénkebben, melyekben a vér folydsa
egészen szabad, mig hol annak dramldsa bérmely okb6l meg-
akadt, az 1ij sejtek keletkezése igen hitramarad. A negyedik
abraban ide vonatkoz6 képet lathatunk, hol az a-val jegyzett
hajszdledényben a felhalmozdédott szintelen vérsejtek mér hat
dra ota tarté tomeszt képeztek, mi ott a vérkeringést teljesen
megsziintette, mig ¢ visszérben a vér szabadon folyhatott ;
azonban megjegyezzilk, hogy az utébbi edény az elébhinél
valamivel alantabb fekiidt, minélfogva ' vizszintes sfkban a
belburok alakelemei irdnydndl fogva hosszant redézottnek
litszott. Ezenkiviil még azt is meg kell emlitenink, hogy
f-nél jokora darab tér rovidség.okdért ki vanhagyva, mert az
ott levé sejtképzidés a b téjékbéla ¢ tdjékba levé dtmenetelt
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képeavén , hatdrozottan azok egyikéhez sem volt sorozhato,
hanem azon tekintethen 1igyszélvin kozépen dllott.
A c visszér kiilburkdban apré sejtek esoportjai (e) siirlin

4-ik dbra,

fekiidtek egymés mellett; a sejtek pedig aprék, s a kotszo-
vet hosszanti irdnyénak megfeleléleg derékban kevéssé
osszenyomva voltak. A killburkon kivill, de ennek szomszéd-
sigdban, az apré sejtek alaka a gombolydedhez mar kozelebh
dllott, minthogy a kotszovet kevéshé lévén feszes, azoknak
minden irényban valé kifejlédését inkdabb megengedte. Ezen
edény kozelében a sejtesoportok nagy szémmal mutatkoztak,
de anndl inkdbb gyériltek, minél tdvolabbra estek onnét,
mig végtére az @ hajsziledény szomszédsdgaban csak itt-ott
lehetett két, hirom, vagy legfeljebb 6t igen aprd, kifejletlen
sejthél 4116 halmazt litni. Mindez pedig akkor volt, midén
az @ hajszéledényben a szintelen vérsejtek eleinte egyenkint
a falhoz tapadtak, mig késébb abban, az egész irt Kkitoltve,
felhalmozodtak ; a ¢ visszérben ellenben a vérfoiyds tohb
érai észlelés alatt soha meg nem akadt, s a hompolygé szin-
telen vérsejtekhdl falhoz egyetlen egy sem tapadt.

Ezen koriilményeken egyébkint semmi meglepé sines,
ha azokat a dolgok természetes rende szerint taglaljuk. Az
egész lattér a killevegd izgaté hatdsdinak egyarant ki volt
ugyan téve,deaz @ hajszdiledénynek megfelel6 & téjon a sejtek
szaporoddsinak szikségképen hattérben kellett maradni,
mert azok az a edény betomiilése folytdn a vérbdl tdpanya-
got kozvetlenill nem kaphattak, s legfeljebb abban részesiil-
tek, mi a szomszéd tdjakrol, ezek dltal mér nagy részben
felhaszndlva, hozzdjuk elszivirgott, valamint az elégési ter-
ményektdl is csak ezen az 1tton, még pedig felvehetileg
eléggé nehezen szabadilhattak meg. Ezzel megegyezbleg a b
taj sejtei nemesak szdmra nézve voltak kevesen , hanem
még ezen feliil fejlédéshen sem igen mehettek elre, mibdl
folyélag igen aprok, a hajszdledényekben felhalmozottaknal
joval kisebhek maradtak, mely koriilmény azon lehetdséget
végképen kizérta, hogy az edényfalon &t kibijt szintelen vér-
sejteknek tekintethessenek.

Miskép allott a dolog a c kis visszér kiilsé burkéban és
a neki megfelelé d tijon, mennyiben ezek a soha meg nem
szakadt vérfolyds kovetkeztében mindig jo tépanyagot ele-
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gendd mennyiséghen kaphattak, a bomldstermények pedig
konnyen elvitethettek, minélfogva a kotszoveti sejtek gyor-
san szaporodtak, mig az ekként tdmadt genysejtek szépen
néhettek.

1lyen és ehhez hasonlé sejtszaporodédst akdrhényszor 6rakig
figyelemmel kisérhetni, anélkiil, hogy bér egyetlen szintelen
vagy szines vérsejt dtbuvésdt észlelniink lehetne, ha azonban va-
lamely edényhen a szintelen vérsejteket nagyobb szdmmal 1itjuk
hompolyogni, s a bélfodor killonhozé szovetrétegeinek a ldt-
térbe valé illesztésekor szerfelett higgadtak és ovatosak nem
vagyunk, igen konnyen megeshetik, hogy a visszér vagy az
iitér killburkdban, valamint ezek szomszédségéban a kotszo-
veti sejtek szapora osztoddsénal fogva gyorsan torténd geny-
képzédést szintelen vérsejtek keresztillbuvdsa dltal keletke-
zettnek hisszilk ; de tévedésiinkbél a 4-ik &brdhoz hasonlé
képek kivezethetnek, hol az élénkebb genyképzidés épen
azon téjakon marad hétra, melyek edényeiben szintelen vér-
sejtek 1évén felhalmozédva, a keresztilhatoldst dllitélag
eszkozl6 valtozdnyszerti (amoeboid) mozgdsoknak mi sincs
titjdban; ellenben az hatdrozottan meg lehet ott, hol a szin-
telen vérsejtek, a falhoz tapadva, sehol meg nem &llanak, s
ekként athuvasi kisérletek tevésére se médjuk se alkalmunk

nines.
(Vége kovetkezik.)

Balassa tanar sebészi korodajanak betegforgalma 1867/s
téli félévben.
Kiozli Veresinyr Liszro tr, egy. tandrsegéd.

(Folytatés.)
Vegyes kéralakotk.

Térdaljiitérdagkésis elfajulds kivetkeztében 1, javult;
valésziniien kiilbehatdsok folytdn 2, 4jjalinyomds alatt meggydgyiilt ;
—velesziiletett fitymaszor 1, gy6gyilt; kizdrt 14-
gyéksérv 1, az egyén a kizdrodds harmadik napjin vétetett fel,
midén a hashdrtyalob jelei mér mutatkoztak, miitét utin meghalt;
— méh-el6esés 1, javult, nyugalom, hanyatt fekvés és hiivis
viz befecskendése mellett; hélyaghiively sipoly 1, javult,
a miitét hatodszor vitetett véghez; a miitett gombosti-nagysdgi
nyilds per primam intentionem begyégyilt , még egy nyilds miite-
vése miatt késébbre rendeltetett be; szdjzug-hidny 1, gy6-
gyilt kiegészité képz6é miitétre; pofahidny 1, javult, a pofa
betoltetett, a szdjnak képzése még héitra van; — higykd a
higycs6ben 1, mitétetett, meghalt; —higykéahélyag-
ban 5, 2 morzsolds, 1 gy., 1 javilt; 3 metszés, gy6gyilt. Osszesen
15 eset, 11 f. 4 n.

A gyakorlatban ép \igy mint a kéroddn igen gyakran azon
kimagyarézhatlan véletlen fordil elé, hogy mig évek lefolydsa
alatt bizonyés kéralak mintegy eltiinik az észlelés korébol, midén
ismét az kezelés ald keriil, nem marad egyedil, hanem t5bb-
szorbsen lesz észlelésiink tdrgya. A lefolyt félév alatt az itérrend-
szerben el6fordulé rendellenességek tobbféle alakban mutatkoztak,
én azonban csak a kérodirél elbocsitottakrél akarok ez egyszer
megemlékezni. A spontan és trauma Witjan 1étrejott térdagok ké-
pezték tandilményunk térgyait. A trauma 4ltal 16trejott iitérdagok
koriili gyégyeljérdst és ennek eredményét e lapok olvasfi ismerik
az ,OHL.“ 1868 évi 22-ik szdmdbo6l. Itt csupdn a spontén aneu-
rysma kitiiné példénydnak akarom rovid kértdrténetét bemutatni.

Aneurysma. Spontanea.

P. E. 35 éves fényképésznél, ki gyermek kordban vorheny és
himlében szenvedett, férfi kordban pedig higyesé-takdr, bujafekély
és mirigylob miatt volt kénytelen orvesi segélyért folyamodni,
mintegy 1%/, év elott alszéir-fekélyek jelenkeatek, melyek behege-

dése utén kiilonosen éjjel kinzé csontfijdalmak zavartik nyugal-
mit. Hamiblag haszndlatéra ezek is elmiltak. 10 elott vett leg-
eldszor észre jirds kozben gdresds rdngésokat a jobb alszdrban, mit
azonban senkivel sem kozolt, mig 5 h6 elétt a térdaljban tojés-
nyi dag tapintatott. A 14b idénkint kissé megduzzadt. Anyja &,
atya kobajban halt el, fivére tiidévészben milt ki, egyik ndvére
pedig ebben szenved. A kéroddn 1867. november 30-ikdn vétetett
fel. A jobb térdaljt egymédsba dtmend hirom dudorzathél 4116 da-
ganat t61totte ki, A dudorok belseje korilbelil kdlnyi, laposdad,
felfelé a czombesont alsé harmada hatdrdig, lefelé a siptovis irfny-
vonaldig terjed; a kozépsd dudor az egész térdaljt tolti ki és mint-
egy alkar-vastagsigi, mig a kiilbiityoknek megfeleld, tytktojds
nagysigl. Az egész dag élesen hatdrolt, feszes, hullimz6, a szivvel
egyidejiileg liiktet, hallgat6dzdsndl surrandst hallat, mi, ha a czomb~-
iitér lenyomatik, megsziinik. A bér a dag folott rendes, kivéve
a kiilbiityok tdjén, hol gyermektenyér terjedelmében kissé szeder-
jes szini és elvékonyodott. A beteg itt gyakran follépé gbresds
ringdsok Altal kinoztatik.

Az alszdr vizenyGsen duzzadt, egy ido Gta zsibbadt.

A bal térdaljban orsé-alakd, kozepén mintegy 1" széles és
3 hosszii daganat 1étezik, melynek tulajdonai az elébb lefrthoz
hasonlitanak.

Mindkét alszéiron félkrajezér-nagysdgd porkkel fodott ne-
hény hely.

A kiilonben gyongén t4pllt, halviny boérszinti egyénnél a
légzés kissé érdes. A szivesticsndl az elsé és az aorta billentyiiinek
megfelel6 hang kissé elmosédott; feltind, hogy a sziv hangjai a
meghuzédott mellkas minden pontjén élénken hallhaték. A kozds
fejiiterekben, valamint a czombiitérben surrogé zorej észlelhets. Az
érverés kemény, teljes, az iiterek itt-ott kigyddz6 lefolydsdak, kony-
nyen follelhetok, szinetben is jellemz$ kemény tapintatuk 4ltal.
Arteriitis atheromatosa deformans sziilte kéralakndl, hogy csupdn
palliativ zsongité, fijdalomesillapité eljirds vétetett igénybe, azt
okadatolni folosleges.

Nevezetes azonban azon véltozds, mely a morphin injectiok
utén jott 1étre, t. i. a megpukkandshoz kozel lenni ldtszott dag ke-
ményedni kezdett és a liktetés kevésbé élénken volt érezhets. Az
alszdr vizenyd fokozodott gy, mint az érzéketlenség, mig a homér-
sék lejebb szdllt. A hely sziike miatt a beteget a kérhézbél ki kel-
lett szdllitani.

A vele sziiletett fityma-szorndl megemlitésre mélt6 azon, a
gyors gybgyuldst gatl6 korillmény, hogy a miitétnél a makk és makk-
tyd hdmjdnak legfels6bh rétege, mely gyermekkorban a két feliile-
tet, habar lazén, Osszetapasztja, tojdshartyaként lefoszl6 kiilon ré-
teget képezett, midltal a két felillet hdmvesztett 10n, és vissza-
termddése a sebszélek gyors hegedésével 1épést nem tarthatott.

A kébajok gy6gykezelésében a kéroda igen szép hirnévre tett
szert, kivivta pedig ezt az esetek szdmossiga de kildndsen azon
kedvezd gybgyuldsi arfny 4ltal, mely mitéteit kiséri. A lefolyt
tanfélévben alkalmazta az oldal-gdtmetszést és morzsoldst.

A kéroda a morzsolds javalatdt nagyon megszokta mérlegel-
ni, minthogy kordntsem tartja oly kdzombds és minden visszahatés
nélkili eljirdsnak, mint milyennek a priori ldtszanék. Alkal-
mazza a morzsoldst idésebb egyéneknél és a gyermekkort elbagyott
betegeknél, de ezeknél is csak akkor, ha az ingerbirés a hélyag-
ban kielégitd és a miitétet siettetdé mds javalatok nem 4llanak eld.

Nem tartja kdzinbosnek a mitetet, mert midén ez minden
akadAly és nagyobb fijdalom nélkil véghez is vitetett, a kémor-
z8ék és azok kitiriilése a hélyagban és higycsében nem csekély iz-
gatdst és legtobb esetben meglehetds élénk féjdalmat okoznak.
Ezen izgatds a mdr gy is emelt tevékenységli vesékre oly kdrosan
hat, hogy hiigymérgezés tiinetei nem épen a legritkdbbak.

A két morzsolt kozil egy 67 €. lelkész volt, kinél médsod-
szor tortént, ha szabad Ggy neveznem, ezen mitéti cyclus. 7-er ke-
riillt a miité asztalra, mindig 6 —8 napi id6kozokben. A féjdalmak,
melyek a morzsék Kiiiritésével jirtak, igen élesek voltak és minden
vizelésénél félérai idore a beteget nagyon megkinoztdk, A beteg
gyégyultan hagyta el a kéroddt. A mdsodik eset egy 29 éves gyin-
gén tapldlt egyént illet, kinél azonbana hélyag ingerbirdsa meg-
lehetds volt, mennyiben vizeletét 2—3 6rdig birta tartani. A
morzsolds egyszer tortént néla, minden kellemetlen véletlen kozbe-
jotte nélkil. A k8 nagy volt. A homérsék a mitét utén emelkedett,
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sziré f4jdalmak kezdtek jelentkezni a hélyaghan és higyesében ;
a vizelet szabadon iirilt. A vizelet igen zavaros volt, ez azonban
esakhamar megtisztilt, a fijdalmak sziintek, de a 14z a beteg ere-
jét lassan fogyasztd, majd étvigydt is elvesatette. A beteg kivinsi-
géira hazabocsittatott, azonban mint utélagosan tudomdsul jutott,
figyat tobbé el nem hagyta.

De més kellemetlen utékivetkezményei is vannak a morzso-
l4snak, t. i. mindig lehetetlen, daczdra két hdromszori utévizsgilat-
nak, hatérozottan megéllapitani, hogy minden morzsa kifirilt. In-
telligens beteg azonnal folkeresi orvosdt, hogy az tjonnan észlelt
rendellenességet kozolje vele ; nem gy a nép. Vizeleti nehézségek
tjra jelentkeznek, 6 szenved mindaddig, mig ereje birja, és csak
azutdn néz orvosi segély utdn. A higycsometszés javalva volt egy
betegnél, kinél egy més intézetben a morzsolds, mint a beteg ma-
ga 4llitja, szerencsével ment. Utévizsgdlatokndl kezeld orvosa sem-
mi kore nem bukkant, a beteg kibocsdttatott. Alig ért a beteg
haza, valami idegen testet érzett dwjra a hélyaghan, mely minden
vizelésnél a hélyagnyakba dilledt. Félévre csakugyan az idegen
test a hiigyesobe vonult, a vizelés roppant erdlkddésekkel tortén-
hetett csak, middn egyszerre két borsé nagysfgi kémorzsa kiloke-
tett a vizelet dramdval. A vizeleti nehézségek csokkentek, a beteg
vizelése habér nem is volt kinzé, még sem lett rendes; 4 év milva
dllit6lag azt érezte, hogy higycsove belsé végétdl ngyanazon min-
dig érzett idegen test elérecsiszott. Fijdalmak, véres vizelés a
heteget az otddik évben korhdzba menni készteték. Itt a visszato-
14si kisérlet megtortént, azonban nem sikeriilt. Végre a kéroddra
folyamodott.

A vizelet kiiiriilése rendes, habdr kissé vékonyabb sugdrban
tortén és nagyobb erémegfeszitést igényel, mint ép 4llapotban.
Vizelésnél a heteg csak akkor érez fijdalmat, ha erdmegfeszités
vagy kocsizds ment elore. A kékutasz a hélyagba behatol, de a
hértyds résznek megfeleléleg mintegy !/, hivelyknyi érdes alap
folott estiszik el. A véghélen keresztil vizsgdlva, ugyanitt kemény
testet éreztink. A beteg kissé gyongén tapldlt, semmi egyéb rend -
ellenesség néla nem tapasztaltatott.

A miitét megtdrtént. Kisfoki utévérzés csillapitdsa utén a
beteg az dgyéktijon csekély fijdalmat panaszol.

5-t6d napra egyszerre igen nehezen csillapité vérzés jelent-
kezett a tiszta, de sarjadzds nélkilli sebfeliilethl. A vérzés ki és
befelé a hélyagha tortént ; zsongité gybgykezelés.

Negyednapra ezen esemény utén rézé 14z jelentkezett.

A mfitét utdn tizednapra csuklani kezdett, hémérséke 396,
érverés 116. A fijdalom a bal vesetdjon oszpontosul. Ezen tiine-
tek minden szerelés daczdra fontartottdk magukat, mig szunykor-
han a beteg mésnap elhalt.

A bonczlelet:

A halvese korotti kotszovet a rekesztél fogva egész a Pou-
part-szdlagig, sot onnan folytatélag a bor alatti kotszdvet egészen
a térdig, és a gerinczoszlop haloldaldtél majdnem a koldokig laza,
szétmallé, zoldes, sirgds, genyszeri, de igen bfizds szagd folyadék-
kal gazdagon besziir6dott. A bal vese az igy megvéltozott kotszo-
vet néhol tdmdttebb czafrangjaihoz odatapadt, melyektdl levélasz-
tatvén, a vese mellsd feliletén tallérnyi terjedelmii, 41taldn szeny-
nyes-sziirkés szini folt tiinik el6, melyen egy koles és egy lencse
nagysigl szennyes-faké szinii elvékonyodott széli nyilds taldlta-
tott, melybél a vesére gyakorlott nyomdskor siiri, z0ldes, sdrgds,
genyszer( folyadék trilt ki. A balvese mésfélszer akkora, laza, toré-
keny, helyenként szétméllé, dltaliban halvény-szirkés, vordsesen
és palasziirkésen foltos, leveses, a vese dlloményéban tobb apré
koles-, egész bors6- és ladtojds-nagysigi puha, rendetlen alaki, czaf-
rangos, itt-ott 1éczekkel elldtott, szennyes, palasziirke szinti fal-
zatl, siiriin z0ldes-sirga genyszeri folyadékkal telt iregek taldl-
tatnak. Az utébb emlitett nagy trb6l nyilik a fonnebb emlitett két
nyilds a vese feliiletére. A bal vesemedencze nyikhértyija kissé
duzzadt, mérsékelten belovelt, a kitdgult vesemedencze sziirkés-
vordsded, zavaros folyadékot tartalmaz. A jobb vesében is di6-
nagysigd, az elobb leirt folyadékkal telt dr létezik. Ezenkivil a
hélyag és a seb feliilete diphtheriticus @iszkdsod6 izzadmdnnyal
fedett.
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Valasz
az ,0rvosi Hetilap® 1868. évi 24. 25. 63 26. sz. meg-
jelent ,Sebészi mitéttan® czimi mivem birdla-
téra.

Az ir6 tiszte tanitds az olvaséval szemkozt , a birdlsé
ugyanaz a szerzo s a kozonség irdnydban. A birdlénak tehét mind
elméleti, mind gyakorlati miveltség szempontjib6l magasabban
kellene 4llni, széval a tanité tanitéjénak kellene lenni.

. Mielétt annak kutatisihoz fognék, mikép felelt meg mivem
birdl6ja e magasztos hivatdsnak, legyen szabad orvosi irodalmunk
érdekében nehdny megjegyzést tennem a birdlé bevezeté czikkére,
melyben kiinduldsi pontjit fejtegette.

A biril6 mindenekelétt folemliti, hogy egyetemiinkdn a leg-
jabb idékig idegen idioma uralgott, hogy a magyar orvosi iroda-
lom ez okndl fogva esak legljabban vehetett ném lendiiletet.

Természetesnek taldlja tovabbd, hogy az eddig megjelent
miivek majd ,kegyeletes“ elnézésben, majd elézékeny pértfogds-
ban részesiiltek. De nem igy, kidlt fel, ezutin! mostant6l szigo-
riiak lehetiink mér. Vagyis mds széval: az eddig megjelent mii~
vek oly sildnyak voltak, hogy a szigordbb birélatot ki nem 4llhat-
tdk, csak a te sebészi miitéttanod képez korszakot, ez az, mely
birilatom teljes szigordra érdemesftette magit. Koszonom e ki-
tintetést. De oly nevekkel szemkdzt, minék Balassa, Balogh,
Margé sth. e kitiintetést szerénységem elfogadni tiltja.

Mi e térgyban csekély véleményemet illeti, a magyar orvosi
irodalom, régebben és ijabban megjelent nehdny rosz forditdst
kivéve, oly csekélyszimid eredeti orvosi miivel rendelkezik, hogy
ha valamikor bolesdkordt meg fogja haladni, azt nem igazsigtalan,
szigort, erfszakos elnyomni akards, hanem figyelmes dpolds, mél-
tényos tthaigazitds és igazsigos partfogds 4ltal érheti el. Még nem
vagyunk azon kellemes helyzetben, hogy az itészetnek visszariaszté
modora nélunk jétékonyan hathatna, hanem még mindig s hihetd-
leg ezutdn is sokdig azon kort éljitkk, melyben inkdbb buzditanunk
kell azokat, kik az orvos-irodalom rogds és anyagi tekintetben
egészen meddo pdlydjara 1épni torekvést tantsitanak.

E megjegyzést nem magam érdekében tettem, — ezzel tar-
toztam a magyar orvosi irodalom jelen- és foleg jovéjének, melyet
gyermeki médon, hivatatlanul tépdelé kezek érintésétol szeretnék
megdva latni.

Most ldssuk a birdl6 vidjait.

»A birflatunk targyat képezéo mi* igymond birdlé ,beve-
zetésbdl, dltaldnos és kilon részbél 411 ; elég egydntetii arra, hogy
4llitdsaink igazoldsira akdrmely részletéb8l idézhessiink példikat,
de sokkal inkébb egydnteti, sem mint annak részletes ismertetése
folosleges, a hibik egyenkénti folemlitése lehetetlen ne volna.®
Ezen hangzatos bevezetés utén az olvasé bizonydra szdrnyibbnél
szbrnytibb hibdkra készil. Ilyen hiba szerinte, mert més nagyob-
bat csakugyan lehetlen volt foltalilni, a visszércsomék és haj-
szdledény tdgulatok djabb mitétmodorainak leirfisa s a régiebbek-
nek folemlitése , ily hiba tovabbé a koponyalékezés leirdsa utén e
kovetkezé passus : ,Ezzel a miitét be van fejezve. A tovébbi eljd-
rés a kérfolyamat mindségétol figg. Ha csonttdrés van jelen, a
szélkdkat eltdvolitjuk s a torvégeket egymdshoz illesztjiik, a be-
horpadt csontokat emeltyiivel kiemeljik, a tdlyogokat folnyitjuk,
az 1 képleteket kiirtjuk, a csontkindvéseket leifirészeljik a vizké-
ros vagy egyéb savéval telt tomlbket szircsapoljuk stb.“ — és
teszi hozzd a birdlé ,ki tagadhatnd, hogy szerzé jelszavdhoz hé
maradt s hogy ez csakugyan tuto, cito et jucunde van megirva.“
Birdl6 szerint tehdt ez eljirdsokat egyenként és kdrilményesen
kellett volna lefrni. Igen, ha ez egyes miitéti eljirdsok nem
volndnak mir a md 4ltaldnos részében kimeritden tdrgyalva
(. 18, 19., 82, 111. lapon). Lém, birdl6 tr, ilyenek Onnek
felfedezett szornyd hibdi! Ha mfivemet csak némi figyelem-
mel végig olvassa (s erre hat és fél hé csakugyan elégséges
id6), még lehetetlenebb lett volna onnek ilyen ,az egész
konyvet jellemzé alkati hibdkat“ foltalilni. Ily gyarlék, a fino-
mabb érzést sérték, s6t nem igazak egyéb megijegyzései is, példdul
ezen kifejezésembe ,minden az emberi szervezeten torténo mile-
ges behatds“ birdlé a pofoncsapést is beleérti, mi csak azon foga-
lomzavarb6l torténheteit meg, hogy az erdmiivi (mechanikai) be-
hatést a miilegessel (operativ) dsszezavarva, engemet meggondo-
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latlanul azon gyermeteg felfogdssal vddol, mintha szerintem a
pofonesapds is a sebészi miitétek kozé sorozhaté lenne.

De hagyjuk ezen silanysdgokat (!) s halljuk févidjat. ,Szerzé
— ugymond birdlé — félreismerhetleniil hasznilta Malgaigne
nMédecine operatoire“ czimii jeles miivét, Linhart mitéttandt s
Fischer djabban megjelent tébori sebészetét is, de ezen egyenként
nagy értékii miivek tanulményozdsa és egybevetése helyett, hogy
sajdt szavaival éljink, csak kutatott azokban s a taldltakat illetd-
leg legttbbszor sem elég vélasztékos, sem szerencsés nem volt.“
Malgaigne-t illetéleg meg kell jegyeznem, hogy ezen, a maga ide-
Jében mindenesetre korszakot alkoté mii, még a 30-as években
Jelent meg, s azért azon elveket, melyeket a pesti iskola vall, s
melyek miivemnek is zsinbrmértékiil szolgéltak, értem (a csonki-
tds, csonkolds, csontkimetszés stb. koriill) a conservativ sebészet
altal szentesitett elveket és javalatokat, tehdt a sebészet legijabb
vivménydt nem méltdnyolhatta kellen, mert e vivmény leginkébb
a krimiai, franczia, olasz, amerikai és porosz hadjaratok eredménye.
Hasonl6 okndl fogva nem hasznilhattam Linhart miitéttandnik
utolséelotti (1856-ban megjelent) kiaddsdt. Az utolsé kiadds pe-
dig 1867 vége felé jelent meg, miivemmel egy idében ; ,Fischer
dolgozatdhil,“ tgymond tovabbé birdlé ,szerzd csak szavakat kol-
csdnzott, a mii szelleme és irdnya 6smeretlen maradt elétte s esak
compromittdlva lehet jéhiszemi olvaséi elott.“

Erre vélaszom e kivetkezd : Fischer tdbori sebészete kiilon
lenyomatban csak 1868-ban jelent meg, a Pitha- és Billroth-féle
sebészetben pedig 1867 utolsé hénapjiban. Az én mivem 1867.
november havdban mér tokéletesen ki volt nyomatva; kereskedés-
be pedig az elkésett rajzok daczdra még december hé elsé feléhen
jutott.

Ha pedig a birélénak tobb sarkalatos tévedését, melyek nagy
szémmal vannak fol nem hozom, az csak abban taldlja okét, hogy
hitelessége, pirtatlansiga s dlldspontja megitélésére az idézetteket
elegendéknek tartom, s vdlaszom tidlterjeszkedésével e lapnak a
tudomény terjesztésére szdnt hasdbjait, nemkilonben a kozinség
becses figyelmét terhelni nem akarom. Egyébként sziikség és ko-
rillmények szerint kész vagyok a birilatnak még egyéb hifnyait
is felderiteni.

Részemré] tgyfelemben mindig a kevésbé rosszat hiszem, s
azért jelen esethen is azon teljes meggydz6désben vagyok, hogy e
birdlatb6l nem szikkebliiség, hanem legfeljebb 6smerethidny it ki
magit. *) E nézetemben megerdsit az irdly nehézkessége, a kifeje-

zések olykor dagélyos keresettsége, valami, a mi még ki nem
forrt, széval kezdetlegesség. Mind oly dolgok, melyekrsl .a birdls
még leszokhat, ha szorgalmatosan olvas, ir s jéval helyesebb is-
mereteket szerez magfinak a sebészet jelen dlldsa koriil. Higyje el

*) A biral6, dgy hiszszilk, a munkdt és nem az irét birdlta meg;
ezen utrél a valasznak sem kellett volna letérni, Sz,
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nekem birdlé ir, hogy ekkor, de esak ekkor fog on j6 és igazsigos

kritikdt irhatni.
Pest, junius hé 30-kén 1868. Dr. Navratil.

LAPSZEMLE.

(—h—n) A kemnyéd dtviltozissal (degeneratio amylaeea) jiré
vérzésekrol.

Grainger Stewart tapasztalvdn, hogy a kemnyéd Adtviltozds-
sal gyomor és bélbeli vérzések kotvék egybe, ezen tirgyat tiizete-
sebb tanulmdny tdrgyivé tette.

Sanders tr. 1852-ben kemnyéd 4tviltozésban szenveds be-
tegnél a Malpighi-féle testecsekben véromlenyeket taldlt; Fox
pedig 1864-ben vérémlenyes kiiteg (purpura) esetét kdzolte, mely-
ben kemnyéd dtviltozds volt jelen, s neki sikerilt azon viszonyt
kimutatni, mely a hajszdledények elfajuldsa és a vérnek a szive-
tekbe vald kiomlése kozott van, Tovdbbd Hayem a ,société de bio-
logie® el6tt a belek kemnyéd 4tvéltozdsds6l értekezvén, a fbtiine-
tek kozott a hasmenést és vérzést emlitette meg, a fekélyedési
id6szakban el6jové tiinetet pedig azon edények megrepedésébol
iparkodott megfejteni, melyek a bélbeli mirigyek koril foglalnak
helyet. Beghie a vesék kemnyéd elfajulisa egy esetében vesebeli
vérzésre akadt. Friedreich és Lindwurm végiil ilyen &4tviltozés
hérom esetét észlelték, melyek jelentékeny vérzésekkel voltak egy-
bekétve.

Grainger Stewart idevonatkozélag a kovetkezd eseteket
kozli :

I. — A. J., harmincz éves nd savés hasmenéshen szenve-
dett, mig kés6bb véreset tritett ki. A vesékben és a belekben
kemnyéd elfajulds taldltatott, de az utébbiak nydkhartydjén feké-
lyedés vagy kiev6dés nem észleltetett, noha azon heveny vérzés-
nek hatdrozott jelei voltak.

II. — T. B., harminczhdroméves férfinak hasmenése, bél-
vérzése, emellett pedig kemnyéd méja, 1épe, veséi, gyomra és be-
lei voltak. A hélbeli nydkhértya egész felilete vérrel borittatott,
de heveny fekélyedésnek nyoma sem 1dtszott.

III. — E. H., huszonhatéves né ismételve vért hinyt, s kem-
nyéd méj, 1ép, vesék, gyomor és belek taldltattak ndla, mely utéb-
biak nem voltak ugyan kifekélyesedve, de egész feliletiiket vér
fedte.

IV. — A. M., férfi, székiiriilései és hdnyadékai alkalmilag
vért tartalmaztak. A valdszini jelzés kemnyéd dtvaltozds volt, de
a beteg ekkorig nem halt meg.

Grainger Stewart azt hiszi, miszerint ezen vérzések leggyak-
rabban az edények kemnyéd elfajulisa kovetkeztében jonnek létre,
s azon véleményben van, hogy ilyenkor legezélszeriibb csillapité,
Osszehiizé és mds vérzéselleni szereket rendelni. (British and fo-
reign. med.-chir. Rev., 1868, jan.)

TAR

Pest, julius 2-dikdn 1868.

F Szemben azon kozéhajtéssal, mely a kbzegészségiigy miel6bbi
rendezésének szitkséges voltét hazénkban osztatlan egyhangtséggal
karolta fel, észinte drommel tidvozoljik a kozos czél felé tett azon
nagy horderejit 1épést, melylyel 6 Felsége, miutén megelozoleg
april 9-kén az ,orszdgos kdzegészségi tandcs“ alap-
szerkezetét jévdhagyta volna, f. évi junius 14-kén annak elnoksé-
gét és tagjait is kinevezni kegyeskedett.

S ha résziinkrol inkdbb Shajtottuk volna is, hogy alkotméi-
nyos korményunk elsé fontos intézkedése e téren torvény alakji-
ban torténjék, s a kozegészségi tandes alkotdsival maga a koz-
egészségiigy is tényleg azon kiziigyek sorba emeltessék, melyek

rendezése a torvényhozds korébe tartozik : szivesen eldsmerjik,

C Z A,

miként a megalakitds médja diszesebb nem lehetett, s a
kozvetleniil 6 Felsége dltal tortént kinevezés a tudoményos testii-
let 4lldsdra Gigy, mint feladaténak fontos és nemes voltdra fényt
vetni van hivatva. — Kétséget sem szenved mésrészt, hogy azon
elsé sorban 4116 kivinalommal szemben, miszerint a kozegészség-
nek tényezdit 1étesité és fenntarté szabilyok ne rendeletek, hanem
a nemzet képviselinek j6 meggybzédése folytdn alkotott torvé-
nyek legyenek, — azon testiilet megalakitdsdénak mddja, mely
egyediil e tényez0k kijelolésére és a torvények eldkészitésére van
hivatva, csak mdsodrendii fontossdggal bir. Igy szintén nem ta-
gadhatni, hogy ez iiton gyorsabban és biztosabban van kildtdsunk
eljuthatni a kozds czélhoz, mely czél mi rednk orvosokra nézve
sem lehet més, mint a kozegészség kellékeinek életbeléptetése és

megvédése.




Az orszéigos kizegészségi tandes mér 4dlldsdndl fogva tekin-
télyes, kiLeveztetése midjit tekintve kitfiné testilet; valédi jelen-
tosége és disze azonban nemes feiadatdban é tudomdnyos
testiilethez mélté, tdg és szabad hatdskdrében rejlik.

A tanfies a kozegészségi tdrgyak tudoméinyos -elintézésére
hivatott 6nél116, véleményezd és inditvdnyoz6 tes-
tiilet ; tehdt nem aldrendelt gépies eszkdz a kizigazgatds szerke-
zetében, hanem elsérendd hivatott tandcsaddja a nemzet egészsége
felett orkodo kormédnynak, s a tandcsadds mellett az inditvinyozés
jogéval is bir, minden az egészségi és-ovvosivdigyelr rendezésére
vonatkozé torvényjavaslatok és rendszabdlyok létrehozataldndl
széval tudoménydval és tekintélyével kozvetlen elémozditéja lehet
a kozj6létnek.

Szabadelvii kormdnyunk a kozegészségi tandcs alkotdsdndl
valéban szabadelviinek is tantsitd magét, midén a tudoményt a
kozj6 elomozditédsira a tudoményhoz ily mélté médon hivta meg s
megnyitva tevékenysége szdméra ezen j és diszes tért, azt a gya-
korlati élettel s a nemzet Oszhangzatos haladdsdval dj, bensé és
termékenyito osszekottetésbe hozta. Az j feladat, hiszszik, j erd-
ket, Gj irdnyt, dj tevékenységet fog teremteni a tudomdnyhan s e
tevékenység viszont mind djabb gyiimélesdket teremni az élet és
kozj6lét javara.

A legjobb intézmény sem foglalhatja azonban magéban a
siker teljes biztositékdt; czéljanak elérhetése bizonyos foltételekhez
van kotve, melyek hijén czélszerisége daczéra is meddd maradhat,

Az orszigos kdzegészségi tandcs mikodésének sikeréhez 16-
nyeghen hérom kellék kivintatik meg: tudomdny, erélyes j6 aka-
rat és kiviteli igyesség a meghivottak ; beldtdsa és mélt4 nyldsa az
iigy Gidvds volténak a kormény, kozonség és nemzet részérdl ; végre
a killviszonyokat illetéleg oly békés fejlédés, mely népiinket ké-
pessé tegye figyelmét a kozj6lét ezen tényezdire is kiterjesateni.

E hérom kellék két elsejének megszerzése és biztositdsa nagy
részt a kizegészségi tandestdl fiigg, valamint elsé sorban téle és
minden egyes rendes és rendkivili tagjatél figg, hogy a szép fel-
adat mélt6 megolddsra taldljon s a tudomdnyban helyzett bizoda-
lom az orszég szine elétt igazoltassék. — A kor, melyben a tandes
miikodni hivatva van, egyszersmind minden egyes tag-
jdnak hatdskdore, melyet legjobb beldtisa és képessége sze-
rint betolteni kotelessége. Tanulményozni a kozegészség feltételeit
és hiényait, felkeresni az annak emelésére szolgdlé eszkozoket, va-
lamint a médot, melyen azok legczélszeriibben 1étesithetik, ez azon
feladat, melynek érdekében minden egyes tagnak ondlléan, felhivds
nélkiil is miikddnie, s melyet egyesiilt erével érvényesitni kell.

Csak az ily, minden kozossége mellett is ondll6 és egyénitett
tudomédnyos férfiakhoz s az dllam éltal egy magas feladat megol-
ddsdra meghivott honpolgdrhoz 116 munkélkoddsnak lehet idével
gyakorlati hasznos eredménye.

Idével mondjuk, mert a tér, melynek mivelésére a tudomény
meghivatott, legaldbb hazdnkban és rednk nézve, dj és toretlen; az
ez irdnyban megeldzbleg tortént miikddés darabos és hidnyos volt,
s mig eddigelé leginkédbb csak az orvosnak, s kivélt a tiszti orvos-
nak volt némi hefolydsa a kozegészségi tdrgyakra, ma mér a ter-
mészettudomédny is meg van hiva véleményt adni és vivményait a
kozj6 érdekében e téren is értékesitni.

Oszintén 6hajtjuk, hogy a magas hivatésst6l 4thatott egész-
ségi tandces tevékenységét a kozérdeklt czél fontossigdhoz mért
siker kisérje.
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A budapesti kir. orvosegylet 1868-diki Jjunius 27-én tartott
szakiilése.

Olvastatott a meghivis az orvosok és természetvizsgdlok
egri nagy gyiilésére, s hatdroztatott, hogy az egylet azon tagjai,
kik a nagy gyilésen meg fognak jelenni, mint kiildsttek fogjdk az
egyletet képviselni.

Kétli ') tr. nobeteget mutatott be, kinél genybiib (ecthyma), a
ligyéktdjon és a test més helyein beszlir6dott mirigyek, a homlo-
kon majdnem ¢kdlnyi tophus, a koponyatetén kdrilbeliil féltenyér-
nyi térjedelind és'igen mély fekély, besztirddott szélekkel, ezenki-
vill pedig a torokban fekélyek voltak jelen. Ezen bujakéri béntal-
mak Osszege ellen eleinte higanyt dorzsoltetett be, mit azonban a
fellépett valt6laz folytén abba kellett hagyni, s ennek lekiizdése
végett kinalt adagolt. A valt6ldz megszfinvén, milt, az egyletben
a bujakér gyégyitdsdra vonatkozé vita arra inditotta, hogy a be-
tegnél kisérletkép higanyhalvagot (hydrargyrum sublimatum cor-
rosivum) fecskendjen be. Ezen czélb6l egy szemer higanyhalvagot
egy nehezék vizben oldott fel, s egyszerre két helyen a bér ald ot-
0t cseppet fecskendett. Ily médon ekkorig a heteg szervezetébe
fél szemer higanyhalvagndl tobb nem jubott, de mindamellett
igen rovid id6 alatt a genyhibok meggyégyultak, a torok fekélyek
gy6gyildsnak inddltak, a mirigy-besziirodések eltiintek; tovibbd
a koponyatetén levé fekély majdnem teljesen behegedt, mig a
homlokesonton levé dag tetemesen kisebbedett.

Egyszerre kétszer 5t cseppet, vagyis 1/; szemer higanyhalvagot
azért fecskendett be, mert az el6haladt béntalmak az erélyes koz-
rehatéist siirgették; az egyszeri befecskendésre valé folyadékot
pedig azért osztotta két részre, hogy a befecskendési helyeken az
ellenhatds kisebb legyen. S ezen esetet tulajdonképen csak azért
kdzli, hogy az egylet tagjai a higanyhalvag 4ltal okozott ellenha-
tést szemlélhessék. Ezen betegnél ugyanis a régibb befecskendés
helyei megvarasodva ldthaték, mig az djabbak kizepén sdrgés-
sziirke 14gy szovet van, melyet keskeny vords udvar vesz koéril. Az
fgy tdmadt foltok terjedelme legfeljebb félkrajezdrnyi lehet

Patrubdn tr. Kétli tr.-t6l kérdezte, hogy a befecskendéssel
vald kezelés kozben mily dtalinos jelek voltak, s valjon hasmenés
nem lépett-e fel.

Kétli tr. A kozlott eset mar a hatodik, melyben a béralé-
fecskendést megkisérlette, s utdnna 4taldnos tiinetek sohasem ko-
vetkeztek. Igy nydlfolyés sem mutatkozott egyszer sem. A befecs-
kendés helyén levd fdjdalmon kivil mitsem észlelt.

Poor tr. Az §ltala multkor hemutatott esethen csont-elhalds
1évén jelen, ott higanyhalvacsnak béraléfecskendése nem lett vol-
na helyes; azonban oly esetekben, milyen Kétli uré, maga is
haszndl befecskendéseket, csakhogy két obonra négy szemer hi-
ganyhalvagot vesz, s ha ily higitott oldat liveltetik bor ald, ennek
semmi nyoma se marad vissza.Mdr négy betegnél tett befecskendési
kisérletet s Kétli tr.-t felszlitja hdrom koérhdzi bhetege megte-
kintésére.

Kiétli tr. Valjon a befecskendés utdn mekkora ellenhatéds t4-
mad , az tisztdn a beteg egyéniségétél figg. O mdr haszndlt
folyadékot, melynek fél obona egy szemer higanyhalvalvagot tar-
talmazott, s épen ennél velt alkalma a hor terjedelmes elhaldsit
észlelni, mi mdsokndl nem mutatkozott, kiknek bére 414 toményebh
oldatot lovelt.

Herrmann A. tr. Senki se kétli, hogy a higanyhalvag a bu-~
jakért meggyégyitja, s esak arrél lehet sz6, valjon boraldfecsken~
dése helyes-e vagy sem. Nemmel felel, mert azon miivelet fdjdal-
mas, ezenkivill pedig gyakran ellenhatdst idéz el6, s ennek a bete-
get kitenni nem érdemes. Hebra volt talin az els6, ki a higany-
Lalvagnak béraldfecskendését megkisértette, s utdnna lobokat
észlelt. Azta ezen térgyrl nem szélott, minélfogva ezt valdsafnti-
leg abbahagyta. Lewin ezen befecskendésekkel terjedelmes kisér~
leteket tett, azokat dicséri, de szinte lobos kovetkezményeket sz~
lelt, Sigmund osztdlyin a higanyhalvag befecskendése utdn egy
izben a kar hére elhalt.

? A junius 13-dn tartott r filéshen emlitett ,els6 beteg“-nél, kinél
a bor ald HgCl fecskendeztetett, ezen alkalmazis Gebhardt Lajos tr, renm-
dgletérlet tortént, ki akkor a sebészek szdmdra valé belkérédan helyettes ta«
ndr volt,
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A 52616 a bujakért oly betegségnek tekinti, hogy nem tartja
fontosnak, ha az orvos a beteget nehdny nappal elébb vagy utébb
gyégyitja meg. A baj nem féjdalmas, ) miért a beteg azt békével
tliri, ) s nem gondol azzal, ha egy-két nappal tovdbb is tart. ®)

Kétli tr. Ezen befecskendések gybgyértéke felett véglegesen
csak a kérhdzakban torténé O kisérletek donthetnek. Az eddigi ta-
pasztalatok szerint elényei abban 4llanak, hogy a hatds gyors,
nyélfolyds ninesen jelen, s a bél nem tdmadtatik meg, mi nagy
fontossdgi oly betegeknél, kik senyvesek, kiknek bels6kép kinalt
és vaskészitményeket vagyunk kénytelenek adagolni.

Niedermann tr. Orjongé beteget észlelt, kinél az Orjongési
rohamok koponyabeli bujanvedékek folytin fejlddtek ki; a beteg
azonban semmit se vett be, minélfogva ezen esetben a higanyhal-
vagnak bor ald fecskendése helyén lett volna.

Mint emlékszik a higanyhalvagot nem Hebra fecskendezte
eldszor bor ald, hanem egy olasz orvos.

Patrubdny r. Tapasztalta, hogy a bujakér 6szszel és tavasz-
szal fokozddni szokott, de az esetek egyik csoportjdban az ilyenkor
fellép6 kéralakok évrol-évre enyhébbek lesznek, mig azok mdsik
csoportjaban évrél-évre stlyosabb alakok lépnek fel. Az orvosnak
az utébbiakndl gy6gyitélag kozre kell hatni, mig az elébbieket, az
alakok évrél-évre val6 enyhiilése a bujaméreg kimeriilésére mu-
tatvdn, nem kell gydgyitani. (???) A gyégyitds nincs hetekhez
és hénapokhoz kitve. Azt hiszi, hogy gy6gyitsunk inkdbb higany-
halvag kisebb adagaival, f6kép pedig senyveseknél.

Kétli tr. Nem ismer szoros értelemben vett bujakért, mely

magitél gyégyult volna. Ily eset se a tudomény évkonyveiben hi-
telesen feljegyezve nincs, se 6 maga nem észlelt, noha bujakéros
esetei szdma a szdzat meghaladja ; annyi azonban bizonyos, hogy
midén a betegség vége felé van, az adag mérsékeltetni szokott.

Patrubany tr. Olvasta, hogy vannak bujakéros betegek, kik
maguktél meggydgyiltak, 6 maga pedig tiz ilyen esetet észlelt.
Voltak bujakéros betegei, kik semmit se akartak bevenni s mégis
jobban lettek.

Poor tr. Vannak franezidk, kik a betegeknek hashajtét, mig
méisok ezeknek higyhajtét adnak, s erre gydgyalds kovetkezik. Itt
nem kell specificum. A természet azon az takon képes lévén ,va-
lami betegséget kiiiriteni (O ,materia peccans“!!!), a termé-
szet azon crisiseket eldidézheti, (Igazin?) melyek meggydgyitjik
a bujakért. Az 6 testamentombdl tudjuk, hogy a zsidék a bélpoklos
beteget kikildték a pusztiba, hol addig tartézkodtak, mig meg
nem gybgyultak, ekkor pedig bemutattdk magukat a levitdknak,
s tisztdknak nyilvdnittattak. ) Jelenleg természetes gybgyuldst
azért nem észleliink, mert orvost hivnak, ki a betegeknek gyégy-
szereket rendel.

Hermamn A. tr. Azon éllitds, hogy a bujakér magtél nem
gybgyil, kétes. Nem tudbatni, hogy annak gydégyuldsdra mennyi
1d6 kell. Nem tudja, hogy Kétli tr. 4llitdsat honnét meritette.
Mostani sugalmaink szerint a vérbetegségek maguktél is meggy6-
gytlnak, s a bujakér ezek kozé tartozik.

Kétli tr. Tlyen gydgyuldst nem ldtott, s erre vonatkozé hi-
teles adatokat nem Gsmer.

Balogh K. tnr. Fergusson portugalliai tapasztalatira figyel-
meztet, ki Don Miguel ellenében az angol megszdllé hadsereget
Portugallidban kisérvén, itt taldlta, hogy a bujakér kivetkezmé-
nyeivel egyiitt 4taliban véve enyhénfoly le, s a betegek akdrhdnyszor
minden kezelés nélkiil jobban lesznek. Ennek folytdn Angolorszig-
ban megkisérlették a bujakéros betegeket orvos-szerekkel nem ke-
zelni ; az eredmény azonban az étaldnos bujakéri alakoknak szo-
katlan nagy szdmmal és hevességgel val fellépése volt. Felvehet-
Jiikk ugyan, hogy melegebb éghajlat alatt és meleg évszakokban a
bujakér szelidebb lefolydsd és magdtél is nem egyszer kdnnyen
gy6gyil ; de a mi szerfelett viltozd, egészben véve zord éghajla-
tunk alatt ilyen gyégyuldsok bajosan fordilnak eld, s ha ilyen
kivételek csakugyan taldlkozndnak is, ezek lehetéségére az orvos-
nak szdmitani nem szabad. Epen a nem gy6gyitott , elhanyagolt
esetek azok, melyekben a legnagyobb pusztitdsokat tapasztaljuk.
Fert6z6 méreg behatdsa utdn tdmadt valédi bujakér nilunk szere-

1) Mindenesetre kivéve a kivételeket, ?) Kivévén, midbn tiirelmét
elveszitette, °) Az orvosnak nem egyszer az a nagy baja, hogy bujakéros
betege gyorsabban szeretne gydgyulni, mint ez lehetséges,

4) Bujakérosak voltak ezek, vagy elég, ha ezt egyszerfien hiszsziik ?
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1és nélkiil aligha gyégyiil, — hanem ehelyett kiv4lt Erdélynek he-
gyek kozott fekvo falvai lakdin, kik orvoshoz sohasem fordiltak,
littam a bujakéri pusztitds legfertelmesebb és legszomoriibb pél-
ddit. Ugy hiszem, hogy az orvosnak nagyon is kdtelessége a buja-
kéros betegek heteivel és hénapjaival tor6dni, s6t napokat sem
szabad mulasztani, hanem azon eszkdzdkhez kell nyilnia, melyek
segélyével a beteg bajit leggyorsabban kiirthatja, vagy legaldbb
enyhitheti. A késedelmezést, a meddé virakozdst, mit egyik tag-
tdrs jénak ldtott erkdlesi bitorsignak nevezni, a valédi bujakérndl,
nem pedig az egyszerii 14gy fekélynél, indokolva nem l4tja.

Ketli tr. Azt hiszi, hogy a ligy fekélyt az igazi bujakérral
osszezavartdk, s az dngyégyuldsi esetek azon tévedések kivetkez-
ményei lesznek.

Patrubdny tr. Osmer eseteket, melyekben a beteg a sok visz-
szaesés utdn minden kezelésbe beletint, s magétél meggybgyilt.
— syphilitikust nem zavar Ossze chankerrel. — O is litott Arad-
megyében az oldhok kozott bujakérosokat, kiknél a pusztitds igen
nagy volt, de épen ezek mellett hatirozott gybgyuldst is észlelt.
A nagy pusztitdsokat a sok pdlinkaivisnak, rossz téplélkozdsnak
és a viszontagsigos életnek tulajdonitja. — A bujakér gybgyitdss-
nél minden médon anaemicus folyamatokat iparkodunk eldidézni,
mert minden gy6gyitdsi méd 4ltal ezen az tton akarjuk a bajt ki-
kiiszobdlni 1)

Kétli tr- Vérszegénység dltal a betegnek mitsem haszndlunk.
A bujakér folytdn a nélkiil is vérszegénység jon létre, de azért a
beteg mégsem gydgyil, st mindinkdbb rosszabbil lesz.

Balogh tnr. Mostani felfogésunk szerint a bujakér gyégyi-
tdsdndl nem akarunk vérszegénységet elidézni, sé6t inkdbb buja-
kéros betegeinknek szereink mellett siltet és bort adunk, ho
erésidjenek, s gy a betegség mint az adott szerek hatdsit jobban
kibirjak. Milt évben bujakéros betege volt, kinél a fert6zés koriil-
beliil hat év el6tt tortént, s a baj czélszeriitlen kezelés mellett
roppant mérvben elharapédzott. A kezelés kezdetén higanybeke-
nést alkalmaztatott, minthogy azonban ennek kellé sikere nem
volt, sit a tdpldlds rosszabbra fordilt, vasat rendelt Blancard-féle
labdacsok alakjiban, s emellett a siilttel és ¢ borral j61 tépldlkozé
beteg ardnylag rovid id6, hdrom hénap alatt helyredllott, s dgydt
elhagyva, mésziros mestersége nutén lithatott.

Herrmann A. tr. A felett vitatkozni, hogy a szerek miként
hatnak, nem termékeny. Azel6tt iparkodtak a beteg téplilkozdsit
lehangolni, mint az éhezteté gylgyitdsndl, s azt j6 sikerrel tették.
Most pedig a betegeket erdsitik, szinte j6 eredménynyel. Ebbédl
kovetkezik, hogy nem tudjuk, mikor j6 az egyik, mikor a mdisik
médszer. Litott 14gy fekélyek utin dtaldnos bujakért 1étrejonni; a
Hunter-féle chanker utin pedig az sohasem marad el, minthogy
mér akkor a baj dtaldnos, s az a behatds helyén azért jon el6, mert
itt a locus minoris resistentiae van. — Balogh tanért kérdi, hogy
szerelése mellett litott-e kidjuldsokat midén dtaldnos bujakér volt
jelen.

: Elnok. Kétli tr.-t6l kérdi, vajjon a beteg ivarszervein 14-
tott-e fekélyt vagy heget.

Kéli tr. A baj, midén szeme elé keriilt mér két éves volt,
se heget, se fekélyt nem észlelt. A ldgyék- és mds mirigyek beszti-
rodését azonban mér emlitette; azutin pedig Hermann tandrhoz
forddlva azon megjegyzést tette, hogy a Hunter-féle keményedés
utén syphilis nem fejlédik, mert az mér maga is syphilis.

Elnok. Az ilés targyit roviden egybefoglalva, arra vonatko-
z6lag, hogy a bujakér magitdl is gyégyil, felemlitette a syphilisa-
tiét, hol bujakéri mérget oltanak be, ?) s a beteg jobban lesz.
Tovibbd Magyarorszdg falvaiban fordilnak elé esetek, melyekben
pusztitdsok és hegedések visszamaradisa utdn a bujakér kimeriti
magit és csakugyan meggy6gyil. 3) Ricord szinte észlelt egyénisége-
ket, kiknél minden gy6gyméd daczdra a syphilis visszatéri, s a
bintalom magétél esak azért nem merilt ki, mert a beteg elébb
meghalt. %)

') E szerint & bujakor legbiztosabb gyogymédja lenne egy vagy két
font vért kibocsdtani, ?) A mdr egyszer kifejlett bujakorndl a fert6zo va-
16di bujaméreg tobbé be nmem olthats, A syphilisationdl a ligy fekély ned-
vét oltjak be, s azt hiszik, hogy ez a valodi bujaméreghez ugy viszonylik,
mint a tehénhimlé a vészhimlohoz. ®) Oly forman, mint a mellhartyalob
meggyogyilt, midén odandvések maradnak vissza, ¢) Ez csak azt mutatja,

hogy sokszor szereléssel sem boldogulunk, s az ongyégyulds mellett nem
bizonyit, !
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A budapesti kir, orvosegylet palyazatai.

A budapesti kir. orvosegylet sajnosan tapasztalvdn, hogy az
ditala 1864 junius 30-dn 8 évre hirdetett hat-rendbeli pdlydzat ered-
ménytelen maradt, f. évi jun. hé 9-én tartott rendes iilésében a bizott-
mdny javaslata folytdn elhatdrozta, hogy a magyar orvosok dldozat-
készsége dltal egybegyiilt s rendelkezésére dll6 pénzbbl ujolag 250
darab aranyat tfz ki jutalmil, ezittal csak két pdlyakérddsre, melyek
egyike kdértani, a mdsika kiozegészségiigyi legyen és pedig a bizottmdny
javaslata értelmében a kovetkez§ kérddsekre.

I Irassék le a magyarhoni vdltdldz kdéroktani, kértani s
gydgytani szempontbdl, tgyszintén ndpies gydgymddjdra s azok elté-
résére nézve, mely a honi és mds orszdgokban el6forduld vdltdldzak
kozott 1étezik,

Kiilonosen kideritendd, hogy a Tisza s mds folySk szabdlyozdsa
8 a posvinyok kiszdritdsa dltal tortént-e a vdltdldz szdmbeli fellépésé-
ben vagy kortani lefolydsdban védltozds — s ha igen, — ming ?

Fejtessék ki tovdbbd, hogy az emlitett szabdlyozdsok dés lecsa-
poldsok kovetkeztében és teriiletében vagy kiornyékén nem léptek-e
fel mds, ezelltt kevdshé észlelt vagy egédszen Uj kéralaki betegségek,
s ha igen, — min{ kizegészségi és gydgytani rendszabdlyok sziiksége-
sek azok lekiizddsére ?

Jutalma : ez els( helyen kitiintetett munka nyer 100 db. aranyat,
a mdsodik helyen kitiintetett 25 db. aranyat, Hatdridé 1870 junius
30-dika.

II, Fejtessék ki, hogy a gyermekek nagy halanddsdga honunkban,
fokép az elsé életkorban, honnan szdrmazik.? Kideridenddk erre nézve
a vdrosokban és falukon szerepl6 okok, s egytttal kijelélend6k azon
élet- és dpoldsi médok s netaldn czélszerfi egészedgiigyi intézkedések,
melyek a csecsemék életét és egdszségét leginkdbb képesek biztositani,

Kimutatandé e helyt a lelenczhdzak ebbeli haszna vagy kdra
azon tapasztalatok nyomdn, melyek a mdr régdta fenndlld lelenczhdzak-
bdl nyerettek,

Jutalma: az els§ helyen kitiintetett mfi nyer 100 db. aranyat
a mdsodik helyen kitiintetet 25 db aranyat. Bekiildési hatdrid6 szintén
1870 junius 30-dika.

A pdlyamunkdlatok magyar nyelven iranddk, s kiviil jeligével
elldtva, a boritékon ugyanazon jeligét viseld, a pdlydzé nevét magdban
rejt8 zdrt levélke kisiretében — 1870 junius 30-dig (bezdrdlag) a
budapesti kir, ovosegylet czime alatt kiilldend6k be.
Késbbi kiildemények nem fogadtatnak el,

Csak dltaldn jénak itélt, s nem az ardnylag jeles munkdlat része-
siilend a kitlizott jutalomban, A dijnyertes munka az egylet tulajdondvd
vilik, s alkalmilag kozzé fog tétetni,

Pest, 1868, junius 30.
A budapesti kir. orvosegylet meghizdsdibdl
Dr. Lumnitzer Sdndor, 1-86 titkdr,

Vegyesek

—a— O Felsége helybenhagyta, hogy a beliigyministerium ke-
belében ,orszdgos kozegészségi tandces“ szerveztessék, s dltala hdrom
évi tartamra kineveztettek : elnokké: Balassa Jédnos tur. ; alelnokké:
Kovdes Sebestyén Endre tr. ; rendes tagokkd: Grosz Lajos tr., Jend-
rdssik J. tor., Kajddesi Istvdn tr., Kordnyi Fr. tnr,, Lumnitzer S. tr.,
Moskowitz M. tr., Ripp J. tor,, Than K. tor.,, Tormai K. tr., Wagner
J. tar. ; rendkiviili tagokkd : Balogh K. tnr,, Békai J. tr., Chyzer K.,
tr,, Fleischer J. tr.,, Hirschler I, tr., Havas J,, tr., Jurdnyi L. tor,
Knopfler V. tr., Kin T. tr., Kain AL tr., Kdtai G. tr,, Lengyel E. tr.,
Margé T. tur., Miiller gyégysz., Nagy J. tr., Novdk A. tr.,, Pélya J. tr,,
Popper J, tr., Pataki D. tr,, Polldk H. tr., Patrubdny G. tr., Rdth P.
gyogyss., Rock J. tr., Rézsai J. tr,, Sass Istvdn tr., Szontdgh Ab. tr.
Schwartzer F. tr.,, Weszelowszky K. Ezenkiviil pedig még tagjai: a bel-
iigyministeriumban az egdsaségi iigyek vezetdje, a vallds- és kdzoktatds-
iigyi ministeriumban az orvos-tanilményi igyek elfaddja és végre a ke-
reskedelmi ministeriumban az llattenyésaztési iigyek elfaddja.

—a— O Felsége junius 11-dikén legfelsGbb hatdrozatdval a
régi novénykert telkén épitendd egyetemi vegytani mihelyre a tanil-
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mdnyi alapbél a mdr utalvdnyozott 72786 frt-on kivil még 38348
frt-ot tett folyvd, oly médon, hogy ezen egész mennyiség kilesonvett
dsszegnek tekintend, melyet kés6bb meg kell tériteni,

—oa— Wagner tandr belkéroddjdn szolgai dlllomds rendszere-
sittetett. ;

—a— Az egyetemi tandrsegédek az 1868-diki koltségvetds el§-
irdnyzatdba 420 frt évi fizetéssel és 150 forint szdlldspénzzel vannak
felvéve, mint az orvoskari tandrtestiilet javaslatba hozta.

Hetlkimutatéis
a pestvirosi polgdri kérhizban 1868, junius 26-tcl egész 1868, julius %-ig
apolt betegekr6l,
__felvett |elbocsatott| meghalt visszamaradt
1868. beteg o gyégyult 'M beteg 2 .eé E o
N S S @
ElelE[E]2]8|8 s HEEEE
Juniusg6 | 21| 19] 40 14| 6] 20f 5 8 2| 4ls4] 813
» 27. |12 15) 27| 8| s 16] 3| 1 2| 4|53/ 820
» 28 | 17| 20 37| 22 8 30| 3| 2 2| 3[33| 822
» 29, |18 10; 28] 17} 7) 24} 1| 2| 2| 4|34 823
» 80. |12 13} 25| 12} 15§ 27] 7] 4 | 2| 482 810
» 1 | 29| 19 48] 27| 23} 50] 2| o 431" 2| 4l33] 8os
n 2 |28 11 34 6| 17} 23 1| — 426| 2| 3[34 814

Palyazatok.

Alulirt igazgatdsdg tiszti jdrdsdban, egy nyugdijra képes orvosi
dllomds, mellyel a X-dik rangfokozat, 500 vagy esetleg 450 frt. dvi
fizetés, 12 béesi 61 tiizel§ fa, 150 font séjdranddsdg, tovdbbd egy 14
tartdedra 50 mdzsa széna, 50 mérd zab és 120 forint kocsispénz, sza-
bad szdllds vagy 109/, szdlldspénz, 24 méré buzdnak teljes kidllitdsi
drbani élvezhetédse dsszekdtvék, betdltends.

Pdlydzni kivindk felhivatnak, hogy feddhetlen erkolcsiségiiket, el-
méleti és gyakorlati szakképességiiket, exfs testalkotdsukat, végre a ma-
gyar honban divé, féleg a magyar nyelv birdsdt tanusité okmdnyokkal
felszerelt kérvényeiket 4 hét alatt ezen igazgatdsdghoz adjik be, meg-
jegyeztetvén, hogy orvos- és sebész tudorokra kiilonos tekintet fog vétetni,

A m. k. bdnya, sé erdd és dllamjavak fligazgatdsdga.

Szigeten 1868, junius 17-én.

TR R D BN W W L.

HPm-. BBweimen A. Horkinyban,

t. cz. tigyfeleinek szivesen szolgdl e fiirdére vonatkozd iigyekben.
Lakésa : Siklés és Harkdny.

Bizonyitvanya

Eurépa egyik legjelesebb tandrdnak és tudorinak

Dr. Popp Fogorvos urnak.

En énnek

ANATHERIN-SZAJVIZET

megvizsgilvén, ezt ajinlatra mélténak taldltam.
Bées Oppolzer tanir
em. Rector. mag. s a bécsi cs, k. egy. kér- és gydgytan tandra,
Szdsz orsz, k. udvari tandcsosa sth.

Kaphato: Pesten: Torsk Jozsef gydgyszertdrdban, kirdly-
uteza 7. sz., Thallmayer A, és Tdrsa, Jezovich Mihdly a ,Magyar Ki-
rdly“-hoz, Scholez Jdnos virosi gydgyszertdrdban, a lipétvdrosi gyégy-
szertdrban, a ,Nddor“-hoz czimzett gyégytdrban vdczi-uton és Bayer
Arndt gydgyszertdrdban iilldi-titon ; Unschuld Ede, Baliczky S. vdezi-
\itcza, Molungdr, ezelfttt Leykauf testvérek dgykereskedésében, Lueff
M. és Vértesy Sdndor illatszerdrusokndl, Mosch és Tdrsa, Kertész és
Disert urak kereskedésében, Buddn : Bakats testv. udv, gydgyszerészek-
nél, Tabduban: Rdth gyégysz., igy Griinberger udv. gydgysz. urakndl

PEST, 1868. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA. (Dorottya-uteza 14. sz.)
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Vaséarnap, julius 5-én. 1868,

Tartalom: Uj adat a haromosztati idegsértésével jaré mor ismeretéhez, — Bgy eset a kirhazi gyakorlathol : Mindakét felsd szerhdy kiszegélye

és szaruhdrtyacsap a balszemen, — miitét, — gydgyulds,

Kozl Siklési Gyula tr, — Lehrbuch der Ophthalmoscopie von Doctor

Ludwig Th, Mauthner, — Mesterséges viligitds utéhdlyognal és mas szem-mfitéteknél, — Vérhanyds, félbehagyé gerinczagyi zsd-
ba, — mér mindkét szemen, — A takdr gydgymodjarél, — Vegyesek.

Uj adat a hiromosztati ideg sértésével jardé mor (amaurosis
trifacialis) ismeretéhez.

Torténelmi bevezetés.

Azon kérdés, valjon tdmadhat-e mér az otodik agyideg va-
lamely, kiilondsen els6 dgdnak sértése dltal a nélkil, hogy a sér-
tés egyidejiileg a reczeget vagy a latideget is érte volna, s ha igen,
valjon mi médon értelmezheto ezen kéroki Osszefiiggés, még nin-
csen megoldva. De maga a kérdés sincs még oly hatdrozottan fo-
galmazva, hogy megolddsira a mai kértant megilleté szabatossig-
gal kutatisokat tenni lehetne, daczéira, hogy azon id6 6ta, mikor
Beer ') elismert nagy tekintélyével az egyiittérzési (conse-
suell) mér e nemének elfogaddsa mellett nyilatkozott, roppant
sokat frtak e tirgy feldl, részint monographidkban, részint a sze-
mészet tankdnyveiben, melyek mindegyikének szerzéje nyilvéni-
totta votumdt, pro vagy contra, ugy hogy az e tdrgyra vonatkozé
irodalom most mdr nevezetes halmazzé szaporodott.

Az idevdgé irodalom mér Hippokratessel kezdédik,
kinek erre vonatkoz6 tételéhez Platner 2) 1749, frt egy ugyne-
vezett Programmit, s még mai nap is folytattatik, Hutchin-
son *) és utfna Wecker *) a legijabb idében Osszedllitvén
azon eseteket, melyekben az 5todik agyideg valamely dgénak, kii-
Iondsen a fogidegek 4gainak zsébdja kiséretében mér keletkezett.

Mir Beer, a majdnem minden észleleteit jellemzé éles-
eszliséggel figyelmeztetett arra, hogy nem valamennyi esethen,
melyekben a homlokideg sértésével megvakulds 4llott be, van ezen
utébbi a homlokideg sértését6l feltételezve. Ezen sértések ko-
zil t. i. azokat kiilon 411{t4, a melyekben a homlokideg sértésén
kivil egyszersmind a szemteke vagy kirnyékének megrézkédta-
tdsa, a szem bels6 hértydinak vérzése vagy szétszakaddsa volt je-
len. Ezen ut6bbi esetekben, ugymond, a mér, vagy helyesebben a
megvakulds, kozvetleniil a sértés utin 6szleltetik, mfig a homlok-
ideg nem sziveményezett sértése utén, tehdt a valshan consensua-
lis mér eseteiben, a sértés utén kozvetlenil csupin littompulati
tinetek mutatkoznak (amblyopische Erscheinungen), melyek esak
késobben, nevezetesen a seb behegedésével fejlodnek igazi morré,
O ezen killonbségre oly nagy stilyt fektetett, hogy azzal a kiilon-
bozteté kérismének alapjdt megvetettnek vélte; a homlokideg be-
hegedés 4ltal 16trejott vonszoldsit pedig anndl inkdbb a mér okdul
hitte tekinthetni, miut4n két ily médon tdmadt méresetet a heg
mély beviigdsival meggylgyitania sikerilt.

1) Lehre von den Augenkrankheiten I. Band 167 1.

2) Platner de vulneribus superciliis illatis, cur coecitatem in-
ferant, ad locum Hippokratis Programma. Lipsiae 1741. 4.

%) Ophalmic Hospital Reports Vol. IV. 120 és 381 L Vol. V.
33. lap.
4) Annales d'Oculistique Tome LV. pag. 130 és Etudes ophtal-
mologiques Tome IL. 422 1.

Mi az emlitett, a szemtekén vagy belsé hértydiban eléfor-
" dulé és vaksigot el6idézé szoveményeket illeti, a tiokéletesbitett
vizsgdlatmddok, melyekkel mai nap birunk, azokat sokkal hatéd-
rozottabban képesitenek benniinket felismerni, mint az Beer ide-
Jében torténhetett ; de épen azért még inkdbb meg kell hajolnunk
szaktudoményunk ezen Gsatyjdnak tapintata elott, ki szemtiikor
nélkiil is képes volt megkiilonbdztetni a kérdéses esetek e két fo-
osztdlydt egymastol. Allitdsinak észleleteibdl kivetkeztetett méso-
dik részére vonatkozélag, hogy t. i. a tnlajdonképeni egyiittérzési-
leg thmadt mér a homlokidegnek a seb hegedése &ltal létrejott
vonszolasdhdl szdrmazik, Beer nem részesiilt 4taldnos elismerés-
ben. Middlemore és Wallace ?) gy szintén gyégyitottak egy
esethen az emlitett médon keletkezett mért a homlogheg miitéte
dltal, miért is B e er ebbeli nézetében tdkéletesen osztoznak.
Geissler ?) egy jabb kinyvben e tdrgyra nézve a kovetkezd
médon nyilatkozik : ,Wenn Beer versichert, in zwei Fillen nach
Durchschneidung aller Zweige des N. supraorbitalis hinter seinem
Austritt ans der Orbita Blindheit geheilt zn haben, so dirfen wir
diesem Coryphien der dlteren Ocnlisten wohl unbedingt Glauben
schenken. Auch Middlemoore und Wallace haben je in einem Falle
diesen Erfolg erzielt. Wenn Andere von dieser Operation keine
Resultate sahen, so mdgen die Verhiltnisse eben andere gewesen
sein, die einen rein nervisen Zusammenhang ausschliessen,

Romberg °) ellenben részint azon, az dllatok lemezteleni-
tett szemgodorfeletti idegének izgatdsira vonatkozé Kkisérletek
alapjén, melyeket 6 maga Hertwig és Gurlt bivdrokkal, és
Vicq d’Azyr végbevitt, részint Jingkenre timészkodva, ki
gyakorlatdban Beer tapasztalisihoz hasonlét schasem ldtott, nem
habozik a nagy béesi szemész hitelességét dtaldban kérdésessé tenni,
midén ugy nyilatkozik: ,Der beriihmte Ophthalmologe Beer schrieb
geradezu der Affection des Stirnnerven diejenige Amaurose zu,
die sich spiter nach der Verletzung bei schlechter Narbenbildung
einfindet, und will sogar dieselbe in zwei Fillen durch starke, bis
auf den Knochen dringende Einschnitte in der Nihe des Foramen
supraorbitale, wodurch die gezerrten Filamente des Nerven durch
schnitten wiirden, geheilt haben. Allein Beer war, wenn auch sehr
strenge gegen andere, es nicht immer gegen sich selbst, uud sein
Nachfolger J aeger hat unseren Professor Miller bei seiner
Anwesenheit in Wien versichert, dass Beers's Fantasie hierin wohl
etwas zu gefiillig war.“

Az emlitett, dllatokon véghez vitt kisérletek mindenesetre
tobb sdlylyal birnak, mint a Bécs és Berlin kozott folyé pletykdk

1) Andrese Lehrbuch der Augenheilkunde I1. 8—10 1.

%) Die Verletzungen des Auges von Dr. Adolph Zander und Dr. Ar-
thur Geissler. Leipzig und Heidelberg 1864. 478 1.

3) Lehrbuch der Nervenkrankheiten des Menschen von M. H.

Romberg, Berlin 1840 I. Band 1. Abtheil. 240 1.
3
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és egy oly buvér hitelességének gyantsitisa, ki mint a természet
hii észlel6je ismeretes, de még amazok sem tokéletesen dsntok,
miutin bér &llatokndl nem, az emberben fenndllhat a Beer 4ltal
sejtett egyiittérzési viszony a héromosztatii agyideg elsé 4ga ésa
fényérzo késziilék kozott. Ruete ') ugyan az emlitett kisérlete-
ket elegendden dontéknek tekinti arra, hogy a homlokideg sértése
és.a mor kozott sejtett oki viszonyt egyszerien tagadja, de mésok
e tekintetben nagyobb ovatossiggal nyilatkoznak.

Ha egyétaldban a fennforgé kérdéshe vildgossdgot hozni
akarunk, mindenekeldtt sziikséges hogy mindazon eseteket, mint nem
idetartozékat kizdrjuk, melyeknek kérszdrmazdsi (nosogenetisches
Verhiltniss) viszony4t mds uton biztosan megéllapitottnak tekint-
hetjiik. Fenn emlittetett, hogy mér Beer is adott erre nézve
kell6 dtmutatdst, midén a kérdéshen levo kerethol azon megvaku-
14si eseteket kihagyandSknak mondotta, melyekben a sértés alkal-
méval maguk a szemteke belsé nemes részei megrizkédtatst,
szakaddsdt vagy helyvéltozdst szenvedtek. A szemtikdr se-
gitségével mai nap nem lehet nehéz az ily mor eseteket, mint re-
czeg vagy érhirtyabdntalmakat felismerni. De még azon, a szem-
godorben eléfordulé csonttdréseket és vérmlenyeket is, melyek
taldn alétideg kdzvetlen nyomdsa vagy vonszoldsa dltal mért idéznek
eld és egy vagy més, az irodalomban idetartozéként emlitett mér-
eset értelmezésénél fel nem ismertettek, tdbbnyire kérisméz-
hetni azon idegek hiidésének tekintethe vétele dltal, mely idegek
a fels6 szemgddorhasadékon keresztiil a szemgddorbe lépnek. Ha
végre a mérnak dka a koponyaiireghen rejlik, akkor a mért kisérd
halldsi vagy szagldsi zavarok, az elme béntalmazottsiga, goresik
vagy hiidések, oly félreérthetlenill utalnak a moér kitforrdsira,
hogy azt senki sem vélendi a homlokideg netén jelenlevé sértése
4ltal magyardzandénak.

Ha a szébanforgé mér nem honyolddott kérképe tisztdzdsa-
ban tovdbb megyiink, a 14tatdgulatra akadunk, mint oly
tényezére, mely kétségkiviil sok esetben oka volt a kérisme ferde
folfogdsinak. Magdtol érthetd, hogy a sugéridegrendszer meg-
rizkodtatéséval fellépé roppant 1itatdgnlat gyakran egyediil okoz-
hatja a fenndllé amblyopidt, de valfszini, hogy esetenként maga
B eer is 4ldozata volt ily hibdnak. Anndl ink4bb valészinti ez, mi-
vel feltéing, hogy 6 s z 4 m o s esetekrdl sz6l, melyeket tapasztalt, a
valédi consensuellnek nevezendé mor esetei pedig igen ritkdn jon-
nek elo, és azért is, mivel kiilondsen kiemeli, hogy roppant litaté-
gulat mellett a szem vak volt ugyan, azonban fényérzéssel
birt. Annyi bizonyos, hogy még azon esetek egynémelyikében is,
a melyekben a fogidegek béntalma mint a mér oka hozatott fel,
az ugynevezett mor csupdn a nagy latatdgulat létzavaré hatdsi-
nak volt tulajdonithaté, mint ezt Teirlink 2) észlelése bizo-
nyitja. Mds foghintalmakndl az izgatottség és tdlyogképzodés ki-
terjedtek a szemgdddrre, ily médon mdsodlagosan hozvén létre
mért. Az ily esetek, mint mondva volt, az irodalomban szémosan
fordulnak el6, mint az 5todik ideg sértése 4ltal consensualis mé-
don keletkezett méresetek, ide azonban épen nem tartoznak, mivel
vagy a litatigulat keretébe val6k, vagy szemgddri béntalmak
dltal értelmezheték. De Sichel ®) azért nem itél helyesen, mi-
dén az ugynevezett amaurosis trifacialis valamennyi eseteit csupin

1) Die Physiologie in ihrer Anwendung auf die Augenheilkunde.
Wagners Handworterbuch der Physiologie III. Band II. Abtheil. 276 1.
és Lehrbuch der Ophtalmologie 2. Auflage 1854. IL Band. 470 und
474 1 {

2) Annales d’oculistique XIX k. 92 1,

%) Traité de l'ophthalmie, la cataracte et 'amaurose par J. Si-
chel Paris 1837. 697 1.
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mint a hidési litatigulat (mydriasis paralytica) kovetkezményeit
tekintenddknek dllitja.

Mert, ha az emlitett és ezekhez hasonlé esetek nem sorozha-
t6k is az amaurosis trifacialis fogalma ald, mivel ndluk a léteré
nyilvin kdzvetité tényezdk éltal lett meg zavarva, fennmaradnak
mindazondltal némely bir ritk4d b b esetek, melyekben a felléps
mér vagy lattompulat mdsképen nem értelmezhetd, mint az
érz6 idegek izgatottsiga és a fényérzé szerv miikodése koat 16tezd,
bér kozelebbrél nem jellemezhetd egyiittérzés (consensus) 4ltal.
Stellwag ?) valészinfinek mondja, hogy a héromosztati ideg
még tdvoleso dgainak izgatott 4llapotjai is a sugdridegek rendszere
tjén a fényérzd szervezetre elterjedhetnek, és ez utébbin izgatott-
sdgot, vértorléddst sot lobot is idézvén el6, mért okozhatnak.
Miutin az imént nevezett szerzé azon észleléseket felemlitette
volna, melyek idézett véleménye mellett sz6lnak, mds részrél azon
koriilményeket is fontoléra veszi, melyek e tdrgyra vonatkozélag
kételyekre jogositanak, egyebek kozt a fennt emlitett, 4llatokon
véghezvitt kisérletek nemleges eredményére utalvin ; kiemeli
tovabbd, hogy a jellemzett consensualis befolydsok esupdn kivéte-
les, ritka esetekben vezetnek mérhoz, valamint azt is, hogy mig
egyrészt a Fothergill-féle arczsiba leghorzasztébb fokaiban is esu-
pén esetlegesen szdvodik léttompulattal vagy mérral, mdsrészt a
hérom osztati ideg tokéletes és maradé hiidése a ldterét soha nem
veszélyezteti mds médon, mint magénak a szemtekének pusztulésa
dltal. Stellwag ily médon azon végnyilatkozathoz jut, hogy a
homlokideg izgatdsdnak a fényérzé szervre valé dtterjedhetdségét
411it6 feltevényt ovatossiggal el kell ngyan fogadnunk, de egyit~
tal ellencinek annyit meg engedniink, hogy az gy nevezett
amaurosis trifacialis csupin kivételképen fejlédik, mig az e czim
alatt az irodalomban eléfordulé esetek legtdbbjei, részint mint fél-
reismert ltatdgulati esetek tekinthetdk, részint egészen mds kir-
folyamatokon alapulnak, melyek a fényérzo szervrészek miikodését
hol a szemteke belsé béntalmai, hol szemgddri vagy koponyabeli
bajok ttjén zavartdk meg.

A rlt 2) emlitést tesz az e tdrgyra vonatkoz6 hosszd vitdrdl,
ezen utébbit még be nem fejezettnek nyilvénitvin, miutdn — ugy
mond — a mér kérdéses consensualis ttoni keletkezésének lehe-
toségét tagadni nem lehet. Sajndlatét fejezi ki a felett, hogy a
lefrt esetekben a sértett felsd vagy alsé szzmgddorideg kornyékén
fenndll6 érzési viszonyokra elegendd figyelemmel nem voltak.
,Diese von der Physiologie gebotene Untersuchung und die An-
wendung des Augenspiegels werden in kiinftigen Fillen dem Sach-
verhalte wohl eher auf den Grund sehen lassen.“ A tisztelt kéro-
dai tandr ezen szavaihoz a kovetkezd eset leirdsdt csatolom, nem
csak mivel a heteg vizsgildsiban az A r1t 4ltal nyilvinitott két kivd-
nalomnak elég tétetett, hanem mivel egyébként is azon ritka ese-
tek kozé tartozik, melyekben a viszonyok vildgossiga és egyszerii-
sége nem is igen engedték, hogy valami rejtett nosogeneticus
tényez6 figyelememet kikeriilhette volna.

Kortdorténet.

Zor ... S. Hont vérmegyei 26 éves gazdatisst, 1867. de-
cember h6 9-kén jelent meg nélam, jobb szemének nagyfoki lat-
zavara miatt, melynek keletkezését mér azért is osszekottetéshe
hozandénak vélte egy 14 nappal elébb tortént sértéssel, mivel azon

————
1) Die Ophthalmologie vom naturwissenschaftlichen Standpunkte
aus bearbeitet. Erlangen 1855 II. Band I. Abth. 657 1
%) Die Krankheiten des Auges fiir praktische Aerste geschildert.
Prag 1859 MI. Bd, 105 1
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id6ig mindegyik szemén egyarént j6 literdvel birt. A sértés abban
allott, hogy szeg iit6dott a jobb szem feletti téjra, mely szeg egy
16 patk6jérél mintegy 3 ldbnyi tdvolségbél lepattant. A felsd
szemhéjazonnal feldagadt,olyannyira, hogy beteg
3napig nem birta felnyitnia szemrést, mely idé
alattelég erds fdjdalmat érzett a kiilsé részek-
ben. Midén hideg horogatdsok haszndlisa alatt 3 nap milva a
szemet kinyitd, azt vette észre, hogy azzal igen rosszul l4t. Azéta a
14teré foka nem véltozott, az akkor a felsé szemhéjon jelen volt
véromlenyes szinezet megielenése napjén mér nyomaiban sem ta-
141haté fel, a mint egyataldban a volt zdzéddst t5bbé semmi kiilsié
tiinemény 4ltal sem lehetett felismerni. A szemteke kiilsé részei
a legkisebb eltérést sem druljék el a rendes dllapottél. A szaru-
6s szivarvdnyhértya rendesek, ez utébbi nem ingadozik, a mellsé
csarnok olyan, mint a mésik szemen, ugy szinte a léta is,
mely 1%, vonalnyi és fénybehatésra tokéletes
ssszehtz6ddssal felel, az 4tl4tsz6 kozegek tokéletesen
. tisztdk. Nadragulyal kissé lassan hat, a léta 25 percz milva 3'“-
nyira tagilvan.

A l4terd igen csokkentnek bizonyul, miutén a szem a legna-
gyobb betiiket (Jaeg. 20.) sem birja felismerni, de még az djjakat
is csupAn 8“-nyi tdvolsdgra ldtja. Azt is csak addig, mig az ujjak
szigortian a kozépirdnyt tartjdk ; mikor pdr fokkal oldalt édllanak,
beteg azokat tobbé nem képes megolvasni. Szorosabb vizs-
gilat alatt a 14ttér egykdzeplisziikilést mutat,
s pedig oly nagyfokit, hog 8hivelyknyire mér-
ve, 4tméroje kulonféle irdnyban 1Y,—13, koz-
ingadozik; a legnagyobb radius kifelé taldlt
haté. Bzen viszonyok fenndllnak az atropin alkalmazésa utdn,
valamint kissé elsotétitett szobdban is. Két gyertydvali nyomozds
5'-nyi tdvolsigra egykozepl sziikiilést mutat, minden oldalon 5%~
uyi radiussal, azon kivétellel, hogy a vizirinti AtmérSben kifelé
még az 5 hiivelyken til korilbeliil 2 széles ov taldltatik, a mely-
ben a szem a gyertyalingot bir esak tompén érzi.

A szemhéttérnek szemtiikorreli legpontosabb nyomozisa 4ltal
sem fedezhet6 fel a legkisebb rendellenesség, semmiben sem kiilon-
hozik az a mésik ép szemtdl ; a fénytorés emmetropicus.

Ezen nemleges lelet valéban meglepé volt és arra inditott,
hogy utélagosan hozzd fogtam a szémgddorszél, valamint
kornyékének részletes megvizsgdliséhoz. (Be kell kiilonben valla-
nom, hogy talin még most is elmulasztottam volna, ha az amau-
rosis trifacialis eszméje szemem el6tt nem lebegett volna.) A
felsd szemgdoddrszél ama helyének kirnyezete,
hol a felsd szemgdddorideg a homlokra dtterjed
nyom#ésra igen érzékeny, ezen érzékenység pe-
dig eltirhetlen kinnd vdlik, ha ujjammal ma-
gdt az ideget alélrél nyomom. A Kkilonben nem érzé-
keny, igen erds ,izmos beteg ezen eljirdskor dgysz6lvin meg gor-
nyed a fjdalom alatt. A szemgdddr emlitett pontjdtél kezdve
felfelé 1-nyira, vizszintes irinyban pedig Kkoriilbelil 1?/,“-nyira
a bér, mint monddm, még mérsékelt nyomdsra is érzékeny, mi-
nek kovetkeztében a beteg nyilvédn 6sszerezzen,
ha a halintéktdajtél kezdve ujjam hegyét, bér
nyomés nélkil, az emlitett felileten végig vo-
nom; beteg az egészséges oldal megfeleld részén
j6l tir tiiszdrdsokat, minden egyes legfelilete-
sebb tdsztirdsra Osszerezzen a beteg tdjon, azt
igen nagy fdjdalommal 6sszekotdttnekd11itvan,
Az érzékenybérfelilet ily végig simitésa (Strei-
chen iiber die empfindliche Hautpartie.) a betegnek sajdt-
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sfigos hidegérzést okoz, mely az ideg torzse felé wintegy
halmoz6dik ; ugy tetszik neki ugyanis, mintha az érzett hideg
azon irdnyban terjedne és egyuttal novekednék. Ha az egyik keze-
met a jobb, a médsikat a bal szemdldoktéjra legkisebb nyomdst sem
gyakorolvin elhelyezem, akkor az eldbbi szintén hideg érzést
tdmaszt a megfelelé helyen.

Az emlitett helyen kiviil 2 szemgddorszél nyomdsra sehol-
sem érzékeny, ép oly kevéssé, mint a szemgoddrnek az ujj szdmé-
ré hozziférhetd egyéb részei ; a 14gyrészek daganatja vagy més kéros
véltozés sehol sincs jelen, kivéve a kilb6r némi vorOsségét és
melegségét, melyek oly esekély fokdak, hogy alkalmasint csupén
a sok tapintds és nyomds kivetkezményei, mert megelozdleg fel
sem tlintek.

Végre emlitésre mélt6 beteg azon 4llitdsa, hogy a sértés
6ta kalapjat fel nem tehette, mivel széle a jobb homloktdjon fj-
dalmat okozott, mely kellemetlenségen oly médon segitett, hogy
kenddt kotott homlokéra, midltal a kalapszélnek a bérrel val6
érintkezése meg lett akaddlyozva. Ezen észrevételt beteg csak
akkor kozolte velem, mikor részint a vizsgélatméd, részint segé-
demmel val6 beszélgetésembél a baj mindségére figyelmes lett, mi
nélkiil semmiképen nem sejthette volna, hogy a bér vagy csont
6rzékenysége a vaksiggal akdrmi Osszekdttetésben 4lljon. A beteg,
kire otthon siirgls teenddk vértak, nem volt rdbirhaté, hogy ren-
des kezelés és a baj észlelése végett Pesten id6zzon, de megigérte,
hogy 14 nap milva ismét megjelenend, addig minden rendelése-
met szigordan kdvetvén. Rendeltem neki 6 nadélyt a fdjé téjra,
késébbre hélyagtapaszt, ezt kdovetkezéleg szunyal endermaticus
alkalmazdsit. A seb tékéletes behegedése utdn pedig mdkony ki-
vonattal vegyitet higanykendes bekenését ajinltam neki.

A 14 nap elmiltdval beteg nem jelent meg, miért levél 41-
tal tudakoz6dtam mibenléte fel6l, mire meglepetésemre tudatja
velem, hogy szeme mir tékéletesen helyre van dllitva. Levele
folytdban elbeszéli, hogy mar Pesten 1éte idejében némi javnldst
vett észre a latdsban, mit elutazdsa el6tt velem kozolni is akart,
de hon nem taldlt. Haza érkezvén, nadélyokat csakugyan alkal-
mazott a homlokra, de a naddlyok rosszak lévén, igen kevesen
fogtak meg, s igy csak csekély vérzést idéztek eld. O egy hét
hossz4ig a rendelt kendcsot bekente, a hélyagtapaszt mér azért nem
alkalmazvin, ,mert 14tédsa naponta jobbnak mutatkozott. .5 nap
alatt — irja levelében — mind jobbrdl, mind balrél mindent l4t-
tam, de homélyossdgban is, és fgy tovibb virtam ; mire egy reggel
felébredvén, hit szememen csak egy kis fijdalmat sem sejditet-
tem, ugy hogy mdr a kendesom is elfogyott, és ldtom becses so-
rait jobb szememmel dtolvasni ugy, mint azelétt, és ugyhiszem,
hogy taldn a tdbbi rendeléseit nincs sziikség hasznélni. De vérzés
feliil igen keveset frhatok, miutén a naddlyok rosszak voltak, hat
igen csekélyen folyt. Es a homdlyos vagy vildgos szobdbau min-
deniitt egyformén litok, de mindamellett a meghiitéstél Gvom.

Es a tobbi becses kérdéseire is egy sz6val kell felelnem, mert
mind azon tiinemény és f4jdélom elmiilt és a szem egész helyén
és meggylgyitva mind ezentil van. stb.“

Utdjegyzetek,

A vézolt kéreset, a mint t. olvasé ldtja, elég jellemzd sajite
sigokkal bfr arra, hogy némi kovetkeztetésekre jogositson a kér-
désben 4116, s egyszersmind kérdéses mérnemet illetéleg. Nem volt
tokéletes mér jelen, de nagyfokd ldttompulat, oly sértés utdn,
melynek kiilsé kivetkezményei kevés nap utén tokéletesen eltin-
tek, sot a beteg figyelmét is (kivéve a csekély kalap;zomast) ki~
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kerilték. A littompulat hatirozott jellemet és alakot oltott ma-
géra, a menuyiben a fényérzd szerv korzeti részei kivalé nagyfokd
tompasighan szenvedtek, a kozépponti literd arinylagos csdkké-
nést mutatvdn. Nem taldlni (legalibb tudtomra) az irodalomban
a héromosztatd idegtél szdrmazé moér esetét, melyben a ldttom-
pulat ily hatdrozott kéralakja lenne feljegyezve. Anaesthesia retinae
volt jelen, mi a régi felosztds szerint az amblyopia torpida keretébe
volna igtatand6. A szemtiikorlelet tokéletesen nemleges 1évén, ezen
esethen mindazon belsé hértydk véltozdsaiv kizdrni lehetett, me-
lyek taldn néha a vaksdgot okozhattik. Igen fontos tdrgyunkra
nézve, hogy nem csak nem volt jelen litatdgulat, ellenkezileg in-
kébh rendesnél sziikebb lita, mely még atropinra is csak lassan és
tokéletleniil tdgult ki. Sichel fentemlitett véleménye, misze-
rint az ugynevezett amaurosis trifacialis esetei mind a litatdgulat
togalma ald esnek, ez egyszer kétségkiviil meg van czéfolva.

Igaz, hogy a kiilsé véromlenynyel egyidejileg benn a szem-
iiregben is torténhetett kisebb fokd vérzés, mely a ldtideget Osz-
szenyomvén, a littompulati tineményeket eldidézhette volna. De
ha egyrészt tekintetbe veszszilk, hogy a 3 ldbnyi tdvolsigh6l oda-
pattané patkészeg a felilletés részeken ugyan okozhatott zGzéddst,
a mélyebb rétegekben azonban hasonlé hatdst val6szintiséggel
legaldbh nem idézhetett eld, mésrészt sem a szemhéjakon, sem a
szemteke kothdrtydjdn vérzés vagy izgatottsig nyomdt felfedezni
épen nem lehetett, egészen eltekintve attél, hogy sem diilszem,
sem a szemteke ferde 4lldsa, sem izommiikddés hidnya nem volt
jelen, akkor igen va lésziniitlennek kell mondanunk, hogy a sértés
alkalmdval szemgodri vérzés tortént legyen.

A fosdlyt pedig kell, hogy a homlok tdjén elGfordulé érzési
tiineményekre fektessiik, mivel azok olynemtiek, hogy a fennforgé
kérdésre igen kielégito vildgot deritenek. Nem volt jelen zsiba,
de oly hatdrozott érzékenység, melyet, eltekintve a fijdalom he-
lyét6l, csupdn a homlokideg tilérzékenységének lehet tulajdonita-
nunk. Fészerepet visznek e tinetek kozott a kis oehatédsokra ko-
vetkezd nagy fijdalmak (tlszirds és ujjali simitgatds) valamint a
sajétsdgos hidegérzés. Tudjuk hogy ily tdlérzékenység az ideghii-
vely lobos izgatdsival szokott parosulva lenni, s igy igen valdszi-
nii, hogy a szegnek odapattandsa a homlokideg hivelyét oly féllo-
bos Allapotba ejtette, melynek kiovetkeztében a kiilsé sértés jeleinek
eltfinése utdn ezen tilérzékenység még rovid idéig fenndllhatott.

Ha az ilyen dllapotot a kiilonféle kérnemek valamelyik osz-
tilyiba be akarjuk sorozni, akkor az tgy hiszem legjobban az
ideglob vagy féllob (subinflammatio n. supraorbitalis) fogalménak
felelne meg. Természetes, hogy a kiilsé erémiivi behatds féképen
az ideghiivelyt érte, abban a nevezett féllobos kérfolyamatot idéz-
vén elo. Igen valészini, hogy az ily médon keletkezett izgatottsag
az edénydds ideghiivelyben kozpontkeresé irdnyban (centripetal)
tovabb terjedhet s ez esethen az orrsugérigon 4t a sugdrduczra,
onnan pedig az ebbe 16pé sympathicus fonalakon vagy taldn egy
kiilon dsszek6té dgon 4t, a litidegre vagy a reczegre terjedhet. Az
ebbeli finomabb boncztani részletek még nincsenek kimerftéleg
tanulményozva, de annyi mér most is bizonyos, hogy az egyitt-
érzideg figai hasonlé consensualis viszony foltételezését a hdrom-
osztati ideg 4gai és a reczeg-litidegrendszer kozt megengedik.

Igen érdekes lenne, ha jov6ben hasonlé esetekben a littompulat
leirt alakja vjra észleltetnék, mivel a reczeg ilyetén meghetegedé-
sének szabatos megfigyelése 4ltal még az izgatottsig tovdbb ter-
jedésére vonatkozé szabdlyokat is fel lehetne talilni. Kérodailag
tagadhatlandl donto a szébanforgé egyiittérzési viszonyra nézve
azon feltiné korilmény, hogy a litzavar, valamint egyidejileg
tdmadt a homlokideg fdjdalmassdgdval, gy el is tiint annak meg-
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szlintével. Elfogulatlan észlelére lehetlen, hogy az ily lefolyds
azon benyomdst ne tegye, miszerint a kilsoleg ésarevehetd és a
mély megbetegedés kizott oki viszony és szoros kozvetlen kapocs
all fenn.

Ha most a tett tapasatalds nyomén a régi, mondjuk Beer
feltevényét birdljuk, csakugyan nines jogunk azt a priori tagadni.
Mi tobb, a vézolt eset korilményeib6l kiindulva, igen egyszeriien
elképzelhetjiik, hogy a homlokideg 4gainak sebesiilés és rd kovet~
kezé behegedés dltal torténd vonszoltatdsa, izgatésa és lobos 4lla-
potja a mi esetiinkben észlelt kisebb fokd 14tdsi tiineteket sokkal
nagyobh fokban tarthatja fenn és valédi mért okozhat; valamint
azt is, hogy Beer mély bevigésok dltal a nevezett idegszdlakat a
vonszolds aldl fel szabaditvin, a mért sikeresen gydgyithatta. A
Beer ellen felhozott fennérintett czéfolatok olyanok, hogy
arra, ki sajit tapasztaldsbél nem okult, igen meggyézden hatnak,
s igy magam is inkdbb voltam hajlandé az amaurosis trifacialist
téves, mint természethii észlelésnek tekinteni mindaddig, mig a
lefrt eset az ellenkezo gondolatmenetre nem inditott. Nem kétel-
kedem, hogy a véletlen még mds szemészeknek is nyujtand alkal-
mat e tdrgyra vonatkozé szerény véleményemet vagy inkébb elfo-
gulatlan észlelésemet sajit tapasztalataikkal bdviteni.

Egy eset a korhazi gyakorlathol.
Kozli Srxuésy Gvuna tr, a pesti polg, kérhaz r. szemorvosa

G. Gergely, 34 éves, Zombor vidékérdl, miilt év november
17-kén idilt kothdrtyatakdrral (Conjunetivitis bleunorrhoica, s
aegyptiaca chron.) vétetett fel a szemészi osztdlyra, mely mind a
két felsé szemhéj kiszegélyét (ectropium palpebrae superioris o. u.)
$ balszemén szaruhdrtyacsap (staphiloma corneae totalis) kifejlo-
dését idézte eld.

Erdekesnek tartom ezen esetet megismertetni, mert az eld-
esett részek oly nagysfigot értek el, milyet ritkdn 14thatni, s mert
a szaruhértyacsap miitevése a Critchett modordtél eltéréleg
némi médositdssal tétetett.

Az illetot felvételkor kovetkezd dllapotban taldltam : Mind-
két fels6 szemhéj ki van fordulva, pillaszorei egyenesen folfelé dl-
lanak, a porezflotti kothdrtya sotét kékes-vords, besziirbdve, széles,
lzpos szemesékkel megrakva, bo genyes nydkavéladékkal fodve van.
A kifordult felsé szemhéjik porezi része pedig oly nagysdgot ért
el, hogy a7 a szemgddor alsé szélét is meghaladja; szélessége 1“
3, hossza 1/,*, vastagsiga '/,*, mig rendes dllapothan szélessé-
ge 4/ (9 mm. Henle), hossza 9/ (20 mm.), vastagsdga c. "’
Szélességét tekintve tehdt hdromszor nagyobb a rendesnél. Meg-
vallom midén a beteget elibém vézették pér 1épésnyir6l azon beha-
tst tette redm, mintha két hisdarabot kotott volna szemeire. A
kiillbor egydtaldban minden duzadtsagtél ment, a visszerek sem
teltebbek. :

Az alsé szemhéjak rendes helyzetokben vannak, széleik né-
mileg befelé hajlottak, a kiforddlt szemhéjak dltal fodve, kothér-
tydjok kevesebb beszirddést mutat.

A beteg szemeit természetesen folnyitni nem tudja ; ha azon-
ban a kifordult felsé szemhéjat felemeltem, s az alsét lehuztam,
lithaté volt jobbrél a szarihdrtya, melyuek kozepét egy hegedd, de
nagyobb részt genyes alappal birée. 2—3"* 4tmérdjii fekély foglalja
el, balfelil pedig az emlitett c. 5“‘ magas szarubdrtyacsap.

A beteg, a mennyire litdsival kisérleteket lehete tenni, jobb
feliil a kéz mozgdsit hatdrozattan megkilonboztetni, de az ujjakat
olvasni nem tudja.

A kérelézményt illetéleg annyit tudok, hogy bajét milt év
junius havéban vette észre, dsz 6ta nem 14t; ekkor forddltak ki
szemhéjai is, ez id6tol fogva érzi, hogy balszeme puposabb. Koze-
lebbi okAt adni nem tudja. Az egyén munka képtelenné vélt, isme-
rosei eliszonyodtak tile, mig az ottani szolgabir6i hivatal a mini-
steriumt6l kérte a beteg gybgykezeltetésének elrendelését, s ez
utébbi 6t a polg. kérhdz szemészi osztélydra kildte.
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A kérismét megillapitvin, az ectropiumot igy okakadatoltam
magamnak: A tiltengés és duzzadtsdg kovetkestében a korizom
als$ része, mely a porczot magit, kiilonosen pedig ennek alsé szélét
a tekéhez szoritja, kitdgult s mintegy megbénult, mig a felsé ré-
sze akaddly nélkiil miikodhetett. Igy csak a tarsus felsé része szo-
rittathatott a tekéhez ,befelé“, az alsé rész pedig mér vastagsiga
folytdn a tekétdl eldllott ; hozzdjérul, hogy a porcz hossza miatt az
alsé szemhéj folé kerdlt, mi dltal a tekétél még jobban eltdvolit-
tatott. Természetes, hogy sok csiptetés kovetkeztéhen felsé széle
egészen le-, alsé széle pedig egészen felfelé jutott, mig a szem-
héj teljesen kifordult. Létrejovén az ectropium, a tiltengés még
gyorsabban haladt, miutdn a takhdrtya most a levegonek lén ki-
téve, melytdl rendes &1l potban védve van, s a kérizom felsé ép
részének mindenkori miikddésénél vérpangds tdmadt a tltengett
kothdrtyaban.

Hagy takédrndl a lob diterjed a szaruhdrtydra is, s ott fekélyt,
csapot idéz eld, az koznapi tapasztalds. A gybgykezelést azon kezd-
tem, hogy a szemrést a killso szemzug bemetszése dltal megtd-
gitvdn az eldesett szemhéjakat visszahelyeztem, s nyomkotés dltal
roguitettem.

A kothértya naponta gydngitett pokolkivel (lapis mitigatus)
lett érintve, s utdnna sés vizzel lemosva, nehogy az edz6 szer fenn
maradt része a szaruhértya fekélyét izgassa. E mellett atropin
oldat becseppentetését haszndltattam. Mdsnap a kothdrtya kissé
apadtabb 16n, a balszemhéj még ugyanazon éjjel ujra elbesett, a
jobb csak a kotés levétele utdn.

A kezelés gy folytattatott 14 napig, mire a nyomkotést el-
hagyhattam, mert szemhéjak helyzetskben megmaradtak. A beszii-
rddés, geuyelvdlasztds is annyira kevesbedett, hogy a gyongitett
lapist6] eltérve 10 szemeres oldatot haszndltam beecsetelésiil.

Négy hétre felvétele utdn a bajban egy kozép foki takdrt
lehete folismerni. A szarubértya besziirédése megsuiint, a fekélyt
egy a kozpontél némileg kifelé esé heg véltotta fel, mely kizepén
leghomélyosabb, ott 1évén a szivirvényhértya behegedve, de a kor-
zeti rész elég Atldtsz6 arra, hogy a beteg az ujjakat kozel egy ol-
nyi tévolrél olvashassa s maga jdrhasson; bizonysdgddl azon ta-
pasztalatnak, miszerint a szaruhdrtyabdntalom még az erdsebb
légsavas eziistéleg vegyitéke haszndlatdt sem zérja ki kothdrtya
takdrndl, esak fennmaradt részei tavolitassanak el kellben. Decem-~
ber 7-én balszemén a szaruesapot miitettem.

Legyen szabad itt, a szarnesap mitevésérél par szét
sz6lanom. Az emlitett baj miitevésére leginkdbb haszndlatban volt
annak B e er szerinti eltdvolitisa. E czélhdl a esap alsé fele alap-
jénél hélyogkéssel felhasittatik, s az fgy képzett lebenyt a mi-
t6 csipesszel megfogvdn, a csap felsé felét dlléval tdvolitja el. A
kidiilledés helyett most koralakd anyaghidny tdmad, mely j
képlet dltal pétoltatik; az anyagot a sebszélek elemei szolgéltatjik
hozz4. Ezen heg részint kitdlti a hidnyt, részint Osszehlzza a seb-
széleket. A mitét bevégezte utdn nyomkdtés alkalmaztatik, a be-
teg 3—4 napig fekve marad, s kotését, naponta kétszeri megiji-
tds mellett, addig viseli, mig a gyégyfolyam be nines fejezve, a heg
meg nem erésodott ; ez 7—8 hétig de 2—3 hénapig is eltarthat.

F6 hatrdnyai ezen miitétnek a kovetkez6 mozzanatokban rej-
lenek, miszerint:

a)a csap eltévolitdsa utdn a tekén tdmadt nyildson sok
itvegtest dmolhet ki, minek kovetkeztében a szem Osszeaszik, ré-
szint gyuladdsok, részint a vértartalmaz6 szervek sorvaddsa miatt
s mind addig tetemes mennyiségii iivegtest veszhet el, mig a heg
meg nem erosddvén, felpattanhatik. Ennél fogva a visszamaradt
csonk kicsiny lesz, a beteget eltorzitja, s dlszem viselésére is alkal-
matlanud vilik.

b) Sorvadast okozé lob 4llhat be, ha a csap eltdvolitésa utin
a belnyomds rogton megsziinvén, belvérzések jonnek létre (haemor-
rhagia ex vacuo).

¢) A betegnek hosszas ideig kotést kell viselni, ezt naponta
legaldbb is egyszer véltoztatni.

d) A beteg a folyamat alatt nehezebb munkAit nem végezhet,
nehogy az 1j heg kitdguljon vagy felrepedjen.

e) A gyégyfolyam igen hosszi ideig tart, melyet sokszor kii-
16ndsen hétriltatt az alsé szemhéj konnyen 1étrejévé entropiuma,
miutén ekkor a szemszOrok a sértett helyet folyton izgatjik.

A

Critchet! modora ezen hitrdnyokat nagyobb résat ellen-
siilyozza. O igy jér el:

A beteget elbéditja. A szarubdrtya szegélyétol korilbelill egy
vonalnyira, felilrél a tiilkhdrtydba 4—5 félkorii tit sair, melye-
ket a tilkhdrtya megfeleld alsé részén ismét atszirja, s a hirtydban
hagyja, mig a csapot tokéletesen eltdvolitotta. Az e czélra valé
metszés hasonlékép a tiilkhirtydban torténik, tehdt a szaruhdrtyd-
nak minden maradvinydt elvigja. A csap eltdvolittatvin, a tik
kihuzatnak, s a nyilds gombos varrat dltal egyesittetik. A mii-
tett szemre hideg borogatdsok alkalmaztatnak, s az illeté ne-
hény nap milva munkdjit végezheti. A varratok pedig 3—4—5 hé-
tig a tilkhdrtydban maradnak, mig azok vagy magoktol ki nem es-
nek, vagy megszilardilyén a heg, kihuzatnak.

Critchett eljirdsa elonydsebb az elsénél, mert a tilkhdr-
tydba hizott tik a csap eltdvolitdsa utdn védfalat képeznek az
iivegtest nagyobb mennyiségi kifolydsa ellen, s ennek folytdn a
belvérzések ellen is, miutdn a belnyomds nem lesz rogton megsziin-
tetve. A varrat megévja a sebet késobhi felpattandstél, s annak ka-
vetkezményeitol. A betegnek nem kell nyomkotést viselni, par nap
mulva munkdjit végezheti, mely koriilmény a koroddkra s szegény
sorsti betegekre nézve kiilondsen elényds. A visszamaradt csonk
nagysigit mintegy kimérhetjiik, hogy az dlszem viselésére anndl
alkalmasabb legyen.

A fennforgé esetben Critchett modordtél eltértem, s a
tiiket ne n a tilkhdrtydba, hanem a fennmaradt szaruhdrtya szélébe
a szegblybe szirtam, s a csapot a tiktol '/, tivolsdgra vettem le.
Igy oly részeket torekedtem egyesiteni, melyek a gyégyuldsra al-
kalmasabbak mint a tillkhdrtya, miutdn tudjuk, hogy a szarnhér-
tyaszegély elég edénydis, a gybgyuldsra elég tdpanyagot nynjthat
a sebszéleknek, noha ezek esetben jobbdra heges részekbdl dllanak,
tettem pedig ezen eltérés azon czélbél hogy a sebszélek gyorsabban
egyesiiljenek, a varratot el6bb eltdvolithassam, s a kérfolyamatot
eldbb befejezettnek tekinthessem.

Ezen egyénnél harom tit alkalmaztam ; a kdzépsot a 3-ik nap
lefolyta utdn, a két sz6ls6t otodik napon vettem ki. A mitét cse-
kély viszahatdst okoz, a pardnyi oedema, mely a teke kothdrtydjin
jon 1étre, mér az elsé 48 6ra utdn teljesen megszinik, (mi az ere-
detinél sokkal huzamosabb),a szaruhértya szegélyébsl mir edények
fejlodnek ki a gy6gyulds jeléal.

Az eljérds chloroform haszndlata nélkiil tortént, mert ha a tik
nem a ciliartesten keresztiil sziratnak 46, nem okoznak kiilénos
f4jdalmat, nem sértenek meg oly edénydis részt, s azért a vissza-
hatés is csekély.

Harmadik napon a kothértya légsavas eziistéleg oldattal 16n
heecsetelve. (10 szemer 1 obonra), a gybgykezelés akaddly nélkil
folytattatott, mint az elott.

A heget 14--16 nap milva szilérdnak, a hegedési folyama-
tot, a kothdrtya bdntalom daczéra, az 5-ik héthen befejezettnek le-
hetett tekinteni.

Ezen kiviil még 3 esetet miitettem,ja lefolyds eredménye mind
egyikénél ugyanez volt. Ha ezen 4 esetb0l kovetkeztetést szabadna
vonni, a médositdssal tébb elény van dsszekdtve: A hegedés gyor-
sabban torténik, a varratot, mely minden esetre izgat, killondsen ha
a kothdrtya béntalmazva van, sokkal kordbban lehet eltivolitani.
A miitét kevesebb fdjdalommal jér , elgenyedésre kevesebb
hajlamot kiildl, miutin kisebb sértést okoz (Critchett 30 mi-
tottje kozil 4 esetben &llott be genyedés). Kérhdzi betegekre még
azon eldny is hdramlik, miszerint nagyobb esonk maradvén vissza,
az eltorzitds kisebb, azonban kik &lszemet viselni akarnak, azokra
a nagy csonk hétrdnyos lehet. Végre a visszamaradt heg hasonlébb
a szaruhdrtydhoz, miutdn az annak elfajult dllomdnydbdl 4ll.

Mind a 4 esetben a heg megtartd lapossigdt, daczdra a kot~
hértyabdntalomnak, mely ligyitélag hathat red. Az illeté 3 hé
elott lett miitéve, a két el6bbi kozel egy éve, az utolsé két hé elott
s mint értesitve lettem, de kettonél bizonyosan tudom, szemdk meg
tartd a miitét 4ltal nyert alakot. B e c k e r emlit egy esetet(Bericht
iiber die Augenklinik der Wiener Universitit), melyben a tilk-
hértya varrat utdn 12 hétre a heg némileg kitdgult, kilonben
a nélkil, hogy a miitét megijjitisira szolgiltatott volna alkalmat.
Az emlitett 4 betegnél ez nem 4llott még be, s a heg szildrdsigd-
b6l reménylem, miszerint nem is fog bekdvetkezni.




= 8 =

A beteg jelenlegi 4llapota teljesen megfelel vérakozésomnak.
A szemhéjak 4ll4sa rendes, a tarsus 6/ széles, 3/, vastag. Kothér-
tydja halavdny sérgds-vords, feliilete érdes, mérsékelt szdmi szem-
csék s mélyebben haté izzadményok mellett egyes hegeket mutat.
Az als6 szemhéj kothdrtydja pirosabb, hasonlékép szemesés, Stme-
neti red6je még duzzadt, a fascia tarsoocularist még 14tni nem le-
het. A szaruhdrtydt az 4tl4tsz6 heg fedi, miatta azonban az ujjakat
2 81rdl olvassa. Balfeliil a kothdrtya é4llapota ugyanaz. A esap
helyett egy lapos heg van, mely az elfajult szaruhértydhoz hason-
lit ; benne a varratok helyét mint 3 kis pontot lithatjuk. Szemeit az
illeté még a rendesnél kevesbé tudja felnyitni, mert porczai szé-
lesebbek, s balfeliil a csonk nem felel meg az ép szem nagysfigénak.

Kothartydja egy hénap 6ta kékkdvel (cupr. sulf. hryst) lesz
érintve, s reménylem hogy az illeté 7—8 hét miilva teljesen ki

fog gybgyulni.

IRODALODM.

Az e lapokban mér ismertetett j szemtiikrészeti tankdnyv
(Lehrbuch der Opthalmoscopic von Dr. Ludwig Mauthner) méso~
dik része az 6ta megjelent. Middn most az egész munka felett hoz-
hatunk itéletet, nincs okunk dicséré nyilatkozatunkat akérmi tekin-
tetben megvéltoztatni. A ki a szemtiikor vildgdban még jératlan,
igen sokat tanulhat e kdnyvbél, és minden egyes felmerfil6 kérdést
vagy nehézséget illetéleg tokéletesen hasznaveheté uthaigazitist
taldl abban ; a ki pedig mér sajit szemével nézte e dolgokat, kinek
sajét tapasztalatai és emlékei vannak, annak igen érdekes, mond-
hatom mulatsigos olvasményt nyujtott szerz6. Messze foldon tett
utazésrél visszatérve, szeretiink olyanokkal beszélgetni a litott ne-
vezetességekrol, kik azokat szintén megszemlélték, és élénken eld-
adni tudjak. Ilyenkor lesni is szoktuk az alkalmat, hol az eldadis
hifnyait kiegészithessiik, vagyis elohozhassuk azon részleteket, me-
lyek az eload6 figyelmét netalin mégis kikeriilték. Mondhatom
hogy igen nehéz, s6t lehetetlen Mauthnert, mikor a szemtiik-
részeti vildg leleményeit el6ttiink eléaddsiban feltirja, kiegésziteni,
vagy 0t valamire figyelmeztetni, mit nem ldtott volna. O mindent
litott, de egyszersmind kivétel nélkil gondolkozott is a ldtot-
tak felett. Jaeger tandr kéroddja a szemtiikor leletekre nézve oly
bénya, melyben Ggy ldtszik az évek sordban mindazon kértani kin-
csek feltaldltatnak, melyek kevéshé szerencsés buvirok szimara csak
egyenként forddlnak eld. A ki mint Mauthner a szemtiikor vizsgila-
tot tébb éven 4t részint mint tanulé, részint tanitéi mindségében
a nevezett kérodin végezte és mdsokkal is megértette, az bfir a meg-
kivint anyaggal, hogy tokéletes szemléjét adja az ophtalmoscopi-
cus tiineményeknek. De szerzénk mindamellett nem elégedvén meg
sajét tdrhdzdnak tdrgyaival, igen szorgalmatos bongészetet tartott
az ebbeli irodalomban is, minden fontosabb észlelést mis szemé-
szek leleteivel hovitvén és ily médon a szakrész lehetdleg kimerité
rajzét 8llitvan olvasdja elé.

Ezen mésodik része a munkénak az elsé szakaszban a reczeggel
foglalkozik, melynek boneztani, illet6leg géreséi leirdsdval kezdi meg
az értekezést. Kovetkezik a reczeg a szemtiikorbeni megjelenési médja
egészséges dllapotban, hol a sérga foltra, mint a szemtiikrészet legne-

hezebb térgyai egyikére kiilonds gond fordittatik. A kértani tiinemé--

nyek kozill az edényeken (Centralgefisse) észlelheté kiilonféle kéros
sajitsdgok igen tanilségos médon vannak Gsszedllitva, nevezetesen
az edények falain fellépo vastagulds (Adventitialwucherungen), va-
lamint az érduguldsi kérkép részletei (Embolie). Képzelhetni hogy
az {itér és a visszérliiktetés. szabatosan vannak lefrva, valamint azon
keringési tiinet is, melyet els6é Jaeger taldlt fel. Azon koril-
ménybdl, hogy a visszérkeringés ldthatdsfigirél csupén az itérdu-
gulds esetei alkalmdval tesz emlitést, kovetkeztethetem, hogy
ugyan azon tineményt ujjnyomés 4ltal nem létta eldidézve, miért
is az én ebbeli észlelésem, melyet a k. természettudoményi térsu-
lathan eléadtam és e lapokban is emlitettem, ez id6 szerint még
mindig egyedil 4l1.

Igen koszonetre mélté, hogy szerzé az djabb kérisméket, ne-
vezetesen a kozpontiiitér duguldsit, valamint'az Ggynevezett ischae-
mia retinae-t mintegy birdlat ald veszi, dsszefllitvin azon mozza-
natokat, melyek az illeté elméletnek a gyakorlatban valé érvénye-
sitését tobbé-kevéshé nehezitik.
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A reczeglobot targyalé szakasz, bér elég roviden, mégis lehe-
téleg tokéletesen adja eld mind azon, naponta szaporod$ ismerete-
ket, melyek ezen fejezetet a szemtitkrészet egyik legfényesebb viv-
ménydva teszik. A szakasz pedig két forészre van felosztva, melyek
egyikében a szemtiikorleletet, mésikban a bonez- illetéleg géreséi
leletet taldljok taglalva. Szerz6 a kovetkezd reczeglobnemek szem-
tiikrészeti jellemzésével foglalkozik : 1) idiopathicus reczeglob. 2)
Retinitis nyctalopica (Arlt), melynek féjelleme tulajdonképen az,
hogy targyilagos adatok alapjén sohasem kérismézhetni. 3) Vesebén-
talmakndl el6fordulé reczeglob, mely legjobban retinitis albumi-
urica nevével jellemeztetik, miutin szémos idevigé esetben vese-
lob nines jelen. Szerz6 mind a szivbéntalomra mind a kiilonféle
kéros vérvegyiiletekre, melyek a reczeglob ezen alakjéndl, szerepet
jatszanak (uraemia) kiilonds figyelmet fordit. Az illetd, kivéléan
jellemzetes szemtikdorképek kimeritéen és Ggysz6lvdn plasticus
élethfiséggel vannak leirva. 4) Retinitis syphilitica. 5) Neuroretini-
tis. 6) Retinitis cum Leucaemia, Diabete mellitu, vel affectione
hepatis.

Kaovetkezik a reczegnek festanyagos elfajuldsa, mely a gya-
korlatban retinitis pigmentosa neve alatt forddl el6, de a lob jel-
lemét alig mutatja. Az ismeretes kdrelézményi adatok, a butasdg-
hoz (Cretinismus) és siiketnémasdghoz valé rokonsdgi viszony, kii-
1onds tekintetre taldlt a szerzonél.

A reczeg levéldsa, valamint elsé pillanatra konnyen felis-
merhetd bizonyos typicus esttekben, ép oly nekéz kérismét képez
méskor. Mauthner azon koriilirt, a szemegyenlit6 tdjin eldfor-
dul6 reezeg levélisokra, melyek oly gyakran kikeriilik még a ta-
pasztalt szemész figyelmét is, kiilonds gondot fordit a leirdsban,
valamint a levdlds fokdra, illetéleg magassfigéra vonatkozd jeltani
adatokat még a kezddnek is értheté médon taglalja.

A reczegbéntalmakrél szol6 rész utélsé fejezetét a reczeg
sorvaddsdnak leirdsa képezi; mire a reczeghajokra vonatkozd iro-
dalomnak kimerito dsszedllitdsa kovetkezik.

Az érhértyira nézve szerzé ugyanazon tdrgyaldsi rendet ké-
veti, melyet a reczegbajokndl emlitettiink; lefrja t.i elébb a
rendes érhdrtydt mind boneztani mind szemtiikrészeti szempontbél.
A miésodik fejezetben térgyalja a vildgra hozott eltéréseket, dgy-
mint : 1) a festanyag rendellenességeit, 2) az érhértyarést (Colo-
boma Chorioideae) 3) a hétsé érhartyacsapot (Staphyloma posti-
cum Chorioideae.) Hogy szerz6 ezen utébbi rendellenességet a
cengenitalis bajokhoz szémitja, utélagos mentegetédzése daczdra
is alig fog koztetszésre taldlni. Ha igaz is, hogy a hétsé csap né-
mely nemei,részint mér tokéletetesen kifejlddve, részint alaprajzuk-
ban feltaldlhaték sziletés idején is ; ha megengedjik is, hogy a
lefelé irdnyzott csap nem egyéb a Coloboménak tokéletlen marad-
vényéndl (Liebreich), még mindig egész serege marad fenn a hét-
86 csapoknak, melyek tisztdn a szem helytelen miikddése folytén
fiatal korban fejlédnek ; feltiing, hogy szerz6, ki az irodalmat oly
szorgalmasan nyomozni szokta, Giraud-Teulon ebbeli adatai-
r6l e tdrgyndl legkisebb emlitést sem tesz. A mi Graefe ismert
értelmezését (Selerotico-Chorioiditis posterior) illeti, szerzé azt
joggal czdfolja meg, bér tankdnyvbe talin nem egészen ill6 po-
lemicus hangnak enged tért, midén 4llitja, hogy még azok
is, kik mostanség a Sclerotico-Chorioditis pesterior kdvetdi gya-
nfint szerepelnek, azok kozé nem soroztatnfinak, ha titkos gondola~
taikat felosmerni lehetne. A szavak kiilonoseh, melyekkel e fejeze~
tet bevégzi, tokéletesen elegendbk G raefe elméletének és megne-
vezési mod, jénak alapos czéifoldsira. ,Ich wenigstens — tigy mond
Mauthner — kann den Langban z. B. meiner beiden Augen, in
Folge dessen ich Myopie /s, dazu mit den corrigirenden, wie be-
kannt die Netzhautbilder nicht gerade vergrdssernden Concavglisern
Sehschirfe 39,,=1", besitze, mir nicht durch eine Sclerotico-
Chorioiditis entstanden denken, wenn auch der Conus an seinem
Platze sich findet.“

A tulajdonképeni kéros folyamatok a negyedik fejezet tdrgydt
képezik. (A 3-ikban az aggkori véltozéisok emlitettnek.) Névsze-
rint: 1) az érhirtya vértorléddsa (Hyperaemie) ; kérisme, mely a
szemtiikor 6ta nagy devalvéldst szenvedett; 2) vérzések ; 8) a fest-
anyaglemez véltozatai ; 4) Chorioiditis exsudativa, 5) reczeglobbal
jar6 érhartya véltozdsok ; 6) az érhértya levéldsa; 7) Ruptura Cho-
rioideae ; 8) Tuberculosis Chorioideae.
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Miutén a sirga folt bintalmaindl tobbnyire nehéz meghatd-
rozni, valjon a reczeghdl vagy az érhértydb6l inddlt-e ki a kér-
folyamat, Mauthner jol teszi, hogy ezen tirgyat az el6fordulé
leglényegesebb tlinemények rovid rajzoldsa 4ltal kiilon adja el6. B6
irodalomlajstrom rekeszti be e szakaszt.

Az iivegtest bajai képezik a kdnyv véglapjainak térgyst. Az
idegen testeket illet¢leg, Mauthner mér emliti Berlin minap
dltalunk kozzétett ujabb érdekes észleleteit; azonkivil még az
edényijképzidés, az ijképletek és a ivegtesttilyog részesilnek ro-
vid tdrgyaldsban. Végre a Cysticercus cellulosae leirdsa jon,
melyet Mauthner, sajit tapasztaldssal nem birvdn, Becker-
t81 kolesondz. Tudva van, hogy Bécsben, vagyis az osztrik biro-
dalomhoz tartozé tartoményokban a hélyagféreg ritkén fordul elo.
Mig Berlinben 80,000 beteg kdziil 80 esetben észleltetett, tehdt
1000 koziil egyszer, addig Maunthner 30,000 eset kozil egy-
szer sem ldtta. Most legaldbb mdr meg vannak gy6zédve Béeshen is,
hogy a cysticercus a szemben nem csupa , Aufschneiderei“, miutin
Artl kéroddjén mdr 3 szemben taldltdk és szabatosan tanulményoz-
tik. J6l emlékszem hogy 1855 egy bécsi szemész, mikor a hélyag-
férget, melyet a mellso csarnokhbél eltdvoliték, neki in natura meg-
mutattam, csuddlkozdsinak oly kifejezést adott, mintha 4taldban
az egész cysticercus tdrgyat berlini koholménynak nézte volna.

2. Die Querextraction des grauen Staares
der Erwachsenen von Obermedicinalrath Dr. H.
Kiichler Erlangen 1868.

Ime a hélyogkivételnek legijabb’ médositdsa a hires hardnt-
metszés, melylyel feltaldldja mir 1866. a ,Deutsche Klinik* nevil
szaklapban megismertette a tudoményos vildgot, de melynek kime-
ritd leirdsdt, valamint eddigi eredményei dsszedllitdsit el6szor a fenn-
czimzett fiizetben taliljuk. El6legesen megemlitjiik, miszerint a mi-
tét abban kiilonbdzik a kiilonféle mésrégibb vagy djabb metszésektél,
hogy a szaru felmetszése nem a hdrtya szélén, vagy ehhez kozel, a
kdrzeti részben, hanem épen a kdzéprészen, a 14tdval szemkozt tor-
ténik. Az ily metszéssel jar6 elony foképen abban 4llna, hogy egy
ily a legnagyobb korben fekvé metszés nemcsak nagyobb minden
mésndl, de a l§tdhoz is oly kedvezd viszonyban van, hogy a lencsét
o nyildson keresztiil sokkal kdnnyebben és természetesebb médon

fejthessiik ki, mint a tébbi midtétmodorokndl. Nem kételkedem,
hogy az olvasénak legeldszor is az dtlitszatlan heg fog eszébe jut-
ni, mely a miitett szemnek léterejét nagyban kell, hogy csok-
kentse, nekem legaldbb az volt els6 dtletem, midén annak idejé-
ben a Querextraction els6 hirét hallottam ; de Kichler 4llitja,
hogy a hardntseb hege tébbnyire alig 4tlétszatlan, s ha azis, a
szemteke csekély fol- vagy leforgatisival tokéletesen kijétsza an-
nak 14tdstgdtl6 hatdsét. A mitéttanban tények, valamint szdmok
dontenek, s azért kotelességiink, ezen kényes térgyra nézve is
Kichler szdmbeli adatait, melyek hiiséges voltdhan kételkedni
nines okunk, pontosan tekintetbe venni. .

Kichler statistikai adatai 28 esetre vonatkoznak, me-
lyeket a két lefolyt évben j médja szerint mitett. Ezen 28 eset
koziil volt 18, hol tokéletes literd kovetkezett be (vollkommen
gutes Gesicht), 5 szem, melynek 14tdsa a szemben maradt kéreg-
dllomédny folytdn zavaros maradt, de az elbocsitiskor mégis
nagy betiiket litni birt ; 4 eset, hol elére kérismézett szovemé-
nyek kivetkeztében még rosszabb eredmény jott létre, végre egy
szem, mely tokéletesen elveszett.

Ha kivénatos volna is, hogy a ,tokéletes* sz6 helyett a 14t-
eré szémbeli kifejezését taldlnok, a kozzétett statistikai tdbldzat
kétségkiviil mégis elég j6 felvildgositdst nyijt a felmeriilé fokéte-
lyekre vonatkozélag és e tekintethen még érdekesnek is mondha-
t6. A 28 miitét koziil 27-szer a harantseb behegedése per primam
intentionem tdrtént és csupdn egyszer jott elé genyedés. Korzeti
odandvés (Synechie) 6 esetben, kéregfllomdny bennmaraddsa 7
esetben, ivegtestelGesés 6 esethen, a szarunak a mitét alatti be-
hullésa 6 esetben észleltettek, utélagos litaképzés pedig 10-szer
vitetett véghez.

A miitét kivitelének médjét illetéleg, Kiichler leirsdbél
a kovetkezoket tartjuk megemlitendének. A kés, melylyel a met-
szést teszi, hasonlé ahhoz, melyet az 1ij, médositott vonalmetszés-
nél hasznélnak, 3 centimeternyi hosszd, 2 mm. széles, nyilszerd,
igen éles hegyvéggel ; éle gyengén dombori, hita tompa. A tobbi
miiszerek a Desmarres-féle szemhéjtarts, széles fogas csipesz
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a szemteke rogzitésére, gyengén gorbiilt kothdrtyahorog a tok be-
szakitdsira valamint a sebszél felemelésére, végre egy Daviel-
vagy Critchett-féle hilyogkandl. Furcsdnak mondhaté a betegnek
elhelyeztetése. A beteg nem fekszik, hanem széken il ; a miité
nem elétte, hanem mellette foglal helyet; ha a jobh szem mii-
tétetik, a beteg baloldaldn, ha a bal, a beteg jobb oldalin. Csu-
pén egyetlen segédre van sziikség, ki a beteg hitamegett 4ll, s a
chloroformmali elaltatdst végzi, késGbben pedig a felsé szemhéjat
a nevezett szemhéjtartéval felemeli. Kichler reméli, hogy
majd jovében az elaltatdst legaldbb az esetek egy részében nélki-
16zhetni fogja.

A metszés, mint az elnevezés is mutatja, a szaru harént’
délkorébe helyeztetik el, mely elhelyezés Kiichler szerint tobb
elényt nyijt, mint a délkortél fel- vagy lefelé eltérés, s pedig
azért, mert az eldbbire a legnagyobb hosszisigi tér 41l rendelke-
zésiinkre, tovibbd a lencsével épen szemkozt, tehdt alkalmatos
irdnyban fekszik, akdr fol, akdr lefelé forogna tengelye koriil a len-
cse a miitét 3-dik iddszakdban, végre mivel a szaruseb legjobban
tdtong, ha szélét épen a kozéptdjon metszik keresztiil. A wetszés
hasonlé mdédon térténik, mint az \ij médositott vonalmiitétnél,
azon killonbséggel mégis, hogy a kés tokéletesen meredek irdny-
ban (vollkommen steil) tartatik.

A mitét mdsodik mozzanatit, a tok megnyitdsit, Kiich-
ler a fennemlitett kis horoggal viszi véghe. Azon éllitdsa, hogy
ezen rész sokkal konnyebb, mint a t6bbi mitétmddokndl, igen hi-
hetd. A lencse kifejtését szintén konnyebbnek, és azért ezen har-
madik idészakot a miitét fénypontjinak tekinti. Az olvaséra épen
ezen része a fiizetnek nem tesz tokéletesen meggydz6 hatdst, mert
Kiichler is kényszerittetik néha kiilonféle péteszkdzokhoz, ugy-
mint a sebnek kitdgitdsdhoz, a sebszélnek a horoggal val§ fel-
emeléséhez, a szemtekére gyakorolt nyomdshoz stb. fordulni, és
végre mégis van 7 esete, hol a bennmaradt kéregillomdny a mii-
tét eredményét kérdésessé tevé. Kiilondsen figyelmeztetem a ft.
olvasét, hogy Kiichler szivirvinymetszést nem csindlt a miitét
alatt, de kés6bben, mikor l4tazdr és més lobkévetkezmények ezen
miitétet javaltdk, csupin kivételes esetekben gondolja joviben az
eldleges iridectomidt (Mooren szerint pdr héttel a hélyogmetszés
elott) alkalmazandénak.

Foszerepet visz pedig Kiichlernél a szemnek bekdtése,
mely tokéletes Binoeulus médja szerint alkalmaztatik. Emli-
tendd, hogy a kotést gypssel fedi, ily médon a fejet valédi 4l-
arczezal, vagy Kiichler kifejezése szerint sisakkal fedvén, mely
6 —7 napig érintetleniil marad. ,Dies ist mein Binoculus mit
Gypswattaverband, dem, venn erst der Schreken vor der gepan-
zerten Erscheinung voriiber ist, vielleichteine Zukunft bevorsteht.

A gy6gyulds lefolydsir6l szerz6 dllitja, hogy az dltaléban
igen kedvez és sok orvosi kdzbenjirdst épen nem kovetel. A be-
teg az elsé nap némi kis fijdalmat érez a seb tdjén, mdsodik nap
néha még némi kényelmetlenséget a kemény kotés folytdn, de ah-
hoz tohbnyire oly j61 hozzdszokik, hogy végre is megsziinik annak
eltvolitdsat illeté sévéirgdsa. (?) Eltdvolitja pedig 6-ik vagy 7-ik
napon, hol aztdn csupdn a két rongyot, mely kozvetlenill a sze-
men fekszik, talilja konyektdl dzottnak, a betegek pedig rende-
sen szemiiket kinyitjdk és ldtnak, mielott a szemhéjak szivacscsal
val6 tisztitdsdhoz még hozzdjutott volna. A kedvezétlen lefolyds
melletti teend6ket K i chler nagyobbdra csak ligy emliti, mint
netaldn eléfordulé esetekben javaltakat, de sajdt tapasztaldsbil
nem sz6l, kivéve a szivirvinymetszést, melyet néha igen hamar a
hardntmetszés utén igen j6 eredménynyel vitt véghez.

Kiichleregy kiilon fejezetben a hardntmetszés dltal el6idé-
zett hegrdl sz6l, megezéfolvan azoknak véleményét, kik ugy hi-
szik, hogy egy ily, a litdval szemkozt fekvo heg a ldterdt nazy
mértékben zavarnd. Nem elégszik meg a fennemlitett statistikdval
(18 tokéletesen j6 latds), hanem kisérletekkel, melyet sajit egész-
séges szemén egy eldtte kifeszitett pamutfonillal tett, igyekszik
az ellenkez6t bebizonyitani.

A szerzé értekezését 33 tétellel (Aphorismen iber die Que-
rextraction) fejezi be, melyekben az imént kivonatban adott tapasz-
taldsait, meggydzodéseit és nézeteit Osszefoglalja. Kiichler ere-
deti ember, kinek a legtobb tdrgyra nézve sajit nézetei vannak s
ki — ha nem is kizdrélagosan szemész — elég alaposan ismeri
szakménk némely fokérdéseit, hogy fiizetének olvasisit ha nem is az
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1ij tan positiv hasznavehetdsége kedveért, mely még igen kérdéses, |

de a benne tartalmazott birdlat végett batran ajinlhatjuk.

3.Experimentaluntersuchung iiber den Me-
chanismus der Accommodation von V. Hensen
Prof. der Physiologie u. C. Voelekers Prof der
Opthalmologie an der Universitit Kiel 1868.

Legyen szabad e helyen még egy kis elméleti munkdrdl leg-
aldbb pér széval emlitést tennem, mivel oly térgygyal foglalkozik,
melinek tokéletes ismerése kétségkivil nagy befolyéssal leend
gyakoriatunkra is. Az alkalmazkoddsi miikédés tana — bér az
.utolsé évtizedben nagy haladfsnak Srvendett — még tévol van a
tokéletességtél. Helmholtz az 616 ember szemén észlelvén az
alkalmazkodds alatt fellépé tiineményeket, azoknak, valamint a
boneztani adatoknak tekintetbevételével feldllitd az ismert elméletet,
mely csak annyiban nem elégiti ki a bivar minden kovetelményét,
mert oly igen nehéz vagy inkdbb lehetetlen, magit az alkalmaz-
koddsi szerv véltozdsit miikodés kozben megszemlélni és kutatni.
A szerzok ezen hidnyon az 4ltal igyekeztek segitni, hogy éllatokon
az illeté szervrészeket kozvetlenil a villaméram d&ltal izgatvén,
azoknak miikddését kizelebbrol, mint eddig tortént, tanulményoz-
tdk. A fiizet el6bb az illetd igen szabatos kisérletek leirdsit adja,
ahhoz az egyes szervrészeken tett észleléseket csatolvéin. Az igen
érdekes részletekben térszfike miatt nem ereszkedhetiink, ecsupén
azon olvasék figyelmét szindékunk e kis élettani munkdra felhivni,
kik élesesziiséggel tervezett és szigorti logikdval értelmezett kisér-
letekkel megismerkedni szeretnek.

Mesterséges viligitas utohalyognal és mas szemmiitéteknél,

Knapp tett kisérletek nyomén ajénlja, hogy minden uté-
hélyog miitétet mesterséges viligitds mellett végezaiink, mivel ily
modon az utéhdlyog terjedelmét, vastagsigit, a felilletén levé rén-
czokat sth. tokéletes szabatossiggal litni és mitéti eljardsunkat
ezekhez alkalmazni lesziink képesek. Mdr eddig is kdzvetlenil a
miitét elétt még egyszer szokta a miité a hdrtyds utéképleteket
ferde lémpa vilgitdsndl szorosan nyomozni, hogy a miitét alatt
magit tdjékozni tudja. Természetesen még sokkal elénydsebb, ha
a ldtahomdlyoknak (Pupillartritbungen) részleteit, ugymint : ellent-
4llast, szakaddsait, félretélulésait sth. az egész miitét alatt sze-
miinkkel 1dtni és a muszer mozgatdsit azokhoz képest mddositani
képesek vagyunk. Knapp azért egy idé 6ta hasonlé miitéteket a
szemtikrozésre szolgdld sotét szobdban szokott véghez vinni, a be-
teg egy nagy légszesz ldmpéhoz kizel, Fischer-féle miitéti szé-
ken iilt, a segéd nagy gyijté iveggel viligitvin meg a miiteendd
szemet. (6 —7* géczezal, 2 nyildssal). De nem esupdn utéhdlyog,
hanem még valddi hélyogmiitéteket, valamint szivirvanymetszése-
ket is vitt véghez Knapp a nevezett médon, anélkil, hogy més
hitrényt tapasztalt volna, mint egy a viligitést eszkozlo kiilon
segéd sziikségét; eldnyei pedig szembetindk. E tapasztaldsok
utén Knapp a mitéteknél haszndlandd viligitdst illetéleg a ko-
vetkez6 elv szerint szokott eljarni: A hélyogmiitéteket, valamint
szivarvinymetszéseket szép idoben napvilagitds mellett, rossz ido-
ben mesterséges ferde vildgitds mellett viszi véghez; az ntéhélyog
miitéteket pedig kivétel nélkill mesterséges vildgitds alatt. (Archiv
f. Opthalm. XIV. Bd 1. Abtheil. 262 1.)

Vérhanyas, félbenhagyo gerinczagyi zsiba, mér mindkét szemen,

Egy magasabb rangd 42 éves asszony, 7 gyermeknek anyja,
ki mindaddig egészséges vala, élte 36-diki évében ok nélkiil meg-
betegedett. Emelgés,gyomornyomds, végre vérhényds jelentkezett.
A kihdnyt anyag egy egész éjiedényt megtoltott, és siirii fekete
kdtrdny-féle kilemmel birt. A vérhdnyds kdvetkeztében beteg
mély és hosszd djuldsba esett, Két nappal késébben Wj vérhényds,
de felével kisebb mennyiségben. Tobb napi székrekedés utdn végre
székiiriilés is 4llott be, a kiiiritett anyag hasonlé lévén a kihdnyt-
hoz. A rdkovetkezd 24 6ra alatt a vérhdnyds nem ismétlédott, de
a helyett a beteg iszonyi f4jdalomrél panaszkodott a nyakszirttd-
Jjon, mely tobb napig tartott. Jakobs, kinek e kértorténetet ko-
sz0njik, e nyakszirt-fijdalmat félbenhagyé gerincz zsébénak is-
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merte fel, ellene kinalt mékonynyal, valamint hidegborogatést
sikeresen rendelvén. A székiirilék még pér napig fekete safnt
mutatott. ;

Az els6 vérhényds uténi 12 nap a beteg latzavarrél panasz-
kodott ; a ldtdk kitdgultak és fénybehatdsra csak tokéletleniil hu-
z6dnak Gssze. A ldter6 hanyatlisa oly szakadatlanul novekedett,
hogy ot nap milva mér fényérzés sem volt tobbé jelen; a ldtdk
tdgak és mozdulatlanok. Mooren, ki 3 héttel kés6bben szemtii~
korrel tett vizsgdlatot visszértdgulatot, valamint mindkét recze-
gen fekete foltokat és véromlenyeket taldlt. Most 6 év elmiiltival
tjra tortént szemtiikdrreli vizsgdlat s csupén a ltideg, valamint a
reczegnek sorvaddsa taldltatott fel. A beteg természetesen tikéle-
'::;stin vak maradt, de egészsége semmi kivdnni valét sem hagyott
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A vérhénydsra bedllé gyégyithatlan vaksdg mér ismeretes,

de még nem értelmezett kértani tény, melynek minden Gj bizo-

“nyité példdny4t érdekkel vesszik. (klin. Monatsblitt. 1868. 90, 1.)

A takir gyogymodjarol,

Graefe Alfred (hallei tandr) a berlini klin. Wochen-
schrifthen ,,ein Wort zur Verstindigung* czime alatt tiltakozik
Stellwag ellen, ki kildnben jelesnek elismert tankényvében,
Graefe Alfrednek a takér gydgyitdsira vonatkozé észrevételeit
helyteleniil értette , valamint rosszul idézte. Szerzé t. i. az
1865-ki heidelbergi gyiilekezethen e térgyrél értekezvén (1. sze-
mészet 1866) ugy nyilatkozott, hogy hires rokondnak, a berlini
Graefe-nek a takdrostakhdrtyira vonatkozé elveit tokéletesen
magdévd tette, de egyszersmind — talin hatérozottabb médon
mint addig tortént, arra figyelmeztetett, hogy fris meghetegedés
esetében nem szabad a takdros nedvdussig fokt (blennorrhoische
Succulenz) az éteté szer adagoldsa egyediili zsinormértékeiil
venni. Ezen elfadds Stellwag 4ltal oly médon értelmezte-
tett, mintha a szerzé 4taliéban az étetésnél nagyobb Gvatossdgot
és gyengédebb eljrdst ajédnlott volna. Stellwag nevezetesen
idézi a sz6ban levo elbaddst sajit abbeli nézetének megerdsité-
sére, hogy ujonnan tdmadt takirt erls éteté6 szerekkel kezelni
nem szabad.

A szerz6 ezen téves értelmezés ellen tiltakozvin, még ki-
londsen felemliti, hogy Stell wag tobbi, az étetési gyégyméd
ellen felhozott érveit sem tudnd egyetlen egy példéval sem meg-
ersiteni, ilyenek pl. hogy az éteté szerek alkalmazésa kisdedek-
nél nagy nehézséggel és veszélylyel van Osszekdtve, a hideg
borogatdsok irdnt tdpldlt aggedalmakat, vagy hogy az étetés 4l-
tal a Diphtheritikus bdntalom egész pusztité nagy jarvinyok
tdémadtak volna. Mindezeket, csupa elméleti alappal bird ész-
revételeknek, melyek azért a gyakorlatra semmi befolydssal sem
lehetnek. (Klein. Monatsbl. 1868. 88 1.)

Vegyesek.

— A zsirédeny (glycerine) djabb id6ben gyakran haszndl-
tatik a szemvizek és szemkendesdk készitésére. Oly sk és alak,
melyek a zsiredényben olvaszthaték egyszeriien hozzdvegyittetnek,
mint pl. borax, sulfas zinci, sulf. Cupri, tanninum, perchloruretum
ferri. Csupén pokolké az, mit zsiredénynyel nem szabad vegyiteni,
mivel ezdltal széthomlik. Nem olvaszthaté gyégyszereket ugy szok=-
tdk zsirédenyben haszndlni, hogy ehhez mds anyagot, killondsen
keményitot megfelelé ardnyban adnak, mi dltal kendestéle készit-
mény 411 el6, mely sok tekintethen jelesebb a tobbi kendcsokre
haszn4lt zsirnemeknél. Ezen alakban a kdlonféle higanykészitmé-
nyeket mint a vOrds és fehér praecipitatumot, ujabb idében a sér-
ga higanyéleget, az iblanyfestvényt stb. j6 eredménynyel alkal-
mazzdk. — Igen j6 gy6gyszernek mondhaté a zsirédeny kendes,
melyben a sirga higanyéleg vagy a vords praecipit. kamforral
egyiitt van jelen. Idilt szemhéjszérmirigy-lob ellen a kdvetkezd
arfnyban szoktam alkalmazni. JRp. Merc. praecipit. rubr. gr.
3—6, Camphorae, gr. —1, ung. Glycerinic, Amylo drachm. 1.

Van Rosbrocek ugyanazon higanyéleget perni bal-
zsammal egyiitt hasznélja, mikor oly idiilt lefolydst szarufekélyek
vannak jelen, melyek izgaté gyégymédot kivinnak.

PEST, 1868. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA, (Dorottya-utcza 14, szdm).
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Az ,orzsagos kozegészségi tandcs alapszerkezete — A kir. magyar természettudomdnyi térsulat 1868-diki julins 1-jén tartott kdz-

A sipesont ujdoncsont-alapu idiilt fekélye
(uleus osteophyticum tibiae), a csontalap levésése
dltal gyégyulds.

Lumyirzer Sixpor foorvostol.

Ha az idult alszarfekélyek nem oknélkiil viselik ,a se-
bészek nyfige“ (crux chirurgorum) nevét, tigy azok viszont,
midén gyakran minden okszerti gyogyeljirdsnak konokil el-
lent édllanak , a szenvedd emberi nemre nézve val6di
csapésnak tekintenddk. Még pedig anndl inkdhb, midén féleg
€p azon osztdlyt sujtjik, mely nehéz munkéval keresi min-
dennapi kenyerét, s ha keresetének egyik tényezdje, 14ba a
szolgédlatot megtagadja, az egyén nyomorék, s ha gyogyit-
hatlan — koldds marad. Ezért, ha hérmely uton jutottunk
nyomaba oly positiv gyégyeljardsnak, mely ily fekély hehe-
gedéséhez vezet, s az illetd végtagot rehabilitilja, ez a szen-
ved0 emberi nemre nézve jotétemeény.

Azon kis haladés, melyet e téren legujabban felmutat-
hatnak, azon csekély lendilet is, melyet a fekélyek tana (hel-
kologia) a legujabb korban nyert, a firkészet jelen szovet-
68 boncztani irdnydnak vivménya. Meg vagyok réla gyézédve,
hogy nem egy gyogyithatlannak ismert fekély hegedt be, s
nem egy csonkitdsra szdnt alszdr menekiilt a csonkito-kés eldl,
a mi6la Paul kitiiné munkéjéban (,Conservative Chirurgie“)
utat tort, s termékeny tért nyitott tobbek kozt a hosszasan
parlagon hevert helkologidnak is, és a miéta Klose sikeres
kisérletet tett a fekélyek okainak honcz- és szovettani tize-
tesebb nyomozdsara és kortiineteiknek alapos okadatoldséra.

Létezika kidomborod6 idiilt fekélyeknek egy
alakja, melynek alapjit ujdon csontképlet adja. Ezen fekély-
alaknak is biztosabban sikeres gyogykezeléséhez egyenesen a
szovet- és boneztani fiirkészet vezetett az 4ltal, hogy kértani
lényegét felderitette. Ezen fekélyalakkal gyakran taldlko-
zunk oly csonka csontvégeken, melyek felett csonkitds utdn
a bérnek elsé hegedés titjéni egyesiilése nem sikeriilt. A sima,
rendes csontfolilletek kozil csaknem kizdrélag csak a sfp-
csont mellsé és helsé foliletén s a bokdkon fordil eld. Mert
ép ezek azon helyek, melyeken a csontszint nagyobb téren
nem fedi egyéb ligy képlet bornél és kotszovetnél, mely ko-

rillmény ezen fekélyalak kifejlédésének kivilélag kedvez. Az
utdbbiakh6él nem rég volt alkalmam kérosztélyomon egy pér
tanulsdgos esetet tiizetesebben tanulményozni, igy kértani
mint gyégytani szemponthél.

Az idilt fekély jellegeinek kell6 értelmezésére és sa-
jatsdgainak méltényldsira szilkséges, annak szdrmazdsit is-
merni s tudni, miként alakil.

Ha a csontnak valamely csupdn bér és kotszovet ré-
teggel fedett része folott harmely okbél bér és kotszovet lob
16p fel olyszeriileg, hogy a csonthédrtya és a csont is osztozik
henne vagy a lob kiorébe vonatik, s ha ezenlob a csonthan
nem oly heveny, hogy dlloményénak elhaldsihoz vezetne, ek-
kor megesik, hogy a ecsont lobosan tilfejlett (hyperplas-
ticus) rétegének felszinén — azon id6 alatt, mig a késébh
szétesésnek indulé ldgy képlet dltal még fedve van — szem-
es6g sarjadzds jon étre, shogy ezen sarjadzés szovetében ezen
regenerativ kérfolyamat csonttestecsek képzidését és ez tton
egész ujdon csontréteg alakuldsit eredményezi. Ezen csont-
tijképlet (osteophyt) a csonttal magéval, mely véle szemben
a termd talaj szerepét képviseli, szervi dszszekottetéshen 4ll.
Felszinét élénk, néha buja szemesésedés lepi el. Ha az ezen
helyet fedd bér s béralatti kotszovet végképen elhal, meg-
tiszkosodik s lemdllik, akkor a meztelenné véilt ujdonesont-
alapi sarjadzds képviseli a fekély azon nemét, melyet
csontujdonképleti fekély neve alatt értink.

A fekély fejlédésének s ilyszerit alakulfsinak torténel-
méh6l dnkényt foly, hogy azon csont maga, melyen fészkel,
részletesen s oly kiterjedésben terimésebb s duzzadtabb, mely-
ben megelézéleg a lob korébe volt vonva ;oly mérvben tom-
pébbak szélei s a rendesnél nagyobb 4tmér6je, melyben az
elorement, de mér legombolyodott eredeti regenerativ folya~
mat kovetkeztében tobhé vagy kevéshé tilfejletté vélt.

Az ily fekélynek f6 és soha nem hidnyz6 tiineménye :

1) a fekély folszinnek kiemelkedett s 41-
landéan tobbé-kevéshé kidomborodott mivolta.

Ezen timemény tényezéje a neki alapdl szolgdlé ecsont-
tijdonképletrétegnek kiilonbozé vastagsiga 6és tobbé vagy
kevéshé gorongyos és érdes mivolta. Magdban érthetd, hogy
anndl emelkedettebb a fekély is, minél vastagabb ezen csont-
réteg ; gbrongyds és érdes mivolta pedig a r;jsta, tenyészo
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kotszovet-sarjadzdsra lassan, de folytonosan izgatélag hat.
A miért is ez minél érdesebb, annél bujalkodébb s inkabb ki-
domborodé a fekély sarjadz6 folilete.

Az ujdonképletii alap ezen sajétsigairél meggybzid-
hetni a sarjadz¢ réteg egy vagy tobb helyén beszirt kémti
— Explorativ=Nadel — segélyével, melylyel annak vastag-
sigdt megbirflhatmi s érdességét érezhetni. E czélra részem-
16l a kémsaircsap (Explorativ-troiquart) szuronyit szoktam
hasznélni.

Az idilt fekély tobbi jellegzé sajétsdgai killomboznek
fokozatra nézve a fekély tartaméhoz, illetéleg 1étének kord-
hoz képest.

Ismertetésiikben kozilok foleg azon idilt alakot tartom
szem elott, mely a gy6gykezelés sikerének a legnagyobb ne-
hézségeket gorditi elébe.

2) A fekélyfoliletet sird, de 1dgy tapin-
tatid, laza, petyhidt,csészerileg (kolbenfor-
mig) sorakozott, nagyonszemcsés és konnyen
vérzb, szederjes, sotét-pirosvagy sdpadt sar-
jadzés képezi, mely tobbnyire csekély mennyiségii hig ge-
nyet vélaszt el. ;

Ezen sarjadzé kotszovetréteg taplalékdt legnagyobb
részt a csontnak ugyanazon tapedényeib6l nyeri, melyek a
fekély alapjaul sz6lgdlé wjdon csontréteget latjik el. Kzek
boncztani helyzetiknél fogva — midén nemesak a csont,
de a csontujdonképlet d4llomédnydba is be-
4gyazvik, nem birnak azon zsongasiggal, melynél fogva
a vérnyomfsnak kellben lennének képesek ellentdllani, s a
belolik képzédott hajszaledény-hélézat allandé vértiltelt-
séghen s visszeres pangashan szenved. Ezen korilményb6l ma-
gyardzhat6 a fekélysarjadzdsnak imént vézolt egész jellege.
Jéras kozben s a végtagnak figgéleges helyzetében ezen
hajsziledény-hdlozath6l rendkivil konnyen tdmadnak felszi-
nes, kisebb-nagyobb terjedelmii véromlenyek a fekély szove-
tébe, s6t killvérzések is. A vizirnyos helyzetben csendes
nyugalomra utalt egyén magatartdsinak ellendrzésére ezigen
alkalmas, — de a betegre magéra nézve tobbnyire rogton
sajnos kovetkezményii korilmény; mert rendesen a véromleny
egész terjedelmében az interstitialis szovet elhaldsit vonja

maga utén. A nem #llandéan fekvé egyénnél a fekély folszi-
nen ily vérkiomlésekért folytonosan részletes elhalds s ismét
bujdlkodds véltakoznak egymdssal.

A fekélynek ily téplalkozdsi viszonyaib6l eredményezd
sajatsdga, értvén sarjadzé szovetének 6&lloménydt, visszeres
killemét, szinét, wvérzésekre hajlamét s viladékdt — egye-
mes ardnyban van azon fokkal, melyben tdpldlkozésa oldal-

-félrél, illetbleg a fekélyt kornyez6 lagyképletek edényei dltal
tokéletesebben vagy hidnyosabban torténhetik. Ezen koriil-
mény felett pedig a fekély szélét képzd bor minbsége, a heg-
#76] hatédroz, t. i.:

3) A fekélyt kulonbozé szélességii hegkép-
let kornyezis kariméjat tobbé vagy kevéshé
kérges hegszél képeuzi.

A bér s béralatti kotszovet elhaldsa a fekély alakuldsa-
kor az alatta képzédott ujdon csontrétegnek térfogatit va-
Jamivel mindig, de tobbnyire tetemesen fiil éri. Az elhalt
képletek elloketése utdn kedvezdé viszonyok kozt megkezdd-
dik a keriilet felél kozpont felé a hegedési folyamat, mely
szonban a csontujdonképlet szélsé hatérdn alig legyozheté
akaddlyra taldl. Ezen hatdron a mér most hegszoveti fekély-
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szl mindinkdbbmegvastagodik, kérgessé 6s partossd valik.
Minél kérgesebb az, anndl keményebb nyomést gyakorol a
fekély oldaltépedényeire, s anndl inkabb kényszeril az ujdon
csontalapi sarjadzis a csont edényeire szoritkoznmi, tdplélta-
t4sa oldalrél folotke hidnyosan torténhetvén. Ezen ténynek
mésodlages kovetkezménye az, hogy minél kérgesebb a fe-
kély karimdja, anndl inkabb olti magdra a téplilkozési vi-
szonyaindl fogva médosult csontsarjadzds az elébbi ponthan
vézolt jelleget. Szélein bujilkodva a hegszél folé emelkedik,
ezt befedi gy, hogy félre kell tolni, hogy a kérges s a sar-
jadzé szovethe mintegy bedgyalt és ékelt hegkarimdt 1atni
lehessen.,

4) Ezen 6sszes tulajdonokbél kovetkezik,
hogyilyfekélyben gy6gyuldsra, behegedésre
ahajlamteljesen hidnyzik.

A laza, nagysejti, tilnyomé6lag viszeres pangdshan szen-
vedd sarjadzds ép oly kevéssé alkalmas arra, hogy hegkép-
zbdésnek alapil szolgdljon, mint a kérgessé vélt fekélyka-
rima nem alkalmas himsejtek termelésére. Atalakilhat ked-
vez viszonyok kozt, vagy dtalakithaté milegesen a fekély-
szél gy, hogy alkalmasabbé vélik a hegedési folyamat eld-
mozditasara ; felszabadilhatnak igy, vagy felszabadithaték a
fekély oldalas tépedényei a kérges fekélykarima nyomdsa
alul, s a alakidlhat ez 4ltal a sarjadzé folilet tomorebb szem-
cséssé, De feltevén a hegszél és a sarjadz6 szovet részérél a
lehet6 legkedvez6bb mindséget, mely a hegedés létrejottének
kedvezni képes, még ekkor is fennmarad a gyégyuldsnak
egy konok akaddlya:a fekélynek az ujdon-csontréteg dltal —
néha tetemesen — emelkedett mivoltdban. A fekélyszélril
a kozpont felé feltolulé hémsejtek a dombori fekélyrél le-
surl6dnak, lesikamlanak, s a sarjadzé foliiletet lejtéjén nem
birnak éllandéan megtelepedni. Ez pedig ismét csak a heg-
8261 megkérgesedéséhez, s dltala az oldalas tdpedények el-

nyomatédsihoz vezet.
(Folyt. kovetk.)

A bonyolodott csonttirések kezelésének wj modja.
Lmster Jézser-nek a ,Lancet® 1867-diki folyamaban megjelent czikke utdn,

Mig a tagok egyszerli csonttorései kozonségesen igen kdnnyen
gy6gyulnak, ezzel szemben feltiinék, s egyszersmind a sebészeti
gyakorlatra nézve szerfelett szomorfték azon kbvetkezmények,
melyeket a bonyol6dott csonttorések vonnak maguk utén. Ha pe-
dig kutatjuk, hogy annak mi lehet oka, miszerint a esonttrés gdé-
czdval kozlekedo seb ily silyos kdvetkezményekkel jir, a levegdt
kell azon tényezonek tekinteniink, mely a toredékek koril és a
szovetekben kisebb-nagyobb mennyiséghen felhalmozddott vérre
bomlasztélag hat, ennek rendes drtatlan természetét olyankor csi-
pds tulajdonsdgok véltvan fel, ezek dgy helybeli, mint dltaldnos
zavarok eléidéz6ivé lesznek.

Osmeretes, hogy a vér, iiveghdl vagy vegyileg mds kozonbos
anyaghol késziilt edényben tartva, a levegén a testének megfeleld
hémérsék mellett gyorsan bomlast szenved, s nem hihetjik, hogy
a kidmolt vért kornyez6 816 szovetek, azt a korlevegd hasonlé ha-
tdsaté]l megévhatndk. Ellenkezéleg mondhatjuk, hogy bonyolodott
csonttorés eseteiben a szines savénak, mely a sebhdl a sérbés utdn
huszonnégy 6ra mmilva kiszivdrog, mér hatérozottan bomldsra mu-
taté szaga van, s a legkozelebbi két vagy hdrom nap alatt, mielott
a genyedés bekovetkeznék, a kiomlott folyadékbdl tdmadt szag
mindinkdbb biizdsebbé lesz.

A dolgok ezen 4llsdbél a sértés minden kovetkezménye
megfejthetd.

A bomldsban levé 4llati anyagnak a szivetekre valé kdros
befolydsit kevésre becsiilték, valészintileg a sarjadzé szovet egész-




485

séges kinézése folytdn, mi még akkor is megmaradhat, midén an-
nak véladéka igen biizds; azonban nagy tévedés azt hinni, hogy a
biiz0s anyag a heveny sebre nézve 4rtalmas nem lehet. A szemesé-
sedések tokéletlen szovetbdl 4llanak, mely érzéstelen és az dtszi-
virgdsra alkalmatlan, de a sejtképzddés ott igen jelentékeny lévén,
a sejtek folytonosan ujonnan képzédnek, mint a régiebbek leloket-
nek, ekként pedig a szabad felilletet védo kéreg, valdsdgos 616
tapasz rétege fedi; mieldtt azonban a szemesésedés bekdvetkezett
volna, a csipds véladék a sebes feliiletet akadélyozatlanul megtéd-
madja, az érz0 idegeket ingerli, s helybelileg gyuladdst, éteté tu-
lajdonsdgaindl fogva a szovetek szétmdlldsdt, nem kiilonben 14zat
idéz el6. A szétmdllott, elhalt szovetrészeknek megfelelé genyedés
4ltal kell eltdvolittatniok, s ugyanakkor azon veszély forog fenn,
hogy a fertézé anyag a vérbe felvétetik.

A bonyolodott csonttorésekkel jar6é baj okédnak ezen felfogi-
st azon esetek szembedtlfleg erdsitik, melyekben a kiilsé seb
igen kicsiny. Ha ilyenkor, Hunter szerint (Works of J. Hunter,
edited by Palmer, I. kot. 429) eljérva, a szabad nyildson varat kép-
z6dni engediink, a rossz kovetkezmények valdsziniileg kikeriilhe-
tok, s a leveglt kizdrvén, a pork alatt foglalt vér dtszivirgds dt-
jén elttinhet, mint ez az egyszer§ csonttorésnél is el6fordil; ha
azonban bdrmely kdriilménynél Mgva a varképzédés elmarad, a
seb kicsiny volta, a helyett, hogy elonyoket nyujtana, még kdros,
mennyiben & blizds véladékok kiiiritését hdtrdltatja. Ezen drtal-
mas hatds tudata némely sebészeken annyira uralkodik, hogy
Hunter kitiind gyakorlatitil eltérve, a nyildst késsel rogton tdgit-
jék, azutdn pedig borogatisokat alkalmaznak a genyedés mérsék-
lése végett, mit kikeriilhetlenné tesznek.

Ha figyelmiinket azon kérdés szelléztetésére forditjuk, hogy
‘a levegd a szervi anyagok bomldsit miként mozditja eld, Pasteur
kisérleti vizsgélataindl dllapodunk meg, melyek szerint az nem az
élenynek vagy a levegd més valamely légének, hanem inkéhb a
levegében felfiiggesztett apré részecskéknek tulajdonithaté, melyek
alanti fokon levd 4llati szervezeteknél nem egyebek, erjesztokként
szolgélnak, s gbresé 4ltal mér rég felfedeztettek, hanem csak a
rohadds mellékes kiséréiként tartattak , mig jelenleg Pasteur
megmutatni igyekezett, hogy azok annak tényezdivé vélhatnak,
miszerint bonyolodott szervi dsszekdttetések egyszerii vegyi egyii-
letekké legyenek, épen tigy, mint az erjesztd gomba a czukornak
borlanggé és szénsavvd valé szétvildsit eredményezi.

Kzen felfogdst L. szerint igen szépen igazolja a sebészeti gya-
korlathan eldfordulé 1légmell, mely a tidonek -eltort bordacsont
dltali sértésébdl szdrmazik. Ilyenkor, noha a mellhértya-iirbe foly-
tonosan sok levegd juthat, gyuladdsnak semmi jele se mutatkozik ;
ha azonban a mellkas fthat6 sebzése van jelen, ez okvetleniil ve-
szedelmes genyedd mellhdrtyalobra vezet. Az utébbi esetben a vér
és a savé a sértés kozvetlen kovetkezményeként a mellhdrtyaiirbe
omlik, s a levegdvel ugyanazon idében hehatol6 csirok 4ltal bom-
14st szenved, melyek ekként hatalmas izgatds tényezdiként szere-
pelnek; a tidéknek kiils6 seb nélkiili megsértése esetében azonban
a belehelt korlevegd, mielétt a mellhértyaiireghe jutna, a szik,
sokszorosan szétdgazl, rezgd-szdlesds himsejtli és nydkot tartal-
maz6 horgokben bomldst okozé 1étrészeitél megszabaddl, minél-
fogva a kidmolt folyadékok eredeti tulajdonsdgaikat megtartjik, s
a nem izgatott mellhdrtyén keresztil gyorsan étsziviroghatnak.

Ezen elveket a honyolodott csonttorések kezelésére alkal-
mazva, s {gy szem elétt tartva, hogy minden rossz a korlevegében
foglalt részecskéktdl szdrmazik, a sebek bekotésénél oly anyaghoz
kell fordilnunk, mely az erjeszté csirokat megdli ugyan, de azért
étetd szerként nem hat.

Lister 1864-ben a carbolsav igen nevezetes hatdsa d4ltal le-
petett meg. Carlisle vérosiban ugyanis a csatornikbél valé ga-
néjt nagyon kevés carbolsavval dsszeelegyitették, mi annak nem-
csak szagdt elvette, hanem a bennfoglalt bélférgeket is elpusati-
totta, mennyiben a trigydzdsra hasznilt ganéj daczira az ilyen
mezokon legelé markdk azon él6diekt6l mentek maradtak, mig
azel6tt dltaluk sokat szenvedtek.

A carbolsavat *) a kereskedésben szilird, jegeczes alak-

*) A, Paquet tr. és Bouilhon gyogyszerész a carbolsav helyett leg-
kizelebb a hk\&fﬂsnvat (acidum thymicum) ajinlotta, mely a carbolsav-nal
joval drigabb ugyan, de szagtalansg:xél ogva kevésbé kellemetlen,
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ban, azutén pedig mint folyadékot kapjuk, melyet gyakran német
kreosot név alatt 4rulnak, s tisztasiga igen kiilonhozé. Nyers 4lla-
potban igen kellemetlen szagi, ha azonban eléggé tisztitva van,
majdnem kellemes illati. Kilonbdzé példényok eréssége azonban
igen eliitd 1évén, ennélfogva legczélszeriibb a jegeczes féleséget
vilasztani, melyet meleg vizben nehdny perczig tartott edényben
meg kell olvasztani. A carbolsav vizben majdnem teljesen oldhat-
lan, azonban kiilonbdz6 szervi folyadékokban, milyenek példédl a
z8iros olajak és a zsirdék (glycerine) kdnnyen oldédik.

Lister a carbolsavat legeldszor akként haszndlta, hogy vizbe,
mely abbél keveset feloldva tartott, nyomfoltokat mértatvin, eze-
ket a sebes felilletre tobb napon 4t borogatésokként alkalmaztatta ;
minthogy azonban ilyetén eljards mellett a him kievodott, a car-
bolsav vizes oldata helyett egy rész carbolsav, azutén pedig tiz,
egészen hisz rész faolajbol 4116 elegyet haszndlt, mimellett a ge-
nyedés, hegedés és a csontok egyesiilése szépen ment véghez, gy
hogy tizenegy éves fiui esetében, kinek alszirén bonyolodott csont-
torés volt, a gyégyulds hat hétnél vaiamivel tobb id6 alatt tel-
jes volt.

Késébb kitiint, hogy a carbolsav hatdsa kovetkeztében savés
kiizaddsra szolgdltathat okot, mi felhalmozédva, a szdvetekre
izgaté befolydssal lehet, minélfogva a nedves melegnek az illetd
részekre valé alkalmazésa czélszeriinek mutatkozott, midltal egy-
szersmind a kiizzadt folyadék -elszivdrgdsa is elomozditva lenni
latszott. Egyszersmind pedig kivdnatosnak tiint fel az ill6 carbol-
savat inkdbb rogziteni, mintsem ez az olajjal 4titatott selyemmel
vagy guttaperchi-val lehetséges. Mindezen czélnak megfelel a
fémboriték, minthogy pedig az énpapir likacsossigéndl fogva nem
alkalmas, Lister a carbolsavval dtitatott nyomfoltra eldszor vé-
kony oOlomlemezt , majd éndarabokat tett, melyek felolvasz-
tds utdn oly alakokba ontettek, mint ezt az illetd tag idoma
megkivénta.

A carbolsavval dtitatott nyomfolt alkalmazdsa elétt a kiom-
16tt vért a zizott részekbdl jél ki kell nyomni, s ha sziikségesnek
latjuk, nem kell irtéznunk azt j6l mélyen alkalmazni. A carbol-
sav alkalmazdsa utén tdmadt porkot azzal naponta bevonjuk.

Hét éves, értelmes, karcsd fiti jobb alszérdn térsaskocsi ment
keresztiil, minek kovetkeztében sipesontja kettétort, s a beloldalon
a czomb belso bitykétél kezdve majdnem egészen a belsé bokdig
a bOr sszeztizatott, az izmok azonban, noha znzédést szenvedtek,
nem voltak osszeszaggatva, valamint a csont sem volt darabokra
torve, ezenkiviil pedig a ldbon a mellsé sipitér liktetését tapine
tani lehetett. A hangyanyhalvag 4ltal elbdditott betegen a sértett
részekre tiszta carbolsav alkalmaztatott, s azok ismételve nyomat-
tak, hogy a sav az Osszeztzott szovetek kozott mindenfelé szétter~
jedjen. A bérlebeny helyretétetett, az ekkor is csupaszon maradt
feliiletre pedig carbolsavval itatott vészondarabot alkalmaztak,
mely azutin 6nlemezzel befedetett, s hogy az utébbi szélein kiszi-
vérgs vér és savé felvétessék, az egész kotést flanellel borftottdk
be. A tag ezenkiviil kifeszittetett, hogy az egymdson fekvd torvé-
gek kell6 helyzetbe hozassanak ; tovdbbd a térd meghajtatott, s az
alszdr koril papiroslemezek tétettek, mig ezek felett faléczek let=
tek alkalmazva. A kotés bevégzésekor az érlokések szdma 112-re
ment, Bz junius 23-kdn tortént.

Harmadnap este taldltatott, hogy a l14bikrén levd bér elhalt,
minélfogva ez carbolsavval érintetett, miszerint az porkké viltoze
26k 4t, s igy az alatta fekvd részek védelmére szolgdljon. Az érld-
kések, melyek el6tte valé napon 168-ra szaporodtak, 140-re szill-
tak ald. Negyedik napon 120 érlokés mellett a sebvéladék tete-
mesen csokkent, egészen savésnak latszott, s a carbolsavén kiviil
semmi szaga se volt.

Nyolczadik napon, middn a beteg mir j6 étvigygyal evett
és ivott, a léczek eltdvolittattak, s nlemez alkalmaztatott, neho
a viladék a papirlemezekbe ivédjék, ezek pedig megligyiljanak.
pork felsd része levédlt, s mély szemecsés feliletet lehetett 14tni,
melyre carbolsavba dztatott vdszondarab, erre pedig 6nlemez he-
lyeztetett. A térdre, bokéra vagy ldbikrdkra ckozott nyoméds a fo-
lyadék elészivirgdsdt nem novelte, mely 4tlatszé volt, s kdzvetle-
niil a prk alatt levd felilettél szdrmazott.

A mésodik hét végén a seb nyolcz ujjnyi hosszi és hat ujj=
nyi széles volt, azonban majdnem egész kdrnyezetében gyégyulds-
nak indult, minthogy pedig a carbolsav a szemcsésgtlést inkébb
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gitolja, ennek elomozditdsa végett a pork szélei lemetszése dltal
lecsupaszitott feliletre kénessavas hamany (potassa sulfurosa)
oldatdba (ot szemer egy obon vizre) mértott nyomfolt horttatott.
A pork azonban ezutén is carbolsavval naponta érintetett, mig az
egész sértett felilletet énlemez fedte. Ily médon tgy a sarjadzés
el6mozdittatott, mint egyszersmind a véladék széthomlisa meg-
eloztetett, s minden igen j6l ment, hanem a 1&b kiiloldalén ki-
csiny seb volt, mely carbolsav nélkil kiilon kezeltetett, kevéssé
terjedett, s egyszerre enyhefokt kérhézi fene jelei létszottak raj-
ta. Ez két napig légenysavval érintetett, a sértés utinni tizen-
nyolczadik napon azonban sziikségessé vélt a hangyanyhalvag
4ltal elbéditott hetegen a megfenésedett sziirkés ligy részeket ka-
néllal lekaparni, majd pedig a vérz6 feliletet a legtoményebh 1é-
genysavval bekenni. Ezen alkalommal Lister kellemetlen megle-
petéssel 14tta, hogy az alsé torvégen harmadfél ujjnyi hosszlsig-
ban a csont egészen fehéren és lecsupaszodva nézett ki. A felsé
torvég koriilbelill félujjnyi hossztisdgban szinte csupasz volt ugyan,
de sarjadzdsok 4ltal fedetett. Az elvélasztés mérséklése végett ké-
nessavas hamanyh6l 4116 mosdsok alkalmaztattak, mig az étetett
helyre pépes borogatésokat raktak. Midén az étetés dltal okozott
var levilt, egészséges felilet mutatkozott; de a seb mds helyein
sziirkés foltok l4tszottak , melyek azonban earbolsavval valé
érintéskor egészséges kiilemiivé lettek, minek a tobhi éteték felett
azon elénye van, hogy midén pusztit, nem féjdalmas. Végtére
azonban a korhézi fene fékezésére a carbolsav még sem volt elég,
minélfogva julius 26-kén a hangyanyhalvag éltal elbéditott bete-
gen ismét 16genysav 4ltali étetéshez kellett folyamodni. Ezen eljd-
ris tokéletesen egészséges feliiletet hozott 1étre, tigy hogy augus-
tus 8-dikdn a seb hosszisfgdban egy, mig szélességéhen két wujj-
nyival volt kisebb, mint a var eltivolitdsakor.

Az 4ltaldnos egészségi dllapot folyton javilt, a genyedést
pedig igen csekélynek lehetett mondani. A csont felso torvége
egészen sarjadzdsokkal vétetett kordl, valamint az alsé torvég ve-
l6csatorndjabél is sarjadzdsok inddltak ki, igy hogy ezen csontrész
egész vastagsdgdban nem volt elhalva, mint ezt gondolni lehe-
tett, hanem csak feliiletesen, de ezen részlet sem vdlt el a tdbbi-
t61, hanem 4tszivirgds atjin mindinkdbb vékonyodott, mig végiil
helyére minden tekintethen egészséges csont 1épett. Ebbél pedig
ldthats, hogy lecsupaszitott csontoknél a carbolsavat oly béven
haszndlhatjuk, miszerint ez csont-elhaldst eredményezhet, a nél-
kiil, hogy ebhdl sziikségképen csont-kivdlds kovetkeznék. Septem-
ber kozepén a csontvégek szilirdan egyesilltek, de a sebszélen
mutatkozé kérhdzi fene, mely késobb mind jobban kiterjedett,
még sok bajt okozott, s a 1égenysav haszndlisit tobbszor sziiksé-
gessé tette. A beteget mds szobdba vitték, s a sebet kénsavas réz
oldatdval (6t szemer egy ohon vizre) horogattik, a nyomfoltot
minden harmadik-negyedik 6réban véltoztatvin. A nyomfolt és
erre a pépes horogatdsok az egész sebfelilletre kiterjesztettek. A
gyogyulds janudr 9-kéig szakadatlandl tartott, ekkor a seb mér
egész hosszdban hegydgyult, s el6szir tortént, hogy a beteg 14bét
foldre tehette. A nagy heg a kétfeji gézizom egy részére kiterjed-
vén, ez a térdiziilethen és a ldbujjakban némi hajlist okozott, de
ez kifeszitett térddel az dgyban val§ fekvés mellett folytonosan
javilt. A sipcsont hoszza, a mésik szér sipcsontja hosszénak meg-
felelt. A beteg egészsége mi kivinni val6t sem hagyott fenn, de a
hosszasan alkalmazott pépes borogatdsok izzag (eczema) képzddé-
g6t idézt€k el6, mi miatt a betegef 1867-diki méreziusig a kér-
hézban benn kellett tartani.

Lister ekkorig bonyolodott csonttorés tiz esetét kozolte, me-
lyek mindannyian a carbolsav hasznos volta mellett szélanak.

—.a—

KONYVISMERTETES.

De Vanthraz et du traitement le plus rationnel @ lui opposer, par
le doctewr Payan. Aiz, Remondet Aubin 1867.

A franczia tudomdnyos értekezletnek (congrés scientifique)
1866-diki decemberhen Aix-ben tortént osszejsvetele alkalméval
Payan tr. a pokolvarrél szélott, s erre vonatkozé tapasztalatait
olﬁt‘:dfv?, a gyégyitdsra nézve mint a héesi pép védelmezdje 16-
pett fel.
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A pokolvarrél mér szimos munka jelent meg ugyan, de alig
mondhatjuk hogy ezen kérdés mér be van fejeave, s ekkovig mint
bizonyosat esak annyit 4llithatunk , hogy a kérosan &tvéltozott
szdvetet egyik vagy mdsik titon el kell tdvolitanunk.

Midén a pokolvar igen kicsiny, ez igen konnyen meggy6gydl,
anélkil, hogy cselekvélegesen kizre kellene hatnunk, mindamellett
el kell dsmerniink, miszerint a Guérin éltal ajénlott béralatti met-
szések a gyfgyuldst igen elémozditjik, s ezt kétségteleniil siette-
tik. Payan maga tdbhszor litta, hogy a Guérin eljirdsa szerint ke-
zelt pokolvaros betegek kozdnségesen igen gyorsan meggydgyultak.
De a kelevényeknél is nem egyszer tapasztalhatni, hogy a geny-
gbeznak horalatti bemetszése a fijdalmakat megsziinteti, a gy6-
gyuldst pedig sietteti.

Payan a nagyobb kiterjedésii pokolvarakndl vagy mély be-
metszéseket csindl, vagy pedig azokat hécsi péppel (pasta caustica
viennensis) elroncsolja. A legsilyosabb természeti pokolvarakndl
azonban a bemetszések mégis helyesebbek, de ekkor el6bb a hor-
alattiakat kell megkisérteni. Ha bemetszések a beteg szdvet egész
vastagsigin keresztiil hatolnak , kozonségesen sziikségtelen mds
médszerhez folyamodni ; de ha azok elégtelenek lennének, akkor a
Velpeau dltal inditvdnyozott és Richet dltal elfogadott sugaras és
kormetszéseket kell megkisérteni, vagy pedig a Nélaton 4ltal ajén-
lott tulipdnszeri bemetszések kisértessenek meg. Ezen silyos ese~
tekben lehet helye Letenneur (Nantes) eljdrdsdnak, ki el6szor mély
keresztmetszést, majd pedig a lebenyek mindegyikébe mély hemet-
széseket csindl ; tovébbd hogy a kéros szovetek kikiiszoholését el6-
mozditsa, a metszett sehekbe tépetet tom, mely vagy konyhasé pé-
linkés, vagy alhalvanyossavas szikeny (natrium hypochlorosum)
kémforos pdlinkds oldatdval van dtitatva.

A szerzé végfolyomdanyként azon tanilsigot vonja ki, hogy
egyetlen mddszer sincs, melyet kizdrélagosnak lehetne mondani, s
egyebet nem tehetni, mint a javalatokat megéllapitani, melyek ér-
telmében az egyik vagy mésik eljards alkalmazhaté. Az étetéseknek,
a nagysdgra val6 tekintet nélkiil, akkor lehet helye, midén a pokol-
var kozelében a hor genyes gyuladdsdtél nem tarthatunk, s ily
esetekben Payan a bécsi pépet sugéralakban alkalmazta, minek
azutén j6 sikerét 14tt.

Stilyos esetetekben tehdt akdr a hboralatti bemetszésekhez,
vagy Letenneur médszereréhez, akdr a bécsi pép 4ltali étetéshez
folyamodjunk, j6 sikert lathatunk, s kiilondsen a két ntébbi ajénl-
hat6, mennyiben ezek éltal az drtalmas anyagok eltdvolitdsa bizto-
sftva van, s igy a sokszor nem csekély bajt okoz6 fertozés kikeriilhetd.

— —

Felelet Navratil Imre tr. ,,Vilasziara‘.
(1. ,OHL “ 1868. 27. sz)

Ha megeldz6leg kozzé tett birdlatunk egyediili motivuma a
»sebészi mitéttan“ jelentosége leendett, bétran felmentve érezhet-
nék magunkat minden tovébbi felelettél. Oly kevés és lényegtelen
az mit szerz6 a szenvedett hajétoréshol megmenteni remél, mi-
ként e kionnyii teherrel — bocsénat a germanismusért — Snmeg-
tagadds nélkil is ,futni hagyhatnék* 6t. Miutdn azonban szerz6
és miive a fennforgé kérdéshen csakis mésodrendii, alkalmi jelen-
toséggel birnak, a birdlatunk bevezetésében korvonalzott elv érde-
kében tartjuk sziikségesnek nehdny megjegyzést tenni N. ftr czd-
folatédra.

A ,vélasz® aldirds nélkiil is mesterére Osmertetne; mélté
fiiggeléke a sebészi mitéttannak, melynek szellemében és modord-
ban van tartva. A birdlat bevezetésére vonatkozé kovetkeztetés,
melynek révén szerz6 nehdny j0 hangzdsd névvel ,kozdsigyet*
csindlni iparkodik, ugyanazon logicai erdvel van levezetve, mely
a sebészi mitéttant is jellemzi, s melyet ott méltinyolva, itt sajat
ékessz6ldsdra hizhatunk. Egyedili, N. ur megnyugtatisit czélzé
megjegyzésiink : hogy nincs miért szerénykednie; a birdlatunk-
ban foglalt kitiintetés az idézett nevekkel szemben 6t kifogéstala-
niil megilleti.

Az irodalom jelene vagy jovéje nyert-e tdbbet az 4ltal, hogy
N. tr irdnyukban tartozdsat lerévta, itéljék meg azok, kik e kol-
csonviszony torténetébe ndlunk beavatottabbak ; 1észiinkrdl a szo-
veg érdemleges részére vagyunk kénytelenek szorflkozni. Mi is



— 489 -—

épolandénak és partfogolandénak tartjuk a legszerényebb torek-
vést is irodalmunk terén, de csak az esetben, ha kiinduldspontjit
solid munka képezi, s valami értékesithetét ad, vagy legalibb igér;
ott azonban, hol a hibdk tobbé nem egyedil jéhiszemii tévedés
kifoly4sai, s a torekvés ,szerénytelenné“ vélt, a j6 akarati Gtha-
igazitdst czélszeriien hiszszilk hasoneredeti rendreutasitdssal pé-
tolhatni. A szent czél czége alatti oly tekintetnélkiiliség, mindt
N. {r is kivén, novelhetné ugyan a konyvek és konyvesindlfk szi-
mét, irékat azonban nem nevelne s az irodalmat foleg megrontani
volna alkalmas. Ily liberalis alapon mainap csak a pdpal hadse-
reghe toborzanak, s szerzének, ki az jabb hadjiratokat oly éber
figyelemmel kisérte, tudnia kell, hogy az ez titon elért eredmény
legalébb is nem csdbité.

A ,vélasz* tiizetesen birdlatunk nehdny pontjéra vonatkozé
észrevételeinek van egy figyelemre mélté kozos tulajdona: a meg-
r6tt helyek ugyanis kivétel nélkil més szempontb6l igazoltatnak,
mint a melyhol a hibdztatds tortént. Azon, ha N. fr birflatunk
egyes részeit meg nem értette volna, nem csodilkoznénk; a félre-
értés mégis sokkal 4ltaldnosabb s kiilonosen sokkal részrehajlébb,
semmint gyanus ne lenne. Oly kozonség szdméra irta-e N. dr vd-
lasz4t, mely csakis ezt, s a megeldzo birdlatot nem olvassa ? Eazt s
még rosszabbat kell hinniink, midén N. r, a birdlathan 5 hasibot
kit5ltd szarvas hibdkkal szemben, két mellékes dolog felemlitése
utén azt 4llitja, hogy miivében egyéb hibdt taldlni lehetlen volt !
Bérmelyikét a megilleté kifejezéseknek hasznélnik ezen eljiris
jellemzésére, tjra dsszeiitkdzéshe jonnénk szerz6 ,finomabh érzé-
sével.“

A visszéresomék és hajszéledény tigulatokrél sz6l6 fejezete-
ket nem azért r6ttuk meg, mert ,az jabb miitétmodorok leirattak
és a régiebbek felemlitettek,“ hanem ellenkezfleg azért, mert a
hasznavehetd és gyakorlatban levé miitétmodorokat csak felem-
litve, az elavultakat ellenben hosszadalmasan tdrgyalva taldltuk
8 az egész miivon 4thiiz6dé ardnytalansignak ezen egy példéjahoz
még nagyszdmi més, kilonhoz6 helyekrsl vett adatokat is esatol-
tunk. M4r pedig a lényeges rovisira a foloslegest tdrgyalni, két-
ségtelenill hiba, s ha e koriilmény egy tdg kdrti és korldtolt terje-
delmiti miben dtlagostan fordul elé a hiba nagygyd lesz; elég
nagygyé arra, hogy N. ir, ha ép kedve tartja, el is szornyfikod-
hessék rajta. — Hason czélbél, szerzé tdrgyaldsi modornak di6-
héjba csoportosult képeként emlitck fel a 1ékezést befejezd sorokat
is. Ha N. tir ennek ellenében a mt dltaldnos részére hivatkozik,
ha mindazon felsorolt miitétek dltalinos utasitisai mellé mitsem
hisz tobbé meiléklendonek akkor, mid6én e miitétek az agyban,
agykéreken, vagy az azt kornyezd csontrészeken vitetnek véghez,
— ezt, ,finomabb érzésének® folytonos szemeldtt tartdsa mellett
csak naiv-nak akarjuk nevezni. Ily nézetek mellett azonhan
csakugyan folosleges volt magds a 16kezést is oly béven tdrgyalni ;
a l6kesz egyszerii leirdsa utdn hasonl szabatos rovidséggel utasit-
hatta volna N. tr tanitvényait : hogy a kopoaya illeté helyén rést
nyitni iparkodjanak.

Birdlatunkban nem &llitottuk, hogy szerzé a pofoncsapist is
a sebészi miitétek kozé sorozza, hanem csak azt, hogy meghatdro-
7disa rossz s tiizetesen oly tdg kori, miként a pofoncsapdsis hel e-
{6 r. Szerzd fogalomtisztdzdsival nem hozott mds meggyézddésre. A
miileges és eromiivi behatdsok kilonvélasztdsa daczdra is a megha-
térozds korében maradt a pofoncsapds, s az Osszes eromiitan segé-
lyével sem fogja azt onnan N. Gr kirekeszthetni. Definitifja egy
miés elonyét azonban csakugyan sikeriilt megviligositnia. Az adott
magyarizat utdn a kérdéses mondat igy hangzanék: ,sebészi ope-
ratio alatt minden a szervezeten torténo operativ behatdst értiink.“
Mit tart N. 4r a , vakparadét® definidlé obsitosrél ? —

A birdlat ,fovadjat* hiszi N. Gr megezdfolni, midon azon
szerzket, melyek a birdlatban mint 4ltala haszndlt kitforrdsok
soroltattak fel, megtagadja, -- noha résziinkrél egy hanggal sem
réttuk meg szerz6t azért, hogy a széban forgé irékat hasznélta, el-
lenkezdleg sokkal tobb kedvet érziink utélagosan hibdztatni aat,
hogy e jeles méveket figyel en kiviil hagyd. Malgaigne-nek 1858~
diki, Linhart-nak 1862-diki kiaddsa van birtokunkban. Ollier ka-
landos csonkitdsit és a porosz hadjérat tapasztalatait ugyan nem,
az 1. n. conservativ sebészel kiforrott elveit és gyakorlati vivmé-
nyait azonban igen részletesen és sokkal jobban méltdnyolva taldl-
hatja N. fir e miivekben mint sajit miitéttandban. N. r p. 0. a 16tt
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sebek tdrgyaldsindl, conservativ lelkesedése daczdra is javalva
hiszi a csonkitdst, ha nagyobb foki és hosszantarté genyedésre van
kxlﬁ..té,s; — mi ellenben azt hissziik, hogy ennél kevesebb conser-
vatismussal Abulcasem idejében sem jdrhattak el. A mi tiizetesen
a megtagadott irék dltalunk tortént felemlitését illeti, miutén N.
Gir az irodalmat csak 4ltaldnossdgban emlité fel, birdlsi tisztiinkben
éllott a hasznélt szerz6k utén fiirkészni, s jogosan emlithettik fel
kitforrdsokul azokat, kiknek modorfban, berendezése szerint és
esetenként el is avult nézeteivel egyezbleg egész fejezoteket tér-
gyalva, — kikhél egyes pontokat sz6rél széra leforditva taléltunk.
Els¢ vagy mésodik kézbl kolesonzdtt-e N. iir, a dologra nézve ko-
zoubds s dltalunk felfedezheté nem volt; nekiink a lehet6séghez
képest azon forrdsokat kelle kijeldlniink, melyeket eredetieknek van
okunk tartani. Mi egyébként N. tir miivét nem dsszehasonlitds alap-
jdn, hanem az abban foglaltak figgetlen, térgyilagos meghirdlisa
nyomén itéltik el, s a még mindig elhalgatott kitforrasokkal szem-
ben ma sem ltunk egyéb lehetdséget, mint hogy N dr vagy j 6
szerzOketugyan,de r o ssz 11 haszndlt, vagy hiven béir, de rossz
forrasbh6l meritett.

A személyiinkre, irdlyunkra sth, vonatkoz6 megjegyzésekre,
miutdn azok szerzo miivét se jobbd se rosszabb4 nem tehetik, s az
tigyre nézve sem lehetnek befolydssal, nincs mit vAlaszolnunk, s
befejezésiil esupdn N. tir tdrgyaldsi modorfra akarunk még némi
észrevételt tenni. A hang és modor, mely a ,vélaszon“ &tvonul,
egyszersmind a sebészi miitéttan hangja és modora. Tart6ézkodtunk
azt birdlatunkban megemliteni, mint ovakodtunk mindentél, mi
szerzé egyéniségétol csak nehezen lett volna kiilonvélaszthats s ki-
tizott, szigortin tirgyilagos 4llaspontunknak létszélag feladdséra
kényszeritett volna. N. dir a ,valisz“-ban gy, mint mitéttaniban
az olympr6l beszél, s ezen nincs miért megiitkdziink, — onérzeté=
ben e hely 6t megilleti. De N. 1ir egyszersmind az érdemekben meg-
0sziilt vetern hangjdn, a fiatalsigrol lenézé kicsinléssel is sz6l, s
ez az, minek kulest feltaldlni képesek nem vagyunk; — a koz-
tudomdsi biographicus adatok nyomdn N. dr azifjabb nemzedékhez
tartozik s az sz haj csak paréka lehet. Mit gondol N. 1ir, ha a tor=-
téneti igazsig jelene és jovije érdekéhen miive mésodik kiad4sihoz
arczképét is mellékelné ?

Pest julius 10. 1868,

4 ,Sebései matéttan® birdloja.

LAPSZEMLE.

(—h—n) A bdrzsingnak orséalaka Kitdgalisa,
H. V. Luschka a kovetkezo kilondsséget kozli :

Otvenéves asszony tizendt éves kora 6ta a tépszereket, me-
lyek ldtszat szerint a gyomorba jutottak, konnyen ki tudta hényni.
Késébb a kéroédzés jelei 1éptek fel ndla. Bonezoliskor a bérzsingot
jelentékeny mértékben kitdgilva taliltik, mely gyomor egy ne-
mévé volt dtvéltozva, vastag falakkal. Ezen tigulat hossza negy-
venhat, mig vastagsiga 14 centimeter lehetett, minélfogva a bér-
zsing férfi-karnyi vastagsfigi ors6ként nézett ki. A bérzsing alatt
a gyomornyit nem volt megnagyobbodva és megvastagodva. A
tdgulat faldnak vastagsiga 4,; millimeter lehetett, az izomzat
pedig tilképzddve taldltatott, Tisztdn ki lehetet mutatni, hogy a
bérzsing faldban tilfejlédstt izomesdvek vannak, melyek jelenlé-
tét némelyek tagadjdk. A nyikhdrtya a fal vastagsigénak csekély
részét tette ugyan ki, de azért mégis a szokottndl vastagabb és
duzzadtabb volt, egyszersmind pedig nagyfokd hurut jeleit mu-
tatta, vérzé kievodésekkel. (V. A. XLII. kdt. 4 f. 1868).

(—h—n) Vény a biizds orr ellen.

Davey a biizos orr ellen a kivetkezi vényt ajénlja :
Ryp. Tannini grana duo,
Glycerini drachmam unam,
Aquae destillatae unciam unam,
MDS. A szétporlasztott folyadékot az orrba beszini. (G. m.
de P. 1868, 25. sz.
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TARGCZA.

Az ,orszagos egészségiigyi tandcs® alapszerkezete,

A kdzegészség elémozditdsa s az dllamorvosi iigyek torvényes
rendezésének eszkizlése végett kdvetkezfk hatéroztatnak :

I. Ministerium.

1. §. Az egészségiigy, orszdgos tigy, melynek fGkorményzata
az orszdggyiilés dltal hozott torvények alapjén 6 Felsége beligyi
ministerére bizatik.

0 korményozza az Gsszes orvos-rendészetet, érkodik a polgd-
rok és kozségek egészségének fentartdsdra hozott vagy hozand6 tor-
vények és szabdlyok megtartds felett, pértfogolja az egészségi té-
nyezok eldmozditdsira czélz6 intézményeket, feligyel minden nyil-
vinos és magén gybgyintézetekre, valamint az orvosi és egészség-
figyi személyzetre.

II. Orszfigos kozegészségi tandcs.

2. 8. A kozegészség- és dltaldn az orvosi iigyek tudoményos
targyaldsa végett, a beligyministeriumndl szakemberekbél 4ll6
.véleményezé (consultativ) testilet ,orszdgos kozegészségi tanfies“
czimmel éllittatik fel.

Czélja.

3. § Az orszéigos kozegészségi tandes rendeltetése, az orvosi
ég természettudoményok fejlddését, kilondsen azon eredményekre
nézve figyelemmel kisérni és mivelni, melyek a kozj6lét elémozdi-
tdsdra kozvetlen befolydssal lehetnek, a ministernek az orvosi és
egészsbgiigyre nézve, valahol arra szitkség van, tudoményéval és
tandcsdval segitségiil lenni, s ez irdnyban nekie, felszélitdsa foly-
t4n, valamint ondlléan is javaslatokat felterjeszteni.

Hivatdsa steenddi.

4. §. Az orszfigos kozegészségi tandes hatdskoréhez névleg
kovetkezo tdrgyak tartoznak:

1) Véleményezés a minister 4ltal hozzé intézett tdrgyakban.

A kdzegészség emelésére, fertdzd, oroklékeny és jérvényos
kérok meggitldsira, s dtaldn az orvosi, 4llatgyégyfszati, barmi-
szatrenddri s fiirdészeti iigy rendezésére vonatkoz6 rendszabdlyok
s térvényjavaslatok elkészitése , felillvéleményezése s inditvd-
nyozisa.

Utasitdsok kidolgozéisa a kozigazgatési orvosok szdméra,
vagy azok feliilvéleményezése.

Miihibdk feletti véleményzés, illetéleg felilvéleményezés.

A pharmacopoea kidolgozdsa.

A korméiny éltal alkalmazandé kozegészségi személyzet fe-
letti véleményzés.

Az orvosi dijak és illetékek megéllapitisa.

2) Féliilvélemenyezés orvos-torvényszéki esetekben.

3) Esetleg az dllamorvosi (physicatusi) vizsgik szervezése, és
egy kebelébdl kikiildott bizottsdg 4ltali kezelése.

Szerkezete, vilasztisa s dijazédsa.

5. § A kozegészségi tandcs 411 egy elndkbdl, egy mésod el-
ndkbél, a tdrgyak mennyiségének és kiilonbféleségének megfeleld
szdm\ rendes tagokbél, nehdny nem orvosi szakemberekbsl s ha-
térozatlan szdmi rendkiviili tagokbél.

Az elndkot, mésod elndkot s elsé alkalommal a rendes tago-
kat is, a nékiek engedélyezett tiszteletdij megszabdsa mellett, a
minister eléterjesztése folytin 6 Felsége 3 évre nevezi ki. A rendes
tagok jovébeni felterjesztésénél a tandes véleményt adni hivatva
van. A kilépd tagok tjra ajinlhaték és javaslatba hozhaték.

A munka terhét lényegesen a rendes tagok vis%ik, a rendki-
viiliek csak egyes tdrgyakkal bizatnak meg,s a munkdért és iilésért
meghatdrazott dijban részesiilnek.

6. §. Minthogy a tanécs arra van hivatva, hogy a kormény-
nak minden kozegészségi és orvosi tigyet illeté tdrgyban tanicsd-
val segitségére legyen, a rendes és rendkiviili tagok kinevezésénél
arra kell tigyelni, hogy az orvosi és természettudoményok minden
ez irnyban jelentékeny szakmdja jeles egyéniség dltal legyen kép-
viselve, s egy mérndk és épitész is kdztiik helyt foglaljon.

Tagjai ezenkiviil az orvosi és egészségiigyi osztdly fondke a
beliigyministeriumndl s az egyetemi orvos-tudoményi iigyek elé-
addja a kozoktatdsi ministerinmndl, dgyszintén az dllatgyégydszati
és barmdszrendéri eléadé a foldmivelési ipar és kereskedelmi mi-
nisterinmnél,

Ugyvitel

7. § Az orszéigos egészségi tandcs a minister mellé rendelt
szakemberekh6l 4116 véleményezd testiilet 1évén, semmi mds haté-
siggal nem kozlekedik, s mindaz mi hozzéja akér egyes személyek
akér hatésigok 4ltal intéztetnék s hivatalos tdrgyaldst igényel,
dltala a ministerinmhoz tovébbi intézkedés végett tétetik 4t.

8. §. Az iigyvezetés rendje lehetdleg egyszerti és rovid legyen,
ezt a tandcs maga dolgozza ki, s a minister helybenhagyja.

9. § Addig is, mig a toérvényhozds e részben intézkedik, az
orszigos egészségi tandes miikddése Erdélyorszdgra is kiterjed.

A k. magy. természettudomanyi tarsulat 1868-diki julius 1-jén
tartott kozgyiilése,

Az iilést Sfoczek Jozsef, elndk, nyitotta meg, ki mindenelftt a
tdrsulattdl szabadsdgot kért, hogy azon irdnyt vdzolhassa, melyet a vd-
lasztmdny a tdrsulat dltal kovetenddnek itél. Ugyanis kivdnatos lenne,
ha a tdrsulat mékodésének silypontjét mds helyre tenné 4t, s igy ha-
tdskorének nyomatékos része mdshol nyilvdndlna, Az alapszabdlyok ér-
telmében a tdrsulat czélja 1évén a tudomdnyokat mivelni és terjeszteni,
ezen kettds irdnyiban anyagi erejéhez képest eleget teuni iparkodott;
azonban fdjdalom, a természettudomdnyi mivelédés ndlunk még nem ju-
tott oddig, hogy azon torekvés elegend§ gydmolitdssal taldlkozhatnék,
Fezélunk lenne, hogy a nagy kozinségnél a természettudomdnyok
irdnydban kiilonds érdeket ébressziink, mert csak igy lehet tomeges
pédrtfogdsra szert tenni. I'Igy hiszi a vdlasztmdny, hogy ezen czél legin-
kdbb azdltal lenne elérhetd, ha a természettudomdnyok fejlédését és
haladdsdt, népszeri modorban dtdolgozva, tdrgyalndk, s ilyképen a kd-
zonség elé juttatndk azt, Nem tagadhatjuk, nem titkolhatjuk, hogy ezen
iparkoddsunk czéljénak keresztiilvitelére a mostanindl nagyobb anyagi
erfre van sziikségiink. fgy az eddiginél nagyobb irodalmi anyag felett
kellene rendelkezniink, tovdbbd a kisérlettételre, melyekkel a nép-
szerli elfaddsoknak egybe kell kéttetnigk, szinte nagy gondot kellene
forditani, valamint lényeges lenne, hogy az elfaddsok minél gyorsabban
kozoltessenek, miszerint azok minél gyorsabban a kozonség kezei kozé
juthassanak. A tobb anyagi erft, a kozénség dltal tomegesebb pdrtoldst
csak tigy érhetni el, ha abban a természettudomdnyok irdnti fogékony-
sdg nagyobb lenne ; jelenleg azonban meg kell elégedniink azon kevesek
Ssszpontositdsdval, kikben a fogékonysdg megvan, minélfogva a vdlasat-
mdny kérlevélben minden tagjdt felszdlitotta, hogy ezek mindegyike
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térekedjék olyant tagil ajdnlani, ki dolgozik, vagy legaldbb a termé-
szettudomdnyok irdnt hajlammal viseltetik. Csak akként, ha ily médon
azoknak a tdrsulat keblébe valé befogaddsa dltal a tagok szdma meg-
kettéatetnék, lehetue a kell§ anyagi pdrtoldsra szert tenni, Ha s gyiilds
a vdlasztmdny ezen eljdrdsdt szinte helyeselni fogja, anndl nagyobb
nyomatékkal fogunk haladhatni a természettudomdnyok terjesztési te-
rén. Nem egyes agak azok, melyekre nagyobb gondot forditunk, hanem
annak minden dgdt egyenld szeretettel dpoljuk, Ujabb idében ugyanis
itt-ott azon paunaszt lehetett hallani, mintha a természetrajz fontossdgd-
hoz képest a tdrsulat kebelében nem lenne eléggé méltatva. Hogy ezen
tdrgy ritkdbban forddl els, onnét van, mert ezen tdrgy ndluak még
nincs kellden képviselve, mint ez kivdnatos lenne, igy pedig hidnyzik
a sziikséges munka er§, mit egyébkint az idetartozé tansszékek betdlté-
#énél is igen éreziink. Kérjiik azokat, kik ezen tdrgygyal foglalkoznak,
Srvendeztessenek meg minket beeses dolgozataikkal és munkdlataikkal.
Ezt Gjra ismétlem.

Szily Kdlmdn, els6 titkdr, a tdrsulatnak a legkizelebbi kzgyii-
1és éta lefolyt torténetét vdzolta, egyszersmind megemlitvén, hogy még
a kozgylilés el6tt valami huszan bardtsdgos értekezletre Gsszegyiiltek,
melyben a jelenlevik elhatdroztdk, hogy kisérletekkel egybekdtott nép-
szerfi eloaddsokat fognak tartani, minek nyoma azdta a szakiiléseken
igen dszrevehetd lett. Ezutdn elbsorolta az elfaddsokat.

A vilasztmdny négyszer tartott iilést, s egyik hatdrozata folytdn
a tdrsulat hdtralékos tagjait fizetdsre felszdlittatta, oly értesitéssel, hogy
ha junius 30-ig a fizetés irdnt nyilatkozni nem fognak, hallgatdsuk ki-
1épési szdndéknak fog tekintetni,

A tdrsulatnak jelenleg 635 rendes tagja van, kik koziil 275 Bu-
dapesten, 360 pedig vidéken lakik, s ha ezek mindegyike legalibb egy
meghizhaté tagot ajinlana, a tdrsulat nevezetesen gyarapodnék. Kiilo-
nisen a féorvosokhoz €s fmérndkokhdz felszdlitds fog intéztetni, hogy
a tdrsulat szdmdra pdrtolé és rendes tagokat gyiijtsenek,

A tdrsulat a kereskedelmi iigyérhez folyamodott, hogy ez engedje
meg, miszerint a tdrsulat kozlonyét a postdn aldszdllitott dron kiildhesse
szét, mire azon vdlaszt kapta, hogy kivdnsdgdnak eleget tenni nem le-
het, mert az emlitett folydirat hatdrozatlan idében jelen meg, kedvez-
mény csak a hatdrozott idiben megjelend fiizeteket illetvén meg, de a
kozlonyt jelenleg ilyennd dtalakitani nem lehet, mert a tdrsulat pénz-
ereje, kivilt a jubileum koltsége folytdn, ki van meritve, azutdn pedig
czélszerfibbnek is ldtszik, azt a jové Wjévvel megkezdeni. A kozlony
VII kotetének 3-ik fiizete, melyet még Kdtai Gdbor szerkesztett, a na-
pokban szét fog kiildetni.

A vdlasztmdny hatdrozata kovetkeztében a tdrsulat dltal jdratott
folydiratok legkozelebbi szdmai az iilésben mindig kitétetnek,
ezenkiviil pedig mint eddig, azok a konyvidr helyiségében mindig meg-
taldlhatok. Erre a titkdr a jdratott és a cserében kapott folydiratokat
felolvasvin, egyszersmind felemlitette, hogy a csonka példdnyok kiegé-
szitettek, Mindebb(] pedig ldthatni, miszerint jelenleg a kdnyvtdrra tobb
gond fordittatott, mint ez ekkorig bdrmikor tortént, valamint gondos-
kodtak arrdl is, hogy azt a tagok kényelemmel haszndlhassdk.

A vdlasztmdny végiil gondolta, hogy czélszerii lenne oly gyiilde
1étrehozdsa, melyben a tagok, a kell§ kényelmet feltaldlva, kedélyes
eszmecserére, a taldlmdnyok ¢és mds érdekes tdrgyak megbeszélésére
sszejolietnének, s ily kblestnds bizalmas értekezés leghathatdsabb té-
nyezéként mozditand el§ a tudomdnyok megdsmertetését és eszkozolné
azok szétszivdrogtatdsdt. Ezen czélbdl a vdlasztmdny a budapesti tagok-
hoz korlevelet bocsdtott szét, melyben azokat kéri, hogy legaldbb egy
évre havonkint 1—1, s igy a tiz mlikédési hénapra 10 forintot bizto-
sitva, az eszme;megvaldsitdsdhoz kozre jéruljanak. A felsz6lité ivek be-
kiildési hatdrideje juliue 15-dike 1évén, ekkorig az eredményrfl a tdr-
sulatot nem értesithetni.

Vegyesek.

WPest, julius 10-dikén. A m. orvosi konyvkiads tdrsulat
szdmdra fizettek lapunk szerkesztdségénél 1868-dik évre Lux Jakab,
LangFrigyes, Badzey Ldszl4, TauszigDdvid, Kelen
Jézsef, Bleuer Miklés, Lendvay Ben(, Bronts Ndn-
dor, Mdthé Jdnos Péter Gybrgy, SchnirchEmil 8 firt!
— GriinhutEde 1867 és 1868-ra 16 frt; — 0j tag Szerem-
leyMihdly 1868-tél fogva 8 frtot.
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—a— Megjelent A gyakorlati szemészet tankonyve. Irta
Carioni Stellwag Kdroly vk. twr. A harmadik javitott kiadds utdn
forditotta, Vidor Zsigmond tr. 1. rész.“ A forditdst a magyar orvosi
konyvkiado tdarsulat tagjai szdmdra adja, s a szétkilldds azok részére,
kik illetékeiket bekiildotték, mdr folyamatban van. Stellwag K. szemé-
szete a tdrsulat kiadvdnyainak VI-dik kdtetét képezi, s 1867-re jir, &
czimlapon 1868 nyomdahibdbdl tévesen dllvdn., Az elbttiink fekvs L
rész 25 ivet vagyis 400 nagy 8-rétdl lapot tesz ki, valéban igen szép
kidllitdsban, mint ez Holzhausen Adolf bécsi nyomddjdtsl vdrhats, A
fametszetek igen sikeriiltek ds tisztdk, a mellékelt hdrom kimetszetl
tdbla pedig, a szemtiikrészetre vonatkozd tizennyolez szines gbrdval
Heitzmann K. tr.-nak, ki azokat festettte és kére rajzolta, nemkiilon-
ben Kike Frigyes béesi kényvnyomddjdnak mélté diszére vdlnak, —
Az V-dik kdtet, mely még az 1866-diki jéranddsdghoz tartozik, a mdlt
évben kiadott két fiizeten kiviil még tibb érdekes apré munkdbél fog
dllani, melyek mdr sajté alatt vannak, s megjelendsitk rovid idé milva
vdrhatd,

—a— Réczey Imretr. az orvosegylet dltal tortént vdlasatds
folytdni megbizatdsdt, hogy az addbizottsdgban mfikidjék, elfogadni
nem akarja, Ezen alkalommal pedig megemlitjiik, hogy lapunk 25-dik
szdmdnak vegyesei els8 czikkjében Schmidt Gydrgy tr. neve
véletleniil kimaradt az orvosegylet dltal az adébizottsdgba megvdlasz-
tott bizalmi férfiak sordbdl,

—a— Schunirch Emil tr., a nagy-szebeni orszdgos tébolyds
igazgatdja, a budai lipétmezei orszdgos tébolyda igazgatéjivd kineves-
tetett.

—a— A pesti egyetemen az 1867/ -diki téli félévben 1682
rendes és 102 rendkiviili hallgaté volt bejegyezve, kik kozill 428 ren-
des és 51 rendkiviili az orvosi karra esik. Ezenkiviil tanult 101 gydgy-
szerészet-hallgatd, 184 sebészet-hallgaté és 76 sziilésznG. Ezekkel
egyiitt az egyetemi tanuldk szdma 2145-re ment — A nydri félévben
volt 1597 rendes és 52 rendkiviili hallgatd, még pedig az orvosi kar-
ndl 395 rendes és 37 rendkiviili. Gy hallgatd pedig volt
91, sebésznivendék 150 ¢és szilézznd 97. Ekként az Osszes szdm
1987-et tett ki.

—— ]'Spen most jelent meg ,A vallds- és kizoktatdsi magyar
kirdlyi ministernek legaldzatosabb elSterjesztése a feliigyelete alatt levs
magyarorszdgi kozalapitvdnyi alapok és jészdgok 1867 évi pénztdri és
gazddszati dllapotdrdl s a vallds- tanilmdnyi és egyetemi alapok 1868
évi koltségvetési elbirdnyzatdrdl. Buddn, 1868. A m. k. tudomdnyegye-
tem nyomddjdbdl. Negyedrét.“ Ebbbl olvassuk, hogy a valldsalap birtoka
erdében 71008, egyéb foldekben 123400—=194408 hold; a tanul-
mdnyialapé er, 29989, e. fold. 28169==58158 h.; az egyetemi alapé
er. 280567, e. fold. 5645=33702 h. Az egész Gsszeg erd. 129054,
e. fold. 157214=—286268 h. Hat évi kozépszdmitds szerint ezen bir-
tokok dvenkint hoznak a valldsalap részére 151684, a tanulmdnyialap.
r. 44735, az egyetemialap r, pedig 33702 forintot.

—a— A Kordnyi tandr vezetése alatt 4116 belkdroddnak sziik-
séges miiszerek beszerzése végett 202 forint és 390 frank utalvdnyoz-
tatott.

— @— Tervben van, hogy a gymnasiumok kilencz osztdlylak le-
gyenek, a hdrom utolsé osztdlyban azonban a tanulék az dtaldnos mi-
veltségi tdrgyakon kiviill kiilonds tdrgyakban akként képeztetnének,
mint orvosok, jogdszok vagy egyhdzi férfiak, illetéleg nyelvbuvérok
akarnak lenni. Az orvosi pdlydra késziilsknek a termdszetrajz és termé-
szettan terjedelmesen adatnék €l6; mig a jogra késziilok, kivéltkép s
torténetben, az egyhdzi pdlydra 1épdk pedig flleg a classikai és mds
ékori nyelvekben gyakoroltatndnak,

—a— Az egyetem részéril orvoshallgatok részére az 1868/,-
dik tanévre kovetkezé pdlyakérdések tfizettek ki: a) A gyakorlat
sebészetb6l Az 186%/ -diki tanévben a sebészi kéroddn eldfor-
duld dlképleti esetek kdrodai egybedllitdsa. b) A gybgyszertan-
b 61. A kalabdrbab alainak az dllati szervezetre valé hatdsdrél Gndlé
kisérletek alapjdn. ¢) Az emberboncztanbél. Allittassanak &l§
a boneztani intézet gyiijteménye részére visszamaradé készitmények-
ben: 1. A lehdgd és felhdgé iires visszér rendszere a mellvezetékkel,
(Systema veneram cavarum cum ductu thoracico). 2. A néi kiils nem-
zBszervek idegei. (Nervi organorum femineorum externorum). d) A
tdrvényszéki orvostanb é1: Torvényszéki fejtegetése a szent
Rékushoz czimzett kérhdzban az 186%/;-diki tanév I-s8 feleben hivata-
los bonezvizsgdlat ald keriilt eseteknek, tekintettel egyszersmind az
orvosi statistikdra.
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—a— Mint értesiiliink Zlamgl tandr és kereskedelmi osztdlyta-
ndesos Erdélybe utazott, hogy a moldva-oldhorszdgi hatdron levd vesz-
tegintézeteket a katonai hatésdgok kezébfl dtvegye, mi ha meg fog
torténni, régdhajtott esemény teljesiilend.

Hetlkimutatdis
a pestvirosi polgdri kérhdzban 1868. julius 3-t¢l egész 1[868. julius 9-ig
apolt betegekrdl,
e
felvett |elbocsatott] meghalt visszamaradt
bete, gyogyult bete bet i
1868. S I ) Sl A
£lel3 el B2 | IR
Slefele|elig|s|e|g|E |2 HEElE
Juivs 3. | 29| i2) 4i] 12] 4] 26] 8 1] 4f s64| azaf 2| 1[sa] 525
» 4. | 22| 15} 87| 14 22| 2 6] 371| 427|| 2| 1/33| 834
i 5, 18| 14) 32| 20| 14} 34| ® 8| 5| 367| 424] 2| 1|33) 827
» 6. | 16 12h 281 23] 12) 35) 4 1 5| 8565 428 = 1|84} 815
> 7. |24 10 34f 11] 14l 250 1! =] 1 366! 420] 2] 1]39! 323
» 8. |21 13 40| 22| 12) 34| 3| 2| 5| 868! 419] 2| 1/33) 824
» 9 | 2517 4% 16| 6 22| 1| 3 4| 375| 425, 2 4|34 840

Palyazat.

Alulirt igazgatdsdg tisati jdrdsdban, egy nyugdijra képes orvosi
dllomds, mellyel a X-dik rangfokozat, 500 vagy esetleg 450 frt. évi
fizetds, 12 béesi 6l tiizel§ fa, 150 font séjdranddsdg, tovdibbd egy 16
tartdsdra B0 mdzsa széna, 50 mérs zab és 120 forint kocsispénz, sza-
bad szdllds vagy 109/, szdlldspénz, 24 mérd buzdnak teljes kidllitdsi
drbani élvezhetése osszekotvék, betdltendd,

Pdlydzni kivdndk felhivatnak, hogy feddhetlen erkélesiségiiket, el-
méleti és gyakorlati szakképességiiket, erfs testalkotdsukat, végre a ma-
gyar honban divé, féleg a magyar nyelv birdsdt tanusité okmgdnyokkal
felszerelt kérvényeiket 4 hét alatt ezen igazgatésdghoz adjdk be, meg-
jegyeatetvén, hogy orvos- és sebész tudorokra kiilonos tekintet fog vétetni,

A m. k. bdnya, s6 erdd és dllamjavak foigazgatdsdga.

Szigeten 1868, junius 17-én.

Figyelmeztetés.
Kérjiikk azon tisztelt olvaséinkat, kiknek eléfizetésok lejdrt,
hogy a jovére nézve miel6bb rendelkezni sziveskedjenek.
Elofizetési arak :
Egész évre helyben 9 frt, vidékre 10 frt.
Félévre helyben 4 frt 50 kr, vidékre 5 frt.
Negyedévre helyben 2 frt 35 kr, vidékre 2 frt 50 kr.
Elofizethetni Pesten az Orvosi Hetilap szerkesztoségénél,
tij-tér 10-ik szdm, és Kilian Gyorgy konyvkereskedésében, védczi-
titeza Drasche-féle hdzban ; vidéken a cs. kir postahivatalok utjin
a lap szerkesztGségéhez czimzett levelekben.
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Biétorkodunk a t. orvosi kozonség tudoméséra hozni , hogy
Pesten Sigmund Jozsef trndl véroshfz-iteza 1. sz. a. ,a z51d
koszoridhoz* foraktira létezik a 15 év 6ta eldnydsen ismert

erdei fenyo-gyapju

gydrtmdnyainknak és késsitményeinknek, és a jelenlegi fiird6idény '

alatt kiilonosen figyelmeztetink a jegenye, fenyd és erdei
fenyd arleveél kivonatra *

és olajra, melyek ott mindenkor a legjobb és legfrisebb mindség-
ben és oly olesé 4ron kaphaték, hogy egy firdé 30—40 krndl
tobbe nem keriil ; — miért is foleg oly betegeknek ajanlhaték,
kik gybgyhelyre utazni nem képesek és ezen gy6gyhatdsos fiirdd-

ket mégis haszndlni kivinjik.
Lairitz L. és E,,

erdogyapotrik gyartéi Remdaban thiiringi erdében.
* A koriilményekhez képest 4 -6 egész 8 lat egy fiird6hez
forré vizben feleresztve s a fiirdébe dntve. (2—3)

l
Mo~
[N
=

I

|IW>M¢¢¢~°¢°?
¢ Kral §
v folyékony 1
¢ vasczukra ¢ @ legfinomabb és leg- vasszappanja ¢
FodooeooooodoR  czélszeriibb alakban $o0s096000-

GYOGYCZELOKR

eléallitva FURST JOZSEF vegyész - gyogyszerészi mii-
termében Pragaban a ,fehér angyal* czimii gyogyszer-
tarban, Poric 1071 —2.

Napjainkban a vérszegénység , vérbomlds, gyengeség és sorvadds
kordban — tehat vérhidnynal, sapkor, gorvelykér, bujakéros vér- és
nedv-mérgezésnél igen kivdnatos, hogy az orvos biztos hatdsi s az em-
beri természet szimdra legalkalmasabb vaskészitmény birtokaba
jusson, Ilyen szer pedig

Kral folyékony vasezukra.*) Kz nem csak képes a szin-
telenné valt vért az emberi testhen rézsissd viltoztatni s evvel az aj-
kak elsdpadt korallszinét, az arcz eltiint rozsdit s a bér elhalavianyodott
pirjat a természetes élénk drnyalatban visszaigézni, hanem az izomerét
is emeli, az izomdllomanyt tomorré s teltté teszi, s néknél pedig a tejet
elvilaszto szervek kifejlodését eldsegiti. E mellett csak helyes étrendi
magatartdst (mint a haszndlati utasitisban elé van irva) szigorGan
kell megvigydzni, Krdl folyékony vasczukra eltekintve kitiing orvosi
tulajdonsigaitél az aranylag legoles6bb vaskészitmény (1 pa-
laczk 1 frt 20 kr).

Kral folyékony vasszapanja a legbiztosabb , 11 éven at
kiprobdlt s az emberi szervezethez leginkabb illi gyogyszer sebekre
és nem csak égetések, zizdddsok, dlficzamok, sebek és fekelyéknél meg-
lepé sikerrel haszndltatik , de kell§ idoben és jékor alkalmazva minden
ily sériilés utan kovetkezhet( kiros kovetkezményektdl, fdjdalom, és kin-
t0l megovja a beteget,

Kaphaté az osztrak-magyar dllam minden kitiiné gydégytardban.
Pesten : Tordk Josef. Posonyban : Henrici, Schneeberger, Vavrecske,
Debreczenben : Rothschneck stb. gyogyszerészeknél,

*>folyékony

VAS [ il
E:

*) Pragaban azon vaskészitményt az orvosi tudomdny kivetkez
notabilitdsai tényleg mdr alkalmazzdk : Eiselt Ed, Halla, Jaksch, Pet-
ters, Rittersheim, Steiner, Streng tudorok és cs, k. egyetemi tandrok sth.

GLEICHENBERG

(Nteyerorszagi gyogyhely),

Konstantin ¢és Klausenthal forrdsokkal, és Janoskuttal Spielfeld
déli vaspdlya dllomdshoz kozel, igen bdjolé vidéken s dsvdnyvizeinek
kiting gydgysikerérGl hires — k#londsen girvélyes ¢és giimékoros
bantalmakban, a 1égzési-, emésztési-, hugy- és ivarszerek taka-
raindl, hianyos vérképzésnél, saipkorndl Kitiiné ; appenzeli legény
dltal készitett kecske save, igen jeles égalj, szerfelett enyhe, széltél
s portél ment 1ég, kényelmes lakdsok, gydgy- és olvasé termek, jo
étkez6 helyek, és zeunekar sth. stb. A kizlekedés Graz és Spielfeld
vasuti allomasokon naponta kettés posta Osszekottetdssel, gyorsko-
csikon és kényelmes fogadott kocsikon torténik. Fiirddidény mdjus-
tol octoberig.

Asvanyviz megrendelések alélirt igazgatésdghoz, vagy a kit
kezeléséghbez  Glcichenbergben intézendSk ; lakas-megrendelések
azonban — némi foglaléval -— csupdn az utébbihoz.

BWF~ Fiirdé-répiratok az osztrdk birodalom minden nagyobb
konyv- és dsvdnyviz kereskedése dltal ingyen kaphatdk.
A Gleichenbergi résavényes tarsulat igasgatisdga
(6—6) Grdazban (Steyerorszdgban).

Az apasztisi gyégymédot Marienbadban

potrohossag és elzsirhadas

ellen, ugy mint azeldtt jésikerrel alkalmazza
TPpe. Schhimdilien,
(1—3) firdd-orvos.

PEST, 1868. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA. (Dorottya-utcza 14, szdm).
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E10fizetés] 4r: Ahelyben egész évre 9 fri., félvére 4 fri. 50
kr., vidéken egész évre 10 fri,, félévre 5 fri. A kdzlemények
és fizetések bérmentesitenddk.
Birdetésekért soronkint 15 uj kr.

ORV

Julius 19.

Mogjelen minden vasarnap.
Megrendelhetd minden os. kir. postahivatalnal, a szerkesaig-
ségnel, ujiér 10, sz,, €3 Kilidn Gybrgy konyvkereshedésiben
vicsi uicza Drasche-féle bazban.

SI HETILAP.

Honi s kilfoldi gyogyaszat és kérbuvarlat kozlomye.

Mizemnilxettedila éevioly ama.
Felelds szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kdlman tandr.

Tartalom: Lumnitzer Sdndor tr.: A sipesont ujdoncsont-alapi idilt fekélye (ulus osteophyticum tibiae), a csontalap levésése dltal gyo-
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Konyvismertetés; Traité de maladies des

régions intertropicales, par le decteur O, Saint-Vel de la Martinique. — L apszemle A szivnek nem athaté sebe, — mindkét
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A sipesont ujdoncsont-alapu idilt fekélye
(ulcus osteophyticum tibiae),a csontalap levésése 41tal

gybgyulés.
Lumniczer SAxpor kérhdzi féorvostol.
(Vége.)

Azon akaddlyért, melyet a kidomborodott ujdoncsont
alapi tekély dllandé hehegedésének az ujdoncsont réteg elé-
be gordit, a gyégyuldshoz vezeté egyedili tt: ezen osteo-
phyt réteg elpusztuldsa vagy miileges wthél-takaritdsa. Szé-
mos és sokoldali tapasztalisok dltal bebizonyilt ténynek
tekintheté ezen 4llitds.

Magéban érthetd, hogy a fekély létezésének, vagy ma-
kacs voltdnak azon tényez0it6l, melyek az egyéni szervezet-
ben gyokereznek, eltekintiink, midén a helybeli, részint szer-
vi szerkezetben , részint tisztdn mechanikus , viszonyok-
ban rejlé kérokok irdnydban ezen gyégytani tételt odadl-
litjuk.

Létezik ez titon ongyégyulds is a szakigyi misegély
hozzajérulta nélkil. A mult évben vala alkalmam ily esetet
észlelni, melynek rovid leirdsit adni érdemesnek tartom.

H. J. hontmegyei ipoly-szakélasi sziiletésit 33 éves hajadon
cseléd 1867-dik évi april hé 28-kén vétetett fel osztdlyomra a
jobboldalibelsd bokén fészkeld, nagy kiterjedésti, fiszkds, ujdoncsont-
alapi fekélylyel. A beteg ezen baja fejlodésének kovetkezbleg adja
eld torténelmét : a jobboldali belboka bérétél kiinduldlag egész
alszdrét felpir lepte el, mely ldzas mozgalmak kiséretében azzal
végz0dott, hogy bokatdjon nagy kiterjedésii kotsziveti télyog ala-
kult, mely a bérdn t6bb ponton keresztiil tort.

Huzamos id6é utdn, mely alatt a nagyobbd alakult tdlyog
nyildsokon hig geny driilt ki, a tetemesen terimésebhé vélt
boka folott a szederjes piros szinti elvékonyodott bér nagy kiterje-
désben elhalt.

Az ekképen — eldaddsa szerint — képzédott temyérnyi
nagysdgil fekély behegesztésére a beteg a legkiilonfélébb kisérle-
teket tette. Részint szakérték, részint kuruzsoldk 4ltal ajénlott
helybeli gybgyszertdri s hdzi szerekkel élt. A fekélynek eleintén
dblos szélei kiegyenlodtek, a fekély folilete megtisztult, piros szi-
nfivé lett, s6t kisebbedett is. De bizonyos hatéron a gy6gyulds

megéllapodott s teljes behegedése sohasem jott 1étre. Middn leg-
kisebb volt, tenyérnyi nagysdgiinak mond4; ez idd alatt bokatdjon
ldba eltorzult, ngra- és ldbtéiziletben merevvé lett. Sipesontjdnak
alsé izvége tetemesen megvastagodott. Idonkint a beteg a folyto-
nos fekvést megunta a felkelést és munkét megkisérlette, a minek
eredménye az lett, hogy fekélye megtisztitalanodott, nagyobb lett
s az egyént ezen 4llapotdnak szorgosabb dpoldsdra kényszerité.

Kérhdzba jovetele elétt nyomorék libdnak ily erdltetett
haszndlata kovetkeztében elobb nagy vérzés s ezutdn a szokottndl
nagyobb daganat, orbénczos lob 1épett fel bokafekélye kdrnyezeté-
ben s a beteg tetemes kinok kozt kovetkezd &llapotban hozatott a
IT-dik sebészi osztdlyra.

A vérszegény killemi, sdppadt, heveny ldzas d&llapothan
levo egyénnek jobb belbokdjén, nagy terjedelmd, vizenydsen be-
szfir6dott tér kozepette egy sotétbarna, szirkés szinezetli, szétmdllé
képletek rétegébdl 4116 domboru fekély folilet észlelhetd, melynek
szélei korkordsen helylyel-kozzel a borszegélytol elvdlni kezdenek;
a fekély maga szennyes, btizds viladékot vdlasztott el. A fekély
bor széleire alkalmazott nyomésra ennek karimédja aldl més, siirfi,
j6 mindségii geny szivirgott.

Ezen 4taldnos és mélyebben haté megiiszkosodés és kori lob-
ban nyilvinulé helybeli tinemények javallatibél vizirdnyos hely-
zetben szigord nyugalmat, killséleg hideg borogatdsokat, belsdleg
kénsavas kinalt rendeltiink.

A felszinti iiszkos ligy képlet réteg nehdny nap alatt ron-
gyos czafatokban lefoszlott, & fekélykarimén koros-koril 1--2
hiivelyknyi széles, élénk, ép sarjadzds 411t be, mely pirosan sarjadzé
ov terén belill a fekély helyét a meztelen, egyenetlen,
gorongyds, mintegy jegeczes, sziirkés-fehér uj-
doncsont (osteophyt) réteg foglald el, melyrl a
sarjadz6 réteg leméllott volt. Hasonlitott ezen csontképlet folszine
azon plastikus térképekhez, melyek a hegyes, havasos téjak ért-
hetébb 4dbrazoldsdra papir machébdl késziluek.

Nemecsak ezen ujdoncsont réteg volt mdr ekkor szemlitomdst
megiiszkdsddve, hanem az anyacsont felszines lemeze is. Mert ugy
mint az elhalis folszinesen a volt fekély kariindn tdlterjedett,
fiiggbleges irdnyban is a mélységbe az ujdoncsontrétegnél mé-
lyebben hatott. Ki volt ezen tény mutathaté azdltal. hogy az uj-
donesontképlet hatdrain tdl, a kdrkordsen 2—4 vonalnyi szélesség-
ben hasonlag lemeztelenitett, régi, sima csontszin éles rovdtkos
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szélei alé vésOkutasszal lehetett behatolni, mely helyen az ép
csontot fed6 kotszovetnek sarjadzé folilete az elhalt csontréteg
alatt fejlodo szemesésedéshez kordskoril egy folytatélagos lejtot
képezett.

A megiiszkdsodstt ujdoncsontréteg, nem egyszerre, de dara-
bonkint pér hét lefolyta alatt levélt, A kikiiszobdl6dott részletek
igazoldk az imént felemlitett tényt. A szdmos kdpidomi s kiilon-
féle alakii ujdoncsontdarahok alapjat régi, rendes szerkezetdt sip-
csont lemez képezé.

Az tjdoncsontképletréteg levaldsa utén az eredeti dombori
iiszkos fekélylyel ellentéthen, homord, vijulatos, tomoren szemcsés
8 6lénken sarjadzé follet tint elé, mely lassankint kitelt, mig a
hegedési folyamat a fekély szélek részétdl kozpontilag, foltte las-
san hér, de kovetkezetesen haladott el6re ugy, hogy az egyén
9 havi kérhdzban léte utdn 1867-ki janudr 23-kén egy eziist ga-
rasnyi sarjadzd, kdzponti tér kivételével behegedetten tivozott az
osztélyrél.

Fényesen igazolja ezen eset azon sebészek &llitdsét,
kik az ily fekély gyakori és foliletes égetésével nem elég-
szenek meg, hanem a csont ujdonképlethen magiban ismer-
vén fel a fekély makacs ellentdlldsinak alapokit, sikeres
gy6gyulds és behegedés kieszkozlésére ezen képlet rétegnek
tomeges elroncsoltatdsdt tartjik feltétlenil szikségesnek.
Es tény az, hogy ez esethen a gytkeres gy6gyuldst alapos
elpusztuldsnak vagy pusztitdsnak kell megeléznie. E czélra
rendesen étetészerek, u. m. hécsi pép, chlor, zink, sth. vagy
izz6vas ajinltatnak. Ezekhez folyamodtam volt én is eddig-
elé tobhé kevéshé kielégitd eredménynyel, mig a leirt eset=
nek még osztdilyomon léte ideje alatt, a kovetkezé kireseten
a levésés eredményével lett alkalmam megismerkedni.

Nasch Jénos, Szathmirmegyében, nagy-kdrolyi sziile-
tésti, 21 éves, izraelita, n6tlen, bidogos legény sehészi osztélyomra
felvétetett 1867-ki julius 20-kén.

Baja torténelmét kovetkeabkép adja el6 : 1862-ben, vagyis
4 és 16l év el6tt Munkdcson toronyfedéskor a tetdszélr6l tohb
14bnyi magasrél a torony dllvinydra zuhant le s t5bb rendbeli
zliz6ddst, de killondsen jobboldali alszérdnak mellfelén nagy kiter-
jedésit bérhorzsoldst is szenvedett. E téren tetemes borlob fejlo-
dott ki; genyedés 411t be s idével a horzsolds egész kiterjedésében,
s6t ezen tilterjeddleg fekély alakult, mely azon id6 6ta soha be
nem hegedett.

A beteg négy év 6ta fekélye hehegesztésére minden téle ki-
telhetot megkisérlett, hol kérhdzat, hel kuruzsldkat keresett fel,
hol magénos szakérték tandcsdt kérte ki magénak, de mindannyi-
szor vagy csak részletes sikerrel, vagy minden eredmény nélkiil.
Legutébb a véradi kérhdzh6l érkezett hozzénk azon elhaté-
rozott szdndékkal és sirgetdé kéréssel, hogy
csonkitanék alszdrdt, melynek kiépillésérol, dgy latja,
véglegesen le kell mondania, s mert a fekély folytonos szenvedé-
seknek 1évén kiapadhatlan kdtforrisa, 6t végképen tehetetlenné s
keresetre képtelenné teszi.

Felvételkor az egyén séppadt hérszinii, vérszegény, gorvé-

lyes killemti; dllcsontjinak balszdglete mogott, tgy szintén egyik
karjin tobb garas és tallérnyi kiterjedésii behiizédott heghelyek
lathatk, mint a gyermekkorban 1étezett gdrvélyes bér s mirigy
fakaddsok s fekélyek nyomai.

Jobb oldali alszdra kozepsé harmaddban a sipcsont meg van
vastagodva, kiilondsen melsd szinlapjénak harint 4tmérdje a ren-
desnél nagyobb, szélei tompébbak s melsé felilete kissé dombor,
miért is az alszér e helyen mintegy tompa szdghen elére gorbiilt-

— 500 —

nek lenni ldtszik. A sipesont ez utébbi szinlapjdnak kdzepét egy 3
hiivelyknyi hosszi és 1” 8*‘-nyi hardnt dbmérdji hdmnélkili 61G-
let foglalja el, mely kérges hegkarimdjin beliill a kozpont felé
oly meredeken emelkedik s domborodik ki, hogy
hasonl6 alakd egy fél diéhajhoz, s legmagasabb kozepe legaldbb 1
hiivelyknyivel magasabb a sipesont szinvonaldndl, melyen kozvet-
len fészkel. A fekélyt kornyoskdriil %/, és '/, hiivelyknyi szélességi,
kevéssé mozgékony, kérges karimdji hegképlet kornyezi; szélei
partosak ; sima folszinét, siird, laza, petyhiidt, nagy sejtii, halvény
piros, konnyen vérz6 kotszoveti sarjadzds képezi; vdladéka higacs-
ka geny. Az ezen sarjadzé réteg t6bb pontjdn beszirt hegyes kém-
kutasz a fekély egész kiterjedésében szinvonala alatt 2—5 vonal-
nyira kemény, gordngyds csont 4llomdnyra akad.

A csont tjdonképlet-alapi fekélynek lehetd legjellegzébb
példinyét ismervén fel ez esetben, nem ingadoztam elvileg a
gybgyszer megvélasztisiban, Felesleges emlitenem, hogy a cson-
kitds végrehajtdsiba bele nem egyeztem, a miért a beteg csaknem
hajlandé lett volna osztdlyomrdl tdvozni, hogy ndlamndl véllalko-
z6bb sebészhez folyamodjék.

Eldszor is béesi pép alkalmazisat vélasztottam, mely péar
heti idokozokben héromszor 16u igénybevéve, a nélkiil, hogy czél-
hoz vezetett volna. Ep ez idben lapozgatdm Paul mivét, ki fel-
emliti, hogy két esetében az ujdoncsont réteg részletes levésése
kitfinden kedvezd eredményii volt a hegedési folyamatra.

Elhatdrozdm a fekély csontalapjdnak levésését
pirositva a kérges fekély karima leszelésével

September 24-kén. El6bb a fekély, kérges szélét6l 2—8 vo-
nalnyira domboru szikével koriil lett keritve, a heges bordn keresz-
tiil fiiggdlegesen a csonthértydig hatolva. Eazutdn a fekélykarima
koroskoriil a csont szinig gytirdszerileg lekészittetett. A csont
levésése, a fekély szélek felol kozpont felé, laposan véjt és egyenes
6111 vésovel akint tortént, hogy kiinduldsi pontul a vésé alkalma-
zhséra az osteophyttal nem fedett ép csont foliilet szolgdlt, mely a
fokély hegszél leszelése dltal tisztén volt felismerhets. Igy biztos
leheték abban, hogy nemcsak az ujdoncsontréleg, de a sipesontnak
osteophyt-termé folszine is el 16n tdvolitva, Mitétel utdn a seb-
szin a hegszél metszlapjdval bekerftett lapos és egyenes tért
képezett, melynek alapja a sfpesont tomor, tilképz6ddtt (hyper-
plasticus) élloménya volt. ‘

Ezen seb a meglehetdsen ho visszeres vérzés eldllitdsa utdn
lagy tépettel befedetett s egyszertien hivesen kezeltetett.

A miitétel eredménye meglepé volt. A heges horsebszél
sarjadzdsénak fellépése utn a csontseb egyenesen szemcsésedni
kezdett a nélkiil, hogy bérmely parinyi, puszta szemmel észlelhetd
elhalds jott volna létre folszinén , s a hegedés a képlet minGségé-
hez képest lassan, de kovetkezetesen haladott kozpontilag (concent-
rice) elére gy, hogy azon beteg, ki négy és fél évig sinlette osteo-
phyticus fekélyének kivetkezményeit, a miitétel utdn misfél héval
1867-ki december 14-dikén teljesen gybgyulva bocsdjtatott haza.

Hasonl6 esetben minden habozds nélkiil azonnal ismét
szikéhez és vés6hoz fognék folyamodni, annyira meggylz
tapasztaldsom koréb6l csak ezen egyetlen eset is ezen eljd-
réasnak minden egyéb szerek s eszkozok folotti elsébhségérdl.

A csontujképlet rétegnek a fekélyhegszél leszelésével
pérositott levésése a legtiizetesebben felel meg a helybeli
gy6gyjavaslatok kovetelményeinek :

1. Altala az oldalas edényekre nyomést
gyakorlé kérges fekély karima s a hegedésre
képtelen sarjadzédsnak kedvezd, érdessége
4l1tal a szemesés réteget folytonosan izgaté
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a himsejtek megtelepedését emelkedett mi-
volta dltal kovetkezetesen gétolé osteophyt
réteg gyokeresen és alaposan eltévolittatik.

9. Altala tokéletesen hatalmunkban 411
tizetesen egyrészt annyit, midsrészt nem tob-
bet eltdvolitni, mint a mennyi okvetlenil
sziikséges, a miért is alig képzelhetem azon esetet, mely-
ben a miitétel ismétlése igényeltethetnék. Holott az égetd
szerek alkalmazdsdnak rendesen ismételtetnie kell, ha esak
a kellé hafdron tdl nem pusztitunk. Teljességgel lehetetlen
az éget6 szer hatdsinak korlatait tiizetesen meghatérozni
oly mérvben, mint az iigyesen kezelt szike s vésdét.

3. A hegedésre képtelen, vagy azt gdtlé
képletek a leszelés és vésés dltal a mitétel-
lel egyszerre és gyorsan tédvolittatnak el
holott azok Kkikiiszoboltetése égetés dltali ronesolds utén
hosszadalmas 6s az ép szovet rovdsira ennek gyurmaveszié-
sével jéré unalmas folyamat.

Kiemelém vala esetemben, hogy a miitéti csontsebszi-
nen a szoveti elhaldsnak nem jott 14thaté nyoma létre. Mi-
dén ezen — a mennyiben a csontot illeti — megjegyzést
érdemlé tényt hajlandé vagyok azon koriilménynek tulajdo-
nitani, hogy a sebzés a csontképletnek mér regenerativ dtala-
kuldsnak indidlt rétegében tortént, hiszem azt is, hogy a kép-
zékeny 6p csontsarjadzdsnak ezen, megelz6 felszinii iiszkoso-
dés nélkiili létrejotte, tehat mitétel utén a gyors gyogyulds,
esetemben nem szerencsés eseménynek, hanem ily esetekben
természetani szabalybél kovetkezé eredménynek tekinthetd.

A tilyogok Kezelésének wj modja.
Lister Joszer glasgowi egyetemi tandr utdn.

Lister a tdlyogokat szinte azon elvek szerint kezeli, mint a
bonyolodott csonttoréseket, s azokndl ugyanazon anyagot haszndlja
mint emezeknél, t.i. a carbolsavat; az alkalmazisban azonban
némi eltérés van, ezt pedig a dolgok természete hozza magdval,
mennyiben a tédlyogokndl a korilmények mdsok. A bonyolodott
esonttorés eseteiben ugyanis rendetlen alaki seb van jelen, melyet
miel6tt ldttunk volna, a levegd hatdsfnak 6rdkig ki volt téve, mi-
nélfogva hézagaiban a leveg6bol valé csirokat tartalmazhat, me-
lyek bomlds tényezdivé vélhatnak, s épen azért azokat hathatis
erjedés-elleni szerek 4ltal el kell pusztitani. A fel nem nyitott
talyoghan ellenben bomlaszté szervezetek nincsenek jelen, minél-
fogva ezek elpusstitdsa végett annak belsejébe carbolsavat nem
kell bevinni. Itt a dolog lényege abban éll, miszerint megakad4-
lyozzuk, hogy abba erjeszté szemesék jussanak; egyszersmind
pedig a télyog bennékének folytonos szabad kiirilésérél gondos-
kodnunk kell. Ezen czélt kovetkezokép érjik el :

Egy rész felolvasztott carbolsav, és négy rész forr6 lenmag-
olajb6l oldatot készitvén, ebbe négy, egészen hat négyszog-ujjnyi
vhszondarabot bemértanak, melyet azutdn a hérre odatesznek, hol
be akarnak metszeni. Ekkor a miitd a vdszondarabot egyik végén
felemeli, mig annak mdsik végét segéd tartja, hogy annak bemet-
szése elkeriiltessék ; most pedig az emlitett olajba mdrtott szikét
vagy kusztordt a tdlyog tregébe mélyesztve, korilbelil hiromujj-
myi hosszi nyildst kell csindlni, s ugyanazon id6ben, melyben a
kés eltdvolittatik, a vdszondarab, mint erjedés ellen védé lepel a
bérre bocsdttatik, gy hogy a geny csak alatta folyhat az ezen
czélra kitett edénybe. A tdlyog tiregét erdsen ki kell nyomni,
hogy lehetéleg mindaz kitrittessék, mi abban foglaltatik, mert

azon régi dllitds, mintha a durva bindsméd a genyképzd hértys-
nak drtalméra lenne, semmitse ér; ha pedig sok vér szivirogna
ki, vagy a tdlyog dtellenben levé feliiletei kozdtt a kdzbeesd részek
jelentékeny vastagsfigiak lennének, akkor a sebbe erjedés-ellenes

olajba mértott genyszalagot kell tenni, tigy a vérzés fékezése, mint
a heveny Osszeforradds meggétldsa czéljibél, mi egyébként igen
konnyen bekdvetkezhetik. A genyszalag betevésének gyorsan, s a
sz6ban levé vdszondarab védelme alatt kell torténni. Ekként gy
a télyog bennékének szabad kifolyésa biztositva, mint pedig az, az
6ldcsirok behatoldsa ellen, Gva van. Efelél egyébkint teljesen csak
akkor lehetiink megnyugtatva, ha erjedésgitlé kotést alkalmazha-
tunk, mely a szakadatlanul folyé geny felbomldsit meg nem en-
gedi. Sok sikertelen fojtorés utin végtére a kovetkezd eljdrdst ta-
14lta fel, melyben minden tekintetben megbizhatni. A carbolsav-
nak elobb emlitett lenolajos oldatdb6l kéralbeliil hat tedskandllal
fehéritésre haszndlt annyi meszet (szénsavas mész) Osszekeveriink,
hogy kemény tésztdt nyerjink, mi fazekas-ragacsnil nem egyéb,
ehhez még carbolsavat adva. Ezt vékony 6nlemezen vagy kozonsé-
ges énlevélen, melynek teriilete korilbeltil hat négyszdg-ujjnyi,
szétkenjiik ; az énlevél masik oldaldra azonban kozdnséges ragta-
paszt kell tenni, hogy az ekként erdsebb, s igy elszakaddsa akadd~
lyozva legyen. Az ilykép elkészitett dnlevélnek azon elénye van,
hogy az illetd testrész alakdhoz konnyebben idomithaté.

A ragacs koriilbeliil hiromnegyed ujjnyi vastagsigii réteget
képez, s kozonséges asztalkéssel vagy egyszeriien az ujjakkal ken-
het6 fel, mikdzben az ember zsebkenddével védi magit, hogy a
kézujjak vagy a ruha ujjai be ne piszkolédjanak. Az ily médon el-
készitett 6nt végtére a tdlyogra helyezziik akként, hogy kozepe a
bemetszés helyének megfeleljen. A tdlyog megnyitdsakor hasznélt
viszondarabot ugyanazon pillanathan tévolitjuk el, melyben az
6nb6li nyomfoltot feltettiik, ezt pedig helyében ragtapaszesikokkal
rogzitjiik olyképen, hogy legalantabb levd szdglete szabad marad-
jon, s a geny kifolyhasson, melynek felfogfsa végett az egész felé
osszehajtott zsebkenddt tesziink, mig eat pélya dltal rogeitjik.
Ezen kotés eldnyei kovetkez0k : A carbolsav elpdrolgdsét hatrdl-
tatja, mely az olajjal 4titatott guttaperchdn, selyem vagy mds
szervi szoveten keresztiil kinnyen elpdrolog. Carbolsav a ragacsban
épen annyira higitottan van, hogy a bor kievodése elkeriiltetik :
tovAbbé a ragacs olajos és szivés természetii lévén, ezdltal annak
eleje vétetik, hogy a sebbdl kiszivirgs valadék dltal a bbrrdl ledz-
tattassék, mimellett egész feliiletén az erjedésre gitlflag hat. Vé-
giil a ragacs alkalmazdsa igen tisztdn torténhetvén, a sebésznek
igen kevés bajt okoz. Kérhdzban az idilé betegek, a magéingya-
korlathan pedig a betegéipol6 vagy a betegnek egyik mésik barifja
azt konnyen elkészithetik ; valamint abbél egyszerre nagyobb men-
nyiséget is 4llithatni elé, melyet 6nszelenczében tarthatunk. Alta-
14nos szabdlyként a kotést minden huszonnégy Gréban egyszer
viltoztatjnk ; ha azonban a tilyog igen nagy, czélszerii a beteget a
megnyitds utdn tizenkét éra milva megnézni, midén ha taléljuk,
hogy a kendd sok gennyel van tele, a kotést megdjitjuk, s ezt igen
slilyos bomldselleni prébéinak nem vetjitk ald. Az elsé huszonnégy
6ra utdn azonban naponkint egyszeri kiotés elegendd.

A kotésvéiltoztatisnak rendszeresen ekként kell véghemenni :
az eldbbihez hasonlé 6nlevelet, ragacscsal bekenve, kell készen
tartani, s mid6n a régi tapaszt eltdvolitjuk, azon pillanatban a
tdlyogra carbolsavas olajba 4ztatott vészondarabot helyeziink, oly-
képen, hogy ez épen a sebet fedje. Tly médon azon baj ellen véd-
jiik magunkat, mi a seb kinyomésa és a bor tisztitdsa alatt tortén -
hetnék, ha ezt szdraz ruhadarabbal vinnék véghez. Ha a tdlyog
megnyitdsakor genyszalagot vezettiink be, ezt most eltévolitjuk,
még pedig épen akkor, midén az 6nleveles tapaszt eltdvolitjuk.
Ilyképen jarunk el naponta mindaddig, mig a legutolsd sipoly be
nem gyégyult,

Ezen kezelés eredménye annak egészen megfelel, mit attdl
helyes kértani Gsmeretek tekintétbe vétele meliett vérhattunk.
Az ugynevezett genyképzo hértydnak a genyedésre nincs kozvetlen
hajlama, s genyet csak akkor hoz létre, ha természetfeletti inge-
reknék van kitéve. Kozonséges tilyogokndl, legyen bir ez heveny
vagy idilt, a genyedés eredeti oka tobbé nem hat, s azon inger,
mely tartés genyképzOdésre szolgdl, az azok belsejéhez tapadt
genytél van. Miutdn a tdlyog kozonséges mddon felnyittatott, az
ingerlés ezen tényezbje el lett tdvolitva, ennek helyéhe azonban a
széthomlds hathatfs ingere lépett; ha azonban a felnyitds erjedés-
ellenesen vitetett véghez, akkor a genyképzo hértya eldbbi inge-
rétél megszabaddlt, a nélkil, hogy ennek helyébe mdsik jott volna;
igy pedig a genyedés megsziin, s a beteg a tdlyog Altal okozott
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minden helybeli és dltalinos bajtél megszabadil anélkil, hogy fer-
t6z0 ldznak vagy aszkérnak kitétetnék.

Ez a ténydlldsnak is megfelel. Nagytérfogati tdlyogok, mi-
utén eredeti bennékiik kiiirittetett, genyet 1ohbé nem képeztek,
hanem puszta savét vélasztottak el, mely nehdny nap milva hu-
szonnégy 6ra alatt nehény cseppnél tobbre nem ment. Vajjon a
nyilds lefelé van-e irdnyozva vagy sem, az egészen kozonhds, mert a
kevés, nem-ingerld folyadék mdr a genyképzo hértya gyors dssze-
hizédésa 4ltal kiiirittetik. Ugyanazon id6ben, minden alkati zavar
tévollétére bizton szdmithatunk.

Példaként a Lister dltal kezelt utolsé esetet mondhatni el :

Fiatal, huszonit éves n6 horpasztdlyoghan szenvedett, mely
az utolss idéhen gyorsan nivekedett, s a Poupart-féle szdlag alatt
nagy daganatot okozott, hulldmzott, kopogtatdskor tompa hang
hallatszott, ezenkiviil pedig még a hasfalra is elterjedett. Ezen két
daganat-rész kozti kozlekedési helyen a czombedények fel voltak
emelve. A felnyitds hat nap milva a czomb mellsé feliiletén tor-
tént, mint hol a geny a borhoz legkdzelebb lenni létszott, s hu-
szonhét obon hig geny iiralt ki, mely azonban sok megaludt részt
tartalmazott. Lister a télyog nyildsdndl carbolsavas olajba dztatott
véaszondarabot vezetett be, mi gétolta, hogy az elsé napon valami
kiiirittessék, annak carbolsavas nyémfolt védelme alatti eltdvolitd-
sakor azonban hérom obon zavaros savé folyt ki. A legkozelebbi
hérom nap alatt alig volt valami kifolyés, a bemetszés mélyebben
fekvo részei pedig Osszendttek ; erds nyomdsra azonban a hetvenkét
éra alatti vdladék kiirilt, s alig tett ki négy nehezék savit. E
kozben a lefny dtaldnos egészségi dllapota, melyre a tdlyog zava-
r6lag nem hatott, folytonosan tokéletesen j6 volt, s se az érlokés,
se a nyelv, se az étvigy, se pedig alvis rendelleneset nem mu-
tatott.

Ezen esethen a gerincz idomtalannak nem mutatkozott
ugyan, de igen valészintinek latszott, hogy a csigolydk szuvasoddsa
van jelen;azonban ennek daczira a kedvezo kimenetelt teljes joggal
remélni lehet. A szuvasoddst a csontszivet enyhe természetti idilt
gyuladésa genyedési szakénak tekintvén, oSrommel meglepettem,
midén taldltam, hogy a lobos bintalmak azon sajitsiga, t.1. az
inger befolydsa megsziintetésével az Onkéntes gydgyuldsra valé
hajlam, ott is feltalilhat6. Ennélfogva a sebészi gyakorlatban a
csontszuvasodds gylgyitdsakor oda kell torekedni, hogy a bom-
laszt6 anyag 4ltali félelmes izgatds, mely gyengeség esetében feké-
lyedés eloidézésére még lagy szdvetekben is gyakran elegendd,
kikeriiltessék ; azonban gyermekeknél, midén a szivetek életké-
pessége 4taldban véve nagyobb, a csontszuvasodds még azon izga-
t4s daczéra is meggy6gytlbat. Ha tehdt ezen bonyodalmat elhérit-
hatjuk, az elmélet nem sz6l azon valfsziniiség ellen, hogy a csont-
szuvasodds felnétt embernél is meggyégyilhat. S6t, mint a bonyo-
lodott csonttoréseknél, melyek carholsavval kezeltettek, elofordil,
az is megtorténhetik, hogy az elhalt csontdarab, ha nincs felbom-
lott dllapothan, szomszédsigiban nemesak lobot nem idéz eld, ha-
nem még a kornyezo sarjadzisok befolyfisa alatt egészen dtszivérog.

Lister ezen reményeket fejezte ki hallgatéi eldétt az 186¢/-
diki téli hénapokban, s az6ta szdmtalan télyogot nyitott ki, melyek
a csigolyék, csipd, térd, hoka és a konydk szuvasoddsdval voltak
egybekdtve, s mindezen esetekben a kiiiritést nehdny nap alatt igen
csekély mennyiségre ldtta aldszdllani, az genyszeri kinézését
tohbszor mér az els6 napon elveszitvén. 1867-diki julius kezdetén
kimondhatlan dromére tapasztalta, hogy a sipolyok igen szépen be-
hegedtek kdzépkort férfindl, kinél februdriusban horpasztélyogot
nyitott meg, mely csontszuvasoddssal volt egybekétve, mennyiben
ezt abb6l kovetkeztetni lehetett, hogy egy izben csontszdlka irdlt
ki. Lister a bomlés ellen védé kotést honapokon keresztiil kitartds-
sal alkalmazta, noba az elvélasztds huszonnégy 6ra alatt egy-két
csepp savéndl tohbre nem ment, mert keserii tapasztaldsb6l j6l
tudta azt, hogy mindaddig, mfg sipoly van jelen, a széthomlés
minden kellemetlen kivetkezményeivel egyiitt bekivetkezhetik. A
tiirelmet végtére teljes siker kivette. Ezeknélfogva az ilyen talyo-
gok kora felmetszését minden habozés nélkil ajinlja, mert mig azok
nyitatlanil maradnak, a csontbintalom szitkségképen elére halad,
mig ha a felnyitds bomlis ellen véd6 médon tortén, az dllandé, ha-
bér firaszt6 fidiilésre biztosan.szémithatni.

A fenntebb ajénlott ragacs a bort kozonségesen .nem eszi
ugyan ki, de hosszas haszndlés utin némelykor megeshetik, hogy
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mégis izgatélag hat. Ilyen esetekben. annak erdsségét mérsékelni
kell, 1igy hogy ot egészen hat rész olajra csak egy rész carbolsav
essék, mi a kivdlasztdsra nézve, midén ez csekély, semmi bajjal
sines egybekotve.

Ezen alkalmazés a metszés 4ltal okozott seb behegedését gh-
tolja, s csekély kivdlasztdst hagy fenn. Ennélfogva lehetlen meg-
itélni, vajjon a sipoly zdrva van-e vagy nincs-e, kivévén, ha azt
kutasszal id6r6l idore megvizsgdljuk, melyet bomlds ellen védé
olajba kell mértani, s hasonl6 olajjal 4titatott rongyal koriil kell
kerfteni. Ez aprélékossdgnak tekintheté ugyan, de ha szabad szem-
mel lithatnék azon csirok ezreit, melyek a kérhdzi szobdk levegi-
jét népesitik, inkdbb azon csoddlkozndnk, hogy a bomlis-ellenes
eljirdsnak csak egyszer is sikere van, s nem jonnénk a gondolatra
azt elhagyni.

A télyogndl haszndlt ragacs ugy a bonyolodott csonttorések,
mint a metszett sehek kezelésénél dtaldban véve igen értékesnek
bizonylt. e

KONYVISMERTETES.

Traité des maladies des régions intertropicales, par le doctewr O.
Saind- Vel de la Martinique. Egy kitet 500 lap.

Dutroulau munkdja, melynek czime ,Maladies des pays
chauds“ 4taldban véve nagy figyelmet gerjesztett, de igen gyor-
san elkelt, s minthogy annak mdsodik kiaddsa még meg nem je-
lent, sokak el6tt kedves lehet O. Saint-Vel tr-nak fennezimzett
konyve.

A szerz6 a forrdvi betegségeket sajit hosszas tapasatalatai-
b6l igen j6l dsmeri, s azokat egész terjedelemben kérodailag tér-
gyalja, s Dutroulau azon nézetéhez litszik csatlakozni, hogy a
forrovi vidékek nem annyira egészségtelenek, mint ezt kikidltot-
téik, az ott uralkods kozonséges betegségek nem ragadvén el tobb
dldozatot, mint mennyit ndlunk a tidégyuladds és mds 1égzd-
szervi béntalmak sfrba visznek ; tovibbé azon tapasztalatdt, illetd-
leg vélemenyét fejezi ki, hogy az Antilldkon egyediil ezen vidé-
kekre nézve sajitsigos kérok nem uralkodnak, hanem ezek a forr-
ovi tdjakkal dtaldban kozosek.

A konyv elsd részében a forrdvi tdjakon fellépé orszédgos és
vidéki jérvinyok (épidémies et endémies) vannak el6adva, mig a
misodik részben a kozdnségesen el6fordulé betegségeket taliljuk,
melyeket taglalva, Saint-Vel az éghajlatnak felréhaté alakviltoza-
tokra és stilyoshodésokra bdven kitér.

A séirgaldzra majdnem hatvan lap van szénva, s itt minden-
elott annak ragdlyossdgdrél sz6l. Ezen betegség tovaterjedésére
nézve a kozvetlen érintkezést okvetleniil sziikségesnek tartja, s ha-
térozottan tagadja, hogy kigbzolgések utjin a levegd 4ltal tova
vitetnék. Tények dltal bizonyitja, hogy az hajék 4ltal csak akkor
czipeltetik be, ha azok a parttal kbzvetlenill érintkeznek, mibél
foly6lag, ha tokéletes vesztegzdr czéloztatik, a hajénak a sfktenge-
ren kell maradni 68 a parthoz kozelednie nem szabad. Ezutdn,
magdt Pariset véleményével ellentéthe helyezve, mondja, hogy a
sdrga 14z tiinetei Ggy egyes vidékek, mint jérvinyok szerint kiilon-
bozok. A betegség jelzésére nagy gond van forditva, mi nem ke-
véssé fontos, mert a franczia mexicéi hadi kiildetés idejében kitiint,
hogy a katonaorvosok Veracruz-ban azt igen sokdig mocsdrldznak
tartottdk. A sérga 14z ellen haszndlhaté gyégyszerek kozott végil
a kénsavas kinalt emeli ki, mely koriilmények szerint hathatés vagy
hatdsnélkiili lehet. :

Nagy fejezet van forditva a mocsaras vidékek jirvinyaira is,
melyeket Saint-Vel a legcsekélyebb részletekig firkészett; de
nem kevéshé fontos a vérhasra vonatkozé tanulmdny is, ezta
szerzd a mocsdrgerj befolydsitél egészen kiilonvalénak taldlvén,
mennyiben az ott is eléfordul, hol mocsaraknak vagy mocsérla-
zaknak hire sines.

A mdj és a vérszegénység a konyv igen érdekes részeit teszik.

Saint-Vel nemecsak sajit tapasztalatait mondja el, hanem
egyszersmind az idevonatkozé irodalmat is kimeriti, kiilsndsen
pedig Dutroulau munkéjén kiviil még Rutz de Lavison-ét emliti.
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LAPSZEMLE.

{—h—n) A szivnek nem dthaté sebe, — mindkét titdé sebe, — érez
pilezikdinak tizenhirom hoénapon &t a mellkas-lireghen valé
tartézkoddsa.

Atalanos hiidésben (paralysie générale) szenveds Stvendt bves
{érfi mellébe hosszi iivegpélezikit vezetett be, s midén Tillaux tr.
a beteget megvizsgélta a bal eml8bimb6 alatt ot centimeternyi
szlirdst taldlt, ezen sebtol kevéssé ki és aldfelé a bér az iitéri 15-
késsel egy id6ben erfsen felemelkedett, mely helyen jjal idegen
test 19kését lehetett kivenni. A mellkas baloldali fele felhalmoz6-
dott levegit6l meg volt duzzadva, s a seb koril jelentékeny vér-
Omleny foglalt helyet. A beteg nem engedte meg, hogy kopogatds
altal kémleltessék. A szfvhangok rendesek és szabatosak voltak, s a
bérnek a vaspélezika 4ltali felemeltetése a szivgyomrok dsszehuzé-
disival egyheesett.

Tillaux a szivburokban semmi folyadékot se tudott felfedezni,
valamint a hasiiregbeli szervekben se lehetett valami rendellenes-
séget felvenni. Bels6 vérzés jelei nem mutatkoztak. A kicsiny ér-
16kések rendesen torténtek, s a bér hémérséke nem volt magasabb.
Usak azt lehetett felvenni, hogy a vaspdlezika als6 vége valamely
litérrel érintkezik, vagy pedig hogy a szivizomzaton keresztiil
hatolt.

A ko216, azon gondolat dltal vezettetve, hogy a kihiizds tobb
veszedelemmel van egybekdtve mint a vérakozds, az idegen testet
més napig bennhagyta. A pélezika azonban a szdveteken 4t ttat
tort magénak, miért Tillaux az emelkedés csticsin bemetszett, de
ekkor a beteg eldjilt, s fgy kénytelen volt a metszés folytatdsit
abbahagyni. Nehény nap milva a nyolezadik hétcsigolya téjén
élénk f4jdalom tdmadt, mire az elnyomottsig jelentékenynyé foko-
z6dott, s a beteg véreset kopott. Tiidolob tiinetei nem észleltettek.
T{z nap milva a fdjdalmas pont a baloldalon fekiidt, s hallgatédzds
4ltal mitsem lehetett kivenni. A tiinetek lassankint csokkentek, az
étvigy megjott, s az dtalinos dllapot javulisnak inddlt.

1868-diki martiushan, tehdt a megkisértett gyilkossig utén
tizenhéirom hénap milva a beteg sok vért és genyet kopott ki. A
szivalapjdn osszehuzédéskor zorejt lehetett hallani, Csakhamar 4ju-
14s kovetkezett be, s a beteg martins 24-kén meghalt. A honezo-
lis eredménye a kdvetkezo volt :

A baltiidé mellsé széle a mellkas faldhoz és a szivburokhoz
oda volt néve, az utébbi pedig a szivvel ennek egész kiterjedésé-
vel odanétt. A jobb tiid6 alsé lebenyén és a bal szivgyomor izom-
zatdn keresstiil, elolr6l hatrafelé, érczpdlczika hatolt, a gyomrok
vagy a pitvarok azonban seholsem voltak keresztil firva. A pél-
czika, a fleret balra hagyva, a bdrzsing és a gerinczoszlop kozott
foglalt helyet. (Soc. imp. de chir, 1868, april 8).
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(—h—n) A medencze valamennyi izilletének fiezama vagy inkdbb
szétvilisa, g

Hasonfekvé férfi felett nehéz kocsi ment el, mire a kdvetkezd
tinetek léptek fel : agg6dé arez, szapora 1égvételek, fondlszerd ér-
16kés, a medencze mellsd részén vérdmleny, a jobb medenezecsont
kifelé fordilva és felfelé tolva, a fantdjon fijdalmak, a kereszt-csi-
pOesonti iziilet tdjon mérvinyszerti kinézés és hiigyrekedés. Dolbeaun
a jobboldali medenczecsont kettds fiiggélyes torését jelezte, a hé-
lyag megrepedésével egybekdtve; a beteg azonban a szerencsétlen-
ség megtorténte utin két nap milva meghaldlozvin, Dolbeau a
medencze valamennyi iziiletének szétvélisit taldlta. fgy a jobbol-
dali kereszt-esipOesonti iziilet szdligai mind szét voltak szakadva,
a csontok pedig egymdst6l teljesen szétviltak. Baloldalon a csipd
és a keresztcsont mellfelé nyilt szoglet alatt voltak egymdstél el-
tdvolodva. A farkesont hatrafelé dllott ; a kereszt-farkesonti iziile!
nyitva volt; a faniziilet szinte kitlon vdlt, mi mellett a jobb fan-
csont a baloldalindl két centimeternyivel magasabban éllott. A
higyhélyag megrepedve taldltatott, mig a tobbi belszervek sértet-
lenek voltak. Vérzésnek vagy hashértyalobnak nyoma sem ldtszott.

Eddigi dsmereteink szerint a medenczére hétulrél elofelé hat6
erdszak kivetkeztében, a csipbiziiletbeli ficzam kivételével, csak a
medencze kettos fiiggélyes torése lehetett volna az, mi a czomb
latsz6lagos megrovidiilését és annak felfelé valé emelkedését okoz-
hatta; a jelen eset azonban nyilvénvaléan arra mutat, hogy a me-
dencze esontnak tigy mellsé mint héts6 iziileteiben valé szétvéldsa
hasonl6 tinetekkel nyilvintdlhat.

Ehhez hasonl6 esetet észlelt mdr el6bb Panas, ki betegénél
a gyorsan bekdvetkezd haldlt a kérbonczoldsi leletbél szinte nem
tudta megfejteni. ;

A Murville 4ltal észlelt esetben a medencze a fanizilethen
elofelé volt ficzamodva.

Larrey fiatal katona medenczéjét mutatta be, mely felett
kocsikerék haladt tova. A fanesontok egymést6l hat centimeternyire
voltak szétvilva, nemkiilonben a kereszt-csip6esont iziiletekben
szinte szétvilds ment végbe ; ezenkiviil pedig az utésé dgyékesigo-
lya kevéssé oldalvést eltért. Az {zvipéba a csont bettrt. (Soc. imp.
de chir. 1868, april 15.)

(—h—n) Utértagulat az agy fenekén.

Bristowe tr. a mells6 és a kozépsé agyﬁterek szétvilisa he-
lyén az agy alapjdn ttértdgulatot észlelt, Elethen jobholdali hiidés
volt jelen, s a beteg beszélni nem tudott. Az agy alapjin egyszer-
smind vérdmleny is taldltatott, de ez nem az iitéri tédgulatbél ine
dult ki. (The Pathological Society. 1868, april 21.)

T AR

Az ,orszigos egészségiigyi tandes“ és ,az orvostudori kar.“
L

7 Az orszéigos egészségligyi tandes és orvostudori kar részben
mér megolddst nyert, részben megoldds alatt levé kérdéseinek
‘nagy fontossdgdt és horderejét senki ndlunk inkdbb nem mélt4-
nyolhatja. Jelentéségiik a napi események mulékony érdekeltsé-
gén messze tilterjed s kozegészségi mint orvosi {igyeink legkdze-
lebbi jovajével azonos.

: E bensé meggy6zodésiink daczéira is csak kényszerilve fo-
gunk azonban e kérdések djabb szelloztetéséhez.

Az egészségiigyi tandcs jelenben mér tény s megvitatdsdnak

_ideje egyeldre lejart. Annak idején és illetékes helyen iparkodtunk
érvényesitni ez irdnybaninézeteinket; most, miutén az alapszerkezet
egész terjedelemben kozolt javaslatidban az elfogulatlanul és dszin-
n érdekelt kozonség is feltalilhatta mindazt, mi a kérdéses in-
tézmény indokoldséra szolgdlt és szolgdlhatott , eljottnek lattuk
az idot, melyben maga az egészségiigyl tanfcs van hivatva ligy-
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védkedni sajit életrevalésiga mellett, s vérni akartunk, mig tettei
beszélnek.

Az orvostudori kar tirgyalds alatt levé kérdésének megoldd-
st legczélszertibben annak ez idoszerinti képviseldire, a tandri kar
és még é16 kiiltagokra hittiik hizandénak. Beavatkozdsunkkal az
ez Gigyben hagyoményos ingeriiltséget fokozni nem akartuk, mig
mésrészt a mindkét oldalrél sziikségesnek tartott reformokra vo-
natkozé nézeteinket elmondani, a fennforgé differentidk kiegyenlf--
tése utdn is elég 1do leendett.

Azonban birmennyire egy és kdzos is czélja a soraink tdr-
gyat képezd két testiiletnek, s birmennyire természetszerti hivatisa
volna is azoknak nézetiink szerint kardltve haladni e kozds czél
felé ; egyesek elott helyesebbnek litszott ezen, egymds kdlesdnds
kiegészitésére alkalmas testvér elemeket egymdssal szembe &lli-
tani, s a tdrgyilagos vita terét elhagyvén, személyes gyanisitdsok-
kal rontani az 4j intézménynek hitelét a nagy kozonség elott.
S megengedhetdnek hitték ezt még akkor is, ‘'midén ezen
intézmény legaldbb egy idbre a szentnek hirdetett figy tény-
leges képviseldjévé valt, s a mér bevégzett tényekkel szemben
minden, a kozonségben ez iiton felkdltheto bizalmatlansig és ellen-
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gzeny csak a kozdsen kegyelt gy és kozérdek rovésdra tortén-
hetett.

Megjegyzés nélkiil hagytuk a ,Gyogydszat“ 12. széménak e
térgyban irt czikkét, melylyel az a rosszil értesitett korményfénokot
j61 értesfteni széndékozott. Bérmennyire nem szabatosnak kelle is
tartanunk azon eljérfst, midén e kivalé szakdsmeretel igényld
iigy eldontésénél, a nem szakértd sez okbdl nem is illetékes koz-
vélemény nyomésat felhiva littuk a szereplésre; s birmennyire
méltatlannak taldltuk is a tirgyalds modjit és a személyeskedd
gyanisitdsok terére erbszakolva az iigyet, — 2 felszélalds kelld
idében és szerzéje 4ltal minden méds alkalommal is tandsitott jel-
lemz6 modorban torténvén, meggy 6z06 erejét cstkkenteni nem
akartuk. — Most azonban, midén az Gesérlds és gyanusitds a kérdés
végleges eldontését az tigy rovésdra is tdlélni latszik, s azt djra a
nagy kozdnség elé czipelve taléljuk, felszélaldsunkat kotelesség-
gzeriivé teszi azon koriilmény, hogy résziinkrél a kozegészségiigy
6hajtott és sikeres rendezéséhez, az egészségiigyi tandcs szakértd
tevékenységén kivil, a kizdnség bizalmét és hatdskoréhez mért
kozremiikddését is sziikségesnek tartjuk.

A megalakult egészségiigyi tandcs ellenesei oly sokszor és
hangsulyozva hivatkoznak alkotményos dllaméletiink s a szakértd
kozvélemény jogosult kivetelményeire, médsrészt oly kizdrdlag egyé-
ni befolyds sziilleményeiként akarjik feltintetni a kozegészség ren-
dezése érdekében tortént djabb intézkedéseket, miként a kérdés ér-
demleges térgyaldsit megel6zileg az egészségiigyi tandcs 1étrejot-
tének rovid torténetét kell vazolnunk.

Allaméletiink jobbra fordultdval a kormény a kozegészség-
iigyet jelen parlag, elhanyagolt és elmaradt dllapotdban, a kozon-
ségnél a rendezés élénk sziikségérzetét, s ezzel szemben, rendelke-
zésére 4116 eszkozokill, a helytartétandcs egészségiigyi
osztdlydt s a pozsonyi nagy gytiléstervezetét taldlta.

Az egészségiigyi osztdly szervezete és miikodése felett a ta-
pasztaléis és tényleges dllapotok tortek pélezdt; mig mésrészt ré-
sziin krél semmi megitkdzni valét sem taldlunk azon koriilmény-
ben, hogy a feladat helyes és korszerli méltdnyldsa, valamint a
rendezés siirgetd volta mellett a kormény a pozsonyi tervezetet
elégtelennck taldlta.

A pozsonyi tervezet dltal ajdnlott egészségiigyi tandcs ban a
kormény nem kthatott egyebet hat orvos-hivatalnokndl , mily
hivatalnokokkal tényleg az elitélt helytartdsdgi osztdly is birt, s
kiknek a tervezet szerint nagyobb rangja és magasabb fizetése —
bérmennyire méltényosnak litszott is egyébként — jelen szorult
pénzviszonyok mellett szintén az egészségiigyi osztdly ilyszert
berendezése ellen szilott. ;

A korménynak, az egészségiigy mai 4lldsinak és feladatdnak
helyes dtértése esetén, rendes hivatalos kozegei mellett, minde-
nekeldtt oly testiilet tandcsit kelle intézkedései érdekéhen bizto-
sitnia, mely testilet a kozegészségiigyre befolydst nyert dsszes
szaktudoményok leheto legjelesb képviseldit foglalja korében. A
pozsonyi tervezet 4ltal e végre ajanlott orvosi kar mér csak azért
sem felelhetett meg e czélnak, mert tényleg nem 1étezett, életbe-
l1éptetése elére lathatélag sok nehézséggel jart s legjobb esetben is
igen hosszi 1d6t igényelt. Hason, alibb részletesben méltdnylands
tekinletekbil kelle az egyetem orvosi kardnak s a budapesti orvos-
egyletnek is melloztetnie.

A kormény ily korilmények kozt szakértdok tandest
kérte ki, s noha azok kozt az alakitandé ondllé és szakérto egész-
ségiigyi tandcs eszméje — legalibb részben — viszhangra taléls,
a tudomdsul vett egyesek véleménye mellett az orszdg szakértd koz-
véleményét is meghallgatni akarvén, az egészségiigyl enquéte-t
hivé egybe.

Az enquéte nagy tobbsége s ezek kozott a pozsonyi tervezet
els6é sorbani tényeu6i, az egészségégyi tandcs jelen Szervezetét
ajanl6 javaslat mellett nyilatkoztak.

Az enquéte tagjait az orszdg minden részébdl egybehivott
szakértok képezék; képviselve volt, szabadon nyilatkozhatott s
nyilatkozott is annak korében a fennebbivel ellentett nézet is; ha
érvei elégségeseknek, ha az utélagos informatio derfije meggy6z6-
nek nem bizon{ult, azon résziinkrél semmi csoddlkozni valét sem
taldlhatunk, ellenben méltdn megitkdznénk azon, ha bérki is sa-
jit, a véleményaddsra felhivott szakérték nagy tobbségétsl helye-
selt j6 meggybzodésével ellenkezdleg intézkednék.
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Ez rovid torténete az egészségiigyi tandcs létrejottének; a
tapasztalds szerint egyszeri dtlitszésdga mellett is elég alkalmas
arra, hogy a ki minden éron akar, szélai kozott rémeket ldsson,
vagy ilyesmit kozé szohessen.

A budapesti kir. orvosegylet 1868-diki julius 11=én tartott
szakiilése.

Hamary Daniel tr. levelezd tag székfoglaléjdt a ,szamérhu-
rut“-r6l Poér Imre tr. olvasta fel. A szerzd észleleteit Tatdban az
1867-diki nydron uralkodott jérviny alkalméval gyiijtotte, s fo-
sily a tapasztalatra, nemkiilonben az ebbdl kifoly6 elfogulatlan
itéletre fektet. A szerzé igérte, hogy a kér lefolydsdt és gyogyitd-
sét illet6leg nehdny ritkibb esetet fog kizbdlni, az eléadé azonban
az értekezet nagy terjedelme miatt annak csak gyégytani részét
olvasta fel. Hamary tudor a konenylégeg-biizeget (bromuretum
amonii) ajinlja, mely szer a torok és a gége nydkhdrtydjira érzés-
telenitGleg hat. Ezen Osszekottetést eloszor Harley hasznélta, hogy
a bolygideg miikddését zaboldzza, s élraldban véve mondhatni,
hogy az emésztésre nem hat rosszil. Att6l a szerzd igen szép ered-
ményeket 14tott, minthogy nem egyszer tapasztalta, miszerint a
lefolyds hat hét helyett hdrom hétre rovidilt meg; azonban né-
melykor mégis megtortént, hogy a jérvdny erdssége, valamint min-
den szerrel, gy a konenylégeg-biizeggel is daczolt.Négy obon vizre
tiz, egészen husz szemert szokott rendelni, mely folyadékhél érdn-
kint egy evd kandllal adat be. Emellett még az életrendi szabélyo-
kat is figyelembe vétette. A hamanybiizegnek (kalium bromatum)
szinte j6 hatdsdt litta.

Barbds Jozsef tr. a j6 hatdst inkdbb a leveg6kori viszonyok-
nak mintsem a szernek hajlandé tulajdonitani. A biizenykészitmé-
nyeket 6 is megkisértette, de nem észlelt utdnunk valami jé hatdst,
mit azoknak lehetett volna tulajdonitani.

Ezutdn a szakilés magdnértekezletté alakilt, melyben az
egylet dltal az adébizottsdgha megvélasztott bizalmi férfiak ren-
deltetése felett vitatkoztak, ennek végeredménye pedig odaldtszott
irnyidlni, hogy a fostilyt a bevalldsokra kell fektetni, mire vonat-
kozélag az adébizottsdg részér6l legkozelebb minden orvoshoz ij
felszolitdsok fognak kiildetni; arra nézve pedig, vajjoa a bizalmi
férfiak a bevallott és az igazsdgon nagyon alél 4116 jovedelem felett
véleményezzenek-e, hatdrozott megéllapodds nem tdrtént, noha arra
nézve erélyes hangok hallatszottak, hogy oly esetekben, melyekhben
a jovedelem eltitkolds nagyon szembeszokd, az orvosegylet kiildottei
sajit legjobb beldtdsuk szerint cselekedjenek. Meggybzddésiink sze-
rint az orvosegylet azért kiillddtte ki bizalmi férfiait, hogy ezek mig
egy részrl az adénak tilsdgos rdrovdsa felett 6rkddnek, mds rész-
16l ne engedjék, hogy a botrinyossigiz csekély bevalldsok rendiink
tekintélyének drtalmdra legyenek. ——

Sziilészeti s nogyogyaszati levelek,

B
Bées, junius elején.

Ismeretes dolog, hogy egész Németorszdghan egy sziilintézet sem
létezik, mely nagysdgra nézve a béesi vagy prdgaival mérkdzheinék, A
mennyiben azonban ardnylag szlik a német iskoldkon a sziilészeti anyag,
ép oly mértékben akndzzdk ki s haszndljdk fol tanitdsra a csekély szd-
mt eseteket, s ebhes képest megint az austriai intézetek éljdrdsa igen
kevés kivétellel, melyek kozé példdil Braun Gusztdv kéroddja tartosik
a bécsi Josefinumban, hallhatlan pazarldsnak tiinik £61. 8 innen van,
hogy & kisebb német egyetembdl kikeriilt fiatal orvos gyakran sokkal
alaposabb sziilészeti ismeretekkel bir, mint sokan, kik a vildg legnagyobb
sziilhdzdt 1dtogattdk Béesben. Mert hidba, nagyobb nyeresség a tanuldra
nézve, ha czélszerfi dtmutatds és vezetés mellett thz esetet vizsgdl s
figyel meg alaposan, mintha roppant anyaghalmazban egészen magdra
hagyatva, folfedezésekre kéntelen indulni ismeretlen utakon s igy taldn
a huszadik vizsgdlat utdn torténetesen bukkan arra, mit kiildnben mér
az elsd esetnél tanilt volna ismerni. S igy tulajdonképen csak az veheti
valédi haszndt a nagy sziilhdznak, ki mdr bizonyos vizsgdlati gyakorla-
tot szerzett magduak. Ugy hiszem folosleges megemlitenem, hogy Né-
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metorszdghan mindeniitt a theoretikus tanitds szoros Osszekittetésben
van a gyakorlatival ; e részben csupdn a pesti orszdguton taldlni ,uni-
cum“-ot,

Nézaziik Spree-Athendt. A Martin tor. vezetdse alatt 4116 berlini
sziilhdzat nagyobbnak képzelné az ember ; mindossze esak 400 sziilése
van évenkint. Az épiilet az egyetem mogitt levd fiivészkerttel szemkozt
fekszik, foldszint a tantermet, vdroszobdt, gyiijteményeket s a tandrse-
gédek lakdsdt, elsd emeletében a sziil- és gyermekdgyi szobdkat, mdso-
dik emeletéhen pedig a tandr lakdsdt foglalja magdban. Egy hdtulsé
szdrnydbn vannak a konyha s gazdasdgi szobdk, a f6bdba s az intézet-
ben dpolt terhesek lakdsa. Az egész hdzon ldtszik, hogy eredetileg nem
sziilhdznak épiilt, A sziilszoba, mely este két légszeszldng dltal meg-
vildgithatd, csupdn szalmdval toltott két dgyat tartalmaz, melyeknek
libvége az ablakok felé néz, midltal a megfigyelend tér czélszerti vi-
légitdst nyer. A mosddszekrény kettls vizvezetéssel dll Osszekottetésben,
melybdl meleg s hideg viz bocsdthatdé a porczelldn medenczékbe, hon-
nan az elhagzndlt vizet csapon ismét kiiirithetni, anélkiil, hogy az egész
edényt ki kellene vinni, Kiilon edényben tgynevezett chamiileon (Man-
gan hyperoxid-oldat) tartalmaztatik, melylyel a hdzi szabdlyok szerint
minden vizsgdlat elftt a kezet meg kell mosni. Van azonkiviil a szobd-
ban egy pontosan jdré Ora, miiszerszekrény, kis sziilészi konyvtdrral a
hallgaték szdmdra, s egy mérleg, melynek egyik hosszii csészéje centi-
meterekre van osztva, hogy a megmért 1jsziilott hosszdt is lehessen
egytttal meghatdrozni. A mérések mind franczia sily s mérték szerint
torténnek. Minden sziilés utdn az dgyat 1ij szalmdval toltik meg, a régit
pedig kiviszik a hdzbél. A gyermekdgyasak szobdi 4—5 dgyidak, az
dgyak szintén csak szalmdval t6ltvék. Helyszilke miatt itt is csak gy
tisatithatdk a szobdk alaposan, hogy félvdltva egyik vagy mdsik egy
id6re kiiiritettik, Kellemes benyomdst tesznek a csecsemfk kis dgyacs-
kdikban. A szokdsos f6kotd ugyanis az izzadtsdg és piszok azon fészke,
itt egészen ki van kiiszobolve, midltal oly tiszta és viddm kinézést nyer
a kisded, ha lazdn kotott vdnkosdban viezkdndozik. Csupdn Londonban
taldltam még ez ésszerfi ujitdst s kivdnatos volna, ha minden sziilhdz-
ban s a magdn-, kivdlt szegény gyakorlatban is behozatnék ; sok ékte-
len fejvarnak lehetne ily mddon elejét venni.

Mindegyik sziilésnél jelen van egyike a két tandrsegédnek
és sorjdban a hallgaték koziill a tandr dltal kijelolt rendel§ (Prak-
tikant) , ki a szillést vezeti, valamint tobben kik ecsupin nézik
(Auscultanten); csak ritkdbban eliforduld ssiileseteknél vagy mfi-
tétek alkalmdval engedtetik meg az egdsz hallgatdsdgnak rédszt
venni, Igy a jelen levék kényelmesen nézhetik a sziilést s minden
tolongds vagy a szoba megtelése tdvol van tartva. Nehogy egy sziilés
is kdrba vesszen a hallgatékra nézve, mi éjjel jelentkez$ esetnél vagy
tdvoli lakds sat. miatt konnyen torténhetnék, minden hallgaté csekély
dijat fizet az intézet szolgdjdnak s ndla hagyja kapuja kulesdt (— bol-
dog Berlinben nem ismernek Sperrgeldet —), mire a szolga koteles
éjjel vagy nappal az épen soridn levl, vagy ha sziikséges, valamennyi
hallgaténak tudtdra adni a sziilesetet. A sziilonfknél a kiilsé medencze
mérés pontosan vitetik véghez, a sziilés tartama, a magzat s méhlepény
stilya s hossza hatdroztatik meg, mi az el§zményekkel és a sziil- s gyer-
mekdgyi torténettel a segéd dltal killon konyvbe vezettetik. Hasonldt
tesz a rendel§ egy arra beosztot iven, s ndgy ily sziiltorténet sziikséges,
hogy a sziilészeti vizsgdra bocsdtassék. A megfigyelds azonban nem
csupdn a sziilén6kon kezddik, hanem a terhesekre is terjed, s nem
csak azokra, kik az intézetben laknak s kozvetlen orvosi feliigyelés
alatt dlinak. Ugyanis az a rend van behozva, hogy a vdrosban laké
szegényebb sorsi terhes asszonyok ingyen vétetnek 61 az intézetbe
sziilds végett, ha terhességiik mdsodik felében bizonyos meghatdrozott
idén 4t folvdltva hetenkint kétszer jelentkeznek az intézetben, hol a ta-
ndr vezetdse allatt vizsgdlati gyakorlatokra haszndltatnak fél. Ily médon
egyrészt tobb vizsgdlathoz jut a hallgatdsdg, s mdsrésat konnyen fedez-
hetdk fol azon egyének, kik valamely rendellenesség miatt sajdt vagy
magzatuk érdekében kiilonds figyelmet igényelnek, mint ez, hogy csak
egy-két példdt hozzak fol, vérzésekndl, vagy szilkiilt medencze miatt
javalt mesterséges kora sziilés elfidézdsénél, mely az jabb idében oly
nagy szerepet jdtszik, szilkséges. A tandrsegédek kiilon leczkéket adnak
a sziilészeti miitéttanbol, gyakorlatokkal a fantom-on, mint ez Béesben
és Prigdban is torténik. (Béesben a sziilészeti vizsga letevésére sziik-
8éges, hogy a jelolt egy ily miitéti cursust hallgatott légyen.) — A
sziilhdzat csupdn orvostanuldk ldtogatjdk ; tanuldé bdbdk szdmdra kiilon
sziilosztdly van a Charité-ben kiilon tandrral.

Kitiiné figyelmet érdemel a berlini n8gyogydszati osztdly a Cha-
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rité-kérhdzban ; 30 dgyon feliil tartalmaz s e tekintetben a legterjedel-
mesebb egész Németorszdgban, Austridt is beledrtve. Mint az egész
kérhdz, gy ez osztdly is meglep6 tisztasdgot mutat berendezésében,
s ennek koszonhets, hogy daczdra a slirfin 4116 dgyaknak a levegd
mégis j6 korhdzi leveginek mondhatd. A tisatdntartds egyébirdnt itt az
dpolészemélyzet kozt becsiiletbeli dolog ldtszik lenni, Legaldbb azt be-
szélték nekem, hogy az osztdlyon egy kiilonben igen figyes ds tisata
dpolond alatt levé szobdban egyszer poloska taldltatott, mit & szegény
asszony annyira megrestelt, hogy sirva fakadt, s utévégre is a tandrnak
kellett vigasatalélag intervenidlni, Hej, de jdizfit kaczagndnak azily hohé
dpolénén a kerepesi uton ! — Egyik kérszobdban fiiggnyok mogott van
egy réz-fiirdokdd a betegek szdmdra, az osztdly mellett pedig kiilon tan-
terem, hol a mfitétek is vitetnek véghez. A vizsgdlatok e czélra szdnt
magas asztalon torténnek. Martin szereti a tejiiveg-tikrot (Milchglas-
Speculum) haszndlni, s az étet6 és dsszehizé anyagokat majdnem kizd-
rélag oldatban alkalmazza, mely a tiikérbe dntve, nem csupdn a méh-
nyakot 6zonli el, hanem a tiikor visszahuzdsdndl az egész hiivelylyel is
érintkezéshe jon, Dr.Kézmarszky.

Vegyesek.

¥% Az Ardnyi Lajos egyetemi kdrboneztandr vir dltal
évenkint kitlizni szokott kérboneztani pdlyadijra huszonhdrom harmad-
éves orvostanhallgaté pdlydzott és mint legjobb bonezoldk és monga-
tok (dictdldk) nyertesck voltak a kovetkezfk: Szikszay Sdndor
6 aranynyal, Klug Ndndor 4 aranynyal, Kovdes Antal 2
aranynyal, Holgyes Endre, Rajtsits Jézsef, Senka Jé-
zsef, Fleischhacker Kdroly egy-egy tallérral,

—oa— Julius 12-dikén, vasdrnap déli tizenkét JSrakor az or-
szdgos egészségiigyi tandcs rendes és Pesten lakd rendki-
viili tagjai Wenckheim Béla beliigyér és Szld vy Jézsef beliigyi
dllamtitkdr urakndl tisztelegtek. A beliigyér § nagyméltdsdga kiemelte,
hogy hazai kozegészségiigyiink terén a tandesra sok teendS vdr, de
reméli, hogy a tagok dldozatkész buzgé munkdlkoddsa a nehézségeket
le fogja gylzni, s az orszdg kizegdezsdgiigydnek felvirdgoztatdsdra
kozre fognak hatni. Az els6 teendfk kozott a budai lipétmezei téholyda
felszerelését emlité, miben a tandes véleményaddsra fel fog szdlittatni,

—a— A m. kir. egyetem bolesészetkara az dltala inditvdnyozott
ujitdsok kozott indokolva javasolja, hogy a gydgyszerészeti mdsodik ds
harmadik szigorlat az els6hoz basonléan a bolesészeti karndl tartassék,
8 a gydgyszerészeti okleveleket a bolesdszeti kar szolgdltassa ki.

—a— A m. tud, akadémidnak jul. 13-dikdn tartott
osztdlyiildsében Szabd Jézsef egyetemi tandr sajndlkozva mondotta,
hogy Szabolesmegye florvosai a szdmukra kiildott meteorologiai tdbld-
zatokat nem t51t6tték be, hanem ecsak a régi hidnyos mddon kiildstték
be észleleteiket, miutdn a megye is, noha el6bb maga is az akadémia
kivdnalmai teljesitését nekik meghagyta, OSket utdbb e firadsdgos do=-
logtdl felmentette. — Elhiszsziik, hogy az akadémidnak meteorologiai
dszleletekre nagy szilksége van, de a megyei féorvosokat, kik sok
munkdval anélkiil is elhalmozvdk, azokra szoritani nem lehet, s tulaj-
donkdp ezek olyan észleletek tételét magukra anndl kevésbé vdllalhat-
jdk, minthogy hivatalos kotelességeik teljesitésében sokszor napokig,
86t nem egyszer hetekig tartézkoddsi helyeiktfl tdvol vannak, minél-
fogva azt se maguk pontosan nem igen végezhetik, se pedig eléggé
nem Grizhetik.

Az akadémia ugyanazon iilésében Than Kdroly a harkdnyi és
szulini dsvényvizek vegyelemzdsét dsmertette. Az elébbi viz vegybon-
tdsa sajét munkdja volt, mig a mdsik Lengyel Béldé volt, ki legkdze-
lebb a debreczeni gazdasdgi tanintézet vegytandrdvd neveztetett ki.

= Tiszt. iigyfelink T6r8k Jdnos tr. értesiti lapunk olvasdit,
hogy . Eletrendi Kalauz* cziml munkdjira 1 frtjdval, .4 ezélszerd
Sletmod esskizes® cziml  verses dletszabdlyokra pedig 30 kral lehet
ndla Tornallydn, Gémormegyében folyvdst eléfizetni. Tiz elbfizetd utdn
egy tiszteletpélddnyayal szolgdl, (Figyelmeztetjiik a t. orvos-gydgysze-
rész iigyfeleket, hogy e miinek terjesztésével a nép kozott a kozre nézve
is hasznos szolgdlatot tehetnek. Sz.) Az elsé mli Lampel kdényv-
kereskedésébdlis megrendelhetl Pesten.

— Megjelent : , Klinische Beitrige zur Erkenntniss und Be-
handlung schwerer Krankheitsfille von Dr. Adolf Hermann®.
Wien, 1868, W. Braumiiller. A pesti izraelita kérhdz fSorvosdnak szor-
galmdrél tanuskodd mfi Balassa tandrnak van ajdnlva 25 éves tandri
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jubilacuma alkalmdval, s giimdkor, cziz, cholera, djképletek, sértések,
csonttordsek, kizdrt sérvek és idegkérok osztdlydba tartozd eseteket,
valamint a blrald fecskendésre nézve szerz0 dltal tett érdekes tapasz-
talatokat ko201, Mellékeltetik az izraglita kdrhdzban kezelt betegekre
vonatkozé tdbldzatos kimutatds és két fényképezett kirajz.

— Beteg iigyfelink Oroszhegyi tr. szdmdra Mdté Jdnos
orvos Ur 2 frtot kiilddtt be szerkesztfségiinkhoz.

— A szegszdrdi Ferencz-kozkérhdz szerkeszt8ségiinkhoz
bekiildott évi jelentésében olvassuk, hogy nevezett kérhdzban 1867, év
folytdn 1104 beteg, 812 f. és 292 n. nyert dpoldst ; ezek kdziil gyd-
gyult 548 f. és 206 n. == 754, javult 107 f. és 33 n. = 140, gys-
gyulatlan elboesdttatott 15 f. 12 u. — 27, meghalt 68 f. 17 n, =85.
Az Gsszes 1104 beteg a kérhdzban 266 51 dpoldsi napot toltott, mi-
bél egy betegre 24 nap, egy napra 73 beteg esik. A betegek elldtdsa
és a kezeldsi koltség osszesen 12,456 frt H8 krba keriilt, mib6l egy
betegre 11 frt 28 3/, kr s minden dpoldsi napra 46 7/, kr jut. Az
el8fordult betegségek koziil a légzésszervi bdntalmak, a kdszvény (?)
bujakér és hagymdz mutatnak mégasabb szdmokat. A hagymdz a ta-
vaszi és Gszi hénapokban, tavasz végétll sz elejéig a szamdr hurut
jérvdnyosan uralkodott. — A kérhdznak a kimutatdshoz mellékelt
torténetébdl felemlitjiikk, hogy az 1808-ban magdn adakozdsok és ala-
pitvdnyokbdl megyei pdrtfogds mellett alakult kérhdz 1855-ben tett
orszdgos alapbdl segélyzend8 kozkorhdzzd., A korhdz ez id§ szerint 9

kértermet, 91 dgyat foglal magdban, A betegek dpoldsdt legnagyobb

részt sziirke-nénikék végzik, szerzédésileg fellévén mentve a bujakdro-
sok — akdr férfiak, akdr nbk legyenek azok — és sziilénk dpoldsdtdl.
A szegedi kozkérhdzban 1867. év folytdn 611 f. 507 n., Osszesen
1118 beteg nyert dpoldst. Ezek koziil gydgyult 390 f. és 342 n. —
738 : javult 59 f. 831 n. = 90; gydgyulatlan elbocsdttatott 12 f. 13
n. = 25 ; meghalt 103 £ 53 n. = 156 egyén. Az elSfordult kér-
alakok kozott elsd helyen az augustus héban kezdédott s 1867 végeig
jérvdnyosan uralgé hagymdz 41l (117 f. és 76 n.). A haldlozdsi ardny
férfiakndl 26.,—31 5 9/, néknél 24., —27.; °/,. A giimbkdr az Gsszes
kezeltek kezeltek 7..%), a vdltéldz 0.5 /), a cstiz és készvénz 4.9,
végre a bujakér 25.; %, (74 f. és 206 n.) teszi ki. Az 1118 beteg
osszesen 88,729 napot vett igénybe, mib6l egy betegre 34.; nap esik ;
a férfiakat ds nket kiilon vdlasztva egy férfi dpoldsi ideje 29.; nap,
mig egy n6é 40.; nepra rig. Az intézet Gsszes kiaddsa 16,404 frt
volt, mib8l egy betegre 14 frt 68 kr egy dpoldsi napra 42., kr esik.

—a— Waurtz-nek, a franczia akadémidban tett legkdzelebbi
jelentése szerint, sikeriilt & neurine-t Gsszetételi (synthetikai) tton eld-
dllitani, mely az agybdl kivonhaté hasonnemfi anyaggal tgy vegyi tu-
lajdonsdgaira, mint jegecziilésére nézve egyezik.

Nyilatkozat

Kozegészségiigyi codexem t. cz. elbfizetSit megnyugtatandd, egy
hozzdm legkozelebb érkezett felszélitds kovetkeztében kényszeriilve va-
gyok koriilményesen tudatui, miszerint e folyé évi martius héban tartott
egészségiigyi értekezlet alkalmdval munkdmat a kinyomatdsi Osszeg
fedezhetése tekintetébll a nm. beliigyministeriumhoz nyujtvdn be, — a
torvényhozé testiilet miikodésének alapul szolgdlandé mds javaslatok
példdjdra: az mindjdrt martius hé 21-én a m. k. egyetemi tandcshoz
kiildetett dital birdlds végett, és mint értesiiltem, csakis e hé folytdn
remélhetd annak rég dhajtottam befejezése,

Ez egyediili oka, hogy munkdm megjelenése ily sokdig késik.

Middn ezért t. cz. eléfizetdim elnézését kikérném, egyszersmind
azt is tudatom, hogy habdr a t. cz, birdlék véleménye kedvezbtleniil
iitne is ki redm, munkdm sajté ald keriilend. Ugyanazért tisztelettel
folkérem az elsé részre 2. o. é. forinttal fizetGket, hogy a mdsik két
rész utdn jdré 2 o. é. forintot utdnvétel mellett sziveskedjenek pétolni.

Kik pedig az egész munkdra most szdndékoznak el6fizetni, a pél-
ddnyok szdmdnak meghatdrozdsa végett, bérmentes levélben csak szdn-
dékukat sziveskedjenek velem tudatni s a 4 o, é. forintot utdnvétel mel-
lett fizetni,

Miskolez, julius 10-dikén 1868.

Kun Tamds tr. egészeégiigyi tandcsos,
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Hetikimutatis
a pestvirosi polgari kérhdzban 1868. julius 10-tol egész 1868, julins 16-ig-
apolt betegekrdl,
S —————
felvett |elboosatott| meghalt visszamaradt
bete gyogyult bete, bete
1868, | o ] S ) i 115
~N ~N — @ =N
Ele|2|E|212|8 2|22 |2 B5ElE
Julius 10. | 14] 12! 26f 16] 131 29] 1 31 o] 871|421 2| 4/35] 533}
» 1L |12 18 80 15| 14 29] 2| | 2| 867 424[12 4/35/ 832|
. 12, | 19) 14 38} 31 121 43| | 8| 5| 853| 421! 8| B{s5] 617
13, | 13{ 15 28f 29 8 87| 1| | 1| 836| 425 4| 6{36] 807
. 14. | 29| 13 42| 23| 29} 52| 2! 4 | 341| 406) 4| 7[38] 791
15, | o8 14! 42| 2z] 11} 36| 3| 8| 6| 342 407 5| 5!32] 701
» 16. | 23] 17! 40| 10| 10) 20| 2! 2| 4| 350] 413/ 6 GM 807

RN ER D T R W W L .

Bétorkodunk a t. orvosi kozonség tudomdsdra hozni, hogy
Pesten Sigmund Jozsef Grndl vdroshdz-itcza 1. sz. a. ,a z01d
koszorthoz* féraktira létezik a 15 év 6ta eldnydsen ismert

erdei fenyo-gyapju

gydrtmdnyainknalk és készitményemnknek, és a jelenlegi fﬁ:dGi@ény

alatt killondsen figyelmeztetink a jegenye, fenyé és erdei
feny6 arlevél kivonatra *
és olajra, melyek ott mindenkor a legjobb és legfrisebb min8ség-
ben és oly oles6é dron kaphaték, hogy egy firdé 30—40 krndl
tohbe nem keriill ; — miért is féleg oly betegeknek ajénlhaték,
kik gy6gyhelyre utazni nem képesek és ezen gyégyhatésos fiirds-
ket mégis haszndlni kivénjdk.

Lairitz L, és E,,
erddgyapotérik gyértéi Remdaban thiiringi erddben.
* A koriilményekhez képest 4 - 6 egész 8 lat egy firdéhez
forré vizben feleresztve s a fiirdébe ontve. (3—3)

Orvosi vélemény

az Anatherin-szajviz jelessége felett minden szdj- 6s
foghetegségeknél.

Alélirt nyilatkozom , hogy én Popp J. G. gyak. fogorvos
Anatherin-szajvizét mdrx t6bb év éta gorvélyes, esizos szdj--
bajolmdl, kéros foghisokndl, vigyszinte fogfdjdalmalkndl haszndltam
és jelenleg is minden ily alkalommal rendelményegzem , mennyiben
ennek hathatds gydgyerejérél gyakorlati észleleteim utdn tébbszordsen
meggybzédtem.

Nagy-Miklds Dr. Fetter J. n. k.

Kaphatd: Pesten: Torok Jdzsef gydgyszertdrdban, kirdly-
tteza 7. sz., Thallmayer A. és Tdrsa, Jezovich Mihdly a ,Magyar Ki-
rdly“-hoz, Scholez Jdnos véirosi gydgyszertdrdban, a lipétvdrosi gydgy-
szertdrban, a ,Nddor“-hoz czimzett gydgytdrban vdezi-uton és Bayer-
Arnét gydgyszertdrdban iillsi-titon ; Unschuld Ede, Baliczky 8. vdezi-
tdtcza, Molndr, ezelSttt Leykanf testvérek dgykereskedésében. Lueff
M. és Vértesy Sdndor illatszerdrusokndl, Mosch és Tdrsa, Kertész és
Disert urak kereskedésében. Buddn : Bakats testv. udv, gyégyszerészek-
nél, Tabdnban: Rdth gyégysz., gy Griinberger udvari gydgyszerész
urakndl,

FPigyelmeztetés.

Kérjiik azon tisztelt olvaséinkat, kiknek elofizetésok lejart,

hogy a jovére nézve miel6bb rendelkezni sziveskedjenek.
Eléfizetési arak :

Egész évre helyben 9 frt, vidékre 10 frt.

Félévre helyben 4 frt 50 kr, vidékre 5 frt.

Negyedévre helyben 2 frt 35 kr, vidékre 2 frt 50 kr.

Elofizethetni Pesten az Orvosi Hetilap szerkesztoségénél,
Gj-tér 10-ik szdm, és Kilian Gydrgy konyvkereskedésében, véezi~
ateza Drasche-féle hdzban; vidéken a es. kir postahivatalok utjin
a lap szerkesztOségéhez czimzett levelekben.
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Pest, 1868.

Bldfizetés] Ar: hclyben egése évre 9 fri., félvére 4 frt, 50
kr., widéken egész évre 10 fr1,, félévre 5 fri. A kdzlemények
és fizetések bérmentesitendik.
Hirdetések ért soronkint 15 uj kr.

Julins 26.

Megjelen minden vasarnap.
Begrendelhetd minden es. hir. postabivatalnil, a szerkeszid-
eegnel, ajiér 10, sz., es Kiliin Gyorgy konyvkereskedéschben
viezi utoza Dresche-féle hézban.

ORVOSI HETILAP.

Honi s kiilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlomye.

Mizem ilsettedila evioly ane.
Felel6s szerkeszt6é és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kdalman tandr.

[iTartalom: Balogh Kdalmadn tur, : A szintelen vérsejteknek az edényfalakon valé keresztillbuvdsa a lobbal és genyedéssel mily viszonyban
all? (Vége) — Verebélyi Laszlé tr: Balassa tandr sebészi koroddjanak betegforgalma 1867)-diki téli félévben. (Folytatds,)

— Kibn
von Dr,

vismertetés: Die Parancentese des Trommelfells. Ein Beitrag zur chirnrgischen Behandlung der Ohrenkrankheiten
. Schwartze, — Lapszemle A mdjsorvadds esete, — a nagyzsigerér teljes betdomiilése, — Mérgezés szorral dltal,

— hangyanyhalvag belehelése, — gydgyulds, — Aprébb szemelvények.

Tarecza:

Az ,orzsigos kizeglszségi tandcs® és az morvostudori kar“, II. — Elfrajza a magyar orvosok és természetvizsgdlok folys 1868-dik

évi aug. 29-ig Eger viarosdban tartandé XIII, nagy gyilésének. — Vegyesek, — Palyazatok.

A szintelen vérsejteknek az edényfalakon valo keresztiilbuvasa
a lobbal és genyedéssel mily viszonyban &ll?

Bavoer KArmAN ny. r. tandrtol Pesten,

(Vége.)

Ha a hajszdledényeket kozonséges nagyit6- és behato-
képességli lencserendszerekkel kémleljik, fokép pedig midén
némely erésen haté kémszereket, milyen példddl az eczetsav,
haszndlunk, azokon apré, hossziidad, az edény tengelye hosz-
szdban elhelyezett fénylé alakelemeket litunk, melyek nem
nagy tdvolban vannak egymdstél, s kozonségesen magvak-
nak tekintetnek ; kivalt pedig azért : mert killemik az em-
berben azon benyomdst kelti, mintha a sejtekben taldlhaté
magvakhoz hasonlék lennének; ezenkivil az eczetsav irdnyd-
ban nagy ellendlldst fejtenek ki, mint ezt a sejtmagvakndl
is tapasztaljuk ; s végil legijabban taldlkoztak, kik, a légeny-
savas eziistteli beitatds médszerét alkalmazva, odanyilatkoz-
tak, hogy a hajszdledények fala sejtekbdl 4ll, melyek mag-
vaiként az emlitett képzédmények szerepelnének, mint ezt
Ebert (Sitzungsber. der Wiirzburger physikalisch-med. Ges.
1865 febr. 18), Auerbach (Breslauer Zeitung. 1865, febr.
22) és Aeby (Medicinisches Centralblatt. 1865, 14 sz.) érte-
kezeteiben olvashatni. Annak tiizetes taglaldsiba, valjon a
hajszdledények fala valéhan egymds mellett és egymdsutin
helyet foglalé sejtekbdl dll-e, jelenleg hévebben behocsét-
kozni nem akarok, hanem csak annyit jegyzek meg, hogy a
szoveteknek légenysavas eziistheli kezelése esaléddsokban
igen termékeny, az igaz felderitésére azonhan szerfelett
meddd eljirds ; mert mig az emlitett vizsgdlok a hajszdledé-
nyek faldt majd hosszas, majd tobb-szogletes sejtekbdl 4116k-
nak mondjék, Chrzonszczewski vitatja, hogy azok a hajszdl-
edények fala belsé feliletén fekiisznek. (A. f. p. Anat. und
Phys. XXXYV. kot.,, 169 1. V t.); Klebs szerint tovibbd a
hajsziledények magvai sejtek dltal vétetnek koril, melyek
azok falain kiviil helyezvék el (A. f. p. Anat. und Phys.
XXXII. kot. 272 1.); His pedig a vonalakbél 4116 azon hé-
l6zatot, mely a hajszdlédényeken olyankor ldthaté, ruga-
nyos rostok kinyomatdnak tekinti (B. . d. Fortschritte d.
Anat. u. Phys, 1865, 61 1.) Sajat tapasztalataim iitjén szer-

zett felfoghs szerint’ a légenysavas eziist a szovetekben levd
fehérnyét és fehérnye-féle anyagokat megalvasztvin, ezéltal
azok osszevonddnak, mi szitkségképen a csoves részek, milye-
nek a hajszéledények megranczosoddséval van egybekotve;
az ekként képzddott reddk ésrinczok helyein pedig a légeny-
savas eziisthél esapadékok konnyebben képzédhetnek, mi ne-
hézség nélkil megfejti a hajszdledényeken olyankor észlel-
hetd hélézatot, melynek kozei leginkdbb hosszasak, majd in-
kibb széleseknek ldtszanak.

Nem akarom itt eldonteni, valjon nekem van-e igazam,
vagy més vizsgilok észleltek-e helyesebben mint én; mert
erre csak az idd, tobbeknek azonos tapasztalatai draszthatnak
elegendd vildgossdgot; de nemis sziikséges, hogy itt jelenlég
akdr az egyik, akdr a mésik nézet mellett elkeseredett tusit
vivjak, mi a szovettan ezen részében, mint sok m4s egyébben
meglevd ziirt még kietlenebbé tenné, s akdrhdnyan taldlkoz-
nénak, kik, a vita medddségét tinva, szikkségen felill hitetle-
nekké vélndnak.

A hajszdledényeken levb hosszidad, magvaknak tartott
képzédményeket egészen heveny tdargyakon, melyekhez nyal-
nél vagy més fehérnyés folyadékndl egyebet nem adtunk,
Hartnak-féle 11-dik szémi nedves lencserendszerrel (Immer-
sionssystem) vizsgélvan, azok mint jokora nagysigi, s igen
finoman szemesézett voltukndl fogva kevéssé sotét alakelemek
tiinnek el6, melyekben a szemesék alulrél felfelé és vissza,
lassan bdr, de folytonosan mozognak, mit képzénye-mozgas-
nak (Protoplasma-Bewegung) neveziink. Ilyen mozgdsokat
én esak 616 sejtekben ldttam, s azokat sohasem észleltem sem-
miféle képletben, mely, a sejtekben helyet foglalva, magként
tekintheté. Ezen alakeiemek észleleteim utdn gy az djkép-
z6dményeknél , milyenek a riakok és giiménovedékek, mint
egyszersmind a lobnél és az ennek folytdn kiindulé genykép-
z6désnél sokszor jelentékeny szerepet jatszanak. fgy az 5-dik
dbra, mely szinte béka bélfodra utén van rajzolva, hajszdl-
edényt (a) mutat el6, melyben a vérfolyds meg van akad4-
lyoztatva, faldn pedig gombolyded sejtesoportok (4) szemlél-
eték, melyek az ottan levé hosszidad alakelemekbfl oszté-
déds vitjan keletkeztek. Az iijonnan képzédott alakelemek va-
l6sigos genysejtek, melyek magvakkal vannak -ellatva, s
azon korilményt, hogy a hajszdledények iigynevezett magvai-

30
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61 tobbek kozott genysejtek is képzédhetnek, annak bizonyi-
t4séra, miszerint azok valosigos sejtek, a legsilyosabb érvek
egyikének tekintem.

5-dik dbra.

A mondottaknél fogva el nem vitdzhaté ténynek tar-
tom, hogy a béka bélfodrdban lobos inger folytén 1igy a kot-
sziveti sejtekbél, mint a hajszdledények sejteibél valésigos
genysejtek képzodhetnek,s hogy ez a test méds részeiben, va-
lamint az embernél is igy van, afel6l idevdgé tapasztalataim
eléggé meggydztek, nemkilonben hiszem, hogy ezt senkisem
fogja tagadhatni, ki ezen térgy vizsgélisdhoz elfogulatlanil
14t, s magdt a szoros tdrgyilagossdg Osvényérdl letérittetni
nem engedi.

Elosmerem, hogy ezen tények nem uj dolgok, de nyo-
matékkal kell azt kiemelni, midén latjuk, hogy azon egyol-
dali vélemény merészen iutotte fel fejét, mintha minden
genysejt, az edény falakon keresztiil buvott szintelen vérsejt-
nél nem volna egyéh. Ezen felfogist még akkor is legalabb
elhamarkodottnak kellene mondani, ha a keresztiilbuvis min-
den kétségfelil megédllapittatott volna, mert ez dltal még
korfintsem lenne a genyképzddésnek dltalam térgyilagosan
véizolt médja kizdrva. F. Recklinghausen szinte korilbe-
liil ezen alldspontot foglalja el. O ugyanis a békénak vagy a
macskdnak porczhértydjit (cornea) ennek szélén kimetszvén,
azt kbzepén légenysavas eziisttel étotte, azutdén pedig 1—3
papon &4t meleg vagy hideg tenyészté szekrényben (Ziich-
tungskammer) tartotta, midén tobbszor l4tta, mint az étetett
hely karill mozgé sejtek nagy mennyisége taldltatott. A sej-
tek gyakran tomott csoportokban halmozédtak fel, s ovet
képezve fekiidtek egymds mellett, az étetett helytél pedig
sejtek nélkiili keskeny esik 4ltal voltak killonvilasztva. Reck-
linghausen a meghomdlyosodott porezhdrtydban sokkal tobb
sejtet 1atott, mintsem hogy azok jelenlétét az eredetileg ott
levék méskénti esoportosulasibél meg lehetett volna fejteni,

80t egy fzben az egész porczhirtyit sejtes réteg boritotta el.
A porezhirtydk Recklinghausen ezen kisérletei alkalmdval
ugyanazon #llattél valé vérben, vérsavéban, illetéleg csarnok-
nedvhen tartattak, s az utésé folyadék haszndlisa azon gya-
mit kizdrja, mintha a porczhértydban lathaté mozg6 sejtek
kiviilr6l hatoltak volna be, minélfogva sejteknek valésigos
tijképzédése forgott fenn. Recklingshausen ezen kisérleti ta-
pasztalataibél igen helyesen kovetkezteti, hogy nem vagyunk
feljogositva mondani, mintha a szovetekben megjelené gom-
bolyded sejtek mindannyian, vagy legaldbb nagyobh részik,
kivindorolt szintelen vérsejteknek lennének tekinthetdk.
(Centralblatt f. d. med. Wissenschaften. 1867, 31 sz.)
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Valé, hogy a szintelen vérsejtek gombolydedek, mint &
genysejtek, tovibbd nagysiguk ezekével igen megegyez, vé-
giil ezen kétfelé sejtek magvai egyardnt szétesésnek indil-
tak, de a mondottakkal ki is meritettem mindazt, miben a
genysejtek a szintelen vérsejtekkel egyeznek, s igen szeren-
csétlen eszmének nézem azt, mely azokat egymdssal rokon-
sagha hozni iparkodott. A szintelen vérsejtek és az ezekkel
azonos nyirksejtek eredeti rendeltetése abbél 4ll, hogy szines
vérsejtekké legyenek; azonban lehetnek kéros korilmények,
melyek kozott belolik épen 1igy, mint a hdm ligyabh vagy
a kotanyag sejteitél més alakelemek keletkeznek; ezen foj-
16dési viszonyokndl fogva pedig a szintelen vérsejtek a geny-
sejtekbél lényegesen és hatérozottan eltérnek, mert ezekbél
soha semmiféle alakelem tobbé nem képzidik, s jussanak bar
a szervezet akdrmelyik részébe, véltozhatlan sorsuk a koz-
vetlen enyészet. Ezen kétfelé sejtek kozti hasonlésig nem is
mutat anndl egyébre, minthogy mindegyikiiknek alkalma volt
a tér mindegyik dtmérdjén kifejlédni, igy pedig gémbolyivé
lenni, Midén azonban tagadom, hogy a szintelen vér-, illetd-
leg nyirksejtek a genysejtekkel rokonségban lennének, érto-
meszekre vonatkoz6 tapasztalataimndl fogva dllithatom, hogy
esetekben, melyekben azok szovetbomldssal (septicaemia)
végzédtek, lattam, miszerint a tomeszben foglalt szintelen vér-
sejtek szokatlantl szaporodtak, a kozti anyag pedig megfo-
lyésodott, széval valésdgos geny képzidott S ha ekként meg-
engedhetd, hogy a szintelen vérsejtekbfl geny csakugyan
l6trejohet, igen természetesen azon kérdés meril fel, valjon
nem lehetséges-e, miszerint az edények megszakaddsa utdn
kijutott szintelen vérsejtek osztédds ttjan a genyképzidést
elémozditsék. Ezt alig hiszem. Ha a vérbil képzédott értome-
szekben a genysejtek keletkezése fel is vehetd, ebbél még nem
kovetkezik, hogy amegszakadt véredényekbél kiomolt szintelen
vérsejtek hasonlé fejlédésnek indiljanak ; mert amott a vér
egészben, habir megaludva, van jelen, mig emitt a szintelen
vérsejtek tigyszlvan egészen magukra hagyatva jutnak oly
kozeghe, t. i. a kotszovetbe, melynek tdplaldsi viszonyai a
vérben levOktél mégiscsak eltérnek. S mér a hajsziledények-
ben pusztdn szintelen vérsejtekbdl all6 értomeszeknel 14tjuk,
hogy azok ilyenkor nem szaporodnak, hanem inkdbbh szét-
esésnek indiilnak, minthogy hidnyzik az életiik fenntartdsira
miilhatlannak latsz6 vérfolyadék, vagy legaldbb az ebbdl
szdrmaz6 alvadék, mi a vérbol egészben tamadt értomeszek-
nél meg van, s legaldbb kezdethen a szintelen vérsejteknek
alkalmasabb tdplalékot nyujthat, mint milyent a kotszovethen
talilhatnak.

Balassa tanar sebészi korodajanak betegforgalma 186" s
téli félévben.
Kozli Veresinyr LAszné tr. egy. tandrsegéd,

(Folytatds.)
Ujdonképleteock

A méh hiivelyes részének tiltengése 1, mité-
tetett és meggy.; tdm18s golyva 1, esapolds, iblanybefecsken-
dés, gyégyulds; kdséds dag 2, egy kiirtatott, a misik észlelte-
tett; méhnyak rostos pofetege 1, mitétetett, gybgyilt;
zsirdag 2, kiirtatott, gy6gydlt; porezdag 1, Chopart-féle ki-
izelés, gy6gy.; anyajegy 1, gybgytlt; hisdag az emibben 2,
(mindakét egyén 17/, év elétt hasonlé baj miatt mér miitétetett),
gybgyilt; petefészekdag 3, ugyanis tomlés hisdag 2, meg-
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csapoltatott, 1 javult, 1 nem javult és 1 kocsonyarik észlelés koz-
ben meghalt; mirigy-hisdag2, 1 gybgy., 1 javult, minda-
ketté mésodszor miitétetett ; szemd 1csdag a szdjirben 1, kiir-
tatvin, meggyégyilt; l1dgy csecsrdk 3, 2 miitétetett és meg-
gybgyilt, 1 csak észlelés alatt dllott; csontrdk 1, nem javult;
felhdmrdka felsé ajkon 1, az alsé ajkon 7, kiirtatott s eczetsav
alkalmaztatott, gy6gydlt mind ; az arczban és a széjiirben 7; gyé-
gyilt 2, javalt 1, nem javult 4, (ezen hémrik kozil 13 férfiak-
nél, 2 n6knél forddlt elé); veldsrdk 1, és festenyr 4k szin-
tén 1, kiirtatvin meggydgiltak.

A kérodailag észlelt betegek Osszes szdma: 77 . 84 n. ; Osz-
szeg 112 ; miitétetett 67, gybgykezeltetett 36, észleltetett 9, gyd-
gyult 68, javult 24, nem javult 23, meghalt 7.

Améh hiivelyes részének tiltengése, ennek
eltivolitdsagalvanocaunterrel —gyégyuléds.

Szoros értelemben véve e kéralak, mely a medddség egyik
féokaként szerepel, nem tartozik az ujdonképletek soriba, mennyi-
ben e meghosszabbodds, tiltengés, inkdbb idilt lob lefolydsinak
eredménye. Foljegyzésre mélté eset ez a gydgylefolydsra nézve,
minthogy a kifejlédott méhlob, daczdra az elére ment nagyfoki
vérzésnek és az ez ltal eldidézett vérszegénységnek, csupdn helybe-
lileg alkalmazott pidczézdsnak engedett.

P. E., 36 éves, foldmives neje, 2 év el6tt székletétel alkalmé-
val er6lkddvén, hiivelyében eddig nem érzett idegen test leereszke-
dését tapasztalta, mely azonban székletétel utdn visszavonult. Ezen
til a hassajté. erélyesebb miikddése alkalmdval, igy munka kézben
is, e tiinetek mintegyre élénkebbek lettek, majd fijdalom is csatla-
kozott hozzéjuk, s6t vérzések is jelenkeztek, mig eddig rendes
havi baja rendetlen idészakokban kezdett fol1épni. Beteg sofiirddket
haszndlt, azonban siker nélkiil. Ezenkiviil 12 év 6ta székrekedésben
szenved. 6 év eldtt 4 hétig tarté 14za volt, mely orvosilag kezel-
tetett. Hizassdga elsé évében férje higyesd takdrban szenvedett
gy, hogy orvosi segély utdn kellett néznie, a betegnél azonban ez
kisfokid és esakhamer elmulé fehér folydson kiviil semmi kéros kd-
vetkezményt se vont maga utdn.

Jelen dllapot. A gydngén tdplalt egyén hiivelyéhe vezetett
vizsgél6 ujjal abban egy 2% hosszii és 1" széles ecsonka kupalakd
daganatra akadtunk, melynek feliilete sima. A kip alapja a hii-
vely boltozatiban, a méh hiivelyes részének rendes szinvonaliba
észrevétleniil megy 4t , csficsa pedig a hiively bemenetelénél érez-
hetd, hol is mogyoré-mekkorasigy, harint irinyd, az njj cstcsét
magéba folfogé nyilds taldltatik, melynek mellso és hétsé hatdrdt
lebenyalaki test képezi. Ezen lebenyek kozil a mellss mintegy
Yo" lejebb terjed. Tikorrel vizsgdlva, azt taldljuk, hogy a kidp a
meghosszabbodott hiivelyes rész, melynek csiicsin a méhszdj taldl-
haté, melynek mellsd ajka tetemesen megnagyobbodott. A csiics
baloldaldn filhdmnélkili felalet lithats, melyhol kis mennyiségben
vér szivdrog. A hiively takhdrtydja fehér, nyidlés nydkot vé-
laszt el.

A képlet eltdvolitdsa javalva volt, s minthogy a rostozat
igen tomdtt mivoltot drult el, melyben a vérzés-csillapitds, ha az
eltdvolitds késsel torténnék, elére ldthatélag nagy nehézséggel jirt
volna , galvanocauter kacscsali leszoritds 1on igénybe véve. A
miitét 1868-diki janudr 25-dikén tokéletesen sikeriilt, meny-
nyiben a Museux-féle fogéval eldre huzott hiivelyes rész fél hi-
velykre a boltozattél a kozpont-felé homordan eltdvolittatott. A
beteg egy csepp vért sem veszitett. Miutdn a hiively tépetpamat-
tal kitoltetett, dgydba vitetett a beteg. Délutén a miitét helyén
csekély égetd fijdalmak jelentkeztek, kilonben az éj elég nyugodt
volt. A fantdj f6lé hideg horogatisok rendeltettek.

26-kdn délutdn az érverés 96, a homérs. 39 C°. Rendeltetett
hiigito ital, a borogatisok folytatdsa.

28-kdn a betegnek csorére székletétele volt, a 14z csokkent,
a hiively dllott vizzel kifecskendeztetik.

28-kén. A pork levdldsa a széleken megkezdddott; a még
mind;g fokozott érzékenység miatt a hiivds borogatdsok folytattat-
nak. Btvégya rendes.

31-kén. A beteg nov 25-ke 6ta nem tapasztalt havi bajénak
bekoszontését érzi. A fijdalmak fokozédtak. A pork egészen levilt
elhal§ czafatok képezik a seb feliletét. A véiladékhoz kevés vér
vegyiilt.
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Febr. 6-kén délutdn 4 érakor hirtelen igen 6]

éllott be igy, hogy mire a tomeszelés megtorténh%tett, in]ié::::.
teség tetemes lett. A vérzé feliiletre vashalvagba ‘mértott tomess
:ltl;:tal;n.aztato;t. a htﬁavelg pedilg szorosan kitomeszeltetett. Rendel-
ettek jeges borogatdsok az alhastdjra, belséle ig inf. i
elix. acid. Halleri val. o e s ¥ iy Rt

__7-kén a beteg igen bdgyadt, vérszegény, a hively igen forré,
fajdalmas.

8-kdn. Székrekedés miatt lim. solv adatott. A tomesz elt4-
volittatott, a hiivelyhdl biizos folyadék szivirgott, a szemérem ré-
szeknek érzékenysége fdjdalmassigig fokozédott, s6t most az alhas
téjon is kezdett fijdalmakat panaszolni. A hively 6rénként ki-'
fecskendeztetett. '

0-kén. A fijdalmak 2 keresztdgyék tdjra is 4tter
96, hém, 38 €O, J gyek taj erjednek érv,

10-kén érv. 102, hémérs. 39 CC A kifejlédstt méhlob miatt
calomel] rendeltetett (gr. pro. d.)

12-kén. Minthogy a lob tiinetei minden szereléssel daczol-
tak, daczéra a vérszegénységnek és erétlenségnek a méh hiivelyes
részének sarjadzé feliiletére négy naddly alkalmaztatott, belsé eg
htisit6k. Ezentdl a beteg, habdr igen lassan, javuldsnak inddlt,
zsongitl étrend és gybgykezelés mellett a pokdlkovel idonként ed-
zett méh hiivelyes része lassan folhdmmal be lett fodve, gy hogy
méjus 29-kén gyongén, de egbszségesen elhagyta a kéroddt. A
méh hiivelyes részét heges képlet tevé , melyben a méh szijit
follelni nem sikeriilt. Havi baja a kéroddn nem jelentkezett.

Méhnyaki rostpdfeteg — szoritévali (6cra-
seure) eltdvolitds —gybgyulds.

K. M., 48 éves, férjes nd, 1866 nyardn azt vevé észre, hogy
rendes és mérsékelt havi baja hosszabb ideig tart és béségesebb.
Ezen rendellenesség annyira fokozédott, hogy a havazis 5—6 he-
tet vett igénybe, igy hogy a beteg utoljdra nem is tudta, a vér-
zés megjelenési ideje a havi vérzésnek megfeleld iddvel dssze esik
vagy sem. A beteg orvosi segélyhez folyamodvén, eseppek bevétele
utdn a vérzés korldtok kiozt maradt, azonban gydkeres gydgyuldst
ohajtvén, kéroddnkat kereste fel, hol kbvetkezd jelen &llapottal
vétetett fol. A hitvelyt tyikpete nagysdgi és alaki, kissé lebenyze-
tes, erménces Gsszedllisi mozgékony test tolti ki. A dag mindenhol
koriiljirhatd, kivéve az 1“-re kitdgilt méhszdjban, melynek balol-
dali faldhoz ujjnyi vastag kocsinynyal van odardgzitve. Tikor-
rel vizsgdlva, a peteszerd dag szederjes piros-szind. A hiively tak-
hértydja kevés sirgds nydkkal fedett. A beteg kissé vérszegény,
kiilonben j6 kozérzetnek orvend. A beteg 8 gyermek anyja.

Ezen rostpifetegnek eltdvolitdsa Maisonneuve-féle szoritd-
val october 25-kén eszkozoltetett és pedig 1gy, hogy a Museux-
féle fogéval rogzitett és elére vont pofeteg kocsinydra tolatott a
sodronykacs, melynek lassan eldre halad szoritdsa a vérzést igen
kis fokuvé tette, A fijdalom nem volt nevezetes és csak a kereszt-
esont, felé huzédott.

Bjfél felé csekély vérszivirgds jelenkezett, mely tomeszelés
és hideg viz idénkinti befocskendése daczdra djan weg Gjan jelen-
kezett meg.

Oct. 28-kin éjjel a vérzés oly tetemes lett, hogy ferrum
sesquichloratum-ba mdrtott tépetet és azutin erds tomeszelést
kellett igénybe venni; a fijdalom valamivel élénkebb a fantdjon,
hov4 a hideg borogatdsok alkalmazdsa rendeltetett. A 14z csupdn
a mitét ntdnni mdsodik nap volt jelentékenyebb. (39.2 C°, érve-
rés 88.

Ogt. 29-kén még mindig kisfokd szivirgds észleltetett a to-
mesz mellett. Belsdleg hashajté ; Hallersav italul.

Oct. 30-4n a tomesz eltdvolittatott, a seb feliletén a genye-
dés megkezd8dott, a véraés megszint. Ezentil a gy6gyulds minden
nevezetesebb esemény nélkil tortént meg, a beteg nov. 26-dikdn a
kéroddt egészségesen hagyta el.

Csonthisdag, (osteosarcoma)azalsédllkapocs
jobboldalédn resectioval Osszekdtott kiizelés,
gy6gyulds,kidjulds3hénaputdn. .

K. F. 37 éves, napszdmos, ki, rovid ideig tarté valtéldzat ki-
véve, semmi mds bajban nem szenvedett, két év elott az dllkapocs
fiiggélyes részének kozéptdjin mogyorényi dagot vett észre, mely
minden f4jdalom nélkil lassan novekedett. Mintegy 3 hé alatt
azonban a dag gyors ndvekedésnek indilt, a féjdagx(x)ik a beteg
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nyugalmét kezdték zavarni, gy hogy orvosi segély utin nézve,
hosszabb idé milva kéroddnkra folyamodott.

A beteg jobb arczoldalin strucztojds-nagysigi dag székelt,
melynek éles hatdrai, a jaromnyujtviny, az alsé 4llkapocs hits6 és
als6 széle 6s a haloldali mésodik metszfog felsé hatdrdn a bér fe-
szilltsége miatt nem volt kipubatolhaté, s inkébb az arczban mo-
sbdott el. A bor a dag folott kissé feszilt, azonban rénczba szed-
heté. A dag mozgékonységa a szomszéd részekkeli Osszefiiggés
miatt csak az 4llkapocs mozgdséra szoritkozott. A dag majd
hiis-, majd csontosszedlldst kilol. Az 411 alatt nehiny mogyorényi,
szinte hiis-Osszedll4st, kiilon mozgathaté dag észleltetett. A beteg
szdjét zarni nem képes, a két fogsort azonban csak ¥/, “/-ra képes egy-
mést6l eltdvolitani. A szdjirbe tekintve, az alsé 4llkapocs jobboldali
4 6rlé fog helyén egy ladtojds-nagységi dag dudorodik ki, melynek
hétsé hatdra ujjal el nem érheté a korlitolt szdjnyitds miatt. Ezen,
a szdjiirt is részben kitolté dag kozepén, sirgés, biizds, csapadék-
kal f5dott rendetlenszélii, néha kissé vérzé folytonossdghiiny 16-
tezik. Euni a beteg csak hig anyagokat képes. A daganatban ok
nélkil igen kinz6 fijdalmak jelentkeznek.

Minthogy a senyvet jellegzé tinetek nem voltak megélla-
pithaték, javaltatott a mitét, mely kovetkezdleg witetett véghez:
A fiilezéip, tragus elétt inddlt ki a metszés, mely a dag legnagyobh
domborlatdn végig haladt és a jobb széjzugba végzédstt. Miutén a
lehenyek folfelé és lefelé a daganatrél levilasztattak, a baloldali
misodik metszfog kihuzatott, s a lénczfirészszel az dllkapocs ith
folytonossgéban megszakitatott. A tobbi ldgyrészek levélasztdsa
kelld eldvigydzat mellett semmi nehézséget sem gorditett a miitét
elé, s6t a miitét gyors bevégzését lehetségessé tette azon koril-
mény, hogy az llkapocs fzfeje az iziileth6l ki volt emelve. Neveze-
tes volt, hogy a felsd dllkapocs fogmeder-nyujtvnya hidnyzott, a
Highmor-borlang a szdjirrel Osszefolyt, a jdromesontnak arczi
felszine pedig lapjéval vizirdnyosan ki volt fordulva. A dag egy td-
métt rostos tokba volt zirva, gy hogy a visszamaradt részt utéla-
gosan nem is kellett eltdvolitani. Szétfiirészelve a dagot az 4llka-
pocsnak gerendezetesen széttolt csontjéra lehetett jutni.

A miitéts a vérzés-csillapitds utin a sebszélek nyolezas és cso-
més varratokkal egyesitettek és az iir tépettel kitoltetett. A beteg
tejjel, levessel, borral téplaltatott. Az egyesiilés mindenhol elséle-
gesen sikerilt. A fiiggbszeriileg leléggd pofa osszehuzédott, a szdj-
tirben levé bfiz tisztdntartds 4ltal mindig kevesebh és kevesebb
lett; tomottebb osszedllésu ételek nyelése, valamint az értheté be-
széd is lehetségessé lett, gy hogy a nov. 22-kén miitett beteg
dec. 23-kén gybgyultan elbocsitatott.

A hbeteg 1868 janudr havéiban a kéroddn megfordilt, kiilleme
kedélye igen drvendetes véltozdson ment keresztiil. A szdjirben
a massetereknek megfelelé helyen tomott heges képlet jelenkezett.
Martius végével azonhan, mid6n a beteg djra szemeim elé kerilt a
rikos senyv legkifejlettebb tiineteit hordta magén. A hegh6l fol-
felé a szemiir és halanték felé egy dag huzédott, mely a szemet h4-
tulrél, belilr6l mell- és kifelé tolta, Etvigyat elveszté, ereje oridsi
1éptekkel fogyott.

KONYVISMERTETES.

Die Paracentese des Trommelfells. Ein Beitrag zuwr chirurgie

schen Behandlung der Ohrenlrankheiten von Dr. H. Schwartze,

Prwatdocent an der Universitit Halle. a. S. 1868. Nyolczadrét.
IV. é8 32, 1.

A filbetegségek gy6gyitdsa azéta kapott nagyobb lendiiletet,
miéta a természettani jelzésmddot azokndl is tiizetesebben kezdet-
ték alkalmazni, s a helybeli szerelésre, a sebészeti kezelésre na-
gyobb gondot kezdettek forditani, Schwartze H. tr. munkdcskdja
ezen irdnyban mozog, s igen csinos, sfma irdlya, nemkiilonben sza-
batosan leirt miitételi esetei 4ltal a dobhdrtya hemetszésének hasz-
nosséighr6l iparkodik az olvasét meggydzni, ki a fel§l valéhan meg
is gybzodhetik, hogy a fiilészet korébe tartozé betegségek keze-
1ése ez idészerint tobhé nem annyira medds, mint milyen le-
hetlen volt az még kevéssel ezeléit.

. A fennczimzett fiizetet tulajdonképen azon értekezetek mé-
sodik kiadisdnak tekinthetni, melyek Schwartze H. tudortél az
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wArchiv fiir Ohrenheilkunde“ 2-dik és 3-dik kotetében napvildgot
littak, s ezen tdrgyrél szélottak.

A dobhdrtya bemetszését ekkorig igen ritkdn vitték véghez,
még pedig csak akkor, midén a dobiireghen felhalmozédott genyt
vagy nyédkot eltdvolitani akartik. Hogy ezen miitételhez oly rit-
kén fogtak, {6kép annak tulajdonithatjuk, miszerint a jelzés meg-
tevésében a kelld biztossdg bidnyzott, ezenkivill pedig attél tartot-
tak, hogy a dobhértya bemetszése ennek élettani mikodését lénye-
gesen akaddlyozni fogja. A szerzé ezen miitételt kivilt a kovetkezd
esetekben ajanlja : midén a dobiir heveny lobja, s itt genygyiilem
van jelen; tovibbd ugyancsak a dobiir hurntjandl, ha ez tilsédgos
elvélasztdssal van egybekdtve; végil pedig a dobhdrtya heveny
megduzzadésai alkalmival. Az utébbi fékép nagyfoki gyuladé-
sokndl szokott eléfordulni, s ilyenkor a dobhértya edényei kifirii~
lése folytdn a miitétel féjdalomesillapitélag hat, mimellett még a
lob tartama egészben véve tetemesen rovidebb lesz. A bemetszés-
t61 4taldban semmitse kell tartani, mert az egész miitétel alig f&j-
dalmas, s lob utdnna kizonségesen nem 1ép fel.

Igen jelesen vannak azon térgyilagos tiinetek lefrva, melyek
segélyével kitaldlhatjuk, vajjon a dobhdrtya mogott geny vagy
nyék fel van-e halmozédva.

A dobiireghen véghezmené nydlésabbb nydkelvdlasztds a
halldsra tobb tekintetben kéros lehet, mennyiben példdul a hallds-
csontocskdk mozgdsit is lényegesen hdtrdltatja, s ha nagyobb
mennyiséghen felhalmoz4dik, a vele érintkezé nydkhdrtydra inger-
képen hat, minélfogva ennek lobos dllapotdt tartésabbd teszi, ez
pedig a nydkhdrtya vastagoddsd t, nemkiilonben az 4tellenben
fekvd részek Osszendvését vonhatja maga utdn. Az is megtorténher,
hogy a dobhdrtya a rinehezedd nyomésndl fogva elsorvad, s igy
megvékonyodik. Mindezen eshetdségeknek a dobhdrtya bemetszése
elejét veszi.

Hagymdz és heveny kiiitések eseteiben a dobhdrtya bemet-
szése és a geny kibocsétdsa dltal a heves fdjdalmakat kozvetleniil
mérsékeljiik, s a dobhdrtya virhat6 jelentékeny elpusztuldsénak
véglegesen elejét vessziik.

Végiil szerz6 a bemetszés miitételét igen j6l irja le, s itt azt
is megjegyezziik, hogy a dobhértydn az akként okozott seb leg-
tobbnyire gyorsan begyégyul.

A jelen fiizetet olyannak tekintjiik, mely arra szinte kozre
fog hatni, hogy a fiilészet mostani torekvéseinek, dicséretre mélté
irdnyénak jabb baritokat szerezzen, mi annak legbiztosabb méd-
ja, hogy a kislelki ellenségek szdma mind osszébb és dsszébb
olvadjon. e

LAPSZEMLE.

(—h—n) Mijsorvadds esete, — a nagy zsigerér (vena portarum)
teljes betdmiilése.

Ammara ben Meghed, 38 éves, 1867-diki september 2-kin
a constantine-i katona-kérhézba ment, hol mondotta, hogy a leg-
kozelebbi hénapig semmi betegségben se szenvedett, ez azonban
red mér nagy szenvedés bélyegét nyomta. A bér foldsziniien, mig
az arcz sovinyan nézett ki, a szemek mélyen beestek, a tagok
pedig a legnagyobb mértékben elsovinyodtak, mely tiinetek a rop-
pantiil felpuffadt hassal élénk ellentétben dllottak. Ennek kdzép-
részlete az oldalrészeknél jobban elédudorodott, a koldsk helyét
pedig kicsiny hegyes emelkedés pétolta. A torzs hbrében tgy a
kozép-, mint az oldaltdjakon visszér-eligazdsok terjedtek szét
mindenfelé. A koldok felett és alatt a kopogtatis mindenhol tom-
pa hangokat idézett elé, s csak a gyomortdjon, nemkiilénben a
részttd) legmagasabb helyein lehetett éles hangokat kikopogtatni.
A szerfelett kifesziilt bor szerfelett vékony volt. Igen tékéletlen
hullémzést lehetett kivenni. Ha a beteg az egyikoldali fekvést a
misikkal felcserélte, ez a dolgon mitsem véltoztatott. A hasfalak
nagy fesziiltségénél fogva, rajtuk keresztiil semmitse lehetett ta-
pintani. A beteg sdrgasighan sohasem szenvedett. A tiidék hétra-
felé voltak nyomva, minek kdvetkeztében a 1égzés tokéletleniil
ment véghez, s a 1égziszervekkel egyiittesen helyéhél kimozditott
sziv a harmadik bordakdzben annyira feliiletesen vert, hogy azt a
megvékonyodott falon 4t tapintani lehetett. Ezen jelenségek foly-
tén Kelsch és Vital tr-ok hasiirbeli savégyiilemet jelzettek, minek
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okdt a méj sorvaddsiban keresték ugyan, de a kérel6zmények nem
voltak olyanok, hogy a bizonytalansdgot elenyésztették volna. A
beteg jelen baja kezdetéig folytonosan durva mezei munkéval fog-
lalkozott, mig végre koriilbeliil egy hénap elott hasa folytonos no-
vésnek indilt, egyszersmind pedig a 16gzés is lassankint nehezeb-
bé vélt. Léz vagy mds egyéb jelenség nem észleltetett.

Minthogy az életet fulladds fenyegette, a has mdisnap, azaz
september 3-kén megcsapoltatott, midon 19 liter (koriilbel6l har-
mineznyolez font) sdrga, tiszta folyadék jott ki. A beteg kionyeb-
ben 1égzett, a szfv pedig rendes helyét elfoglalta. A gyomor- és a
riszttdjon hatdrozott dobos hangot lehetett kivenni. A m4j az igen
vékony, petyiidt hasfalon 4t nem volt kitapinthato.

A folyadék kiiiritése utdn a hasiireghe iblanyfestvénnyel ele-
gyitett dtszdz gramme (28 lat) viz fecskendeztetett be, de ennek
daczdra az savéval gyorsan ismét megtelt, minden este sorvaszté
14z 1épett fel, a has nyomdsra kevéshé fijt, s a beteg naprél-napra
rosszabbodva és végképen kiaszva meghalt.

Bonczoldskor a sziv 239 gramme-ot nyomott, a szivburok-
ban pedig sérga folyadék foglaltatott, s azon tejszeri foltok 14t-
szottak. A jobb gyomor falai petyiidtek és vékonyak voltak, mig a
baléi merevek és vastagok. A sziv jobb fele iiresnek, billentyiii
pedig egészségeseknek taldltattak ; annak balfelében pedig a sze-
mdlesizmok kozott borostydnsirga véralvadék foglaltatott. A két-
csucsii billentyli meg volt vastagodva a visszéri szdj sztikiilete
nélkil. A tiidok a melliireghen szabadon foglaltak helyet, s esd-
csaik kivételével szerfelett vizenydsek voltak.

A hasiireghen tiz liter sdrga savé volt, fehérnyeczafatokkal,
ezenkiviil pedig tgy a bélhurkok Osszetapadtak, mint egyszer-
smind a hashértyén is hasonlé izzadmény taldltatott.

A mij a szegycsont moghtt a gyomorgddorben fekiidt, ko-
riillbelil 57 latot nyomott, halviny olajsirgin nézett ki, s a re-
keszhez lazén odan6tt. Felsé lapjin feliiletes heges mélyedések
voltak kisugérzdsokkal, melyek szinte nem hatoltak mélyen. A
metszetek a szabad feliilethez hasonléan néztek ki. A lebenykéket
kotszovet vette koriil, a méjsejtek pedig el voltak fonyadva. A ki-
tdgilt nagy zsigerérben a bélfodri visszerek, a 1épvisszér &s has-
pydlmirfgy visszere jobboldali végének dsszefolydsitél kezdve
kemény, ellendll6, sirgds, felso feliletén szintelen, az edényfaltél
felettébb nehezen levdlaszthaté tomesz foglalt helyet, mely koze-
pén valamennyire ldgyabbnak taldltatott, s benne itt-ott gombos-
tifejnyi kiesiny g6czokat lehetett taldlni, melyek tejfelszerti dssze-
tartdsd és csokolddészinii foly6 anyagh6l 4llottak, ebben pedig
géresé alatt finom szovetmorzsalékot és szdmos gombolyded szin-
telen sejteket lehetett litni. Az edényfal belsé felilete érdesnek
mutatkozott, s egészben véve egyentelenil meg volt vastagodva.
Ezen dllapot a nagy zsigerérnek mdjbeli legvégsé eligazisfig ki-
terjedett, s annak torzsében leginkébb ki volt fejlodve, mig a 1ép-
visszérben csak ligy, véres, kocsonyaszerii alvadék taldltatott, ez
pedig a sima edény faldval szorosabban egyhe nem tapadt. A bél-
fodri visszerek egészen szabadoknak mutatkoztak. A bélfodri mi-
rigyek és a hasnydlmirigy egészségesek voltak.

A 1ép 470 gramme-ot nyomott, 25 centimeter magas és 15
centimeter széles volt; tokja kivdlt dombori feliiletének felso ré-
szén vastagodott meg, szivete tomottnek tapintatott. Kitdgidlt
visszerei pedig foly6 vérrel bovelkedtek. A vesék egészségesek. A
belek halvényak. (G. m. de P. 1868, 25. sz.

(—h—n) Mérgezés szoral dltal, — hangyanyhalvag belehelése, —
gyobgyulas.

Négy éves lefiny a kérhdzba april 20-dikén vétetett fel, mi-
do6n rajta szoral dltali mérgezés nyilvéinvalé tiinetei ldtszottak. A
lefnykénak nagyanyja fél 6ra elétt rheumgydkér helyett patkény-
mérget adott be neki, mire a gyermeknél rigtén ringdsok fejlod-
tek, s mieldtt 6t a kérhdzba hoztdk mir két dermerohama volt.
Gy6gyszerész hinytatit adott be neki, de ez minden siker nélkil
maradt. Carthy tr. a beteget baloldalin fekve taldlta, igen kifej-
lett hatdermével, s hitrafelé hajtott fejjel. Nagyon aggédé arczki-
fejezése volt, pilldi egészen nyitva 4llottak, 14t4i kitdgulva mutat-
koztak, Osszehtizédott ajkai pedig kékesen néztek ki; a mellkas
fala nem mozgott, a 1égzés rendetleniil tortént, mig az érlokés
gyengén, gyorsan és majdnem észrevétleniil ment véghez; a test
izmai szakadatlan Osszehtizéddsban voltak, mi érintéskor még

|| -

—  92%'—

fokozédott. Azonnal hangyanyhalvag leheltetett be, s az érzéste-
lenség igen gyorsan bekdszontott. Az érlokések teljesekké és erd-
sekké véltak, a 1égzés rendessé lett, mig a szorong6 arczkifejezés
eltiint. Ezen iddszak elején, ha a hangyanyhalvag belehelését ab-
bahagytdk, a legesekélyebb érintés rdgton izom-dsszehtizéddsokat
eredményezett. Koriilbeliil hiromnegyed ¢ra miilva ezen rdngésok
mér csak a szdj koriil mutatkoztak. A gyermek felvétele utin k-
rilbeldl fé1 6ra milva hényt, midén foly6 anyagokat és félig
emésztett tipszereket tirftett ki. A ‘gyermek felébredésekor nyu-
godt és csendes volt. Ezenkivill az els6 napon szdja koril és kar-
Jin még egyes réngdsok jelentkeztek ; a harmadik napon azonban
a gybgyulds teljes volt.

Ahhoz hasonlé porban, milyent a gyermek kapott, szoralt
taldltak. (G. m. de P. 1868, 26. sz.)

(—h—n) A rekeszizom zsirszerii dtviltozdsa.

Ezen béntalmat Cruveilhier irta le eldszor; Trousseau pedig
a rekeszizom azon bantalmaindl, melyek a test mds izmain eldjo-
vokkel tdrsulnak, hosszasabban idézott, s Callender legkdzelebb
figyelmét ezen izom azon zsirszeri Atvéltozdsira forditotta, mely
azon részeken szokott kifejlodni, hol a szivvel érintkezik. Callen-
der hat észleletet gyiijtott egybe, melyekben tigy a sziv, mint a
rekeszizom zsirszerfien el volt fajulva, s nagymérvii légzészavarok
mutatkoztak. !

Ily esetekben némelykor megtorténhetik, hogy a tétlenségre
kérhoztatott rekeszizom rogtoni haldl tényezdjévé lesz.

Callender értekezetének megjelenése ntén nemsokéra Ho-
ward Marsh a ,Lancet“-ben esetet kozolt, melyben kétoldali tid6-
gyuladdsban szenvedd férfibeteg egyszerre koriilbelil oly tiinetek
kozott meghalt, melyeket Callender sajit betegeinél észlelt. Bonezo-
laskor pedig taldltdk, hogy ezen izom bhalfele egészen a harmadik
bordakdzig felhdgott, mimellett a jelentékeny nagysigi gyomor
oly magasra hégott, hogy a bal bordik 4ltal majdnem egészen fe-
delett. A méj ald és elofelé dllott. A rekeszizom jobboldala rendes
volt. Baloldalon ezen izom halavény kbotegei majdnem egészen el-
tiintek, mig az azt borft6 mell- és hashértya mi rendelleneset sem
mutatott. (G. m. de P. 1868, 26. sz.)

{(—h—n) Véghélbeli rik, — székrekedés, — seggmetszés.

Henry Thomson huszonhiroméves egyén kértorténetét kozli,
kinél miilt octoberben a véghél alsé részén rdkndvedék jelei mutat-
koztak. Ennek als6 harmadéban ugyanis kemény és gdcsos tomege-
ket lehetett tapintani, melyek szerfeletti székszorulésra szolgdltat-
tak okot, s a kiiiriléseket nagy fdjdalom kdovette. A ndvedéknek
szorit6 4ltali eltdvolitisa megkisértetett, mi annyira sikeriilt, hogy
a beteg arnylag konnyen székelhetett, s szokott foglalkozisit a
varoshan egy ideig végezhette. Tobbet réla nem tudtak egészen a
miitétel el6tti napig, midén az egyetemi kérhdzba felvétetett. A
miitétel két hétig tarté makacs székrekedés utén vitetett véghez.
Vizsghldskor taliltatott, hogy a véghél csatorndja nagy rdkndvedék
4ltal el van zirva. Ezen nagy tomeg eltdvolitdsa lehetlen volt, s
nem maradt egyéb hétra mint a siirgds tiineteken segiteni. Thom-
son ezen iigyben Erichsennel tandcskozott, kinek idevonatkoz6 ter-
jedelmes tapasztalatai vannak, s Amussat idetartoz6 elsé miitételén
jelen volt; a tandeskozdson pedig eldontetett a remesét a baloldali
fgyéktijon megnyitni. A miitétel nehézsége egyediil abbél 4llhat,
hogy a vastaghél taldn igen meg van sziikiilve, midén a bélnek a
hashértya mogotti megnyitésa sok bajjal van egybekdtve.

A miitétel kdzonséges médon kinnyen végeztetett. A légek
4ltal kit4gitott beleket nehézség nélkiil el lehetett érni. Mitétel
utdn a beteg teljes adag mdkonyt kapott, s a seb carbolsavas
konnyii kotéssel fedetett. A miitétel a betegnek nagy kénnyebbiilést
okozott, de Agyéktdjdn még mindig nyomdst érez. A vizelés nem
csekély mértékben nehezen tortén. A miitétel egyediil azért tortént,
hogy a beteg siirgetds bajdn némileg enyhiteni lehessen, mert a
novedék lefolyssdban okvetlen haldlos 1évén, ezen irfnyban min-
den segfitség ki van zdrva. (M. T. and G. 1868 jul. 4).
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T ARC Z A.

Az ,orszagos egészségiigyi tandes“ és ,az orvostudori kar.“
IL

5 Az egésuségiigyi tandcs torténete fobb mozzanatainak kije-
1616sével megel6z6 sorainkban, azon ismételve felhozott vad ellené-
ben, mely szerint az egészségiigyi tandcs 1étrejottét egyéni befo-
ly4snak, a koziigy rovisira is érvényre torekvé hatalomvigynak
koszonné, constatirozni kivdntuk :

hogy annak elsé eszméjét a kormdny azon meggybzddése
sziilte, miként rendes hivatalos kdzegei mellett, még egy, a tudo-
ményos haladdsnak folyton szinvonalin 4116, tandcsadé testiletre
is van sziiksége ;

mésrészt, hogy a kormény ez eszme foganatositisdndl az
orszdg minden részéhél egybehivott szakérték tobbsége dltal ajén-
lott médon intézkedett.

Azon meggydzédésnek helyes és alapos voltdt, mely az (j
intézménynek kiinduldsi pontul szolgdlt, a szakérté tandcsadd tes-
tiilet szitkségét, valészintileg senkisem fogja kétségbe vonni; mdr
évek el6tt siirgetileg ajnlotta azt a pozsonyi nagy gyiilés terve-
zete is. Az alaknak, melyben ezen eszme foganatositdst nyert,
czélszertisége feldl eltérGk lehetnek a nézetek, a médot azonban,
mely a kérdés leheté legjobb megolddsa érdekében kivettetett,
elfogulatlan birdl6 alig fogja koriltekintés, ligyszeretet és szabad-
elviiség hidnydr6l védolhatni.

Mér megelézileg felemlitettik tovibbé, hogy a korménynak
a pozsonyi tervezet javaslatit elégtelennek kelle taldlni, egye-
bek mellett azért is, mivel a rendezés siirgeté volt, s az annak
eszkozdlhelésére elkeriilhetlennek bizonydlt tandesadd testiilet, a
pozsonyi tervezet dltal ajénlott orvostudori kar, tényleg nem léte-
zett s megalakuldsa a legjobb esethen is bizonytalanul hosszi tar-
tami vajuddsoknak nézett elébe.

Elotérbe 4llitottuk az id6kérdést, bér nézetiink szerint, min-
den jelentosége daczdra sem ez a legfontosabb momentum a meg-
alakult intézmény igazoldsira; elétérbe dllitottuk pedig foleg
azért, mivel azt hiszsziik, hogy az enquéte tobhségének yélemé-
nyére leginkdbb volt alkalmas donté befolydst gyakorolni. Megva-
gyunk ugyan gybzddve, hogy az egybehivott szakértéknek , lega-
14bb tiszti orvosokbdl 4116 része, nem kivétel nélkil volt oly dsme-
retlen a szakméjiba vagé kilfoldi intézményekkel, mint a minének
magit nehdny, a fovirosi-egészségiigyek élén 4116 egyén valld: a
tandeskozé gyiilekezet egy része elott azonban az mindenesetre dj,
taldn meglepé is volt ; annak hosszabb idén dltali megfontolhatdsa
és nagyobb korben, nyilvinosan torténé megvitatdsa kivinatosnak
tiinhetett fel. Ehhez jérult, hogy az 1j intézmény héttérbe szoritni
latszott az orvosi kart, melynek életbeléptetését és felvirigoztatd~
sit illetéleg a vigy kozds és élénk volt, s mely orvosi kar eszmé-
jét mindazok, kik az idevonatkozé, csak dltalénossdgban emlegetett,
reformok f515tt maguk nem elmélkedtek, annak régi szerkezetében
lattak képviselve. Mi sem természetesebb, minthogy ily koriilmé-
nyek kozott mindenekel6tt azon érvnek kelle irdnyadé fontossdgot
nyernie, melyhez semmi kérdés, semmi vita nem fért s melyet
minden elfogulatlan bessmerni volt kénytelen A meggy6zédés,
miként tenni és pedig miel6bb tenni kell, kozds volt; ily gyors
tevékenység azonban egy, legjobb esetben is esak hosszi idé milva
megalakulhaté testiiletre tdmaszkodva nem, s ellenkezéleg csak
akkor volt képzelhetd, ha az orvosi karnak szdnt szerep, legalibb
egyelére, mds, a czélnak megfelelni képes testiiletre ruhdztatik. Az
enquéte tobbsége nem habozott az orvosikar, részben legaldbb nép-
szeribb, eszméjét az ,egészségiigyi tandes“ j intézménydnek az
iigy érdekében dldozatiil hozni.

Az enquéte tagjai a legalkalmasbnak tartott intézmény felsl
nyilatkozni szdlittatva fel, eléttik csak 4 czélszerliségi szempont
lehetett irdnyadé, s véleményiiket joggal csak az ligyre 6s annak
mihamarébbi elintézésére valé tekintettel nyilvénitottdk; a kor-
ménynak egy més, minden mellékessége mellett is fontos koril-
ményt, a pénzkérdést sem lehetett szem el6l tévesztenie; anyagi esz-
kozei korlitolt voltdnak tudatdban, elitte a nehézségek szdma

egygyel szaporodott, s alapos oka volt idegenkedni minden oly be-
rendezésté], mely azonnal és dllandéan nagyobb kiaddsokat igé-
nyelve, egyelire taldn kielégitheto sem volt és egymaga is elég-
séges lehetett az iigy elnapolasit kényszertivé tenni.

Mir emlitettik, hogy a kormdny a pozsonyi javaslat egészségi
tandcsdban csak az egészségiigyi osztdly reforméldsit lithatta. Hiva-
talnokait cserélte volna be mds, magasabb rangi és nagyobb fizetési
hivatalnokokkal, kik e mellett, részben legalibb, jératlanabbak is
lettek volna a hivataloskoddsban a régieknél. — Tandcsaddsra, fen-
nebi értelemben, e testiilet hivatva nem lehetett és nem lehet; a
magasab rang es fizetés daczéra sem sikeriilt volna ezen dllomdso-
kat oly egyénekkel tdlteni be, kik a kizegészségre nézve irdnytadé
dsszes tudomdnyok legjobb képvisel6iként szerepelhettek volna,
s ha igen, foglalkozésuk és hivataluk rovid idén azzf teendette
Oket, a minek tulajdokép lenniok kell, szakértd végrehajté kozegek-
ké. Az egészsbgiigyi osztdlynak a pozsonyi tervezet értelmében tor-
ténd dtalakitdsit mi az egészségiigy fontossigit megilletonek, mél-
tdnyosnak, és — bér nem els§ sorban — sziikségesnek is tartjuk.
Az alapszerkezet, midon a végrehajté kozegek sziikségét csak dlta-
l4nossdghan emlité fel, ezzel nem csupén a jelen korldtolt pénzyi-
szonyoknak adézott, de tette ezt azon meggyoz8déshil is, miként e
végrehajt6 kozegek szimdt és mindségét elére meghatdrozni nem
csak nehéz, de folosleges is; a gyakorlat s az ez uton nyilvdnulé
sziikség sokkal jobban hivatva vannak e kérdést megoldani, —
Nem vagyunk ugyan azon helyzethen, hogy az egészségiigyi tandcs
szdméra oly részletes koltségvetést készithessiink mint az ,infor-
matio¥, annyit mégis elénydsen hisziink felemlithetni az alapszerke-
zet mellett, hogy azdlland¢ terhet az dllamra nem ré; az
egészsbgiigyl tandes csak akkor és annyiszor fog igénybe vétetni, a
mikor és a mennyiszer ezt a kozjd megkivdnja s a tagjai dija-
zésa dltal igénybe veendd koltség, barminé legyen is az elvontan,
mindenesetre a testiilet tevékenységével és a nyilvinulj sziikséggel
ardnyos lesz. Az egészségiigyi tandcsanak a tiszteletdfjak melld-
zésével t0rténo szervezése jelentékenyen szitkebbé teendette azon
kort, melybol tagjait vélaszthatja; névszerint sajit kérira kizdrta
volua mindazokat, kik idejoket maguk és mésok fenntartdsira ér-
tékesitni kénytelenek. Az figy elég fontos arra, hogy a korminy
annak érdekében ne a legolcesdébb, hanem alegjohb tandcsot
iparkodjék magdnak biztositani.

Kozosen elismert szitkségként emlitve fel egy ondllé, figget-
len és a lehetdséghez képest a legjelesebb szakemberekbdl allé,
tandcsadd és véleményezo testilet igénybe vételét a kozegészség-
iigy rendezésénél, ebb6l kifolyflag az egészségiigyi tandcs megala-
kitdsdt azdltal taldltuk motivdlva, mivel ily testiilet tényleg nem
létezett, s a kildtdsha helyzett orvostudori kar, megalakulhatdsd-
nak nehézségein kiviil, szervezeténél fogva sem igérkezett alkal-
mastak lenni a feladat megolddsdra.

Elvont dltaldnossigban is tekintve a dolgot, visszatetszinek
litszik, ily mindenkor nagy fontossdgi, egyelére nagy tevékenysé-
get is igénylé feladat megolddsit valamely oly testiiletre hizni,
mely e feladattél figgetlenil, mds czélbdl alakult, s melynek az
legjobh esetben is csak mellékteenddi kozé tartozhatott. Ha az
egészségiigyl tandces kivinalmainak megfeleld testilet 1étezett s a
kisérelgetés megengedhet lett volna, a gyakorlat ardnylag rovid
id6 alatt megmutatta volna az ily berendezés czélszeriitlenségét.
Ily testiilet azonban ismételjiitk nem volt.

A meglevok koziil komolyan csak az egyetem johet széba;
az ellenvélemény, a pozsonyi tervezet alapjin, a megalakitandé or-
vostudori kart tartd e czélra hivatottnak.

Az egyetemnek meg van sajdt feladata s e feladat sokkal
fontosabb, egyszersmind sokkal t6bb munkét is igényel, semmint ter-
mészeténél fogva kizdrélagos ne lenne.Az egyetem orvostandri kardt
az egészségiigyi tandcs teenddivel egészben és testilletileg terhelni,
igazsigtalansiga mellett még czélszeriitlen is leendett; a tanitds
6s kozegbszségiigy egymds rovdsdra lettek volna kénytelenek kielé-
gftést keresni.Nem szabad ugyanis feledniink,hogy a kozegészségiigy
terén nem egyes reformok behozatala, hanem az egész szerve-
zése és jjdalakitdsa, tehdt halmaza a teendSknek 41l eléttiink, s &
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feladat megolddsa egyeldre nem esetenként igénybe veendd szak-
ért6 tandcsot, de nagy részben sok id6t és faradsdgot koveteld
munkat is igényel. Az egyetemnek testiiletileg torténé megbizisa
emellett, mig egyrészt sok folosleg elem beavatkozdsit vonnd ma-
ga utén, mésrészt egyes, az egyetem orvosi karéban nem képviselt
elemek nélkiilozésével is volna Osszekdtve; kizdrnd ezenkiviil
mindazon jeles szakemberek igénybevételét is, kik az egyetem ko-
rén kivil 4llanak. Mindjdrt itt folemliteni kivdnjuk azonban, hogy
bér az egyetem orvosi karfnak testiileti megbizatdsit igazsigta-
lannak és czélszeriitlennek mondottuk, egyes tandrok meghivatisit
az egészségiigyi tandcs korébe nem csak czélszeriinek, de mint oly
korilményt is kell tekinteniink, melynek elkeriilését sem kivina-
tosnak sem lehetségesnek nem tartjuk. A kozegészségtan mai 4llds-
pontja és fejlédésirdnya a legtdgasb értelemben vett természettu-
domdnyok oly képviseldinek kozremiikddését igényli, kik szaktun-
doményaik szinvonaldn 4llva, annak haladdsdval 1épést tartani, s
azt egyebek kozt a kozegészségiigyre valé tekintettel is tovabb fej-
leszteni képesek. E képviselGk egyeseit és legjelesbjeit a dolog ter-
mészeténél fogva mindig, ndlunk ez idoszerint csaknem kizdrlag
csak az egyetem vagy mds rokon tanintézet tandrai kozott kell ke-
resniink. A tandroknak csakis a tanitdst és szaktudomdnyuk mii-
velését lehet ugyan kotelességikké tenni, résziinkrél azon-
ban azt, ha ,professié“-juk mellett egyébbel is foglalkoznak, nem
tartjuk égbekidlté biinnek, foleg midén e mellékfoglalkozds szak-
ismereteiknek a kozj6 érdekében torténd értékesitésébol 41l. A po-
zsonyi javaslat 4ltal ajinlott ,orvostudori kar“ sem lenne proleta-
riusok testillete, az arnytalanul nagy tébbségnek ott is meg volna
sajdt félbe nem hagyhaté professidja ; e testilletnek e mellett lénye-
ges kiegészitorészét képeznék az egyetemi tandrok, kik e szerint ez
Gton is kényszeriilve levén foglalkozni a kozegészség ugyeivel, id6-
ben mit sem nyernének, sot a mennyiben a tirgyak nagyobb kor-
ben torténé megvitatésa valdsziniileg azok lassibb elintézését is
eredményezné, e hitrinyban osztozndnak a kdzegészségiigygyel.

Az ,orvostudori kart“ illetéleg mdér fennebb emlitettilk,
hogy bir megalakulhatisinak bizonytalan jovéje egymaga is elég
leendett annak ez iddszerinti helyettesitését indokolni, ez nem az
egyetlen szempont, mely 6t nézetiink szerint a kérdéses feladat meg-
olddséra alkalmatlannd teszi.Az idénél, melynek folytdn a tudori kar
megalakidlni képes leend, nem kevésbé bizonytalan, de a testiilet ér-
tékét és jelentoségét illetoleg véleményiink szerint sokkal fontosabb
azon koriillmény, mik é nt torténik és mily eredményekre vezet e
megalakulds, A régibb orvosi karra vetett visszapillantds e részben
igen kevés biztatét nyujt, a mennyiben egymésnak ellenségesen
szembedlld elemeket foglalva korében, kivalt meddd versengéshen
tanisitott nagy tevékenységet. Az ismételve felemlitett reformok
még dsmeretlenck s ez okb6l nem is méltinyolhaték. Oly nagy
bizalmat azonban miné a kérdésben levd, irdnytadé befolydst
a kozegészségiigy legfontosabb kérdéseire, barmely fiiggetleniil
alakult és minden kozvetlen befolydson kivil 8116 testilet, a leg-
Jjobb szervezet mellett is csak akkor és annyiban igényelhetne, mi-
d6n és a mennyiben értékét és tekintélyét, hosszabb, érdemdis
tevékenység 4ltal megdllapitania sikeriilt. A legjobb szervezet is
hézagokat kénytelen hagyni a siker oly {oltételei szdmédra, melyek
kitoltésére nézve csak is a gyakorlat s tapasztalds szolgélhat biz-
tosftékul. Tanulsigos példiul emlithetjiik fel e részben a buda-
pesti orvosegyletet ; e testiiletnek, mely a fovéros csaknem Osszes
szakembereit és tekintélyeit — legaldbb névleg — tagjai kozé
szdmitja, tevékenysége eredményeit alig foghatja valaki e sokat
igéré elemekkel ardnyban taldlni.

i Azonban, ha 4ltaldban kérdésesnek és bizonytalannak kell
is tartanunk a megalakulandé orvosi kar jovejét és jelentdségét, a
fennforg6 egészségiigyi kérdésre vonatkozélag elélegesen is méltd-
nyolhatévé teszi azt azon koriilmény, hogy az orvostudori karnak,
barmily alaki és szerkezetli legyen is az egyébként, sziikségkép
alkotmdnyos alapon, a tobbség irnytaddsa mellett kell szervez-
tetnie. — A lefolyt tdrgyaldsok idején ismételve sorompéba sz6-
litva taldltuk mindazon nagy hangzdsi szavakat, melyek irfint

egyébként mir a nagy kozonség is megtanult bizalmatlanni len-

ni, s melyeket ez tigyben is helyen kiviilieknek kell tartanunk. A
fennforg6 figy nem a ,szabadsig“, ,figgetlenség“ stb. hanem a
kbzegészség tigye ; kozérdekil iigy ugyan, de egyszersmind olyan
is, mely jelen stddiuméban mindenekel6tt kivils szakismeretet
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igényel, s a ki az alkotmédnyos tobbséget mindeniitt és minden
dron, kiilondsen nem mindennapi szakdsmeretet igénylé igyekben
is érvényesitni akarja, sem a koznek, sem az alkotményossdgnak
nem tesz j6 szolgdlatot. A jog, mely szerint szabad 4llamban an-
nak minden tagja érvényesitheti j6 meggydzédését, a kizigyek
elintézésénél természetszeri hatdrait taldlja ott, a hol ezen egyéni
jogok érvényesitése a kozjé rovdsira torténnék vagy azt veszé-
lyeztethetné, s mind 4ltalinosabb és hangosabb lesz az Ghajtds
és szitkségérzet e polgdrjogok korldtozdsa irdnt minden oly téren,
mely csak kevesek dltal birt és nehezen megszerezhetdé szakdsmere-
tet igényel.

Az orvosi karra vonatkozélag nem habozunk odanyilatkozni,
miként u. n. alkotményos szerkezete mér magdban is elégséges,
hogy az irdnt,valjon alkalmas-e az egészségiigyi tandes feladatit meg-
oldani, alapos bizalmatlansigot kelthessen.— Népszertiségre igen sok-
féle uton, s nem is mindig a legegyenesebben lehet leghamardbb szert
tenni, s ha valaki a képességet, irdnytadé befolydst gyakorolni a
kozegészségiigyben, oly valaminek nem tartja, mi a tudori rang
szitkségképeni kisérdje, a lehetGséget is meg kell engednie, hogy az
ily szavazat '0bbség alapjdn vélasztott testilet eshetéleg kifogds-
talanabb lehetne alkotményossdg, mint szakértelem szempontjébél.
Igy szintén igen konnyen megtorténhetnék, hogy e testiiletbe oly
elemek volndnak bevélasztva és elvegyiilve, melyek az egyiitt ha-
ladds helyett inkdbb egymés hétréltatdsira bizonyulndnak alkal-
masaknak, s eshet6leg visszavonuldsit eredményeznék azoknak,
kiknek szakismeretére a kozegészség figyének leginkdbb van
sziiksége.

Bérmennyire absolutisticusnak tessék is egyesek elétt, bér-
mily szomort emlékeket idézzen is fel keblokben, résziinkrél
csak jézan logicat latunk azon koriilményben, ha valaki tudni
akarja, kitél kér és kap tandcsot, a lehetdséghez képest maga vé-
lasztja meg tandcsosait, s e jogdt oly testiletre nem ruhdzza, mely-
nek sem megalakuldsira, sem mitkddésére befolydsa nines. Az or-
vostudori kar 4ltal adand6 vélemény méltdn viselné lgy a szak-
ért6 k6zvélemény nevét, ez azonban nem zdrja ki, hogy e koz-
vélemény a le ghelyesb véleménytél néha igen thvol essék ; a
korménynak mindennekeldtt ez utébbit van érdekében megtudnia,
egyebek mellett azért is, mivel intézkedéseit illet6leg nem a szakér-
ték, hanem az orszdg tobbségének felelds.

Objectiv tekintve a dolgot, valéban csoddlkoznunk kell, hogy
az alapszerkezeti javaslat egydtalin ellenzésre is talilhatott. A po-
zsonyi javaslat két f0 elvét, a szakérto tandcsadé testiilet és a vég-
rehajté kozegek sziikségét illetéleg a két tervezett kozos alapon 4l-
lott; a rendezés siirgeté voltdt senki sem vonta kétségbe; gyor-
san tenni azonban a pozsonyi javaslat 4ltal ajinlott tandcsadé
testiilettel nem, s ellenkezdleg csak akkor lehetett, ha az oly kdzeg
altal helyettesittetik, melynek megalakuldst mi sem hdtriltatja.
Az alapszerkezeti javaslat e czélra egy oly testiiletet ajénlott, mely
direct a koz0s czél érdekében és szemeldtt tartdsdval alkotva rig-
ton mitksdésképessé lehetett, s elemeinél fogva a feladat megoldd-
sdra nem csak els6 sorban hivatva volt, de minden leheté garan-
tiat is nyujthatott arra nézve, hogy a vérakozdsnak megfelelni ké-
pes leend. Az 1j intézmény Poroszorszdgnak, tehdt egy, az orvosi
és természettudomédnyok miivelésére 1gy , mint egészségiigyi
intézkedéseire nézve elsé sorban 4116 4llamnak, hason czéli szerve-
zetébol kolesonoztetett, lényegénél fogva semmi djitisnak és javi-
tdsnak utjét nem éllja, s czélszeriitlennek bizonytlva nehézség nél-
kiil lesz akdr az id6kozben megtestesiilt és életképességét bebizonyi-
tott orvosikar, akdr mds, alkalmasbnak l4tszé testilet dltal pé-
tolhatd.

Népszertinek mondottuk megelézéleg az orvostudori kar esz-
méjét ; egyeseknek kedvencz eszméje is az ; jogosultsdgaellen semmi
kifogdsunk. Ha azonban az ily kedvencz eszme az dltala is képviselt
iigy és kozjé rovéisfra is érvényesiilést keres, ha a lényegest a mel-
1ékesnek, a czélt az eszkbznek aldrendelni akarja, természetesen
hatérait 1épte til, megsziint 4rtatlan lenni, és rogeszmévé
valt.

Az orvostudori karnak magas hivatisa van és szép jovje le-
het ; valédi rendeltetésének és czéljainak az egészségiigyi tandcs
nem 411 utjib-n, a két testilet pdrhuzamos haladdsra van hivatva,
a kozos czél feld, szerepeserével egyikdk sem nyerne. Tért, jelen-
tBséget és tekintélyt azonban az orvosi kar nea korményt6l vérjon ;
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sajat tevékenysége dltal kell és lehet is azt megszereznie ; az orvos-

tudori karnak tandcsait nem kindlni, kivinatnia kell. Erre vonat-

koz6 nézeteinkrél bévebben legkdzelebb.

Eldrajza
a magyar orvosok és természetvizsgaldk folyd 1868-dik évi augus-
tus 24-t0l augustus 29-ig Eger vdrosdaban tartands XI1II-ik nagy-
gyidésének.

Nagy gyiilésiink hatdrideje kozeledvén, miutdn arra magyar ha-
zdnk orvosait és természetvizsgdldit a milt honap elejével meghivtuk,
ez alkalommal az elflegesen tudni sziikségeseket és magdt a nagygyiilés
részletes elorajzdt kivdnjuk a tisztelt kozonség tudomdsdra juttatni.

Mindennek el5tt jelentjiik, hogy a magyar északi-, tiszavidéki-,
dllam-, déli-, Ferdinand csdszdr északi vasutak, a magyar kozépdunai,
8 & csdszdri kirdlyi dunagdzhajizdsi tdrsasdg igazgatdsdgai, megkeresé-
siink folytdn a nagy gyiilés tagjainak f, évi augustus 18-tdl september
18-dig a rendes vitelbér felét leengedni sziveskedtek, s ezen engedélyt
2 nevezett id0re azon pdlydk vonalaira is kiterjesztették , melyek ha-
zdnk hatdrain kiviil esnek, Hogy azonban a nagy gyiilés tagjai ezen
kedveaményt élvezhessék, sziikséges, hogy magukat jé eleve igazo-
ldsi jegygyel ldssdk el. E tekintethen a nagy gyiilésen 1észtvenni
kivdndk f. évi augustus 15-ig Dr. Rézsay J §sef féorvos tirhoz, mint
a nagy gyiilés pénz és levéltdrnokdhoz sziveskedjenek fordiilni. (Lakdsa
Pest, Dedktér, 54 sz.) Vdndor gyiiléseink pénztirnoka a hozzd inté-
zend6 bérmentes levelekre, melyekben az illetd a 6 forint-
boldlléfelvételidijt, tovdbbd nevének, dlldsdnak, lakhelyé-
nek s az utolsé postdnak pontos feljegyzését mellékli, az igazoldsi je-
gyet postdn azonnal megkiildi.

HatvanbanésMiskolczon,valamintMez3-Kovesden
is a rendez6 bizottmdny gondoskodott az utazdk illend§ dr melletti to-
vaszdllitdsdrél. Felesen gondoskodva van, hogy augustus hé 21-dik
napjétél kezdve, 24-ig bezdrdlag, Hatvanban a vasuti indd-
hdzndl b tiziilésti és 15 négyiilésii fedeles koesi készen dlland, me-
lyeken a Hatvanban megérkezend§ t. cz, tagurak vdltott lovakon egy
egy személytll fizetendS b 1j forintnyi vitelbérért Egerbe fognak to-
vaszdllittatni. E tovaszdllitds vdlalkozéja, Schwarczkopf A. dr, to-
vébbd kotelezé magdt, a nagy gyiilés t. cz. tagjait, ha nagyobd szdm-
mal is megérkeznének Hatvanban, Egerbe azonnal tova szdllitani, csak-
hogy a kell§ rend fenntartdsa s a sziikséges fogatok kell§ iddre kiren-
delhetése tekintetében igen kivdnatos volna, hogy azon urak, kik Pest
felol Hatvannak utaznak, lehetfleg Dr, Részay J6é zsef drral tu-
datndk, mely napon fognak Hatvanban megérkezni.

Miskolczon és Mez6-Kovesden Borsod megye ttes kozinsége és
Miskolez vdrosa lesznek szivesek a rendez§ bizottmdny megkeresése foly-
tdn a saziikséges el6fogatokat kirendeluni.

Egerben megérkezvén a t. cz. tagok, a vdroshdzdn a felvételi iro-
ddban jelentkeznek, hol az igazoldsi jegy elfmutatdsa mellett mindenki
sajdtkeziileg beirja nevét a nagy gyiilés fokonyvébe s a szakosztdlyt
melyben mikodni akar, tartandé tudomdnyos értekezésének czimét,
dllandé lakhelyét s ezen vdrosi szdlldsdt. Felkérjiik egyuttal az el6add
urakat, hogy értekezdsiiket tisztdn leirva sziveskedjenek magukkal hozni,
s azt az eléadds utdn az illet§ szakosztdlyi jegyzének azonnal dtadni.

A ,Napi Kozlony“ szdmdra pedig értekezdsiik rovid vdzlatdt az
illeté szakosztdly jegyzijének kezéhez szolgdltassdk.

A beiratds utdn a f6lvéti jegy,a szdlldsi utalvdny,
arimaszombati Xl nagy gyiilés igendiszesévkony-
v e, tovabbd Heves és Kiilsg-Szolnok t. e. vdrmegyékhelyirata (topogra-
phidja) s az em 1 é k é r e m mindenkinek késbesittetik.

Afolvételijegy eldmutatdsa mellett minden beirott tag a
nagy gyiilés minden iilésében, iinnepélyén, kirdnduldsdn s a tdrlaton
részt vehet.

Miutdn a nagy gyiilés tagjaiingyen lakdssalldttatnak
el,azelélegesbejelentésneksziikségképen mieldbb
megkelltorténnie. Azon urakat, kik a vasuti kedvezményeket
nem szdndékoznak igénybe venni, felkérjiik, méltéztassanak a szdllds
utalvdnyozdsa végett augustus 10-ig egyenesen a nagy gyiilés egyik
titkdrdndl Albert Ferencz tudor és tandr drnal Egerben bér-

mentes levéllel magukat bejelenteni.

A tagok beirdsa augustus 21, 22. 23-dn déleldtti 9 — [2-ig és
délutdn 3—8-ig & vdros hdzdn torténik.
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Augustus 23-dn esti 9 Jrakor gyiilnek Ossze a t. cz, tagok a
Casino helyiségeiben Eger vdrosa részérf] rendezendd ismerkedési
estélyre.

Augustus 24-én déleldtti 9 drakora megnyitd kézgyiiléde
tartatik alyceum diszterméb e n: Délutdni 2 orakor diszebéad,
melyre & XIII, nagygyiilés elnoke, nagyméltdsdgi és fitisztelendd K i s-
ApponyiBartakovics Béla ur, egri érsek a nagygyiilés t. cz.
tagjait szivesen meghivja.

Augustus 25-én reggeli 9 Ordtél délutdoni 1 drdig szakiilé-
sek a lyceumi termekben, Délutdnni 3 érakor kirdndulds Eger szom-
szédsdgdban fekvd B 4 t o r helységébe, a mlgos egri flkdptalan birto-
kdhoz tartozé ottani k8szénbdnydk megtekintése végett. Esti 9
érakor Eger vdrosa részér6l rendezett bd 1 a casind termében,

Augustus 26-dn reggeli 8 érdtdl délutdni 1 ordig szakgyiilé-
s ek, ezek végével a Heves megyei gazdasdgi egyesiilet részérfl rende-
zett gazdasdgi ipar és termény kidllitdsnak, valamint az egri iparos pol-
gdrok és kath. (egri) legény egylet dltal rendezett ipar kifllitdsnak
megnyitdsa. Az illetd helyiségek a napi kozlonyben fognak kozzé té-
tetni.

August. 27-én déleltti 8, délutdnni 1 drdig szakgyiilések;
délutdn az egri tudomdnyos intézetek és gyfijtemények, valamint a vdr-
romok &s fiirdok megtekintése. Megjegyeztetik egyébirdnt, hogy a tudo-
mdnyos gyfjtemények féndkei a t. cz. tagokat a nagy gyiilds egész
tartama alatt szivesen fogjdk fogadni, és a gondjukra bizott gyiijtemé-
nyeket mutatni.

Augustus 28-4n délelftti 9 drakor bezdrd kdzgyiilés,
melynek tdrgyait a tudomdnyos eléaddsokon kiviil a bizottmdnyok je-
lentései, a jov8 évi nagy gyiilés helyének és tisztviselonek megvdlasz-
tdsa s a nagygyiilés érdekeben tett inditvdnyok képezik. Délutdn k i-
rdndulds Parddra.

Augustus 29-énidfzés Parddon, e sok tekiatetben érde-
kes fiirdGhely természeti szdmos nevezetességeinek megtekintése végett,
aholisa harmadik — vagyis hitelesitd kbzgyiilés fog
megtartatni, és onnan :

augustus 30-dn reggel a nagy gyiilés t. cz. tagjai haza felé utaz-
nak, jelesen azok, kik a Pest-Hatvani vasutat kivdnjdk hazautazdsukra
haszndlni, Kis-Terennére indulnak a vasuti dllomdshoz. E tekintetben
gondoskodott az egri rendezd bizottmdny, hogy Parddon elegendd szd-
mt eléfogatok készen tartassanak, melyeken a t. cz. tagok egy-egy sze-
mély utdn fizetendd 5 4j forintnyi vitelbérért Parfdtél Kis-Terenndig
fognak tovaszdllittatni, Felkéretnek a t. cz. tagurak, sziveskedjenek
Egerben megérkezésiik utdn azonnal nyilatkozni, valjon a parddi ki-
rdnduldson akarnak e részt venni s onnan Kis-Terenne vagy pedig Eger
felé széndékoznak-e haza felé utazni, hogy a kell§ szdmi eldfogatokrdl
idején lehessen gondoskodni. Schwarczkopf villalkozé tir kitelezé magidt
a hazatérd t. cz. tagokat akdr Parddrdl Kis-Terennéig, akdr pedig Eger-
b6l Hatvanig egy-egy személy ntdn fizetends 5 1j forintért szdllittatni.

A szakiilések napjainak szabad érdiban a kozgyiilés dltal kijelolt
bizottmdnyi iilések tartatnak, A t. cz. tagoknak szdrakozdsul ajdnltatik
az érseki nagy kert, tovdbbd az egy drdnyi tdvolsdgra fekvé egri
érsekségi birtokokhoz tartozd kies fekvésli fels8 Tarkdny helység

Ezeket valamint a nagy gyiilésre vonatkozé mindennem@ értesi-
tést jo eleve tudatni fogja a napi kdzlony, mely a nagy gyiilés tartama
alatt naponkint meg fog jelenni.

Kelt Pesten, 1868 julius 21.

Dr. Kdtai Gdbor,
Dr. Montedegoi Albert Ferencz,
a XIII. n. gyiilés titkdrai.

Kubinyi Ferencz,
Dy, Flér Ferencg,
a XIII. n. gyiilés alelngkei.

Vegyesek.

Pest, julius 24-én, A m. orvosi kinyvkiado tdrsulat részére
fizettek szerkesztéségiinknél Csorba Lajos, Tdtray Gergely
és FarkasBaldzs 8—8 frtot.

= A Balassa tandr dltal jubilaeuma alkalmdval alapitott Gsztdn-
dijat a tandri testiilet Grdsz Frigyes és Haas Tivadar 6t6d- és Liebmann
Mdricz és Horzdezky Berndt negyedéves orvostanhallgatéknak itélte oda,

— Megjelent: Die Migraine und ihre Heilung durch Elek-
tricitit. Von Dr. Carl Frommhold. Pest. 1868. 8-rét 118 1. Szerz§
a fejzedbdnak természete ¢s gydgyitdsa feliil eddig Usmert nézeteket
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eléadvdn, sajdt szdmos tapasztalatai nyomdn annak villamossdg dltali
gy6gymédjdt irja le.

—a— Az orvoskari tandrtestillet a Schordann-féle alapitvdny-
boli utazdsi Gsztondijat, 1868/, -re Kétli Kdroly tr-nak adta, ki jelenleg
a sebészek szdmdra rendelt belkéroda helyettes tandra.

— ¢¢— Plihdl Ferencz tr, a Bene-féle utazdsi dsztondij élvezeté-
ben az orvoskari tandrtestiilet dltal az 186%/,-diki tanévre is megha-
gyatott.

—a— Egyetemiink orvosi kardra kétségkiviil nagy fontossdgd,
bogy gondoskodva legyen, miszerint tehetséges ifjaink magukat tudo-
mdnyos tekintetben kijgépezhessék, s ezekre nézve felettébb nagy haszon-
nal jdr olyan egyetemek ldtogatdsa, hol egy vagy mdsik szakban ki-
vdlé buvdrok vannak. Ekkorig a Bene- és Sc'ordann-féle utazdsi Osg-
tondijak vannak, melycket az orvoskari tandrtestiilet adomdnyoz, s ez
iparkodott is a jelenkez6k koziil mindig a legjelesebbeket kikiildeni,
kikre azonban kiilféldon valé tartézkoddsuk alatt az illeté tandrok ré-
szérfl kiilonds figyelem vagy gond nem fordittatott , hanem igen
természetesen a tobbi hallgatékkal egyiitt szdmittattak ; mdr pedig az
ily kikiildésektdl csak akkor lehet teljes eredményt vdrni, ha a villal-
kozé ifjtt az illet§ buvdrnak kiilonds gondoskoddsa ald helyeatetvén, ez
egyszersmind fdradsdgdért tisateletdijban részesittetnék. A Bene- és a
Schordann-féle utazdsi osztondijak oly csekélyek, hogy azokbdl a buvdr
dijazdsdra, kinek a kikiildott ajénitatik, mi sem telik, minélfogva az
oryoskari tandrtestiilet a kormdnynak inditvdnyozta, miszerint ez fiatal
tandrjeloltek kikiildésére pénzbeli segélyt nyujtson, de akként, hogy
necsak a kikiildstt kapjon elegendd segélyt, hanem ez egyik vagy md-
sik buvdr kiilonés figyelmébe ajdnltatvdn, ez a kormdny dltal illGen
dijaztassék,

—a— Megjelent , Gydgyszerészeti kettds kinyvvitel.“ Trta és
kiadta Trajdnovits Agoston, hites gydgyszerész. Sarkadon,
1868.% A munka a kettds konyvvitelt, a gydgyszerdszek igényeihez
alkalmazva, tartalmazza, két havi gydgyszertdri {izletre vonatkozd szdm-
viteli mintdval és mérleggel. Kiilonosen a tanulék és azok szdmdra van
irva, kik ezen szdmoldsi mddszerrel ontanulds dltal akarnak megosmer-
kedni. Kis 4-réthen 152 lapot tartalmaz.

—a— Az 1867/;-diki tandv nydri felében Németorszdg neveze-
tesebb egyetemein a tanuldk kovetkezd szdmmal irattdk be magukat :
Berlinben 1956, Bonnban 904. Erlangenben 392, Gottingdban 824.
Greifswaldban 442, Heidelbergdban 685, Jendban 432, Lipesébeu
1302, Miinchenben 1188, a miinsteri akadémidban 444, Tiibingdban
837, Wiirzburgban 565.

Hetlkimutatas
a pestvdrosi polgari kérhdzban 1868, julins 17-tcl egész 1868, julius 23-ig

dpolt betegekrol,
felvett |elbocsatott] meghalt visszamaradt _
beteg gyogynlt bete beteg || _ |42
1868, g % %0 g & ‘% E% 80
ElolZ|E [lZ2IEl=12]8 |2 [B|2IE]2
DS | 5o |2 F g |38l
Julivs 17. | 20| 16! 36] 18] 16] 81] 2| 1| 3| 353 410{ 7| 6|ss| sco
» 18. |os| 7 32] 10| 5 15] 1| 11 9| 873| 412) 7| 9|38 824{
. 19, | 15 15} 80| 27 15 a2| 4l | 4| 845| 407[11/12{33)
, 20, | 20f 1af 81] 20 |2‘ o 2| 4| 343 407]13[12/33, so»;.
. 2t | 15] 28 88] 2:| 23 2! 1| 3| 330/ 402,1614/33
» 22. |20 17} 37 13 m{ 26f 1| | 2| 336| 400'18118]33, sos
T 24l 14 38 16 12y 25) 2| | 1| 343| 4002116 m'l 813

Palyazatolk.

A nagy-szebeni orszdgos tébolyda intézetnél az orvos-igazgatdi
4llomds, melylyel a VIIL dijosztdlyba soroztatds mellett évi 1200 frt,
az intézetndl tett ot dvi szolgdlat utdn 1400 fit, tiz évi szolgdlat utdn
1500 frt és tizendt évi szolgdlat utdn pedig 1800 frt minden tovdbbi
felemelés nélkiili fizetés ; és a mdsodik mdsodorvosi dllomds, melylyel a
X. dijosztdlyba soroztatds mellett évi 500 frt. az intézetnél tett Gt szol-
gdlati év betoltése utdn 600 frt, tiz év betéltése utdn pedig 700 frt,
minden tovdbbi felemelds nélkiili fizetés, mindkét dllomdssal tovdbhd sza-
bad lakds és fiités, végiil az intézeti kert egy-egy részének haszonélve-
zete van Osszekotve, iiresedéshe jovén, ezen dllomdsok betltésére ezen-
nel pdlydzat nyittatik.

Az ezen dllomdsokat elnyerni kivdndk utasittatnak, hogy orvon-
illetileg seborvosi okleveleikkel, netdn eddigi szolgs{latukrdl s2618, mint
szintén mind a hdrom hazai nyelv ismeretét igazolé okmdnyaikkal elld-
tott kérelmeiket, magdnosok kdzvetleniil, kozszolgdlatban 4116k pedig
az elbirt hivatalos uton legkésébb f. dvi angustus 31-ig ezen kir. fGkor-
mgnyszékhez beadni el ne mulasszdk.

Kolozsvdrt, 1868. julius 9.

Az erd. kir, fékormdnyszéktsl.

A jov6 1868/9, tanév kezdetével egy erdélyi szdrmazdsu, Bées-
ben tanuld orvosnovendék szdmdra egy Goldberg-féle 126 frt, évi ille-
tékben 4116 Osztondij lesz adomdnyozandd.

Az erre pdlydzdk kérelmei a béesi orvosi kar dékdnjdtél az orvosi
tudomdnyok hallgatdsdra tortént felvételr§li bizonyitvdnynyal elldtva f.
é. augustus végeig ezen kirdlyi f6kormdnyszékhez beadanddk.

Kolozsvdrt, 1868. jul. 11.

Az erdélyi kir, fikormdnyszéktél.

T E BN R N W W L .

Az apasztisi gyogymédot Marienbadban

potrohossag és elzsirhadas

ellen, ugy mint azeldtt josikerrel alkalmazza

HPwr. Sechhimdilen,
(2—3) firdd-orvos.

FISCHER PETER

sebészi mu- és kotszerész

(Baratok-tere 2. sz.)
a t, ez, orvosi kozonség figyelmdébe ajdnlja gazdag tdrdt a legujabb
sebészieszkdzokbb1, kivinat szerint Osszedllitott tdrezdkban,
csonkitds s bonezolatok szdmdra, valamint sziilészi-, szeméazi- és fogd-
szi czélokra.

Kaphatdk ndla tovdbbd :

finom sebészikézitdrezdk 8 frtél 30 frtig; béralatti fecs-
kendék Pravazszerint 3 frt. 50 kr. 5 frt,, eziistben 8 frt 50
kr.; g6zhydrokorion (Siegel-féle porlaszték) 7 frt ; uj szerkezetli
porfivék 3 frt; méhzuhanyzdk erfs szakadatlan sugdrral,
nyomtatott haszndlati utasitds mellett etuiban 8 fri: gégetiikaé-
szeti eszkdzok, villamdelejgépek (kis alakhan 15 firt,
nagyobbak 24 frt, leginkdbb baszndlt nagy alakban 40 frt) minden
ujeszkdzok kemény rugyantdbdl; szdlacsok és pis-
csapok;angolflizbharisnydk legjobb mindségben (gyapot-
b6l 4 frt 50 kr. ; selyemb6l 7 frt) bérharisnydk, nes8rézbk,
légpdrndk, valamint mindenféle egyéb sebészi eszkozok, test-
egyenészi gépek, kotszerek, sérvkotdk és készii
lékek.

Kiilongsen figyelmeztem végre a rajzban fenebb ldthaté Darbo-
féle csore-fecskenddre (Clyso-trousse Darbo) és gyodgy=
szertartoéra. Eunek dra finom etuiben a gydgyszertarté néikiil
8 frt 50 kr; a gyégyszertartéval egyiitt etuiben 12 frt.




“  FOUCHER L.

orlednsi gyogyszerész gyogyszerkészitményei.

I Vasczukorkik manndval és kenenynyel, (Dragées
ferrugineuses manno-hismuthées). (Vilanysavas vaséleg 5
centigr., allégenysavas kenenyéleg 5 centigr,, anna t. csep-
pekben 20 centigr.)

1L, Vasiblacs- és mannaczukorkik, Dragées de pro-
tojodure de fer et de manne. (Vasiblacs 5 centigr. manna
tisztitott cseppekben 25 centigr.)

Az ezen czukorkdkkal bensd Osszekottetésbe 1épett
manna folytdn e szerek minden egyéb vaskészitmény folott
azon elénnyel birnak, hogy a gyomorban igen kdnnyen meg-
emésztetnek és soha hasduguldst nem okoznak.

IIL, Copaiva balzsam-czukorkdik, heveny ésidilt
kifolydsok ellen. (Dragées de baume de Copahu.) A
copaiva balzsam czukorkik 40 centigr. copaiva balzsamot
tartalmaznak, vagy tisztin vagy mds szerekkel kapesolva. A
kifolyds természetéhez és a beteg egyéniségéhez képest a co-
paiva dsszekottetései a czukorkdkban véltoznak, ugy hogy 9
fajtdban kaphaték, és pedig cubeba, ratanhia, terpentin,
tims6, kitriny, vassal sth.

IV, Digitalin-szemesék, Minden szemese egy milli-
gramme digitalint tartalmaz.

Foucher mindezen szerei, melyeket az ,OHL.“ f. évi
14-dik szdmdban franczia kitfk utdn ismertetett kaphaték
a magyarorszigi foraktirban : Tordk Jozsef gydgyszer-
tdrdban, kirdly-utcza 7-dik sz. s éltala Pest-Budén minden
gybgyszertdrban.

folyékony ffolyékony
vasozukra ¢ ® leglinomabb ¢é§ leg- © vasszappanja
<dooeooodotod  cxmélszeriibb alakban  Eooooodoodode

GYOGYCZELOKRA

eloallitva FURST JOZSEF vegyész - gyogyszerészi mii-
termében Pragaban a ,fehér angyal®* ezimii gyogyszer-
tarban, Poric 1071 -2,

Napjainkban a vérszegénység, vérbomlas, gyengeség és sorvadds
kordban — tehat vérhidnynal, sdpkér, gorvelykor , bujakéros vér- és
nedv-mérgezésnél igen kivinatos, hogy az orvos biztos hatdsi s az em-
beri természet szamara legalkalmasabb vaskészitmény hirtokiba
jusson, Ilyen szer pedig

Kral folyékony vasczukra.”) Ez nem csak képes a szin-
telenné valt vért az emberi testhen rozsissa valtoztatni s evvel az aj-
kak elsapadt korallszinét, az arcz eltiint rozsait s a bor elhalavinyodott
pirjat a természetes élénk arnyalathan visszaigézni, hanem az izomerdt
1s emeli, az izomallomdnyt tomorré s teltté teszi, s néknél pedig a tejet
elvilaszto szervek kifejlodését elGsegiti. K mellett csak helyes étrendi
magatartdst (mint a hasznalati utasitisban eld van irva) szigordan
kell megvigydzni, Kral folyékony vasczukra eltekintve kitiinG orvosi
tulajdonsagaitil az arfinylag legoles6bb vaskészitmény (1 pa-
laczk 1 frt 20 kr).

Kral folyékony vasszapanja a legbiztosabh , 11 éven at
kiprobalt s az emberi szervezethez leginkibb illé gyogyszer sebekre
és nem csak égetések, zizdddsok, alficzamok, sebek és fekelyéknél meg-
lepd sikerrel hasznaltatik , de kelld idében és jokor alkalmazva minden
ily sériilés utdn kovetkezhet kiros kiovetkezményektdl, fajdalom, és kin-
tol megovja a beteget,

Kaphaté az osstrak-magyar dllam minden kitiing gyogytaraban.
Pesten : Torok Josef. Posonyhan : Henrici, Schneeberger, Vavrecske.
Debreczenben : Rothschneck sth. gydgyszerészeknél,

Foor9od

) Prégai'tn{xramn vaskészitményt az orvosi tudomany kéovetkezd
notabilitasai tényleg mar alkalmazzdk : Fiselt Ed,, Halla, Jaksch, Pet-
ters, Rittersheim, Steimer, Streng tudorok és cs, k., egyetemi tanarok sth,
(4—12)

Povodosdosason Pode woooéaov?
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A Franczia-, 0sztrak-, Oroszorszaghan ¢és Belgiumban
jovihagyott

ROB LAFFECTEUR

kitling talajdonsigait illetéleg azon minden bizomAnyosnil taldlhats iratra
utalunk, mely dr. Boyvean-Laffecteur nidvényi gydgymédjirdl szol.

A Rob Laffectenr, melynek gylgyeroje majdnem egy szdzad Ota
el van ismerve, vértisztité ndvényi sz0rp, mely kdonyea omészthetd &s
kellemes fzfi, Ezen r ob ot az Usszes orvosok ajénljik bérbetegségek,
nalamint vérbetegségekbdl szdirmazé bajok ellen, A sassaparilla és sapo-
varidh6l késziilt szorpds folillmilvdn ezen rob, képes a csukamdjolajat és
a hamanyiblagot is pdtolni,

A Rob Laffecteur, — csak akkor valédi ésmuthenticus, ha azon
Giraudeaw de St. Gervais aldirdsa 14thaté — névszerint 4j és elidiilt
ragilyos betegségek — higany nélkilli — gybgyitdsira alkalmatos,

D™ Foraktdr Pdris, 12. rue Richer.

9™ Kaplaté Pesten a maiyarorsz:igi féraktirban TOROK JOZSEF
gyogyszertardbar, kirdly-uteza 7. sz, s 4ltala minden pesti gyégy-
szertirban, (13—%)

ANGLIA. FRANCZIAORSZAG. PORTUGAL.
Londoni kidllitis.  GYOGYSZER. ISKOLA PARISBAN,  Oportéi kidllicds.

TISZT. EREM. TISZT. MEGEMLEKEZES. 1-s0 R. EREM,
1862. 1865.

TMMOEROEL -HE A JOES ,
SZAJ-GYULADASOK.

DETEHAN LEPENYKER

(Pastilles de I)utkan)' :
BERTHOLLET-SOBOL

(Kali chloricum).

Ajinljak Péris és Belgium kéroddinak orvosai a torokbajok, torok-
gyik, hirtyds lob, a sz4) fekélyei s gyuladdsai ellen, Visszaadjik a
gégéuek hajlékonysdgot, a hangnak az iide csengést, megsziintetik a
rosz leheletet, véget vetnek a dohinyzis sgiilte ingerlésnek s ellen-
sulyozzik a higanynak a szdjra gyakorlott veszélyes hatédsdt.

ra egy doboznak 2 frt.

DETHAN FOGPEPJE FOGPOR és FOGELIXIR
(Opiat de Dethan) (Llizir et Poudre)
Berthollet-sébél (Kali chlorie.) | Berthollet-séhol (Kali chlor.)

T i Illatuk, kellemes szaguk, zson-
Kl"_lU'lOSE_" ajinlatos e mézzel gitd és iidité tulajdonsiguk be-
kaszult "‘iJ‘S_“' oly °gyé“°k"°.kr csessd teszik e szereket az 8ltoszl-
kiknek foguk inog vagy l6g, inydk | asztalndl, s nélkillozhetetlennd a
vérzik és a kik higanynyal élnek. | ¢z4i épentartdsira.
P Ara 1 frt. P Ara 1 frt 50 kr.

Ezen fogkészitmények megtartjik a fogak fehér szinét , eloszlat-
jdk a gyuladdsokat, feliiditik a szdjat s mérséklik és rendessé te-
szik a nydl-elvélasztist.

ORVOSI MEGJEGYZESEK.

nA Kali chloricum a torokgyuladds és fekélyei ellen sajatszer
gyandnt hat és azokat Bt—hat nap alatt visszaesés nélkiil gydgyitja
meg.« Blache, gyermekkérhazi fiorvos Parisban ; Herpin és Chanal,
Helvéccidban ; Henoch, Németorsziagban; Hunt és West Londonban;
Barthez, a csdsziri koronaherczeg orvosa ; Zrousseaw, a Hotel Dieu
kérhiz orvosa Périsban sat. '

nEzen szer azonnal enyhiti és gyorsabban gyégyitja meg a szdj-
iireg fekélyeit, mint barmely mas szer,« DBergeron, a St. Antoine
kérhdz orvosa.

nHatdrozottan mondhatom, hogy a higanyos nyélfolyds sajdtszere
fel van fedezve.“ Demarquay, a Dubois-féle gybgyintézet orvosa,

nEzen sb a higany iltal el8idézett kdros hatdsoknak elejét veszi,
5 azokat meggybgyitja, a nélkill, hogy ezen szer gybgyerejének ér-
tana.« Ricord, Napoleon herczeg orvosa.

nDethan lepénykéi Berthollet-sobél a legbiztosabb és legkevésbé
kellemetlen 6vé szer a higanyos szdjlob ellen « Diday és Rollet, a
Iyoni kérhdz orvosai.

RAKTARAK :

Pirishan : Adh. Dethan pharmacien, Fauburg St, Denis No. 90.

Magyarorszigi foraktir : TOROK JOZSEF, gysgyszeréss, ki-
rily -utcza 7. szdm. — Bécsi foraktdr : Franz Wilhelm, Materialist.
Buddn : Wlassek gyégyszeresz; Pozsony: Pissztéry gybgyszerész;
Praga : »gybgyszertdr a fehér angyalhozs; ZTokaj : Krdtzer gybgy-
szerész ; Gratz : Hutter gybgyszerész ; Triest : Serravallo gydgysz.;
Velenase : Bitner gybgyszertariban, (7—%)

Megszerezhetdk: Eurdpa minden kiting gydgyszertdraiban.

PEST, 1868. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA, (Dorottya-uteza 14, szdm).
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