Badapest. 1874.

Ejidzetési Ar: helyben es videken egesz evre
10 frt., félévre 5 frt, A kozlemények és fizetések bérmente-
sisendik.

Hirdetésekert soronkint 15 dj kr

Honi s kiilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye. .
Mirzemmy olcezadila evfoly ama. '
Felelés szerkesztd 8s tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh K4lméan tanér.

ORVOSI HETILAP.

Martins 1.

Megjelen minden vasarnap.
Megrenuelherd minden kir. postahivstalndl. a szerkesztoség: 61
sddor-uteza 12, sz., é¢ Kilian Gydrgy kduyvkereskedésében

viezi-fiteza Drasche-féle hazban,

<
£
=

Tartalom: K é z marszky T.tr. A szilep eltavolitdsa kiilsd nyomds altal, Credé midja szerint. (Folyt.) — Miiller K. tr. A heveny sirga
majsorvadds egy esete. (Folyt) — Fischer A, tr. A csonkolds. (Vége). — Kdényvismertetés. Dr. Graily Hewitt’s Di-
agnose, Pathologie u. Therapie der Frauenkrankheiten. — Lapszemle. A kiilsd csipéiitér dagjinak nyomads dltali gyégyildsa. —

Hasvizkor, a has megpukkanasa, bélitfirdédas, halgl.

Szerkesztéi levelezés.

A Rokitansky-iinnepély Béesben. — A budapesti kir. orvosegylet szakiilése 1874. febr. 14-kén. — Vegyesek. — Pilyazatok. —

A sziiiep eltivolitisa killsé nyomas altal, Credé
' médja szerint.

Kézmirszgy Tivapar tr. egyetemi magantanartol Budapesten.

(Folytatds).

A mia nyomis erésségét illeti, melyet a méhre
alkalmazhatni, anélkil, hogy drtandnk, vagy hogy a sziilo-
nének kelleténél nagyobb fijdalmat okoznénk, azt természe-
tesen szabatosan meghatdrozni vagy lefrni nem lehet, s
egyediil gyakorlat 4ltal sajatithatni el. Altaldban mondhatni,
hogy annél csekélyebb nyomés szitkséges, minél tokélete-
sebben vette fel a méh jellemz6 idomdt, gy hogy extrem
esetekben a méhnek megérintése elégséges, hogy a lepény
kiloescsanjon. Mdskor ismét csak igen erélyes 6s kitart6
nyomés képes czélt érni. Hogy a tandlékeak a nyomés erds-
ségérol kellé fogalmat szeresziink, az egyetemi sziilkérodan
a médszer tanitdsdndl gy jartunk el, hogy a gyakorléval
médszeresen korilfogattuk a méhet, sajit keziinket az ovére
fektettik, s a nélkil, hogy a tanilé dltal nyomdst enged-
tink volna gyakorolni, magunk nyomtuk ki a szilepet. A
tamilé ezen passiv részvéte dltal legjobban ismerheti fel a
nyomds szikseéges erdsségét és irdnyit. Wineckel ugyanez
eljardst ajdnlja mar 1863-ban megjelent kozleményében,
mint utélag tudomdsunkra jutott. Tapasztalathol ismeretes
és egyszerit természettani {orvényekb6l magyarézhaté, mi-
szerint a lepénynek még hatralevé odatapaddsai konyebben
levilnak, s a lepényt magdt konyebb szerrel sikertil ki-
nyomni, ha bizonyos mértékben ellentdll6; mi alatt puha,
osszeesett 6s petyhiidt lepény egyfeldl jobban odasimul ki-
sebbed6 odatapaddsi helyéhez, s nehezebben vilik le, vala-
mint Winkler hasonlata szerint stearincsepp konyebben
pattan le valamely szovetrdl, ha kihfilt, s megmerevedett ;
mésfelél a kitol6 eré is inkdbb miikodik egyenes irdnyban
kemény testhez hasonlé targyra, mint olyanra, mely puha-
sdgandl fogva hasonlébb a folyadékhoz, melyben az egy
oldalrél irdnyzott nyomds mindenfelé eloszlik, s ennek ko-
vetkeztében az erének nagy része elvesz. Bizonyosan figyel-
met érdemel e tekintethen Bossi-nak az idézett helyen
kozolt észlelete, miszerint hét eset kozill, melyekben részle-
tes odatapadds miatt miivi levilasztdst volt kéntelen véghez

vinni, hat izben a lepéuy feltiinden vékony és petyhidt volt.
Ezért minden esethen hacsak killonosen sietteté kortilmény
ninesen jelen, tandcsosnak tartjuk a koldokzsinér kettés
lekotését, midltal a vér kiszivirgdsdt a lepényhbdl, s ez
utéhbi osszeesését meggdtoljuk, mi ép gy sajit tapasztala-
tunk mint mdsoké szerint sokban konyiti a lepény ki-
nyomésat.

A médszer kivitele ellen felmeriillé nehézségek na-
gyobbdra olyanok, -melyeket kelld gyakorlat, de killondsen
kell6 kitartds, s tirelem mellett le lehet gy6zni. Elsé he-
lyen a hasfalak tilsdgos fesziltsége érdemel emlitést,
mely a méhnek tapinthatésigit, s koriilfoghatésat neheziti.
Sokszor e fesziiltség az alvégtagok erds meghajtdsa alatt en-
ged ; miskor ismét esak kitartd, lassankint erdsodé nyomds
képes a hasfalak ellentdlldsit legyézni. Killonosen nehe-
zitve van az eljards, ha a megfeszlilt hasfalak egyidttal tdl-
sagosan vastagok, hijdisak ; mert a hasfalak ¢ tulajdon-
sdga egymaga olykor csaknem lehetetlenné teszi a méh ko-
rilmarkolasat. Akaddlyil szolgdl nem ritkin a megtelt
hélyag, wely a méhet rendes helyzetébdl Kkitolja, s azon-
felil a nyomdst rendszerint fijdalmassé teszi, miért Spath
jogosan azt tandcsolja, hogy kétes esctekben higyesapot al-
halmazzunk. Gosec hler?) egy igen fontos nehezité koril-
ményre figyelmeztet, t. i. a méh eldrehajlédsdra (an-
teflexio), mely szerinte a lepény visszamaraddsénak, s be-
bortonzésének leggyakoribb oka. Ha ez utébbi dllitdsdban
nem is egyezik meg tapasztalatunk az ovével, minthogy
arinylag ritkin taldlkoztunk eseteink kozott a méh emlitett
helyzetvaltozdsival, s azt csaknem kivétel nélkil a nem
igen gyakran észlelésink ald kertlt 16ggé has kiséretében
talaltuk ; mégis tokéletesen helyeseljik Goschler figyel- A
meztotését e rendellencsségre. Ha ugyanis elérehajlott mé- &
het, minden tekintet nélkil e helyzetviltozdsra, a leirt sza- Rt
balyok szerint koriilfogunk, s nyomdst gyakorolunk red, a
nyomds konyen beldthaté okokndl fogva nem érheti a méh
fenekét, hanem csaknem egyedill hatsé faldt, midltal az eld-
rehajtdst természetesen csak noveljik, a hajls szdgét he-
gyessebbé tesszilk , eziltal a méhnyak 4%jirhatlansigit

) Allg. Wien. med. Zeitschrift, 1863. Nr. 37.




fokozzuk, s magit a lepényt a fancsontok felé nyomjuk.
Mielott ilyenkor a médszer kiviteléhez fogndnk, szitkséges,
hogy a méhet visszahelyezzik, azaz kezinkkel a fancson-
tokr6l felemeljitk, s esak akkor gyakoroljunk nyomdst red,

‘miuntén keziinkkel rendes helyzetében biztositottuk. Kulonos

gondot kell a nyomds alatt arra forditani, hogy a méhet
biztosan kortilfogjuk. Mert ellenkezo esetben, mint
azt kezdoknél szdmtalanszor tapasztalhatni, valamint foko-
zott nyomds alatt keziink lecsiszik a méhfenékrdl, még pe-
dig rendesen elfre, lgy hogy a méh mellsé falira jut,
melyre gyakorolt nyomds vagy semmi eredményhez nem
vezet, vagy extrem esetben a méh testét, s fenekét a ke-
resztcsont véjulatdba nyomhatja, azaz hdtradilést okozhat,
mire mér fent figyelmeztettink.

Mind ezen nehezitd koriilményeknél nagyobb akadalyt
képez, mint Winckel helyesen megjegyzi, a szilész
tiirelmetlensége. ,Nem tagadhatni, iigymond, misze-
rint tirelmetlenség e médszernél konyebben kovetkezhetik
be, minthogy azon id6, mely alatt a méhfenéket korilfogva
tartjuk, rendszerint hosszabbnak tiinik fel, mint a milyen
valéban. Ora nélkil becsiilve, kozonségesen szinte megket-
tozzilk azt, s az unatkozis idd elotti nyomdsi kisérletekre
visz minket, melyek nem ritkdn kifdrasztanak. Bizonyosan
oz a fézétony, melyen kezddk, s olyanok, kik a mésik méd-
szert megszoktdk,1gen gyakran hajétorést szenvednek. Egye-
di) igy magyarizhaték azon esetek, melyekben sikertelen
nyomdsi kisérletek utdn eddig haszndlatban levd médszer
konyen czélhoz vezetett.“

Vannak azonban kéros viszonyok, melyek a mddszer
kivitelét lehetetlenné teszik, s egyenesen ellenjavaljik,
mésok ismét, melyeknél a dolog természeténél fogva czé1t
nem érhetni. Bossi szerint Credé médszerének ellen-
Jjavalatai kozé tartozik : nagyfokd felfivédottsdg (me-
teorismus) feszilt hasfalak mellett, mivel ez dllapot a
méh koriilmarkoldsit nem engedi; minden lobos folyamat
améh vagy szomszédszerveiben (méhashdrtyalob
sth.), melyeknél a nyomds felette fdjdalmas és egyenesen
drtalmas is; améh hiidése (paralysisuteri), mely
a nyomést a fenntérintett elvnél fogva ellenjavalja, mely
szerint t. 1. esak Osszehizédott méhre szabad nyomést
gyakorolni; a méh eléesése, méhropedés sth. Si-
kertelenné teszi ellenben a modszert a lepény kéros
odanovése a méh faldhoz, mely odatapadist kiilsé nyo-
mas dltal erésitett méhmiikodés nem képes kettévalasztani,
hanem arra a kéz bevitele a méhiirbe, s a lepény mestersé-
ges levdlasztisa szikséges. A mint mar fennt emlitok, a
tapasztalat nem bizonyitotta be Cred é virakozisit, misze-
rint médszere alkalmazdsa mellett a lepény odanivése egé-
szen el fog tiinni a gyakorlathl. Mert valamennyien, kik C.
moédszerét elészeretettel is alkalmazzik, tanisigot tesznek
arrél, miszerint léteznek oly kéros osszekottetések a lepény
és méh kozott, melyeket egyedil bels6'eg sikeriil szétvalasze
tani. Ellenben nem szenved kétséget az is, hogy a lepény
tgynevezett ,odanovésével“ ezelGtt szdmos visszaélés tor-
tént, s hogy mindez eseteket Credé médszere valédi érté-
kitkre leszéllitotta, s hatdrozottan ritkitotta.

Igen nehéz azon hatdridét kijelolni, melyen tl a kilso
nyomds alkalmazdsit folytatni nem tandcsos, vagy melyen
il az semmi kildtdst nem nyujt tobbé sikerre. Mint fennt
emlitettiik, Strassmann eseteiben a mdidszer alkalmazdsa
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1 —15 perczig tartott ; Winckel tartamat 2—15 perczre
teszi, hét esethen azonban egy negyedérandl tovibb, s6t ezek
kozil kettéhen hdrom negyedérdig tartott. Schiile szerint
eldszorszillknél a szillepi szak szébanlevé kezelése 5 percz-
161 1 6ra 20 (itlag 18) perczet, ismételve szilkuél 5 percz-
t6l 1Y, orét (atlag 15 perczet) igényelt. Chantreuil
540 esetének ardnytalanil legnagyobb részében az elsé
3 —6 perez alatt sikeriilt a lepényt kinyomni; 11 esethen
10 perez, 6 esethen 15 percz, 3 esethen pedig 20 percz
milva. Bossi emliti, hogy négy esethen, hol a lepény
visszamaradasa mellett vérzés volt jelen, a sziilep eltdvoli-
taisa 0. médja szerint hosszantarté féradozds utén azon
pillanatban sikeriilt, midén annak .mesterséges levildsdhoz
akartak fogni. Ugyancsak az alkalmazés tartamdt illetéleg
megjegyzi, hogy a lepény visszamaraddsinal vérzés nélkil a
nyomdst s ~ 1 orai id6kozokben  addig ismételték, mig
czélhoz nem vezetett. A szerzik kozil tobben emlitik, s ma-
gunk gyakorlatéban is ismételve fordilt elé, hogy odanitt
lepény miatt sziillénéhez hivatva, egy és tobb éraval a mag-
zat sziletése utdén a médszer kedvezd eredményre vezetett.
Mind ez eldsoroltakat tekintetbe véve, kionyen beldthatni,
hogy &ltaldnosan érvényes szabélyokat a kilsé nyomds

folytatdsanak tartamdra nézve adni nem lehet, hanem hogy

az eset mindségétdl és névszerint a jelen levé complicatiok
természetétol figg az. AbibaSpiath szerint egy,Martin
6s Schulze szerint két Ordra a gyermek sziletésére
koteles orvost hivatni, ha ezalatt a sziilep nem sziletett
meg, 8 V6rzés nincs je len ; vérzés esetén természetesen hala-
dék nélkil. Altalanos tampontokil a sziilésre nézve kowet-
kezbk szolgdlhatnak. Ha aggaszté tiinemények, név szerint
vérzés, nincsenek jelen, a mddszert dltaldn hosszabb ideig
ismételhetjik, ép igy mint midén litszélagos sikertenségé-
nek okddl oly korilményt ismertink fel, mely, mint fenn-
tebb lattuk, tirelem és kitartds mellett legyzhets. Azon
ritka esetekben, melyekben daczéra az erélyesen alkalmazott
dorzsolésnek és nyomdsnak, s a méh kell6 osszehizéddsa
mellett mégis vérzés van jelen, vagy a hol vérzés nélkil is
bizonyos idé miilva a lepény elérehaladdsinak semmi nyoma
nem mutatkozik, kilonosen a méh jellemzé idomvéltozisa
is kimarad, s e kétkedésnek egyéb oka nem derftheté ki:
ott a kortilmények kell6 tekintetbevételével, csakis az eset
természete dltal meghatdrozott idé milva czélszertinek lat=
szik belsé vizsgdlatot intézni, hogy netaldn jelenlevé erds
odatapaddsrél tudomdst szerezziink magunknak, s szitkség
esetén iddvesztesség nélkil annak levélasztisihoz foghas-
sunk. Egyébkint kiilonosen arra figyelmeztetiink, hogy szem
elott tartva az épen felhozott tapasztalatokat, minden eset-
nél, melyhez odanovés miatt hivattank, oly elvek szerint
jarjunk el, mintha kozvetlenil a magzat sziletése utin ke-
riillt volna kezelésiiuk ald, s soha ne mulasszuk el a
dorzsolésnek és nyomasnak kitarté gyakor-
lasdt; ezdltal még azon esetekben is, hol utélag a lepényt
miivileg vagyunk kéntelenek eltdvolitani, legalabb a pilla-
natnyi, a vérzés dllal feltételezett veszélyt hérithatjuk el.
Alig sziikséges emliteni, hogy ott, hol a vérzés nagyobbara
belsé volt, az elsé dorzsolésekre és nyomdsokra nagyobb-
mennyiségi vér és alvadék trdl ki, s esak ezntdn sziinik
meg a vérzés ; s hogy ezen eleinte fokozédott vérzés csak a
mér kiirilt és a méhirben meggyiilt, tehdt a szervezetre
nézve elveszett vér kikiszoboltetését jelenti, mely csak ta-



pasztalatlant aggaszthat. Ha az emlitett elvek szerint jarunk

el, taldn nem tévediink, midén azt allitjuk, miszerint leg-

tobb esetben ki fogjuk keriilhetni a kéz bevitélét a méhbe.
(Folytatdsa kovetkezik).

A heveny sirga majsorvadis egy esete.’)
Mtruer Kinmix tr-t61 Béesben.

(Folytatds).

A heveny sirga mdjsorvaddsnak fétiinetei: a sirgasig, a
siilyos agyi tiinetek és a mdjtompulatnak — a szerv sorvaddsa
4ltal feltételezett — gyors: kisebbedése. Osszefoglalva tehdt :
siilyos agyi tinetekkel jiré sirgasig, mely kozben a mdjtom-
pulat gyorsan kisebbedik, képezi béntalmunk kérképét. Noha
a kérkép elég hatdrzott, a betegségnek kérisméje még sem oly
konyfl, mint l4tszanék, s6t konyen kovethetiink el tévedéseket,
melyek a bintalom befolydisinak egyes szakaiban is véltoz-
hatnak.

Midén a beteg eldszor jelentkezett, az akkori tiinetek-
bél — shrgasiig, kissé bevont nyelv, étvigyhidny, hinyds sth.—
csak gyomor-nyombélhurutra lehetett kovetkestetni, noha okit
az elég hidnyos kérelézményekben nem birtuk kimutatni. A
bajnak kés6bbi lefutdsa csak jbél bizonyitotta azon tétel he-
lyességét, hogy a sirgasfigot — ldtszassék az még oly drtatlan-
uak is — absolut konydi bdntalomnak soha se tekinthetjik.
Midén a beteg nehdny nappal késébb — a fenntemlitett dlla-
pothan — a kéroddra hozatott, a kérisme sziikebb hatdrok kozé
szordlt. Az agyi tinetek viligosan mutattdk, hogy elsd kéris-
ménk téves volt, s hogy oly tiinetosszlettel van dolgunk, me-
lyet egyelére icterus typhoides-nek akarunk mondani. Az elkd-
vetett tévedéstél a fenndllé sirgasignak tartama dltal nem
Grizkedhetiink, mert az agyi tinetek és a sorvadis a sir-
gasdg fenndlldsénak 3—4., de s6t 8-dik hetében is bedllhatnak
(Murchison, Clemens, Homans). Az agyi tinetek
fellépésekor a kiflonzeti kérisme féleg hagymdzra, genyvérd-
ségre, a Kkiilonhoz8 ,epds“ ldzakra, tiid6lobra, hashdrtyalobra
terjed; legkonyebben tévedhetnénk akkor, ha az egyszer sdr-
gasdghoz agykérlob szegbdnék. Mivel az itt felsorolt hetegsége-
ket a 14z, a rozsagfoltok, a hig székelésnek hidnya, a lizuak
jellege, a rdzéhidegek, nemkiilonben a physicalis tinetek hid-
nya, végiill pedig ép az agyi tinetek sajdtlagos jellege dltal ki
lehetett zdrni, wgy, mint mondottuk, egyelére az icterus ty-
pheides kérismére ssoritkoztunk, a méjtompulattél vérva a to-
vibbi irAnyaddst. Midén ez kisebbedni kezdett és tovdbb is
kisebbedett, gy mdsodik — hasonlé esetekben mindig ideigle-
nes — kérisménk helyessége bizonyilt be egyrészt, mdsrésat
pedig a végleges kirisme is hatdrzott alakot oltott, a mennyi-
ben alig lehetett kétség, hogy heveny sirga méjsorvadds van
eléttliink, melyet a bonczlelet csakugvan helyben is hagyott.
Ha a kérelézményt tekintjik, dgy emlitésre érdemes, hogy a
beteg férfi volt, kiket e bdntalom sokkal ritkdbban lep meg,
mint a néket. Hatérozottan kimutathaté kérokot az elézmény-
ben hasztalan keresiink, lelki mozgalmat, bujakért, a fertézés-
nek talin egyik vagy mdsik nemét abban nem taldljuk. A
minden, homélyos kéroktanban nagy kovetkezetességgel idézett
egyetemes okokat, t.i. a szeszes italokkal visszaélést és a nemi
mikodésekben kihdgdst e béntalom kérokaihoz nem szimitom.
A mi esetiinkben legfelebb a 16hdssal téplilkozds érdemelne
némi figyelmet, noha a beteget — els6 jelentkezésekor is, tehdt
mér beteg dllapotiban — elég jé kinézésiinek taldltam.

Az els6 fotinet — a sirgusig — mely tobbnyire nem
nagyfokd szokott lenni, s mely (egy a wiirzburgi sziildén ész-
lelt eset kivételével) mindenkor 4llandé kértiinetet képez, a
heveny méjsorvaddsndl kétségen kiviil erdmfivi titon jon létre,
mely a mdj szovetének oly tetemes roncsoldsiban leli egyszeri
magyardzatit. Nemkilonben a icterus typboides sirgasigit is
ez 1d6 szerint mindinkdbb jogunk van erémivinek tekinteni,

1) L. az ,OHL.“ 7-dik szdmdt.
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mivel egyre né azon esetek szima, melyekben csakugyan erémiivi
okok voltak kimutathaték, s maga Bamberger, ki ezen
sirgasignak erfmiivi létrejottét kétséghe vonta, jelenleg elis-
meri a szoveti véltozésoknak okozati jelentGséget, bevallva:

" ,dass der himatogene Tcterus auf den Aussterbe-Etat gesetat
Jist.“ (Ueber den paradoxen Icterus. 1872. évi oct. 30-kén tar-

tott eléaddsiban). A heveny mdjsorvadds agyi tiineteit illet6leg,
mdr mds helyiitt volt alkalmam kisérleteim alapjdn az eddig
uralkodé nézetek és felvételek cllenében oda nyilatkozni, hogy
azok a sirgasigtél nem figgnek, avval semminemi okozatos
viszonyba nem hozhatfk, hanem hogy a mijnak azon miké-
dési zavardb6l erednek, mely nemesak a heveny sorvaddsndl, de
méds méjbintalmakndl is eléforddl (pl. a mdjszemesésedés vég-
korszakdban), s melynek kovetkestében az epefagygyany (Cho-

- lesterin) a vérben marad, abban mindinkdbh felhalmazédik és

az agyi tinetek tulajdonképi okdt képezi. Ko az emlitett czik-
kemben inkébb csak 4taldnosan felsorolt folyamatoknak ldnezo-
latdt itt hatdrzottabban a kovetkezé pontokban foglalom Ossze:

1. Az epefagygyanyt iiriiléki (excrementiell) anyagnak te-
kintem, mely

2. a kozponti idegrendszer anyagecseréjébdl szdrmazik, s
innen
3. a vérbe jut.

4. A mijnak egyik fomiikidése abbau all, hogy az epe-
fagygyanyt a vérbél az epébe dtviszi, melylyel egyiitt ez

5. a hélbe jut, hol semmi élettani jelentésége nines, s
honnan

6. mint stercorine (Flint) vagy mint seroline (Boudet) a
bélsdrral kitirittetik. Ha azonban : '

7. bizonyos szbveti véltozdsok kovetkestében a mdjnak ne-
vezett mitkodése megsziinik, gy

8. a vérnek az epefagygyanynyal valé tiltelitettsége (Hy-
persaturation) mds tinetdsszlet mellett azon agyi tineteket
okozza, melyek lényegét eddig epevériiségnek (Cholimie) mon=-
dottuk.

Az egyes pontokat itt azért merem hatdrzottabb alakba
onteni, mert timogatisukra elsé értekezésem dta Flint tandr-
nak (New-York) szives kozlésébdl érdekes adatokkal birok.

Hogy az epefagygyany a bélben élettani jelentfséggel és
feladattal nem bir, azt koriilbelil mint elismert tényt &llit-
hatjuk fel. Az epefagygyany tehdt dirdiléki anyag, mely azonban
a bélben bizonyos — eddig még véglegesen el nem dontdtt —
vegyi dtviltozdsokat szenved, s ezek utin a hélb6l a bélsdrral
kitirittetik.

Hogy az epefagygyany az idegrendszer anyageseréjébol
szarmazik és innen a vérbe jut, azt a vérnek vegyelemzései
mutatjik :

vérmennyiség : epefagygyanymennyiség :
Fejiitér 11.628 grammes 0.009 grammes
torkolati visszér 8.733 ~ 0.007 5
ezombyvisszér 8.057 z 0.007 o
Széz rész vérben tehdt a vérnek epefagygyanytartalma
nivekedett :
a torkolati visszérben 3.488
a czombyvisszérben 4.134.
vérmennyiség : epefagygyanymennyiség =
Fejiitér 9.306 grammes 0.044 grammes
torkolati visszér 1.293 3 0.005 %
czombyvisszér 2.911 5 0.005 2

Széz rész vérben tehiit a vérnek epefagygyanytartalma
nivekedett :

a torkolati visszérben 59.722
a czombvisszérben 6.308,.
vérmennyiség : epefagygyanymennyiség :
Fejiitér 9.126 grammes 0.007 grammes
torkolati visszér 6.338 o 0.006 %

Szdz vész torkolat-visszéri vérben tehét az epefagygyany
novekvése: 23.307.

Ezen adatokbél tagadhatlandl kittinik, hogy az agybél jové
visszeres vér sokkal tobb epefagygyanyt tartalmaz, mint az agy-
hoz mend itéri vér, hogy tehdt a vérnek epefagygyauytartalma,
mig amaz az agyon &t kering, tetemesen n5vekedg:;
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A misodik é harmadik pont timogatdsira hasonld érdek-
kel birnak azon kiilonbségek, melyek a hiidott és egészséges
oldalon veit vérnek vegyelemzéseibél tiinnek ki, mint pl. a ké-
vetkezé hédrom esetben, melyek a Blackwell's Island kérhdzban
észleliettek :

vér epefagygyany

Egészséges oldal 8.319 grammes 0.004 grammes

esetekben sem cserélhetdk fel, melyekben hevesebb izomrdingd-
sok, hdtgdrnye sth. észlelhetdk.

Az agyi tineteket itt bdvebben taglaltam, eldszbr mert o
targygyal magam behatéan foglalkoztam, mdsodszor pedig, mivel
nem kivinhatom, hogy egy 1j nézet mdr egy kiozleményre is
elfogadtassék. E kérdést és nézetemet — mely itt mdr részint
helybenhagyd, részint ellenzd vita tdrgydt képezte — magam

hiidott " 3.693 » " vagyok legtdvolabb befejezettnek vagy elddntdttnek tekinteni, s
Egésuséges 4.367 < 0.004 » kutatdsaimat ez irdnyban a legkdzelebb kindlkozé alkalommal
hadott % 1.191 - — - folytaloi fogom anndl szivesebben, mivel — mint itt értesil-
. Egésuséges 3.387 2 0002 > tem — czéfoldsomra egy kisérleti munka van késziil6hen.
hiidott > 1.4156 . - o (Folytatisa kovetkezik).
Hogy a negyedik pont helyes, hogy t. i. a mij az epe- o Ry
fagygyanyt a vérbél az epébe viszi 4, s hogy ennek- kdvetkez-
tében a mijvisszéri vér csak csekély mennyiségi epefagygyanyt A csonkolds.
tartalmazhat, azt a kdvetkez6 tibla mutatja : ; Piocian Abouwitr mtAsl Dediphabo,
vér : epefagygyany : 1000 rész vér tehat : :
Uteres vér 10.335 grammes 0.013 gr. 1.257 gr.) epefagy- (Végo).

verbezér  10.902 » 0.011 , 1.009 ,; gyanyt
mdjvisszér  5.115 L 0.006 , 0.934 , | tartalmaz.

Szdz rész vérnek epefagygyanytartalma tehdt sdlyedt :
23.309 és 4.460.

Ezen vegyelemzés ugyanazon kutya vérén tétetett, mely-
nek fejiitéri és] torkolatviszéri vére szintén vegyelemezve volt,
mely eredményt mdr fenntebb adtuk, Ha e két tdblizatot ossze-
hasonlitjuk, gy azon érdekes koriilményre akadunk, hogy a vér
epefagygyanytartalminak novekedése az elsd esethen, s annak
csokkenése ez utébbi esetben majdnem egyenlé mennyiséghen
tortént, ugyanis :

ott a novekedés — 23.307, itt a csokkenés = 23.309.

Ha a m4j bizonyos szoveti valtozdsok kovetkeztében nem
képes az epefagygyanyt a vérb6l az epébe dtvinni, dgy a vérnek
epefagygyanytartalma novekszik. B tételnek (mely a 4-dik —
élettani — pontnak mintegy kértani ellenprébdjit képezi) helyes-
ségét a kovetkezl vegyelemzések bizonyftjik :

1000 rész vérben ;

Elsé esetemnél, melynél az dllkapoes baloldali részletét
az 1. orl§ fogtdl a felhdgé d4gnak nyaki részéig eltivolitottam,
roszindulat djdonképlet volt jelen és pedig zsirosan elfajilt
osteosarcoma. A miitétnél az el6hb felsorolt mitéti eljirdsok
masodikat, t. i. a Malgaigne-féle metszést vilasztottam, mi 4l-
tal e legcsekélyebb torzitdst is melldztem. Az eset a ki-
vetkez0 :

I. Osteosarcoma az dllkapocs ba.részén;
ezen részletnek ¢sonkoldsa; gydgyulds.

Jinsch Gusztdv, az Erasébetmalom gondnoka, miér
1868-ban a 2-dik bal 6rléfog tdjin féjdalmat vett ésuzre, a
nélkiil, hogy az inyhds vagy a kornyi részek meydagadtak volna
és 6 ezen fijdalmat az elsd szuvas orld fogtél szdrmasztatta.
Bgy és fél évvel késébben a nevezett helyen egy kis dagot
vett észre és mivel az fijdalmas nem volt, figyelemre se mél-
tatta Csak midén a dag nagyobboddsit vette ésare, egy orvos
tandcsdt kikérte, ki higanyos kendcs-bedorzstlést és kés6bben
Jjod-kendesit ajdnlott neki; de ezen daganat, a szerek daczdra

Egésuséges férfi (35 dves) 0.445 J mindinkdbb nagyobbodott.
» S (L 0.658 En a beteget 1870-ben januér havéban littam legeléssor
» n (24 5 ) 0.751) epefagygyany. és a bal 2-dik orléfog tdjén egy gdmbdlyd, vords, didnagysigd,
Egysz. sdrgakéros férfi 0.508 mindentitt egyenletes sima, keményes és alapjitél el nem moz-
Szemesésméji férfi 1.85 dithatd, korlitolt dagot littam, mely a pofa ligy részeivel nem

A hérom egészséges férfi vérének vegyelemzése mutatja,
hogy a vérnek epefagygyanytartaima egészséges egyeéneknél vil-
tozik, de vdltozik bizonyos hatérok kozott; nemkiilonben az
egyszerit sdrgasigndl is a vérnek epefagygyanytartalma ama
hatdrokon beldl esik, tehdt rendesnek tekintendé; mibél kiti-
nik, hogy a mdjnak emlitett miikddése az egyszerii sirgasigndl
nines megzavarva. Az Otidik elemzés végre azon szembedtld
eredményhez vezetett, hogy mdjszemesésedésnél a vérnek epe-
fagygyanytartalma nagy fckban ndvekszik, mely tilsigos ndveke-
dést csakis a mdjnak zavart miikodésére vihetjik vissza. A
szemesés méj terminalis szakdban fellépo agyi tinetek esak las-
san  fejlédé fajdt képezik azon hevenyen tdmadd tine-
teknek, melyeket a heveny sirga méjsorvadisnil ¢és az icterus
typhoidesnél észleliink.

Az agyi tineteket tehit a vérnek epefagygyanynyal tulte-
litettségébdl szdrmazt tjuk, mely az idegrendszer anyageseréjéhol
szdrmazé epefagygyany bizonyos tovébbi tibbletének (plus) fel-
vételét alighanem megakaddlyozza. Mig hivatottabbak a tirgy
fel6l nem nyilatkoznak, addig a ,tdltelitett* kifejezéshes ra-
gaszkodom, fileg azon félreértés mell6zésére, mintha az epe-
fagygyanyt mérgezé (foxisch) anyaguak tekinteném, a hugyany
sth. példdjira, mely utébbi felfogis dltal Flint @& cholesteri-
mia hitelét legkevéshé sem ndvelte.

Minthogy az agyi tiinetek részint a betegség, bigyadtsig
és coma, részint pedig az izgatottsdg legkilonbozébb foka dltal
nyilvindlnak, s az egyes esetek — wmint kiviliglik — szintén a
legkiilinbozobb véltozatossigokat mutatjik, azért a tiineteknek
typicus rendszeresitését inkabb onkény- mint természetszerinek
tartom, s e tekintetben talin elégséges a tineteket a hugyany-
viérfiségi rohamoktél szorosan elkiiloniteni, melyekkel még oly

volt Osszendve. A daganatban Onkéntes féjdalmak nem jelent-
keztek, s csak nyomdsndl volt az kevéssé érzékeny. Miutin ezen
daganatot, mint dlképletet felismertem, s mivel a lobnak tiine-
ményeit az elGtt sem lehetelt constatdlni, nézetem oda ird-
nyilt, hogy annak eltivolitdsa miileges behatds 4ltal sziiksé-
ges leend, a mibe az intellizens beteg uzon feltétellel be s
egyezett, ha a daganat nagyobboddsit ésare fogja venni.

Két hé lefolydsa utdn a daganat mir tyiktojisnyi nagy-
sigot ért el, fijdalmatlan volt, de hogy az mér mélyebben ha-
tolt a csont belsejébe, onnan tiint ki, hogy az utolsé zépfog
inogni kezdett.

A dagapai naprél napra nagyobbodvén, végtére a beleg
april kizepe felé beleegyezett a véres miitételbe, hogy bajatél
felszabadittassék.

A beteg jol thpldlt, erds, 24 éves férfi volt; arczit te-
kintve, annak alaktalansdga azonnal szembedtlébb, mely abban
dllott, hogy annak bal fele nagy mértékben kifelé dudorodott.
Ezen dudorodds elterjedt a rigé-izom belsé szélének dllkapesi
kezdetétdl és felfelé irfnydlt mintegy 3/,“-re a jirom ecsont ald;
okolnyl nagysdgu, felsé részében egyenletes kemény, sima volt,
miglen alsé rés.e érméezes és hullimzénak mutatkozott. A da-
ganat hatira mindeniitt szabatosan volt kijelolve és a felette
[evo lagy részek minden arinyban mozgathatik voltak, Ha a
bal szijzugot a jobb kéz mutats- és kiozép tjjival elvontuk és
a széijirt megtekintettitk, tdgy majdnem &kdlnyi nagysigd da-
ganat mutatkozott, mely a bal 1-so orlofog-tl felfelé, az 4ll-
kapocs felhdgé dgdnak irfnydban terjedt és mely a tobbi, mdr
leirt tulajdonokkal birt. Az dllkapocs kiilsé lemeze a dagban
elenyészett, a belsd lemez normalisnak mutatkozott. Ha a bal
kéz mutaté- és kozéphjjat az dllkapocs belsé és alsé szélére
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tettik, miglen kiviilrél a daganatra nyomdst gyakoroltunk, ak-
kor az dllkapocs alsé szélén a hnllimzdsnak tiineményét vettiik
ésure, Ezen kirilmény Kovdces tandr urat, kinek a beteget sa-
jat kivdpatdra bemutattam, arra a kimonddsra inditotta, hogy
itt voltaképen csonthdrtyalob kovetkeztében genyképzédéssel van
dolgunk, miért s a kémesapoldst kisértette meg, de a dagban
sem geny, sem mds folyadék nem volt jelen, s csak a szir-
csapban maradt vi-sza fehéres puha anyag. Az éllkapesi mirigyek
nem voltak megdagudva.

Tehdt nem lehetett kétkedni, hogy ez esethen tjdonkép-
lebtel volt dolgunk , még pedig rosz indulatival, miért is
1870-ben april 15-kén a beteg kivinatéra a kéros csontrészle-
tet eltdvolftottam.

Kovécs tandr tr oly szives volt a miitétnél jelen lenni
Kéry Istvin tr. bardtom, valamint Grinwald tr. segédkezet
nyujtottak.

Az el nem hdditott beteg egy székre l6n illetve, én véle
szemben iiltem : a mitét az eisé Orléfog gydkerének kihzdsi-
val kezdodott, mire a Malgaigne-féle metszést alkalmaztam.

A fiiggélyes metszés a jaromhid alatt '),“-re kezd6dott,
az 4llkapoes szélének megfelelbleg tovahaladva. mig a daganatot
V4" -kel tiilhaladta.

Ezen végésndl a kilsé arcziiteret keresztiil metszettem és
azonnal lekdtottem, valamint annak egy dgdt is, mely a daga-
nathél fecskendett.

Ezutin szikével mindig a csont kozelében dolgozvin, a
ligy részeket felkészitettem, Igy egy felsé héromszogi lebeny
tdmadt. melynek alapja felfelé dllt és egy alsé homord lebeny,
mely annyira fel lett szabaditva, hogy az 4llkapesi izmok ere-
detét keresztiil lehetett védgni.

Miutin a lebenyek eléggé fel voltak szabaditva, tgy hogy
a daganat egészen szabad volt, a pofa nydkhdrtyijin levé met-
szést gombos kusztordval meghosszabbltottam , mi dltal a
szdjireg oldalvist fel 16n tdrva. A fels6 lebeny azutin egy se-
géd dltal tompa horoggal a homlok felé hizatott, miglen én a
ceontot beliilrél kifelé a Jeffray-féle ldneczfiirészszel dtmetszet-
tem. A fiirész a kihGzott szuvas gydkér helyén alkalmaztatott
és a csont hosszi vondsok 4ltal keresztiil meiszetett.

Erre a csontvéget bal kezembe fogtam és a belsd felile-
tén levd izmokat lefejtettem a mennyire csak lehetett. Erre az
dllkapocs felhdgé dgénak nyaki része 16n keressztiil flirészelve,
mi féleg a miatt volt nehezen kivihetd, mivel a ndlam levé
vezetd tii nem volt eléggé gorbe a daganat megkeritésére. De
ezen az A4ltal segitettem, hogy gorbitett villds kutasszal a
daganat megé selyem fonalat vezettem, mely a ldncafrésst
hizta maga utdn, mellyel a csontot dtmetszettem. A felsé esont
végén nehéiny csontszdlkdt Cooper-olléval eltdvolitottam. A vér-
zés az egész miitét alatt, mely tobb mint 20 perczig tartott,
oly csekély volt, hogy alig lehetett sz6 réla. A gyurmavérzdst
jeges vizbe méitott szivacsok dltal dllitottam el, és azutin a
sebet sebészi és nyolczas varratokkal egyesitettem és rd mérsé-
kelt nyomkitést alka:maztam.

A -beteg az dgyba 16n fektetve; bal arezéra jeges boro-
gatds tétetett; a Dbeszélgetés neki eltiltatott és folytonos
nyugvés 16n ajinlva, mit az intelligens beteg pontosan teljesi-
tett. Tste a beteget meglitogattam, a homérsék nem volt
magasabb, az érlékés 97-re rugott. Utévérzés nem dllt be, csak
sza)dbol veresesen szinezett nydk iiriilt ki. A betegnek jégdara-
bokat nyelni ajinlottam és belsileg szénsavas szikeny oldatdt
rendeltem.

16-kén a beteg arcza dagadt, homérséke emelkedettebb,
érlokése 106. Miutan fejfijasrdl panaszkodott, homlokdra jeges
borogatisokat tétettem. A szdjbil bizds nydk folyt ki, miért
is szdjiba hideg vizzel befecskendezéseket rendeltem, azonkiviil
kalinm hypermangan. oldatit, mint szdivizet, mely a Dbiizds szagot
el is tdvolitotta. Harmadnapra a miitét utdn eltivolitottam a
kotést és a varratok legnagyobb “részét, ugy hogy egészben
csak két tli és egynehdny sebészi variat maradt azon a helyen,
hol a lebenyek leginkdibb feszitve voltak. Mésként a beieg dl-
lapota meglehetds volt, s egy iveghajébil tejet 6s levest ivott.

Negyedik napon a miitét utén a még hdtra maradt var-
ratokat és tiket eltdvolitottam; a seb szélei tokéletesen per
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primam egyesiiltek, s onnan, hol a lekoté fondl kildgott, megle~
het6s mennyiségli geny Omlott ki. LAznak semmi tiineménye
nem volt és a beteg csak Ghessége miatt panaszkodott. Az
5-dik napon a beteg igyib6l felkelt; 7-dik napom mir keveset
zongordzott és roviden egybefoglalva, 14 nap lefolydsa utin a
beteg annyira helyre volt 4llftva, hogy hosszabb idén 4t sétdl-
hatott és kocsikdzott.

Jelenleg ezen fiatal ember virdgzfan niz ki, képének tor-
sitdsdrl sz6 sines és csak ha nagyobb figyelemmel szemléljiik,
lehet a miitett arez felén eseksly bemélyedést talilni. A hi-
deg id6 behatdsa kevéssé kellemetleniil hat bal arczdra, mds-
kép subjective igen jol érzi magit és mir tobb mint egy éve,
hogy meg is ndsilt.?)

1. Ogteoma a jobb dllcsentrészlet belsd
feltiletén; a belsd esontlemeznok részletes ki-
metszése védsdvel s kalapdescesal, gydgyilds.

Ezen miitétet hevesi suilletésii asszonyndl végestem, ki
Pestra jott, hogy bajitél megszabadiljon. Ot évvel ezeldtt azt
vette észre, hogy ha nyelvével a jobbh 2-dik drlbfogat érintette,
ott egy dudor mutatkozott, melynek jelenléte azonban 6t nem
aggasztotta, mivel fdjdalmas nem volt, s a szdjban torténd func-
tiokat nem hdborgatta. De miuntdn a dag egynehény hénap le-
folylsa utin észrevehetéleg nagvobbodott, az ottani orvosokhoz
ment, kik 6t Pestre kildték. (0 1868-ben Oszkor Pestre jott,
de az orvos, kinek tandesdt kikérte, azt ajénlotta neki, hogy a
miitétet halassza el, mivel nem sokfra a tél hekdszont, mi 4l-
tal a mitétek sikere nem “oly biztos. Ks o miatt az asszony
nehéz szivvel haza is ment. A miitét halasztisa miatt a be-
teg ingatag kezdett lenni és nem oly kinyen hatdrozta el ma-
git a mitétre. De a daganat félév lefolydsa utén mdr annyira
novekedett, hogy didnagysdgot ért el és mivel még is tartott
attél, hogy az még nagyobbra nivekedhetik, 1870-hen md-
jus kozepén még egyszer Pestre jott, hogy bajitsl szabadiljon
meg. Mdjus 17-kén a beteg rokonaitl hozzém 16n vezetve,
hogy neki bydbdl felszabaditds végett tandesot adjak. Ha a beteg
szdjét felnyitja, akkor a jobb 4llkapocsrésznek belsd feliletén
a 2-dik Orléfog téjin egy difnagysigl, vereses, egyenletes, sima,
csontkeménységii, egdszen korlitolt és mozgathatlan dagavatot
lehetett észrevenni, mely érintéskor fijdalmatlan volt és on-
kéntesen csak némelykor léptek benne fijdalmak fel. Lobti-
nemény az el6tt sem volt jelen és mnem lehetett kétséghe
vonni, hogy tjdonképletiel volt dolgunk, mely a csontbél indilt
ki és a csontnak elemeit is magiban foglalta.

A betegnek azonnal a daganat eltivolitdsit ajinlottam, a
mibe bele is egyezett, bevallvén, ho 'y bizalmit azonnal megnyer-
tem. Maijus 19-kén a daganat kiirtdsiéhoz fogtam. Bardtom
Kéry és Grinwald tr-ok segédkezet nyujtottak. A  boteget
székre iiltettem és én dtellenében iiltem ; chloroformirozva nem
lett. Hogy szdja eléggé tirva legyen, egy szdjtikorrel akadd-
lyoztam annak becsukisit. Szike segitségével keressztiill vigtam
a daganatot fedd nydkhdrtydt, a mire éles vését alkalmaztam, s
vele alélr6l bhdtrafelé a daganatot kivésni iparkodtam, mi 4ltal
azt alsé részén felszabaditottam. Erre a vését a daganat felsé
hatrdra irdnyoztam. Ezen eljdrds dltal lett a daganat a esont-
bél tisztin kiemelve. A vérzés igen esekély volt és hideg szivaes
dltal csakhamar el is dllittatott, A mftét uténi napokban semmi
reactio mem 4llt be és a ndé az 6tddik napon Pestet a  legjobb
dllapotban hagyta el. Egy évvel késobben megizentette, hogy
igen j6l érzi magdt.

1) Bn a leirt dagot osteoma medullare-nak fogtam fel és nem két-
kedtem annak valésagarél, részint a ndvekedés gyorsasagat, részint pe-
dig annak osszedlldsat (Consistenz) véve tekintetbe, s eldaddsomban az
emlitest kifejezéssel is jeloltem meg. De miutan tisztelt baratom, Ve-
rebély tr. arra figyelmeztetett, hogy a dag eltavolitisa utdni hosszas
iddszakban reicidiva nem jott 1étre, mi esak igen ritkdn szokott oly
rosz indulati dagokndl hidnyozni, egyszersmind a kételynek helyet en-
ged, hogy talin csak puba allomdnyd husdaggal volt dolgunk, mely tény-
leg kinyen feleserélhetd medullaris alkattal.

Ez okbol Scheuthauer tandr rhoz forddltam, ki oly szives volt,
a dag megvizsgildsit elévenni és itt csakugyan kideriilt, hogy az djden-
képlet zsirosodisba dtment hisdag, annak fileg egy részénen a sejtek
és kotszovet usiros szétesésével.
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KONYVISMERTETES.

Dr. Graily Hewitt's Diagnose, Puthologie w. Therapie der
Frouenkrankheiten. Deutsch herausgegeben von Dr. Hermann
Beigel. Zweite vollstindig umgearbeitete Auflage. (K—d-tol).

Az elbttiink fekvé munka, Hewitt eredeti harmadik kia-
dést mivének német forditdsa. Ez j kiadds, a szerzo szavaival
‘lve, ,4j munka“ tgy alakra mint tartalomra néave. A régibb
kiaddsi munka darabos, nehézkés, nem ritkdén homdlyos volt, 4
latszott sok helyen, hogy a szerzé nem mert hatdrzott 4llds-
pontot elfoglalni egyes nézetek irdnydban.

E kis hidnyokat leszdmitva, mégis becses volt ¢ munka, kiilo- o

mosen a vizsgdlati médszerek, s symptomatologia tdrgyaldsiban. i

¢ Az 10j kiaddsban megmaradt a régibél a ji, s élvezete-
sebbé teszi az clvasdst eldszor a valamivel gondosabb for-
.ditds, s az anyag rendszeresebb tdrgyaldsa; és a ha-
‘tarozottabb d4lldspont, melyet a szerz6 egyes tanokban  elfoglal
viligosabbd teszi az egyes fejezeteket.

A munka alapelvei, kiilonosen a mi a méhbédntalma-
kat illeti, melyek arfnylag legbdvebben vannak tirgyalva,
¢ hdrom pontban vannak oOsszefoglalva :

1. Betegek. kiknél méhlob tiinetei vannak jelen, m éh-
elhajldsban (flexioban) szenveduek, vagy a méh mds egyéb
alaki vAltozdsait deriti fel a vizsgélat.

2. A méh alak ¢és nagysiginak védltozisa gyakran a méh
szoveti elviltozésdnak — mit iddlt méhlobnak nevez . - ered-
ménye lehet.

3. A mir egyszer kifejléd6tt méhelgorbilés (flexio) nem-
csak hogy tovabb marad fenn, hanem még a kifejlédé idalt
méhlob géezdnak lehet tekinteni.

. E nézpontokbdl kiinddlva, a méhbdintalmak kir- és gydgy-
tandban mint egy veres fonal hizédik végig a mechanicus
elv és a helybeli kér- és gydégytan, melyekben any-
nyira tilzésig megy, hogy — a j6- és roszindulati ) képleteket

- kivéve — a méh kir- és gybgytandnak kulesit ecsak a deviati-

okban lehet taldlni.

A méh rendes fixatigjdhoz H. szerfnt sziikségesek: a méh-
szdlagok, a hiively és a gdt. Nézetem szerint legtsbb silyt kell
fektetni a htively és a git tonusdra, mdr csak azért is, mint-
hogy a legtobb szerzett méh helyi viltozisokndl épen az
utdbbiak vannak atonicus dllapotban, s mint a deviatiok okozdi
tekinthetdk. ;

Nem tagadbatd, hogy a méh szilagainak rendes volta is
fontos, de nem szabad ezek értékét talbeesiiln’, minthogy jil
tudjuk, hogy ezek mily engedékenyek, s elérement sziilések utdn
nem birnak mér tobbé kell6 ruganyossiggal.

Azon nézet pedig, hogy a Douglas-féle iirben levo belek
a méhnek tdmaszil szolgflnak, szdmba se veendd. Kérdés, hogy
valjon rendes viszonyok kozott vannak-e itt a belek? S ha vol-
nénak, épen ellenkez6 hatdst gyakorolndinak, ugyanis a méhet
rendes fekvéséb6l kiszoritandk mellfelé. II. e nézetre csakugyan
nem fektet semmi silyt, s6t ezen fr szerinte lényeges & re-
troflexiok gyakorisigdnak kimagyardzisira. Ugyanis a recto-
vaginalis iir sokkal tdgabb a vesieovaginalis firnél; ennélfogva

ha a méh bérmily okndl fogva teriméjében mnagyobbodott, a

méh onként vagy kozremiikddé mechanicus behatisok folytdn
hétradil és szarmazik a retroversio vagy retroflexio.
(Kiilonben H. szerint a versio tobbnyire flexioval van combindlva).

Ezen nézpontbél kiinddlva, H. szerint gyakoribb a retro-,

‘mint az anteflexio, mi nem 4ll.

Ugyanis a méh rendes physiologicus &llapotban is bizo-

‘nyos fokig, antflexiot mutat, s csak azon egyediili oknil

fogva fordidlhatnak stiribben el6 a gyakorlatban a retro-
flexiok. minthogy ezek silyosabb tinetekkel jirnak. Hogy a
retroflexidk stdlyosabb tinetekkel jarnak, azt H. is el-
ismeri, s6t anyira tilzott ez irfnyban, hogy véleménye szerint

~nines tdvol azon id6, midén egy kiillon registert fognak vezetni
-azon retroflexikrél, melyek nem jdrnak sidlyos tinetekkel!!

A hatérozottabb mechanicus dlldspont daczira a therapid-
ban H. az G4 kiaddsban is a réginél marad: méhtartaszok
(pessarium) per vaginam, az ezekkel ¢ mbindli intrau-
terinalis pessariumok, a szivacskip képezik a méh-
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deviatiok kezelésénél materia medic4jit. Hiivelybeli méhtarta-
szt H. médositva ajanlja, még pedig mells6, a symph o. p. felé
néz6 részén kampdszeriileg idomitva legyen, hogy ezéltal ne le-
gyen képes a hiivelyben oly konyen megforddlni.

(Folytatdsa kovetkezik).

L APSZEMLE.

(r) A kiilsb eslpbiiter dagjinak nyomds altall gyégyilisa.

A londoni ,Clinical Society* milt évi december hé 12-kén
tartott gytilésében Mr. Wheelhouse dltala kezelt kdvetkezd ese-
tet kozblt. 36 4

R. L. korcsméros 1860-ban bujakéros fekélyt kapott, s
azéta rajta a bujakéros tineményeknek egy nagy része 4. m.
dob, bujakéros kiteg, gégefekély és szivirvanyhdrtyalob folyt le.
Mintegy év el6tt a jobb czombhajldsi iitéren utérdag jelentkezett,
mely a czombitérnek Forter-féle nyomasszal eszkdzolt, nyolez 6rdig
tarté lenyomdsa dltal meggyégyittatott gy, hogy sept. héban
ennek helyén mdrcsak egy galambtojds nagysigd, kemény, nem
liktetd, s legkevéshé sem alkalmatlan dag taldltatott. Julius
havdban a beteg jobb ldgyéktdjin egy igen fdjdalmas dagot
vett észre, mely koriilbelil cocusdié nagysigt volf, a szfvve-
réssel egyidejiileg liiktetett, egyenletesen tégilt, s a Poupart-
szdlagtél fel és kevéssé kifelé terjedt, tgy hogy fels6 hatdra
mintegy két htivelykkel a kioldok alatt fekiidt, mely kirjelek
pérosilvén azon tapasztalattal, hogy az aorta lenyomdsdval a
dagban a liktetés egészen megsziint, az arteria iliaca externa
dextra iitérdagjdra biztosan engedtek kovetkeztetni.

Sept. 27-kén W. elhatdrozta az iutérdagnak nyomndssal
kezelését, E czélbsl a beteg eldszor chloroform, az izmok el-
petyidése utdp pedig aetherrel narcotizdltatott. A narcosis 5 dra
hosszdig tartott, mely idé alatt 25 uncia aether fogyott el.
A compressio a Lister-féle széles hasnyomdssal eszkozolietett,
melyet W. kozvetlen a kildok felett alkalmazott, mi &ltal az
itérdaghan a liktetés teljesen megszlint. A nyomds 1 6ra 15
perezkor kezd6ddtt meg; 2 6. 30 p.-kor a végtag kihiilt és elké-
kilt; 3 drakor a nyomds kisebbittetvén, a liktetés visszatért,
mire a nyomés tjra alkalmaztatott. 4 érakor a kékiilés a térdig,
5 Orakor a jobb oldalon a szeméremdombig, a balon a térdig
ért ; a nyomds kisebbedésével azonban még mindig volt érezhetd
liktetés, Hat drakor mindkét végtag elfeketedett, a torzs pedig
a lenyomds helyéig elkékilt. 7 érakor a nyomds fokonkint ki-
sebbittetvén, liktetés az edénydagban tobhbé nem volt érezheto, a
dag kemény volt. Ekkor a végtagok meleg gyapotba takartat-
tak ; e kozben a liktetés a dagban visszatért, s mésnap regge-
lig fokozédott ugyan, de a dag megvastagodoft falaibél annak
csakhamar hekovetkezend6 eldllisit meglehetett josolni, mely
jéslat Ta miitét utén harmadnapra teljestlt is. Mdsodnapra a
miitét utdén mar a végtagok is visszanyerték rendes sziniiket
és héfokukat. Nov. hé 14-kén vagyis 4. napra a mfitét utin
a dag almanagysiglra zsugorodott, kemény volt és rajta a
liktetés semmi jele, 1gy hogy a beteg a kéroddt elhagyvén,
elobbi foglalkozdsat folytatta. (Med. Times & Gaz. 1874. jan. 3.)
(—k) Hasvizkér a kapuviszér (vema portarum) elzirdsa folytdn,

A has megpukkandsa, bélatfarédas, haldl,

Jenner tor. (London) egyik betegének felette érdekes eseté-
rol tnddsit, kinek hasa szabad hasvizkér és léggyiilem kivetkezté-
ben felrepeds, koldokéhol pedig hangos duzzandssal 16g és biizos
folyadék omldott ki.

A kapuviszérbeli keringési zavarok az illeté gyokok, a méj,
1ép, de még a héleapillarisoknak is roppant vérteltségét eredmény-
zik, mi egyrészt edényrepedésre, s igy esetlegesen vérhénydsra
(haematemesis), mdsrészt savinak a bél- és hasirbe kiomlésére,
igy bélatfaréddsra vezethet Mindezek, bér oldalagos keringés ki-
fejlodése esetében elmaradhatnak, jelen esetben — melynek eredése
a méjvékonybéli szdlag és méjkapubeli kotszivetnek lobja és heges
zsugoroddsara vezethetG vissza — bekovetkeztek. A 40 éves bete-
get 6 héval a kérhdzba felvétele elott hasvizkér miatt esapolték ;
a seb a koldoktdjon ejtetett, s ott egy vékonyabb, majdnem &ttiné
heges hely maradt vissza: e helyen tortént a megpukkands. (The
Lancet Nr. 1. 1874.)
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A bécsi Rokitansky-iinnepély.

Mint az Aloé, mely hatvan-hetven éves szerves munkdjit
egy imposans virdgfirt hajtdsival korondzza, egyszerre koafigye-
lem tdrgydvé vélik még azok el6tt is, kik egyébkint csoddlato-
san életdds torzsét és leveleit nem nagy méltdnyldshan részesi-
ték; ma tudomdnyos és nem-tudomdnyos kdrben, politikai és
szépirodalmi lapokban, tdrsasigokban, gyilekezetekben Rok i-
tansky nevét olvassuk, halljuk, a 70 éves Rokitanskyét, ki
f. h. 19-kép, sziiletésnapjdn, mely egyszersmind tandrkodisinak
torvény értelmében végét képezi, a béesi Aulaban oly nagyszeri
ovatik tdrgya volt!

Az igazat megvallva, az él6knek hozott ovatiék soha sem
dllottak, s mainap sem 4llanak a legjobb hirben; a legjobb
akarattal sem kiizdheti le az ember azon hdtgondolatot, hogy
ha nem a megtisztelt, akkor a megtisztelok a tdrgyilagos indo-
kokon kiviil, ezek mellett vagy el6tt még valamely személyes
indokot szorongatnak a rendezfi tdrczdban. Azutdn ily iinnepé-
lyességben kitoré méltinylds kozben oly nehéz megtartani a
mérsékletet, szemmel tartaoi a hatirt, melyen tdl az egyik
személyre drasztott fény a mdsikra drnyékot vet, hogy rendesen
minél tiszteletreméltébb a festivifds tdrgya, anndl szorongébb
érzettel kisérem a panegyricusokat és virom az utolsé éljent,
mely az tunnepelt felé harsog.

Tiszteletreméltébb tirgy mint Rokitansky nem keltheté
aggodalmamat. Ott {lt az Aula zsufolva telt nagy termének
eloterében, kozpontjdn a sorakozd karszékek hosszi ivének,
melyekben érdemrendektdl tiindoklé ministerek, dllamhivatal-
nokok, Bées vdrosinak és egyetemének méltésdgai, a tdrvény-
hozé testiilet két hézinak jelesei foglaltak helyet, eldtte a szd-
noki szék, melyb6l épen az elsé tidvozld beszéd hangzott feléje,
mogitte mélyen benyilé amphitheatrum, melynek padjain tarka
vegyitletben iiltek az életkornak, tdrsadalmi dlldsnak, tudomé-
nyos dlldspontnak mindennemit képviseléi, kiket egyesitett itt a
tisztelet Rokitansky irdnt, ki a tudomdnyban az ernyedetlen
munkdssdgot, tisztin kijeldlt és kovetkezetesen szemmel tartott
czélt, s mi ezekb6l folyik: a nagy eredményt képviseli, ki a
magénéletben viddm, egészséges kedély, szenvelgés nélkiili szivé-
lyesség és jellemszildrdsdg dltal kotott és kit le magihoz min-
denkit, ki vele érintkezik, ki minden téren — pedig sok téren
miikddott 7O éves életfolyama alatt — még a politikai téren
is, melyre mint osztrdk felsdhdzi tag helyestetett: mindeniitt
és mindenkor az igaznak, a szabadelviiségnex, a haladdsnak
nyugodt és bdtor harczosa volt.

Integer vitae scelerisque purns!

Az tnnepély egész képe mutatta, hogy itt nemesak az
orvosi tudomdny herosa, hanem 4ltaldban a tudomdnyossig, az
emberiség fejlédésének zdszlévivije irdnt nyilatkozik a méltdny-
lat. A képnek tilnyom$ szinezete természetesen orvosi jelleggel
birt, wegfeleléen a térnek, melyen tevékenysége kozpontosult
és nagyot sziilt.

Az orvosi tudomény jelenlegi fejlédési szakédban nehéz dolog
valaki munkédlkoddsdnak értékéml itéletet mondani, hogy minden
Oszinte ember munkijdnak eredménye — legyen az positiv vagy
negativ — becsesel bir, azt nem kell bizonyitani, de hogy az
ellentétes irdnyd véltétek, az ingatag alapi kivetkeztetések, sot
az ugyanegy tdrgyrél felvett kiilonbdz6 leletek kdoziil melyiknek
nemzdje szdmithat életerds és termékeny nemzedékre, azt meg-

ir: ig en kemény feladat, annyit azonban mond-

hatni, hogy minél tobb mivelet — legyen az technicai vagy

logicai — illesztetett az érzéki felfogds és az ebbél kifejtett

végitélet kozé, anndl kényesebb az eredmény, annyival tobb
oldala, annyival tobbféle magyardzata van.

Rokitansky munkdssigénak halhatatlan becset az bizto-
sit, hogy el6készitve az 6 -elbtte mikdditt angol és franczia
kértuddsok :bebaté tanulményozdsa 4ltal, tiszta, éles szemmel
latott, tapintattal tapintott, egy Orifsi anyagha!mazt firadha-
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tatlan munkdssiggal dtkntatott, elfogulatlan felfogdssal itélt
meg, pératlan plasticitdssal irt 1le, s kovetkeztetéseit sazigord
Jozansdggal vezette le. Nézetének alapjét dridsi anyagnak fel-
dolgozdsa, azon roppant dds tapasztalds képezi, melyre mun-
kissdginak a béesi 4ltalinos kérhdz nagy terjedelme nyujtott
alkalmat; az Osszes kérboncztannak alig van fejezete, melyet &
4t nem alakitott, nem gazdagitott, részben nem teremtett volna.
Az 4ltala oly kitiinGen leirt leletek és folfedezések ezen kines-
tira, mely a legtébb tovibbi kértani kutatdsoknak kiinduldsi
pontja volt és leend, képezi érdemeinek soha el nem homélyo-
sod6 fénylt részét, de nem csak ebben 4ll érdeme, s6t nem is
f6leg ebben. hanem abban, hogy kiindidlva a hulliban fellelt
szervi véltozdsokbdl, mint a tdrgyilagosan felfoghatéhél, az
egynemilt folyamatokat gazdag vdltozatokban 0Osssehasonlitva,
azoknak fejlédési folyamatdt dllapitd meg, s igy a kérbonez-
tant boneztan 4ltal felvildgositott kértannd, a kértant tdrgyila-
gos alapon nyugvé tudomdnynyd alakitd. Kozotte és az 6t meg-
el6zott kérboneznokok kozt az a lényeges kiilsnbség forog fenn,
hogy ezek lényegesen észleldék voltak, kik az elébok keriilt
eseteket j6l megfigyelték és értelmezték. Rokitansky buvér, ki
a boneztani, ép-élettani és kértani ismeretekbdl kiindilva éntu-
datosan keresett, s leleteit szerves Osszefiiggésbe hozta
egészen az 4ltaldnositésig.

Hogy ott, hol azutdn a betegségek tdmaddsinak médjat
kutatta, oly felvételekbe mélyedett, melyek meg nem dllhattak
és melyeket ¢ maga is késGbben elejtett, mint kérkizérdsi, vér-
és nerasis“~tana; ez ismét csak azt mutatja, hogy még olyan
szabdsi elme is mint Rokitanskyé, anndl konnyebben esik
tévedésbe, minél tobb miveletet illeszt érzéki felfogdsa és vég-
kovetkeztetése kozé.

Ily érdemiti férfiit csak kelléleg megvildgitani kell, s mér
elég dicsfény szirmazik beldle red, tdrsaira és kivetdire. Hogy
az ilyen alkalom kivdléan kecsegtetd akkor, ha az ,oskola“, mely
azon férfia fényének melegében sarjadzott, kissé lankadni kezd,
az természetes; hogy a kép é16 szinei kozé azutén itt-ott egy
kevés szikségtelen carmin és touche vegyil, az csak a miivé-
szek tulbuzgésigdnak rovandé fel.

Az elgd szénok nem csekélyebb ember volt mint Schme r-
ling, heszédét az emberiség haladdsi torekedésének tisztelete
lengte 4t, hogy a tisztelet lobogdjat osatrik szinbdl vdldsztd, azt
nekie legkevéshé lehet rosz néven venni, hiszen 6 mindenek
elétt politikus, azutén csak tisztelje minden ember ezen lobogét
és vigye elbre barmely teriiletr6l inditotta legyen lépteit, a ba=
ratsigos Osszeérés pontja majd kiforrja magéit!

Az tnnepély tulajdonképeni értelmét a mdsodik szénok
fejezte ki, Langer tandr és orvoskari dékdn, 6 vdzolta beha-
téan és kimeritéen Rokitansky kiilsé és belsé életét, tevékeny-
ségének fejlodését kezdve azon id6tél, mikor mint Wagner
prosector assistense miikdddtt, keresztiil azon jeleken, melyeken
reformatori szellemének nyomai mér kordn feltintek ; elsé mun-
kdin a bélbetiremlésekrél sth., melyeket kevesen olvastak, ke-
vesebben értettek, s teljes két 6évig jéformdn ignordltak ; elsd
érintkezésein Skoddval, Schuhval, kinek befolyisa termékenyi-
toleg hatott refja, a nyugalmas, mert észrevétlendl hagyotf
hangyamunkédssdg idején til azon idéig, midén kérboncztand-
nak elsé kozleménye — de nem elsd, hanem utolsé része —
megjelent, s mikor aztdn kezdddtek a recensifk, birdlatok, el-
lenvetések, melyeknek suroldsa alatt kezdett a nyugodt impassi-
bilis tuddshél egy lizas tevékenységii, Oridsi eszkouokkel és
6ridsi erével dolgozé ember vélni, ki tobbé pihenést nem ismert,
kinek szemeit az &lom hénapokig keriilte, de ki betegen is
tovabb dolgozott, mig czéljahoz, munkdja befejezéséhez el nem
jutott. Eléadta Langer, mint fejlddott e kozben Rokitansky
munkdinak és személyes érintkesésénok befolydsa alatt a kér-
boneztani irdny, mddszer, és az ezeken fejlodé ,béesi oskola“,
s mindezt azon orvendetes dértesitéssel tetézte, hogy legkdzelebb
fogja Rokitansky az orvosi tudomdnyt ismét gazdagitani egy
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a szivbdntalmakrél frt és mdr sajté alatt levé munkdval, s hogy
mily nagymennyiségii vizsgdlati anyag van kezei k'zott, melyek

értékesitését virhatja téle a tudomdnyos vildg. Langerrel min-
e denki egyetértett azon O6hajban, hogy mint a szdz év eltt élt

) Morgagni nyolezvan éves kordbun bocsdtotta kozre kérboncztani
i - munk4jat és kilenczven éves ko:4ig dj szellemmel élveate ere Imé-
nyét, igy Rokitanskynak is ily életet nyujtson a végzet. Hanem
" mikor aztdn Langer j6 kivdinatai a hosszantarté ,Hoeh“-bun

. lehangzottak, a hallgaté filében egy kiegészitetlen hang maradt
: vissza, egy kiegészitetlen hangsor pedig mdr nagyou rokon a
ok dysharmonidval, legaldbb is annyira, mint a csiklandds a fijda-
lommal, Morgagn: neve volt az, s mindazon t6bbi nevek, melyek
Morgagniéhoz esatlakoztak, s a diszbeszédben, mely a kérboncztan
jelentésége koril forgott, részint csak tj hegygyel, részint épen nem
lettek emlitve, Morga jni, a Meckelek, Miiller Janos, a Hunterek,
B Cooper, T'ravers, azutin Bichat, Laennce, Andral, Magendie,
Cruveilhier stb., oly lapos alakok ezek a kérboneztan mezején, hogy
Rokitansky alakjinak kétségbe senkit6l sem vont kiemelkedése
mellett 6k csak por, homok, vagy legfeljebb rog, melyet csak
azért emlitiink, hogy megmondbassuk, hol botlott a tudomény ?
Hit a Rokitansky nyomdn meginddlt és a messze-messze eljutott
: fijkori buvirok ? Virchow stb. S azutdn ha az orvosi tudomény
“Ag felett tartunk szemlét, lehet-e annak torténetét egészen beszo-
ritani a kirboncztan hatdrai kozé, Hippocratestdl kezdve Lieber-
meisterig vagy ha tetszik Senatorig csak a bonezkés és goresd
volt az, mely a betegségek felismeréséhez vezetett, s hol a boncz-
kés nem vezet, ott a physiologia és logikdnak talin szdjat sem
szabad nyitni ? Mit kezdjiink akkor a vérbetegségek, az idegban-
talmak, a mikodisi kéralakok hosszi sordval, melyekre vonatko-
z6lag a clinicus ez ideig hasztalan vir felviligosftdst a kér-
boneznoktél. :

Szerettiink volna néha a szénoknak odasigni pas trop de zéle !

S ha kézirata helyett a vele szemben ilé Rokitanskyra
tekintett volna néha, s észrevette volna, hogy azon erdteljes, sze-
lid, komolysigéban szép arczvondsokon id6nkint hogy vonult 4t a
kényelmetlenkedés drnya, hogy pirilt el az reg iir néha fiilig,
hogy torgatta gydngyszintien keztyiizott kezében kalapjdnak ka-
rimdjét hol balra, hol jobbra, akkor talin tartézkodott volna azon
»esiklanddst6l“, mely esheiGleg érzékeny tollakat, milyenek akad-
hatnak a Spree és a Szajna koriil convulsiéba is ejthet. Rokitansky
balhatatlan érdemeib6l mit sem von le, ha valaki nem akarja
ethinni azt, hogy a tudomfny napja Bécsben kel fel és Béesben
nyugszik le.

J6l esett mikor aztdn maga Rokitansky emeclt szét, 8 a neki
sajatos csendes hangen mondta el azon eréGteljes, duérzetes, mégis
szerény szavakat: ,Ich habe meine Wissenschaft auf deutschen
Boden verpflanzt und sie hier gepflegt mit aller Hingebung
und Wiirme, welche die Besitznahme eines neuen Gebieies be-
gleitet“, s azutdn szélo't ihlett szavakban azon befolydsril, melyet
a kérboncztan — meine Wissenschaft — nem csak az orvosi tudo-
ményra, de dltaldban a tudomdny és gondolkozis iidnydra gya-
korolt az dltal, hogy a tdrgyilagos buvérlatot inditotta meg oly té-
ren, hol a speculatio eléviilhetlen szabadalomwmal ldtszott birni,s az
eredmény 4ltal, melyet e téren is kivivott, szélott bardtjairl, mun-
katdrsairl, szélott arrél, kinek lingelméjénél melegedett sajét
szelleme szabadelvi tevékenységre, kinek tanulmdnyozdsit ajin-
lotta az ifjusfgnak, Kantrdl. — Hogy beszéde lelkesedéssel fogad-
tatott, magétél érthetd.

Ez volt a Rokitansky irdnti hédolatnak szeilemi része, de
térjiink vissza az alaki részhes, a scenirozéshoz, csak azt ne virja
az olvas6, hogy ezt minden részleteiben vézoljuk, elég volt nekiink
— legyen szabad hinniink — egyszer kiszenvedni konyokok és
csipbk kozé 6kelve azon 33—34 deputatio felvonuldsdt, melyek
mint az 4j testamentomi hdrom kirdly megtolatodisa jottek kelet-
0l és nyugotrél részint a tudomény, részint taldn egy kildtdsba
helyezett bankett csillaginak vezérlete mellett, hozvin magokkal
diplomékat, érdemrendeket, albumokat, credentionalisokat , iidv5zl6
iratokat, sz6val tomj ‘nt és izsépot mindenféle alakban és mindség-
ben, innsbrucki, krakkéi, gratzi, prdgai stb. izlésben adjusticozva,
s igy eredési helyokkel tobbé-kevéshé sszhangzatosan. Magyar-
orszg is tobb kiildottség &ltal volt képviselve, a pesti egye-
temé, a kolozsvarié, a budapesti kir. orvosegyleté, a posonyi,
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bajai, nagyviradi orvosegyleteké stb. XKét ezyetemilnk szénoka
nem panaszkodhatik, hogy a szénokolatok drja dltul kifirasztott
hallgatésdg figyelmébol nekiek mi sem jutott volna, a pesti egye-
tem kiildditségének vezetdje maghra vonta azt szénoklaténak ma-
gas ropte altal, a kolozsvarié aziltal, hogy dedk nyelven szdlott,
s hogy hazink eszme és fajforrongésinak képéb6él mi se hidnyoz-
zék : ott diszlett két illalos izsépszdl a budapesti hasonszenvi
egylet részérdl is, attillison, 4jtatosan, nagy naivsiggal — -
sok szerint kiszdmitott hypocrisissel — kdszonve meg Roki-
tanskynak a szolgdlatot, melyet a kérboneztan kimivelése fltal
a homoeopathianak tett! oh képék! ugy ldtszik nem vették
észre vagy nem akartdk észrevenni, hogy 6 redjok nézett
Langer, midén szénoklata kozben e szavakat mondta: ,Es
waren 30 Jahre seit Stoll verstrichen, in denen aber die

Medicin so sehr zuriickgegangen war, dass poch im .Jahre.

1845 von ,Berufenen“ die Erlaubniss erbeten werden konnte,
ther magnetische ,Heilmethode“ ex cathedra doci-
ren zu dirfen. Solche ,Systeme* zu schiitzen war
die neue Richtung der Wissenschaft allerdings
nicht angethan”, mimagyaril annyit teszen, hogy hivatian
vendégoek ajté elott a helye, hanem két deputatus bizott az oreg
Rokitansky ismert josziviiségében, hogy ha mér egyszer bennt
lesznek : nem fog ecsindlni tapage-t, s jél szdmitottak, az dreg
ir — mint Stremayer minister a bankettnél mondta: ,hat dies
Alles iiber sich ergehen lassen.“

A bankett! Soha senki tokéletesebben sikertiitet nem ldtott,
egy testi és szellemi emotidkkal épen elégségesen betdltott nap,
kiszdémitva megszorftott villds-reggeli, egy Magyarorszdghan ma
mér csak hirb6l ismert hdzivatar, mely oly kellemesnek tintet
fel még egy meleg parasztkunyhdét is, kunyhdé helyett azonban a
Stadtpark Kursalon-janak nagyszerii terme géz- és gyertyafény-
ben Gszva, mathematikai kiszdmités alapjin feldllitott asatalokkal,
hogy sem tiltomdttség, sem ir ne zavarja a jéérzetet, gyonyori
teriték, mindeniitt pezsgl életii és illatd természetes virdghalmok,
s azutdn annyi személyes vagy hirb6l ismerds, kiket soha, régen,
vagy soha eleget nem ldthattunk, s mindenki otthonhagyva az
innepélyes, az elfojtott sietést6l fesziilt arczot, hanem vidiman
feszteleniil sikamolva 411 az asztalsorok és vendégesoportok kozt,
hogy egy j6 estvét mondjon itt, egy kezet szoritson ott, egy rogzi-
tési, megéllapoddsi kisérletet tegyen valamely szégleten, hogy X,
urral valamely tdrgyvat megbeszélhessen, meiynek épen pointjére
érve egy emberhulldm 4ltal ellendllhatlanil elsodortatik, s midén
egy féléra ilyen flanirozdssal eltelt, akkor egy Sachertil szirmazs
ebéd, levessel, melynek élvezete felér a physiologia demonstrati6-
jival a his dit6 hbatdsdrdl az idegrendszerre, halak, melyek
a lermészet dltal még fel nem fedezett zamatanyagok dltal stimu-
liljdk a sziirke agykéreg sejteit, tengeri rikok, melyek mint
fekvé mdrvinyszobrok repraesentiljik az emberi falinksdg dlral
elitélt, egymds olloi kozt szeretetteljes oOlelkezésben kimilt vizi-
hosok emlékét, azutin hisok, milyekrél a hdzi kérébe visszatérd
férj hetekig dbrdndozik, a hdziasszony érzékenykedését a mészir-
szék viltostatisit, s utoljira is resignatiot hdritvin magéra, végre
azon homdlyos, félig dttiind, Atlitszd, lingviligitott mindennemd
alakok, esoportok, plastikas tdjképek , vulkéinok, melyek mint
lidérczek — csak pinczérek dllal télakon ropkedielve —- szdilon-
ganak mindenfelé, s a kitind voslaui, bordeaux-i, pezsgé sth. borok
altal felhevitett vért lehitik, — mert fagylalthl vannak ké-
szitve, — mind ez felejthetlen marad mindenki el6tt, ki red szfnta
magéit ad majorem gloriam tizendt forintért egy bankettjegyet sze-
rezni, s el kell ismerni, miszerint a theorema: ,mit lehet egy
ebédre adni, mi 15 forint fizetését indokolja ?“ a legpraecisebb, a
legkielégitébb mddon meg lett oldva.

A bankett-vendégek kozott voltak ,die Frauen des Hauses
Rokitansky*, mint egyik toastirozd kifejezte, Rokitansky neje és
menyei, s igy az lihnepély csalidi szinezetet is nyert, ennek meg-
felelé volt az emelt, szivélyes, meleg hangalat, derilt volt min-
denki, s midén a kirdlyra, Rokitanskyra, nejére, csalddjira, el6bb
Colleredo herczeg, azutdn Stremayer minister, Schmierting pohdr-
koszontéseiket elmondtdk, akkor maga az Oreg ur dllott fel, s oly
mesteri humorral, mely az egész hallgatisigot végigkaczagtatta,
festegeté a 70 év jelentdségéi, a munka és 6rdm egymdshozi
viszonyét, az ezekréli kiilonbozé fogalmakat, s végll hildsan em-




l6kezett meg azokrél, kik benne a munkdt méltinyolva, nekie a
nap feledhetlen dromét szerzék, heszédét nagy lelkesedés kivette,
azutdn pohdrcesengés, tényéresorgés, a beszélgetés hulldmzd zaja,
mig a terem ablaksorfn 4t sirgdsvords fény kezdett bedramlani, a
kozelgd faklydsmenetet jelezve, melyet az egyetemi fiatalsig ren-
dezett, s midon a fiklyik halomba rakatva, méglydvd alakiltak, a
teremben pedig a szivar fistje kodlepelt kezdett képezni a gyer-
tyaling koriil, akkor még sietett mindenki kezet szoritani a
halhatatlan érdemi tuddssal, a T06ves, de 18lekben és testben friss
Rokitanskyval, nekie még hossz holdog életet kivinva. A

A budapesti kir. otvosegylet szakiilése 1874. febr. 14-kén.

Az ek tudatja az egylettel, hogy a vilasztmdny utolsé iilé sében
elhatarozta, miszerint a f. hé 19-kén Bécsben megtartandé R o k i-
tansky - innepélyre egyletiink a veterdn koérbuvdrhoz fidvozld iratot
intéz, melyet az egyleti tagokbdl alakilt killdottség személyesen fog
dtnyujtani. Egytttal felhivja azon tagokat, kik e killdttségben részt-
venni ohajtanak, hogy ebbeli szandékukat minél eldbb jelentsék be.

Niedermann Gyula tr. az orszagos tébolydabol két velessiiletett
micerocephalus esetét mutatja be. Az egyik 26 éves koriig elég értelem-
mel mesterséget folytatott, ekkor 8 hé lefolyasa alatt 12-szer gyujtoga-
tott. A beteg elbeszélése szerint e gyujtogatisra mindannyiszor impera-
tiv halldei hallucinatiok sltal kénszerittetett. A fej atmér6i a rendesnél
rovidebbek, igy a hosszatméré 17 ctm., a halantékszélességi atmeérd 13,7
ctm. és a fej peripheridja 57 ctm.

A masik pedig azték typusu microcephalus, rovid fejjel. A hossz-
atméré  esak 16 ctm., a szélesség 14,5 ctm. Az egyén 30 éves, cseléd,
elhanyagolt mnevelési, daczira ennek elég értelmes volt az 1871-évig, a
midén heves arczorbancz utdn rajta rogton elmezavar tinetei jelentkez-
tek, s ezek alatt emberclést kivetett el. E biintettére azonban éppen-
séggel nem emlékezik.

Scheiber S. H. Rumaenidban észlelt két lepraesetet kizlott fény-
kép, rajz, horszeszes és goresdi készitmények bemutatdsival. Szabadon
tartott eloaddsiban azt emelte ki, hogy lepraeset Rumaenidban eddig még
nem észleltetett. ezek tehat az elsék, melyek ott korisméztettek. Az elsd
1868-han a bukaresti Koltza-kéroddban észlelt eset a giimdi lepranak
igen elohaladt alakja volt, az tgynevezett lepra mutilans tiineményeivel
parosilva. A 36 éves beteg haldla utin lepragiimdk a garat, gége, lég-
es, gyomor és a vékony bél nyakhdrtydjan is taldltatott. A gyomornak
rajzat, a labtalphdl giimokkel fedett birdarabot mmutatott be, A mdsodik
esetet a milt télen szinte a fenntnevezeft korodaban egy 15 éves oldh
taniléndl észlelte, kinél hasonloképen lepra  tuberculosa volt jelen,
csakhogy ennek egy konyebb stadiuma. A kér mdr négy évig tartott és
err6l fényképet mutatott eld, melyet az eléadd az egylet kényvtirdinak
ajanl fel. A lepragiimdk histologidjira dtmenvén, azt emliti, hogy ezt
Virehow lagelszor tamilminyozta, & 6 a leprat az dltala tgynevezett
sarjadzasi dagok sordba helyezi, melyekhez azonkivill a bujakoros (he-
teroplasticus) dagokat és a lupust szamitja. Mindezek abban egyeznek
meg, hogy kis gombolyfi, a nyirksejtekhez hasonl sejtekbél és higitott
eczetsavra szemesésen zavarodé tobb kevesebb sejtkozti dllomdnybsl dl-
lanak. A sejtek ardnylag durvdn szemcsézett ¢s 1-—2 magvacsot tartalmazd
maggal birnak.

Schwimmer fr. megjegyozte, hogy az eléadé a differentialis
jelzésnél nem emlitette az anaesthesiat, mely minden giimés leprdandl
eldjon, s mely altal 6 képes volt tobh kétes esetben részint Hebr d-
ndl részint Kordnyi tandr Grndl a leprat a syphilistdl megkiilon-
boztetni, s hogy altaldiban 2 lepra-nemet lehetett mégkilonboztetni. Erre
Scheiber tr. azt felelte, hogy elbszér is nem 2, hanom 3 fGnemet
kiilonboztetnek meg a leprdndl, t. i. a foltos, a gimdbs és az ideges
leprat, mely alakok egymdssal sokszor combindlva jonnek elé ; mdsod-
szor pedig azt kell szemiink elGtt tartanunk, hogy az érzéstelenség
az ideges leprdn alapszik, honnét foly, hogy a giimés leprandl néha (de
nem mindig) anaesthesia (ideges lepra) van jelen, de azért nem lehetett
ezt a differentialis diagnosisndl mint beeses ecriteriumot haszndlni, mint
Schwimmer tr, gondolja, mivel az anaesthesia a giim6s leprindl esak
kivételes tiinemény.

Jelenffi Zoltan tr. bejelentett elbadasa ,féljiink-e a levdgott gé-
gehabarczok leesésétol a légesihe ?% az id6 el6haladta miatt kozkivanatra
clhalasztatott. ;
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kir. orvosegyletuek az egészségiigyi torvényjavaslat tdrgydban vélemény-
adds végett kikiildott bizottsiga az irdnyadd fejezetekben, melyek behats
és terjedelmes vitdk targyai szoktak lenni, szerencsésen dthaladt,
minthogy a tobbi fejezetek targya sokkal egyszeriibb, romélni leh
hogy a jelentéstétel legkozelebb martiusban az egylet elott meg
torténni. A kozegészségiigyl tandcs javaslata vétetett tandeskozdsi alap
s abban nagyobb fontossdgi valtozdsok nem tétettek.

zethez Kézmdrszky T. ogy. magintandr, mig az utébbihoz M a r-
kusovszky L. killdetett ki. ’

jelentést kozol, a budapesti egyetem kiildottségének szénoka Sc¢h
ha uer tur, német nyelven olvasta fel iidvdzletét, melyben dtaldno
ismert terjedelmes olvasottsiganak adta tandjelét. A kolozgvdri kil
ség nevében pedig Schulek V. e i. rector, latindl tidvozélte az finn
pelt buvidrt. ~
— Az idei &téd-éves orvostanballgaték ezennel koszoneti
nyilvanitjdk Barna Igndcz tr. drnak, nekik ajindékképen ad
JLogdszata“ -ért. N
= Ugy halljuk, hogy a budapesti , egyetemi hasonszenvészeti
gybgydszati tansackuek csak két beirott hallgatéja lenne, de az elda
sokat ezek sem hallgatjak.
~a— Hyrtl tor, Béeshen, a jelen téli félévvel tanszéké
visszalép, mely alkalommal részére tiszteldi finnepélyt szdandéko znak ren:
dezni. Hyrtl jelenleg csak 65 éves, s még jo erbben van, Hirlik, ho
visszalépésekor az wrakhazianak tagjava fog kineveztetni. o
—a— A jelen téli félévben az erlangeni egyetemen 445 hallgat
kozott 125, mig Wiirzburghan 872 egyetemi tanilo kozott 43601';; s
vos volt, £
—a— Kolliker, wirzburgi tnr, a meghivist a bom
egyetem boncztani tanszékére, mely legkizelebb Max Schultze
folytan firesedett meg, nem fogadta el. .
—u— Dubois-Rymeond tnr. a meghivist Genfbe nen
fogadta el. Megmarad Berlinben, miutdn a kozoktatdsigyér a tervezett
természnttani dolgozddra vonatkozo kivansdgainak teljesitéséhe beleegyezett,
~—w— Bonnban a kérboneztan tandrava Ko s ter giesseni fn o
hivatott meg Rindfleisch helyére, ki Wiirzburgba ment.
—a— Ugy ldtszik, hogy az angol orvosi kérok a Gladstonc kor
many bukdsdt szivesen latjdk, legaldbb a M. T. & G.¢ legkbzele
szamaban kedvezdtleniil nyilatkozik Gladstone takarékossigarél, mialta
nehdny milli6t megtakaritanak ngyan, de a legsziikségesebh kiadds
ban fukarkodnak, mint ez kiillondsen a kozegdszségiigyi intézkedé
terén tortént. Mondatik, hogy a .Local Government Board“ élén szii
kebh latkorii és ferdébb szellemii gazddlkoddst nem igen fejthet
valaki, mint ezt Stansfeld tev¢é. Remélik, hogy Disraeli és Derby a k 3
egészségiigy fejlesztésének nagy hasznara lesznek, legaldbb miltjuk erre
jogosit, s kivilt sokat virtak Gathorne Hardynak tjra hivatalba
sdtdl, ki az szegények orvosi iigye koriil akaratercje és holes intézke
sei dltal igen j6 hirnévre tett szert ; Hardy azonban nem a beli
tdrezdt kapta, hanem hadiigyér lett. Ugy ldtszik, hogy az angol nép ¢
par millié font sterling meggazddlkodasat érdemnek nem tekinti, han
inkdbb szereti, ha pénat kéltenek, midén ez a koziigyre haszonnal j
—a— A legkizelebh elhinyt hires afrikai utazé, Livingst
Didvid 1815-ben Skotidnak Last-Kilbride kbzségében sziiletett, hol ja
szegény  thedskereskedd, ezenkivill pedig még a fiiggetlenek ;'i R
kazebének diaconja és iskolamester volt. Csodaval hatdros kitartdssal
végezte be orvosi tandlmdnyait és nyerte el tudori oklevelét. Egy
ben hittani tantilményokkal is foglalkozott. Az orvesi gyakorlat
nem sokat miikodott, valamint a vad afrikai torzsek kozo tt hittéri
torekvései szinte nem voltak sikerosek ; munkdssiga leginkdabb a
rajznak valt haszudra. s sokkal kevesebb az eredmény az ethnologia
rén, melyben nem igen volt otthonos, midén 1870-ben a J6 remén
fokara elutazott.
t Quetelet, a hires anthropolog Briisselben, meghalt.
+ Bock E. K, lipesei tnr, és tobh orvosi kézikonyv iigyes
z6je, Wiesbadenban hosszas hetegség utin 65 éves kordban meghalf.
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N Palyazatok.

‘ Pest megye Akaszté kozségéhen, a kozségi bizottsig f. évi febr.
~ b6 1-jén tartott ilésében pilydzatot nyit sebészmesteri dllomdsra,

1404 Byi fizetés 150 frt., %, telekfoldnek haszonélvezeti joga, eza-

~ bad lakds,

. Megjegyentetik; hogy a4 beteglitogatdsért, s halottkémletért semmi
- dij sem jar.
<R Pilydzati hatarido f. é. mart. 29. 3-8

g Kelt Akasztén 1874. fobr. 2.

 Erhardt Kajetin, Horvith Kdroly,
= jegyzo. biré
Ry A magyar északkeleti vasitndl Kivdlyhdzan (a t.-djlak-huszti vo-
;fhalm) egy 800 forint rendes évi tiszteletdijjal, s hazi gydgytir jovedel-
~ meivel jaré palyaorvosi dllomds rendszeresittetvén, erve palydzat nyittatik.
A kellden felszerelt palydzati kérvények f. évi martius hé 15-ig
. A magyar északkeleti vasit-igazgatosighoz beterjesstenddk.
; Budapest 1874 janudr ho 26-kan.
1—-2 A vexérigazgatosdag.

1

S

& Szerkesztoi levelezés.
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.~ Benké Lajos tur tr-uak Aranyos-Maréthon. A masodszor kiildott
iz forint hovaforditdsa végett értesitést kériink.

B Heti kimutatdg
- pestvarosi polgdri kérhdzbar 1874. februdr 20-t6l egész 1874. febr. 26-ig
i ' apolt betegekrdl.
'-;-'-?-——”" i_f_;Iv;tvt. lelbocsatott | meghalt | visszamaradt
. Y P = 7 _T_= —— —
X7 beteg | | gbygy. beteg || ] bete o | o]l
e 1874 g:wigygyl 8g =7 g“tm*ﬁﬁg_ ‘= w\"é‘ to
s () I ' - | L 1 QO E o~ o
*-‘, = Il = E. 1‘_\1 C- :N‘Cﬂl ,._:s\d)‘N
% \g)‘ o | = = w( & :; ‘\: - %3 2o 'R b-,,_E.. ‘ -
l" q-|=:|l-.o| ::”:c o :.:c\r-\=|m|unw|‘o
- T | R R e
A febr. 20 33 15/ 48 13 13/ 26 6 3 9 572 527 5 2271133
S 91 {22 15]37) 21] 8/ 29 1 2| 3/571/532 5 29281138
B, 22 | 24/ 23 47/ 34 28|62 3 — 3558 531 2 1281120
5 » 23 |15 13/ 28 25 883 2 1 38 547 535 2 1271112
3 » 24 27, 21 48 28 10|38 4 1 5/542/545 2 1271117
» 25 32 21153 28 22|60 b5 —| b5 543 541 4 2251115
» 26 81 19 50 20 17 37 4 1| 5 5b0 541 4 4241123
|' w ‘ 4
S Fovdarost statistikai kimutatas. Febr.15-t6l febr, 12-igsziilések

© @s haldlozdsok. A lefolyt héten élve szilletett 284 gyermek, meg-
;? halt 248, o sziiletések tehdt 86 esettel mdiljdk feliil a haldlozdsokat. Az élve
,ii»"sxﬁléttek kozt 208 torvényes, 76 torvénytelen ; nemre nézve pedig 155
- fit, 129 ledny. Halva sziiletett 11 gyermek. A halottak kozt volt 142 férfi,
- 106 nd, egy éven aldli gyermek 61. A haldlesetekbdl esik : I. keriiletre
91 I ker. 18, IIIL kor. 19, IV. ker. 12, V. ker. 11, VI. ker. 23,
'? VIL ker. 26, VIIL ker. 36, IX. ker. 13, X. ker. 3, korhdzakban 66,

=

i' Bgész virosban 248. Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et defor-

mitas 10, hydrocephalus acutus 5, meningitis 5, convulsiones 19 croup
~ 2. dyphtheritis 1, pertussis 1, tetanus et trismus 1, morbilli —, scarla-
© fina 8, erysipelas —, variola 18, diarrhoea 11, dysenteria 1, cholera —,
~ typhus 10, pyaemia 1, pneumonia et pleuritis 13, peritonitis 4, hydrops
3. cancer 5, tuberculosis pulmonalis 55, morbi puerperales 4, apoplexic
" 4 marasmus senilis 4.
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NORVEGIAI CSUKAMAJOLAJA

1864-ben eziist éremmel Kitumtetve.
Ecen kitiind, légmentesen zirt iivegekben 4rult, tokéletesen

szagtalan, f{ztelen , fehéres-sirga ecsukaméjolaj, mely a hires
Henry Ossian périsi tanir vegyvizsgilata szerint 1000 részben
0,158 rész iblanyt tartalmaz, kaphatd Pesten ; TOROK JOZSEF
gybgyszertirdban, Kirdly-utecza 7. sz, a. s dltala minden magyar-
orszigi gydgyszerésznél,

Ara egy iivegnek 1 frt 50 kr.
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CHINAHEJ-BOROK,

Henry Ossian tandr, a périsi orvosi akademia tagjatél.
Valodi kinahéj-bor spanyol borh6l.

Az oly allandé vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossagot
nyujt , s az adagolast igen konnyiivé teszi; a bor nem kesert,
hanem igen kellemes izt , miért is igen elénydsen alkalmazhaté
gyermekeknél, gyingéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél,
kiknek gyomra a keseri szereket roszdl tiri. Szorulast nem okoz
azon erjeny (diastasis) miatt. mely benne foglaltatik. Ara egy
iivegnek 2 frt.

Vastartalmi Kinahéj-bor, malagaborral, vilany-
savas vassal s erjenynyel (diastasis).

Kz tokéletes tartossaga s tiszta izfi, mely miben sem emlé-
keztet alkatrészeire, kinnyen adagolhaté s biztos hatdsd, Ezen alak-
ban hasonlé kor@ilmények koézott a vasat a szervezet igen kbnnyen
thiri & hatasa mégis biztos, — Igen elényds a sapkér s vérszegény-
ség ellen, ugyszinte silyos betegségek ntin iidilés alatt ; tovabd
mindannyiszor, ha a vérkészitést javitani, a testerét emelni és bz
idegrendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk, — ara egy iivega-
nek 2 frt. 50 kr,

NB. Az orvosok ez e r j e ny (diastasis) hasznat ezen borban
konnyen meg fogjdk érteni, ha azon fontos szerepre gondolnak,
nmelyet az emésztésnél jatszik.

Iblanyos Kkinahéj-bor. (Vinum cort.
chinae jodatum.)

Az iblany e készitinényben Henry sajatsigos kezelése
folytin tgyszélvan mysticus médon van egyesitve a kindval, a
nélkiil, hogy vele oOsszekottetést képezne. Ez azért volt sziikséges,
mivel ezen két anyag vegyileg egymassal ©ssze nem fér. Az igen
kellemes izli készitménynyel a gyakorlatban igen elénydsen lehet
hatni az . n gérvélyes bantalmak ellen, melyek oly
kitlonféle alakban nyilvanulnak, helyettesiti a csukamdj-olajt,és igen
nagy haszonnal adbaté elsatnyidlt, golyvds és angolkoros gyermekek-
nek. — Ezen 2 készitményben a kina, iblany és vas fog-
laltatik, oly hatalmas szerek, melyek ugyszélvin énmagukban véve
elégithetik ki az orvost & mai id6ben, melyben a vérszegénység
minden betegségnek féoka. — ara egy iivegnek 2 frt. 50 Kkr.

Pesten, a magyarorszigi foraktdrban, TOROK JOZSEF
gybgyszertardban, kirdly-uteza 7. sz.
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VASIBLANY-LABDACSAI

& péarisi orvesi akademia, s a sz. pétervari orvosi collegium &ltal
jévibagyatva, Francziaorszdg, Belgium, Irhon, Torokorszig stb,
kérhdzaiban 4taldnosan behozattak.

A new-yorki 1853-ki és a pdrisi 1855-ki vildgkiallitdsndl
dicséretes megemlitést nyertek.

Az ezen készitmény dltal nyert kitiintetések, s kiiléndsen
azon koriilmény, hogy a Blancard-féle vasiblany - labdaesok a
legtdbb pharmacopoeiba officinalis szer gyandnt felvétettek, mint
as a legujabb 1866, évi codexbe is tdértént, viligosan mutatjik,
bogy Blancard vasiblany-labdaesai kivild helyet foglalnak el a
pharmakodynamikdban,

Egyesitvén a vas és iblany gy6gyhatisit, ezen labdaesok
killontsen alkalmazhaték minden oly bajndl, mely gérvélykér vagy
mis vérsenyv 4ltal foltételeztetik ; tovabb4d mirigydagokndl, hideg
tilyogokndl, csontsziindl stb.; az alkati bujasenyv, a sipkér, a
fehér-foly4s, a vérhidny, s egy egész sora az emlitettek folytdn
elsovéinyoddssal pirosulé betegségeknek eme labdacsokkal legezél-
szeriibben gydgykezeltetik,

Vépgre ezeu labdacsokban talilja a gyakorlé orvos a leg-
hathatésh szert, ha az egész szervezet Eleterejét fokozni és a lym-
phaticus, elgyengiilt, elsatnydlt testalkatot zsongitani akarja,

NB. A tisstatalan vasiblany nem biztos, s6t kirtékony szer
lévén, iigyelui kell arra, hogy a valbsigos Blaneard-féle vas-
iblany-labdaesok szolgiltassanak ki, melyeknek kitiind mivolta
épen a készitmény tisstasigin alapszik; azért is nagyobb biztos-
ség okdért minden dobozon eziist pecsétimk és kovetkezd aldird-

€1 sunk taldlhaté : BLANCARD,

gybgysserész, Paris, 40, Rue Benaparte,

Kaphat6 a

magyarorsgdgi foraktirban: TOROK JOZSEF gydgyssertard-
ban, Kirdly-uteza 7-ik sz,

8 4ltala Pest-Buddn mwnden gyogyssertarbam.
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PEST 1874. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-uteza 14. sz.)
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Budapest, 1874. TP. swv. Martius 8. | :

BiAzetést ar: helyben és videken egész évre
10 frt.,, félévre b frt. A kozlemé 69 fizetések béermente-
sitendfk.

Hirdetésekeért soronkint 15 aj kr

ORVOSI HETILAP.

Honi s kiilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye. &

Mizenmmy olceceadila ewvfoly sama.

Megjelen minden vasarnap. O
Megrendelheté minden kir. postahivatalndl. a szerkesztOséenél
nador-fiteza 12, sz., ¢s Kilian Gydrgy konyvkereskedésében )

viezi-Gteza Drasche-féle hizban.

Felelds szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kdalm&an tanér. A A :

Tartalom: Balogh K. tor, A bolygidegek sértéseinek befolydsdrél a tiidék bantalmazasara.

— Miller K. tr. A heveny sirga majsorva-

dds egy esete. (Vége) — Neupauer F. tr. A gyermekkor higykdbetegségeirsl. — Wit tman n L. tr. Jegyzetek a pesti gyer-
mekkorhdz 1874. janudr havi betegforgalmabél. — Koényvismertetés. Dr. Graily Hewitt’s Diagnose, Pathologie u. Therapie

der Frauenkrankheiten.

Tareza.
Vegyesek. — Palydzatok. — Szerkeszt6i levelezés.

(Folyt.) — Lapszemle. A sziilészet és nogyogyaszat korébol,
A kértan viszonya a tobbi természettudomanyokhoz. (Folyt.) — A budapesti kir. orvosegylet 1874. febr. 29-diki rendes tilése. —

A bolygidegek sértéseinek befolyasarol a tiidék bantal-
mazésara.

Baroer K. tnr-tél Bndapesten.

Azon eléaddsaim tdrgydt, melyeket a jelen félévben a
kortani kisérletekrél tartottam, tobbek kozott a bolygidegek
sértései képezték, kutatva azok befolydsit a tidék bdntal-
mazdsira, mirél -— mint litszik — mér Valsalvanak, Mor-
gagni tanitdjanak volt tudomdsa, s az utébbi 50 év alatt pe-
dig sok buvar foglalkozott azzal kisérletileg ; mig végtére
Traube vizsgdlatai elfogadhatélag kideritették, hogy a hazi
nyulaknél és kutyakndl a bolygidegek dtmetszése utdn fel-
lép6 béntalom tidégyuladds, mely az elégtelenil zir6 gége-
résen keresztil a tidok szovetéhez jutott idegen anyagok-
nak, nevezetesen a szdjnedv hatdsinak kovetkezménye.
Traube ezen leletének azonban sok ellenzije akadt, taldl-
kozvin olyanok, kik vélik, hogy a bolygidegek atmetszeté-
sitk utdn, nemesak a gégeréds elégtelen zdrdsa kovetkeztéhen
vannak befolydssal a tidogyuladds keletkezésére, hanem
még a tidobeli edények izomzatdnak hiidése dltal is, s leg-
kozelebb Genzmer Alfrédtol (Archiv fir die gesammte Phy=
siologie. VIIL. k. 2—3 f.) jelent meg idevonatkozé értekezés,
melyben Wittich tur. vezetése alatt tortént kisérletek nyoman
a nevezett buvir egyebek kozott kovetkezo eredményre jut :

»1V. Egy bolygideg dtmetszése a tiddszovet tulajdon~
sdgdra szemmelldthaté eredmény nélkil marad, de annak
hajlamdt megbetegedésekre — kivalt pedig a hidott olda-
lon — elémozditja.“

» V. Mindakét holygideg hiidése a tiidokben ideghidé-
ses (neuroparalyticus) vérbéséget hoz 1étre.«

» VL Ha a Dbolygideg-hlidés utin vérdissd (vizenyds)
valt tidébe szijnedv jut, ez mint mdasodik drtalom lo-
bot okoz.“

Azon kisérletek 6s dszleleteknél, melyekb6l Genzmer
idézett folyamdnyait kivonta, kifogds ald eshetik, hogy a
vérhéséget és vizenylt leginkdbb a hullaleletbél iparkodott
meghatdrozni, s gy ezen esetekben, mint azokban, melyek-
nél az 616 tidét a bordakozokben — & hér és az izmok el-
téavolitdsa utdn a sértetlen mellhdrtydn 4t — észlelte, mint
latszik , aligha ‘volt mesterséges 16gzésrél kielégitileg

gondoskodva ; ennélfogva nem tudhatni, valjon a vérbdség
valéhan ideghtidéses-e, vagy pedig az egyszertien a bolyg-
idegek dtmetszése folytin bekovetkezett nehéz 1égzés folyo-
manya. Ezenkivill, ha a bolygidegek dtmetszése a tiidék-
ben ideghiidéses vérboséget eredményez, akkor azok kor-
nyi csonkjai izgatdsinak vérszegénységet kell ottan létre-
hozni ; de hogy Genzmer ezen kisérletet végrehajtotta volna,
annak nyoméra az 6 értekezésében nem juthattam. Ezek
folytdn nem tartom érdektelennek, ha az dltalam véghezvitt
kisérletekbdl azokat, melyek — nézetem szerint — a sz6=
banlevé targy megolddsindl haszndlhatok lehetnek, itten
eléadom. . .

Nagy fekete ndstény hdzi nyilnal abolygidegek a nya-
kon, a gégesippal egyitt kikészittettek, majd pedig a mell-
kas elofelilletérol az izomzat levélasztatvan, jobb és bal ol-
dalon a 2-, 3-, 4-, 5- 6és 6-dik bordakozi iutér lekottetett
akként, hogy a bordaporczok csontvégénél ezek koril se-
lyemfonalat hiztunk, s azokat lekotottik. Ennek megtortén-
tével gégesip-metszést csindltam, a billesztett megerdsitett
iivegesovet pedig mesterséges 16gzés fenntartdsa végett vizfii-
voval (Wassertrommelgeblise) hoztuk kapesolatba, Higyes
tr. dltal szerkesztett és kozbeiktatott cstkészillék segélyé-
vel. Ily médon mesterséges 1égzés fenntartdsa sokkal ké-
nyelmesebbon és jobban eszkozolheté, mint a kozonségesen
hasznélt kézifuvéval. Miutdn a mesterséges légzés fogana-
tositdsdra az eldkészilletek megtorténtek, a mellkas eléré-
szét — ideértve a szegycsontot és a bordaporczokat — eltd-
volitottam a 2-dik bordatél a 6-kig. Ezen miiveletek 0ssze-
sen 14 percznyi id6t vettek igénybe, s d. e. 10 éra 38 perez-
kor fejeztettek he.

A mellhdrtyair fel lévén nyitva, a tiudéket egészen jol
lehetett 1atni, s ha a mesterséges légzést, metronom segé-
lyével a rendes mozamra figyelve, kielégitéen fenntartottuk,
a tiudOknek szokott igen vildgos fehéressdrga saine vélto-
zatlanul maradt.

11 6. 42 p. dtmetszettem a jobb, 46 p. pedig a bal
bolygideget, de ezt a tidékben szinvéltozés nem kovette,
mib6l azoknak vérboségét lehetett volna felvenni. Vérboség
esak akkor mutatkozott, midén a mesterséges légzést korla-
toztuk ; ilyenkor a levegé dramlédsa elé vetett akaddly nagy-
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sagdhoz képest a tidok edényei tobbé kevésbé kitdgiltak,
vérrel nagy meértékben megtelve, azok felilete vorhenyessé
és megduzzadt véredényekt6l reczézett kilemivé vélvin.
Ezen vérb6ség azonban azonnal eltiint, mihelyt a levegddram-
14s olé vetett akaddlyt eltivolitottuk. Tizenot perczig tarté
észlelés utdn majd az egyik majd a mdsik oldali, majd mind-
akét bolygideg kornyi csonkjat Dubois szdnkésziilékével dt-
terjedé villaméramokkal (Inductionstrome) izgattam, azon-
ban lettek légyen bir a tid6k szokott szinben, vagy a le-
vegbiramlis akaddlyozdsinak megfeleld mérvii vérboségben,
edényeiknek Osszehiizéddsit , s ennek megfeleld legese-
kélyebb szinvaltozast sem lehetett észrevenni, noha Smee-
féle villamelem alkalmazésa mellett a vaspélezikdik az el-
sodleges tekercs tiregét teljesen kitoltotték, a mésodlagos
tekercs pedig az elsédlegesre egészen 14 volt tolva. Igy az
dtterjedé villamaram igen erds 1évén, midon ez a bolygide-
gekre hatott, a szivlokések mindannyiszor igen gyériltek,
s0t egy idére meg is dllottak, mi azok izgékonysigdnak je-
lenlétét bizonyitotta ; ezen izgatdst fél 6ra alatt tobbszor
ismételtem, de mindannyiszor esak azt taldltam, hogy a
bolygidegek kornyi esonkjai befolydssal lehetnek ugyan a
szivmozgésokra, de izgatdsuk a tiid6 véredényeiben semmi
viltozdssal se jar.

Nem faldltam tehat, hogy a bolygidegeknek a nyakon
dtmetszése a tiidokben ideghudéses vérbiséget hozna létre,
vagy hogy azok kornyi csonkjainak ingerlése edényosszehi-
z6d4st eredményezne, s azt vélem, hogy Genzmer eseteiben
fellépd tiddbeli vérboség a bolygidegek dtmetszésével jiro
légzési nehézség kovetkezménye; azt azonban megengedhe-
tének tartom, hogy az ilyen vérbiség a tidék szovetében
a téplaldsra akként hathat, miszerint az a lobos ingerek
irdinydban fogékonyabbd vilik, noha mindemellett fennma-
rad azon lehetdség, hogy azon akaddlyozott 1égzési vérbiség
a gyuladés fellépését nem mozditja el6.

A holygidegek dtmetszése utdn mutatkozé tidégyula-
dds ideghiidéses volta mellett nyomatékosan emelik ki azon
észleleteket , melyekben egyoldali bolyideg- dtmetszésnél
ugyanazon oldali tidélob tdmad. Ez azonban nines mindig
igy, mint ezt a kovetkezd kisérlet mutatja. 1280 grm.
siilyd nagy hézi nyil bolygidegét a jobb oldalon metszettem
at. Az allat ezen mitételt ot Grandl csak nehény perczezel
élte til, bonczoldskor pedig mindakét tidét — melynek silya
6.7 grm. volt és ebbél 552.44 milligrm. esett 100 grm.
testsilyra — szenyes szinlinek és vérdisndk taldltam, s a
mellkas megnyitdsa utdn osszeesett, kivévén a bal tid6 alsé
karélydnak az alap felé es6 egy részét, mely setétveresen
nézett ki, s bemetszve, a metszlapon kijovo siirli habos folya-
dékban névénysejteket, hdmsejteket a torokbél és igen sok
gombolyded nydksejtet lehetett taldlni. A tadd tobbi részé-
ben e vizenys idegen anyag nem volt. A haldlt fuladds
okozta, elég gyorsan ugyan, de mégis elég id6 maradt arra,
hogy az dtmetszett bolygideggel ellenkez6 oldalon lobos
folyamat kezdddjék. Egyébirint tekintve Kollmann azon
leletét (Zeitschrift fiir wissensch. Zoologie. X. kot. 1860),
hogy hézi nyilndl a bolygideg egy csékotege a baloldalival
egyesiil, egyoldali bolygideg-dtmetszése mellett az azonoldali
tiidé bantalmazdsit még az ideghiidéses feltevény szempont-
jabol sem lehet fenntartani; én pedig fenntebbi, s ahhoz
hasonl6 tobb kisérletem alapjin azt hiszem, hogy metszes-
sék bar 4t mindakét, vagy pedig csak az egyik bolygideg,
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mindig teljesen a véletlen dolga, hogy melyik oldalon

tdmadjon tidogyuladds. Témadni fog ez ott, hovd a lob-

inger, szdjnedv, tapldlékrészek épen eljutottak, minek meg-

feleloleg a tudogyuladas felléphet az dtmetszéssel ellenkest

oldalon, mint ezt a fenntebbi esetemben kozlom, de kelet-

kezhetik azon oldalon is, mint ezt mésok taldltik.
(Folytatisa kdvetkezik).

A heveny siarga mijsorvadis egy esete.
MrLer Kiumix tr-t6]1 Bécsben.

(Vége).

A mijtompulatnak kisebbedése, mely a silyos sirgasig
lefolydsdban donté jelentdséggel bir, tobbnyire a bal lebenyen
mutathaté ki legkoribban, ha ezt a puffadt gyomor — mint a mi
esetiinkben egy ideig — meg nem akaddlyozza ; innen csakhamar
vagy egyidejilleg a szervnek tobbi részletére is kiterjed, mig
végre a tompulat néha teljesen eltiinik (Valenta), ha a pefy-
hiidt, Osszeesett mdj és bordaivek kozé egyes bélkacsok feksze-
nek. Nehdny koéroddsz ,0ndllé“ mdjsorvaddst nem ismer el, s
ezen eseteknél mindig vilanymérgesést vesznek fel kérokdl. Az
anyageserének teljesen kilonhoz0 magaviseletét nem tekintve,
e nézetet legtalilobban a mdjtompulat czéfolja meg, mely ott
4llanddan kisebbedik, mig a vilanymérgezésnél néha nagyon
gyorsan nagyobbodik, gy hogy mér 12—16 6ra lefolydsa utdn
19 ctm.-re is terjedhet.

A mint a méj kisebbedik, a 16p duzzadni kezd, a bedllott
keringési zavarok folytdn, melyek a mdj szovetének elviltozisa
dltal oly dllandéan hozatnak 1étre, hogy a lépdag csak ritkdn
hidnyzik, ide nem szimitva azon eseteket, melyekben lépdag
kordbbi kéros folyamatok kovetkeztében 1étre nem johet. A mi
esetiinkben a lépdagnak tovdbbi és tetemesebb fejlddését kétség
kiviil a megvastagodott burok akadélyozta volt meg.

A gyomorhurutnak dllandé tinetein kivil gyakran — de
nem #llandéan — vérhinydst észlelhetiink, mely tobbnyire ki-
mardddsok és fekélyesedésekben leli eredetét, de ezek nélkil is
eléfordilhat. Az esetek tilnyomd tdbbségében székdugulds 4ll fenn,
s ritkdbban észlelhetiink hig székelést, mely ilyenkor kordbbi bél-
huruthoz van kétve.

A hOmérsékrél és érverésrél — melyeket alantabb még
sz6ba kell hoznunk — itt csak annyit emlitink meg, hogy
amaz 33'8 és 37'3, emez pedig 70 és 76 kozitt ingadozott.

A mij tijékdnak fijdalmassiga nehény megjegyzést érde-
mel azért, mivel kérismei jelentéséggel nem bir, mivel jelenléte
az esetek egyik részében a folyamat lobos természetének tdmo-
gatdsdra szolgd 1t, mig hidnya 4ltal az eseteknek mdsik — til-
nyomé — részében ama természet ellen szélt, s ép ezen vélto-
zékonysiga miatt dontd érvnek szerepét legkevéshé sem érdemli
meg. A méjnak t4jéka esetiinkben kezdettél végig, még erods
nyomds kor sem volt fijdalmas, s mindamellett e tiinetet, illetGleg
annak hidnyis a kérisme megdllapitisakor latha nem vetettiik,
mert a fijdalomnak nyilvinulisa sdlyos agyi tiinetekkel jiré
esetekben majdnem mindig elvessti jelentdségét, s ha olyankor
a fijdalom hidnyibél nem lobos természetii folyamatra akar-
ndnk kovetkestetni, \gy csakugyan nagyon bonyolodott béntal-
mat kellett volna felvenniink egy korilbeliill négy év elott
6szlelt esetben, melyben a beteg majd em minden testrész
érintésekor a leghevesebb fijda mat nyilvinitotta. Hogy a fij-
dalom ép a lobos folyamatot illetéleg mily esekély értékkel
bir, azt a vilanymérgezés elég tisztdn mutatja. A méjnak vilany-
mérgezés kivetkeztében 1étrejové nagyobbodisdt Frerichs
hatérozottan lobos folyamat (Mannkopf) kovetkezményének
tartja; mdr pedig vilanymérgezés utin a m4j tébbszér mir 2—3
éra milva, a szervnek nagyobboddsa nélkiil is igen fijdalmas,
mig a betegek ismét mds esetekben még a 9-dik napon is —
a szervnek tetemes nagyobboddsa mellett — elég erls nyomdst
f4jdalom nélkil eltiirmek. Az itt sz0banforgé viszonyok vélto-
zékonysiga miatt nagyon tandicsosnak ldtszik, ha a méjnak
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f4jdalmas voltit kérismei tekintetben nem értékesitjik, s azt —
ha a béntalom természetérél van sz6 — tekintetbe nem vessziik.

Az anyagcserének dllandé véltozdsai 4ltal a higy kérismei
jeleni6séget nyer. Roviden kifejezve, az anyagcsere teljes kifej-
16dését el nem éri, a higyban a hugyany mennyisége mind-
inkdbb cstkken, s helyébe az anyagcserének két kordbbi, koze-
lebbi terméke lép: a leucin és tyrosin. Ezen két termék
azonban nincs oly szorosan egymdshoz kétve, nem fordidl elé
mindig Ggy egyiitt, mint ez Frerichs elsé kozleményei utin
virhaté volt, s ez id6 szerint szdmos esetet ismeriink, melyben
csak leucin, vagy wmelyben — mi még gyakoribb — ecsak
tyrosin lépett fel. A mi betegiink higydban, mely a Hoff-
mann- és Piria-féle eljérdsok szerint kezeltetett, tyrosint mér
az els6 napon taliltunk, mfg ellenben leucint még az utolsé
napon is hasztalan kerestink. A higynak mennyisége nem
dllandé; ez esetben a fenntebb jegyzett szimok absolut értékkel
ugyan nem birhatnak, mert a higynak egy részét beteg az
dgyba bocsitotta, mindazondltal feltin6, bogy a higynak —
legaldbb relativ — mennyisége naprél napra fogyott, mit talin
a szv izomzatdnak elviltozdsira lehetne visszavinni, mely erély-
telenebb szivmiikodést és apadtabb vérnyomdst von maga utén,
s ezdltal a hdgyszlirést is aldbbszillitja ; noha meglehet, hogy
e tekintetben a vérnek eddig nem ismert elvédltozésai, vagy
taldn csakis azok szerepelnek, mint oki mozzanatok. A higynak
fehérnyetartalma attél figg, hogy a veséknek szdveti elvéltozd-
sai mennyire haladtak,

A tiinetek egymdsutinja szabdlyszerfiséggel nem bir. A
betegség, akdr rogton 41l be, akdr lassabban fejlédik, mindig a
gyomorhurut tineteivel kezdddik, melyekkel egyiitt vagy kissé
kés6bb szokott fellépni a sirgasig. Ee utébbinak tartama, vagyis
az egyszerlt sérgasig jelentkezésétGl a siilyos tiinetek bedlltdig
tarté idokoz ardnylag igen tdg hatirok kozt ingadozik, néha 8
hétig (4 hénapig (?) Fagge) is eltart minden fenyegetd jelleg
nélkill ; mig ismét mds — ritkdbb — esetekben, a silyos agyi
tiinetek majdnem egyidejiileg lépnek fel a sérgasiggal. Szorosabb
és dlland6obb viszony létezik az agyi tiinetek és a méjnak sorvaddsa
kozott, mennyiben a mdjtompulatnak kisebbedése ama tiinetek be-
4llta utdn csakhamar kimutathaté. Csak igen kivételesen lehet ész-
lelni (R osenstein), hogy az agyi tinetek a méjnak kimutatott
sorvaddsa utén lépjenek fel, hogy tehdt e két tiinet mintegy meg-
forditott rendben jelentkezzék. Eléggé kivilglik, hogy az egész
betegségnek tartama is igen kiillonboz6, mig a sorvaddsi folyamat
maga, bha a sirgasig szakitél eltekintiink, mindig csak nehény
napra szoritkozik. A leggyorsabb lefutdsi esetek —— a sérgasigoal
egyiitt — hérom napra terjedtek. (Neuschler, Barkart).

Mig a béntalom lényegér6l legaldbb megkozeliféleg helyes
fogalmunk nines, addig a kezelésnek irfinydrsl és médjarél sem
lehet sz6; kortiineti eljdrdsra szoritkoztunk, mely a székdugulds
ellen volt irdnyozva, de siker nélkiil; a kértineti eljards egyéb
czéljaira a legkiilonbozobb szerek ajinltattak, egyenlé — nem-
leges — eredménynyel ; még minden eset haldlosan végzbdott.
Schnitzlernek oly gyakran idézett betegén kiviil, kozelebb
Lichtenstern kozolt egy gybgytlt esetet; ,csakhogy a ked-
vez6 kimenet 4ltal a legpontosahb kérisme még val6szinfiséget
is elveszti.“ (Oppolzer).

Az eddig alkalmazott gydgyelidrisnak 0Osszhangé sikerte-
lensége a heveny sirga mdjsorvadds lényegének fontossdgit még
inkdbb niveli. Minden — idevigé — egyes eltéré nézetnek
felsoroldsa aligha jér haszonnal. Rokitansky, vele Henoch
és Dusch a mijsejtek szétesését az epe behatdsinak tulajdo-
nitjdk; az epének ilynemli behatdsdt kisérleti médon nem
sikeriilt bebizonyitani, noha e kisérletek tokéletesek. Dusch ki-
sérleteit szdmtalanszor ismételtem, s ugyanezen eredményhez
jutottam. De mindezen kisérletek oly hullikbSl nyert epével
tétettek, melyekben a mdj nem volt hevenyen sorvadva, pedig
gy vélem, hogy a Rokitansky-féle (Colliquation) felfogisnak
czifoldsit ép ilyen (ha gy akarjuk: pervers) epével kellett
volna kezdeni. Bright, Engel, Wedl sth. a bdntalmat mdj-
bantalomuak és egyenesen forimbeles méjlobnak tartjik ; kér-
boneztani leletek alapjin Frerichs is e nézethez csatlakozott,
melyben 6t és kovetbit nemsokira Fritz esete erdsitette meg
azéltal, hogy a béntalom kezdetén a vérbiség és kiizzadds szaka
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észlelheté, s a médjtompulatnak nagyobboddsa kimutathaté volt ;
hasonlé tdmpontokat szolgdltattak Burkart és Goodridge
esetei. De a tObbi tiinetek kozt aligha taldlunk még egyet, mely
a lobos folyamat mellett szél. A bintalomnak ezen természete
ellen legtobben elsé sorban a fijdalom hidnydt emelték ki ;
fenntebb indokoltuk, hogy ezen tinetre miért nem fektetiink
sdlyt, s inkdbb a liznak hidnydra hivatkozunk. A terimbeles
(parenchymatos) szervek lobja és a ldzas folyamat kozti viszony
Gjabb ismereteink folytdn ugyan meglazilt, de csak azon egy
irdnyban, hogy a 14z nem bir 4llandé befolydssal ama szervekre;
mig ellenben a megforditott viszony: hogy t. i. ama szervek
lobja 14z nélkiil futhatna le, eddig még nem czdfoltatott meg. A
mijlobtél tehdt eddigi ismereteink szerint a liz fogalmit el
nem kiilonfthetjiik, Mar pedig ha a kértorténeteket e tekintetben
vizsgdljuk, Ggy a legkedvezibb arinyban az esetek egy harma-
d4ban észleltek csak 14zas lefolydst; két harmaddban pedig rendes
hémérséket és érverést taldlunk feljegyezve, s6t Chamber-
lein 358, Valenta (a hiivelyben) 360 hOmérséket is ész-
lelt. A ldznak teljes hidnya miatt a mi esetiink is a bénta-
lomnak egyszerti lobos természete ellen sz6l. Egyelére azért
valészinibbnek tartjk a harmadik nézetet (Buhl, Wunder-
lich sth.), mely szeriut a béntalom a silyos dltalinos meg-
betegedések kozé tartozik, mit a vesének, szivnek, az izmoknak
zsiros elfajuldsa is bizonyitani ldtszik, mert ezen szdveti elvdl-
tozdsokat kiilon-kiilon helybeli vagy szovidményi béntalmaknak
nem vehetjik, anndl is kevésbé, minthogy azok més shlyos
dltalinos megbetegedéseknél is eléforddlnak.

A heveny sirga mdjsorvaddst gydgyitanunk, a m4j sorva-
désit megakadilyoznunk, vagy a mdj sorvadisa daczdra az életet
fenntartanunk, eddig nem sikeriilt. Ezdltal azonban a bdnfalom
gybgyuldsénak lehetGsége nines kizdrva ; azért nem absolut lehe-
tetlen, hogy a szoveti véltozisok a rendeshez vissza ne térje-
nek, vagy talén a sorvadt részletek helyép djak ne képzidjé-
nek, mint ezt WGjabb kérboncatani vizsgilatok mutatjdk is,
melyeget itt bovebben nem ismételhetiink, s melyekbél csak
annyit akarunk kiemelni, hogy Zenker a hevenyen sorvadt
méjnak voros részleteiben sejtes meneteket taldlt, melyeket § —
egy6éb értelmezések kizdirdsa utdn — géczokbani wjképlésnek
tart, melyek a rendes szivetnek tonkremenése utén a folyamat-
nak legvégs6 szakdban jonnek 1étre, s szerinte az elvilasaté
méjéllomény regeneratiojénak kezdetét képezik.

A gyermekkor hugykobetegségeirol tekintettel a pesti sze-
gény-gyermekkorhaznak 192 hiugykobol allo gyiijteményére,
s az igazgatéo foorvos, Bokai J. tur. észleleteire.

Kozli Neveaver F. tr. korhazi segédorvos.

A miltkor felsorolt adatok?) tdmogatjik azon feltevésemet,
hogy a higykOképzéssel jaré kérfolyamatok, ha azok a higy-
kébantalommal oki dsszefiiggésben 4llanak, csak mfsodlagos ter-
mészetiiek lehetnek. Kivételt tesznek némelyek, melyek a s6s-
kasavas meszet tartalmazé higykoveknél, s némelykor a higy-
savh6l 4ll6kndl is észleltetnek. A kivetkez6kben megkisértem
ezen kérfolyamatok lényegét, oki és kiilonds Osszefiiggését rovi-
den eld adni.

A higyhélyagké, mint fenntebb Iléttuk, tulajdonképen
veseké alapjdban veszi eredetét, midén t. i. a vesébol leszdllott
higykovecske a higyhélyaghdl barmely okndl fogva kitirittetni
nem képes, s a higyhélyaghan maradni kéntelen. A tGbbnyire
sima felilletli, apré és csekély silyi kiovecske az ép higyhllyag-
falon nem igen képes feltiné zavart elbidézni. Mint tomdrebb,
s a higyndl silyosabb test mindig a hélyagir legmélyebb he-
lyét fogja elfoglalni. Ugyan oda leilepedik a higyban min
rendes alkatrész csekély mennyiségfi nydk, s talin a higyban
levé més nagyobb fdjsilyd testek, — lehetnek ezek séskasavas
mész- vagy tomor higysav-szemesék. A nydk egy része mint
ragaszté anyag egybekdti az egyes apré, de egymds mellett
levé szemcséket, mésrésat, s foleg felbontja a vizlelethen fog-
lalt hugyanynak egy részét ammoniumra és szénsavra. Az el6bbi

') L. az ,0HL.¢ 1878. 27-dik szdmst.
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a jelenlevé higysavval higysavas ammoniumot képez, egy
tiszfa puba tomor anyagot, mely a higykore lecsapddik, A
higyko ily formén elég gyorsan néhet teriméjében és silydban ;
azonban nem szabad elfelejtenink, hogy azon anyagoknak egy
része, melyek a fenntebb leirt médon a higyban tomdr alak-
ban megjelennek, a higyirammal még is civitetik. s igy a
higykd novekvése csak lassabban halad, mint ez elsé pilla-
natra ldtszik. A k6 idével silydban is gyarapodvdn, a hélyag-
falra — hacsak kis mértékben is — izgatélag hat, s kismérvii hu-
rutot idéz elé, mi dltal ismét t6bb nyak termeltetik, mely utébbi
a hugyanyt, a mint fenntebb ¢rintettiik, de jelenleg nagyobb
mértékben felbontja, s igy tobb higysavas ammonium keletké-
zését lehetségessé teszi. Azonban mind a higykének ez iddbeni
csckély izgatiésa mind pedig a higysavas ammonium tiszta 14gy-
puha mivolta, mely ezen idéssakban a higyké kilsé rétegét ké-
pezi, lehetségessé teszik, hogy a hélyagfal izgatdsa a ko részé-
16l felette csekély legyen, midltal a hurut is dgy kiterjedés-
ben mint pedig kifejlddéshen igen csekély marad, s a hélyagfal
nyékhdrtydjdn semmi lényeges kérelvdltozdssal nem jir. A
vizelet ezen id6ben folyton savi vagy legfeljebb kozémbis ha-
s, mert a képzodott csekély ammonium nem képes a higy
minden szabad savit teliteni.

Fzen idészakban a higyké nem roguzitett volta miatt néha
a higyesé belsé nyildsa elé is gordiilhet, vagy azon it a higy-
csébe hatolhat, s ott beékelve, mint d. n. higycstkd észlelés
ald kerfilhet.

Ha a higyké a higyhélyagban maradt, akkor hénapokon,
st éveken 4t folytatédhatik azon folyamat, melyet épen most
vézoltunk ; a higykdé bér lassan is, de folyton nd, silya gyara-
podik, s avval a hélyagfal izgatdsa novekszik. Evvel egyiitte-
sen tart, s6t novekszik a hilyagnydkhdrtydnak hurutja. Maga
a nydkhdrtya felernyedt, duzzadt és érzékenyebb lett, mi a ké
silydnak nyomdsdival egyiittvéve. a betegnél a hélyagteltségi
érzetot mdar csekély mennyiségii higy jelenléte mellett is fel-
kolti, s igy a beteget gyakoribb vizeletiiritésre késateti. Ezen
kortilménynek legkozelebbi kivetkezménye az, hogy a higy-
hélyag folyton relativ dsszehiizédott dllapotban (permaneate
Contraction) van, mert teljes megtelése nem torténhetik. Ennek
folyoménya pedig az, hogy most mdr a hdétyagfal izomré-
tege is vastagodni kezd, s tovabbi lefolyishan az 4. n. geren-
dizatos elvdltozdst hozza létre.

A Kkiiiritett higy ezen idé tdjban még savanyi vagy ko-
z0mbos, ritkibban ali hatdsi szokott lenni. Uledéke sok nydkot,
felhdmsejteket, tobb sejth6l &ll6 egyes czafatokat, s néha a
hiigykoképzo anyagok egyes részeit, s kevés genyt mutat. Kiii-
ritése néha féjdalommal, félbeszakasztissal és rovid idokozok-
ben torténik, s ha megtortént, soha sem adja a betegnek a ki-
elégités j6 érzetét, mi igen természetes dolog, mert nem csupdn
a higy mennyisége koltotte fel a kitritési vigyat, hanem
leginkibb a higyké silya, s a hélyagfal hurutos érzékenysége,
mindketté pedig a vizelet kifolydsa utdn is a hélyagban ma-
radt. A hélyag hurutja, s vele az izgatottsig végre oly fokot
ér el, hogy a gyakori vizelethbocsétds folytonos hiigyesorgdsba
megy at, tdjdalmak, s velik az dlmatlanség, folytonos kész-
tetés a vizelésre s0t a székelésre is gyodtrik a beteget, A vize-
let ezen id6ben zavaros, ali hatdsd, s6t ammoniacalis szagi, s
tetemes geny-, vértestecsek és vilanysavas foldekbdl &ll6 iiledé-
ket mutat,

Ily koriilmények kozott a beteg kéntelen teljes nyuga-
lomban maradni, s alig milik el nehiny nap, enyhilnek, s6t
egészen is eltfinnek a beteg fijdalmai, a folytonos vizelési in-
ger csokken, s a beteg vizeletét '/,—1, s6t 2—3 6rdig ismét
képes visszatartani. A vizelet tisztdbb lesz, hatdsa semleges, sot
savi, iiledéke is csekélyebb lett, s leginkdbb felhim- és geny-
sejtekbél 4ll. Ezen utébbi tiinetek arra mutatnak, hogy a hi-
lyagfal hurutja, illetéleg a higyké izgaté behatdsa a hélyag-
falra véltozott, vagyis inkdbb estkkent. A kéros folyamat ezen
fordulatét csak gy lehet megmagyardzni, hogy felvessziik, misze-
rint a tilsdgos mennyiségii geny és nyik a vizelet hugyanyét
szénsavas ammoniumra bontotta fel, mely utébbi a vizelet ha-
tasdt alivd tette, s a higysavas ammoniumot valamint a vilany-
savas foldeket is kicsapta. A kicsapott részek a higykére le-
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csapddnak, s puha természetiiknél fogva a higykd érdes feliiletét
simdra teszik, midltal a k6 izgaté hatdsa igen nagy mértékben
csokken. S6t megtorténhetik, hogy a ké 4ltaluk egy helyre rog-
zittetik, gy hogy helyét viltoztatni nem lévén képes, a hélyag-
falat kevésbé izgathatja. Mindezek eredménye azutin a hélyag-
fal izgatottsiginak, s evvel hurutjdnak apaddsa. Szikségké-
pen tinedeznek a heveny hurut kévetkezményei, mint bé nydk
és geny, folytonos kiliritési inger sth.,, s a beteg vizeletét
djra képes bizonyos idére visszatartani. A vizelet tisztibb és
rendesebb alakban jelentkezik.

A felsoroltakbdl kitfinik, hogy a vizelet tarthatlansiga
tulajdonképnn a hdlyagfal hurutjdnak és csekélyebb részben a
a higyké silydnak tulajdonitandé. Ez kitetszik a legkiilonfé-
16bb betegek kértorténeteibol, melyekben rend szerint feljegyezve
taldltatnak a véltakozé jobb és roszabb idészakok, s Bikai tar.
ur soha sem vezetteti magdt tévitra heves fdjdalmak 4ltal,
hogy rogtin kometszést tegyem, hanem bevdrja a legnagyobb
valészintiséggel bekdvetkezé nyugalmi iddszakot.

Azonban vannak esetek, hol a higyké feliilete felettébb
érdes, egyenetlen és silya is nagyobb, Ggy hogy az ez dltal iz-
gatott hélyagfal igen heveny és folyton tarté hurutban szenved.
Ily korilmények kozott a helyi elvaltozdsok nagyobb mérviiek.
A nyédkhirtya felernyedt, megduzzadt, feliiletén bolyhos czafatos
lesz. A kivilt s6k a bolyhokra is rakédnak le, s a hélyag falit
inerustdljik. Helyenkint, kiilondsen ott, hol a higykd leginkdbh
tartdzkodik, exulcerdlhat a hélyagfal nydkhértyija, s a roneso-
14s lassankint a hélyag minden rétegein 4t a szomszédszervekre, s
leginkdbb a gdttdji részekre terjed ki. fgy megtorténhetik, hogy
a higyké végre ily roncsolds utén a végbélbe jut. Ilyen esete-
ket fenntebb emliteftem volt, s csak azt teszem hozzd, hogy
kéroddnkon jelenleg is egy hasonlé van észlelés alatt. A vi-
zelet ezen korfolyamat jelenléténél leginkibb sok genyt, s ki-
sebb mértékben vért tartalmaz; hatdsa erdsen ali, szaga ammo-
niacalis, szine zavaros. Utébhit a geny jelonléte, s a kiesapott
vilanysavas foldek okozzik, melyek az incrustatiot is képezik., A
higycsurgis folytonos volt az itt észlelt esetekben. B  mellett
a betegeknél tartés ldzas mozgalmak, az erébeli éllapot ha-
nyatlott volta, de a mi feltiind, uraemicus tiinetek hidnya ész-
leltetett. Az akaddly, mely itt ily messzeterjedd roncsoldsnil a
higy felszividdsit lehetlenné tette, a roncsolé folyamat lassi
menetében keresendd, mi alatt t. i. a szomszédrészek besziird-
dése tomott hegszerti alakot vett fel, s igy a sziikséges gdtof
képezte, mely utdbbi legaldbb nagyobb mennyiségii hiigynak
rovid id6 alatti felszividdsdt akaddlyozta és a beteget feltiindbh
uraemidtél megmentette.

(Folytatdsa kovetkezik).

Jegyzetek a pesti gyermekkorhaz 1874, évi januar hazibeteg
forgalmihol.

WirTMANN LAzAR tr., intézeti alorvostol.

A bemutatott betegek szdma 576-ot tett, 280 fii, 296
ledny ; legnagyobb szémban jelentkeztek a 1égzé és vérkeringési
bintalmakban szenvedfk, szdmra nézve 97, utdnuk a vérvegyi
bs ragdlyzé betegségek 95. Eme kéralakok dltaliban a téli
hénapok jellemzd betegségei, s szimukat még ndveli a rendelle-
nes id6jdrds, a mennyiben nem szigord tél mindig noveli a
16gz6 szervek és heveny kiitegek dis felléptét. Alig taldlhatunk
hénapokat, melyekben annyira tilszirnyalnd a hérghurut, ti-
ddlob, neveny kiiteg a gyermekeknél ol6fordilni szokott tobbi
kéralakokat, mint a janudrt és februdrt, s ezen bantalmak mutat-
jik most a kimutatdsokban a legnagyobb haldlozds szimét.

E héban szintén tortént kéroddnkon légesémetszés eroupos
gbglob ellen, s noha a legkedvez6bb koriilmények voltak jelen,
az eset haldlosan végzddott :

A 7 éves, jol fejlett és tapldlt Bleier Pali janudr 23-kin
vétetett fel a tiszta croup tineteivel ; a torokban alig voli ne-
hdny piszkos folt. Felvétele utdn azomnal hénytatét kapott,
melyre tdbbszor hinyt, alkalmaztatott azonkivil porlasztott mész-
viz, 6jfél utdn izzadmdnyesivet is kiiszobolt ki, azonban mds-
napra a tiinetek nem engedtek, st annyira fokozédtak, hogy
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estéig teljes asphyxia fejlodatt ki, este T Srakor vitetett vég-
hez a miitét Verebélyi m. tandr dltal, Alig veszitett a fid a nehdny
mésodpercznyi mitét alatt 5 csepp vért; a csovon dtvezetett
tollal sok tapadds, czafatos, genyes folyadék trittetett ki, a fil
csak nehdny Ora milva tért magéhoz, s kezdett a kornyezetre
visszahatni ; reggel teljesen j6l volt, ldztalan, légzése tiszta,
jokedvil, s csoddlkozva emlité, hogy nem érti, miként jutott a
csé nyakéba, miutdn a matéthél semmit sem érzett; d. u. 3
frakor a légzés ismét myujtottd, hangossi kezdett vélni, s esti
7-kor kinos haldlkiizdelem utdn elhalt. Ez esetben a canule-in 4t
higitott mészvizet porlasztottunk a légesdbe, a fid jél tirte.

Bonezolatndl taliltatott, miszerint a gbg, légesd és na-
gyobb horgdgak hengeridomd, kdrilbelil 1%/;*‘ vastag, minde-
niitt j61 levélaszthatd, sirgdsfehér, helyenkint veresen pettyen-
getett rostonyahdrtya dltal bevont, mely alatt a nydkhdrtya
duzzadt, belivelt és fellaziltnak mutatkozik: a jobb tid6 felsd
lebenyének hatsé felsé részén kis almanagysigd lobos géez.

Janudr 12-kén 3 éves jol taplilt fiG vétetett fel, kinél
nehdny nappal ezel6tt az esti 6rikban hirtelen jelentkezett liz
mellett erbs ranggiresds roham lépett fel, s 3-ad napra fejlédott
ki a bal fels6 tiiddlebeny lobja; a fii kéroddinkra felvétetvén,
1 hét utén gybgyiltan bocsittatott el. Erdekes példanya volt
a francsidk . n. pneumonia cerebralisinak, minden esetre em-
litésre mélt6, hogy itt is, megegyezlleg ezen buvirokkal a
bal felsé lebenyben fejlodstt ki a lob.

Hérom éves lednyka vigydzatlansigb6l maré ligot wuyelt,
1 héra uténa, miutén a gyermek a lenyelt szildrd vagy folyé-
kony tapszereket folyton kihdnyd, bemutattatott igen kimerdlt &l-
lapotban. Kaucsuk nyeles6kutasz vezettetett be,s ez 10"-re hatolt
lefelé, a kutasz legvastagabb korfogata 7 ctm. volt : 3 {zben
16n a kutaszolis végrehajtva, azonban a kimeriilés nem enge-
dett, s a lednyka tobbé nem hozatott be. Bécshen szémos ily esef
forddlvén eld, a keresked6k rendérileg utasitvik a ligot meg-
festve hozni forgalomba.

Két 6ves lednyka vizelési nehézségekkel lett bemutatva ;
vizsgdlatndl kitlint, hogy a kis szeméremajkak sejtesen majd-
nem teljesen Osszetapadtak, csak alél volt csekély nyflds. az
egyesitd hdrtydeska félig dtlitszd, s a vizelet lecsapoldsdra vé-
kony poscsap vezettetvén be, ez a laza hértydeskdt szétfessfté!

Janudr hé 17-kén hét hetes fii ecsecsemd vétetett fel
spina bifiddval; az utolsé dgyékesigolydknak megfelelfleg vizes
zsemlye nagysigi dag; akilbir felette fényld, vereses szind,s a
csticson annyira megvékonyodott, hogy &tlitszs, a dag hullim-
zik ; korpyi részére nyomdst gyakorlé ijj a gerinczoszlop foly-
tonossdghidnydra jut. 23-kin a légmentes szivattyival 25 ce.
tiszta folyadék trittetett ki, gorcs nem jelentkezett, azonban is-
mét megtelt, a borelhalis folyton ndvekedvén, 29-kén felpattant a
dag, s a folyadék kiirilvén, dsszelohadt; a csecsemé goresos tii-
netekkel, 31-kén elhalt. Bonezolatndl akemény és ligy agykerék
valamint az agy igen vérdisak és méllékonyaknak faliltattak, a
jobb oldalgyomrocs ependymdja duzzadt, genyes nydkkal be-
sziir6dott ; az oldalgyomrok 2-szer tdgabbak. A tomlo az illetd
gerinczoszlopi résszel sértetleniil az intézet kirboneatani gyiijte-
ményébe tétetett.

Bonezolat ald keriilt két fid, kik genyedd ecsipiziileti lob
kivetkezményeinek dldozataivd lettek. Mindketté sokdig kezeltetett
a kérodin. Az egyik Masek Jinos, 11 éves, november 8-kin vé-
tetett d@jonnan fel, baja évek 6ta tart; jelenleg a jobb csipiaii-
leti béntalomnak megfeleloleg a jobb czomb felsé részében
lidtojdsnyi hullimzé t6mlé, melynek egyik helyén a bir igen
megvékonyodott ; megkisértetett a hajszdlesves kiszivattytzds,
de eredménynélkilli volt, mivel a tomld czafatos tirmelékes
genynyel volt megtelve, mely a legtdgabb csivet is eldugaszold.
3-ad napra kis nyildson it a tdlyog felfakadt, este pyaemicus
voham ; l4zemelkedés bedllott esténkint, a geny biizissé vilt,
s vizkér és hasmenés 1épett fel; egy izben rfn at tarté ringgoresds
roham : ezen vdltozé kimerité tinetek kozt hiunyt el a fid jan.
8-kén. Ritka kérboncstani példanyt nyujtott a fii mdja, mely
igen szép scirrhosist mutatott; burkin kevés rostonyds, hirtya-
szerfi izzadmdny, a szerv kisabb, egyenetlen feliletii, kiemelke-
déseket és behtzéddsokat mutaté, dllomdnya tomdttebb, bal le-
benye koriilbeldl kis didnyira sorvadt. A beteg csipiziilete nagy-
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mérvii véltozdsokat mutat: a szilagok elpusztiltak, a gbrgeteg-
szdlagnak nyoma sincs, a czombfujecs girbe, nagy részt el-
pusztiilt, tgyszintén az {zgdddr, mely elsimilt egyenetlen fe-
liletet dbrdzol.

A mndsik, a 8 éves Oltwich Feri, ki 1873 febr. 18-dik
6ta fekiidt az intézetben, alkalmaztatott nyujtds, kités, azonban
eredmény nélkil, az izilleti lob a gorvélyes alkatd fidban nem
allapodott meg. A jobb tompor megett, a eczomb kiiloldalén
genyes gyiilemek képzddtek, melyek részint megnyiltak, részint
drainage-csd bevezetése miatt felhasittattak, genyedés folyton
igen bd, bizds volt, s janudr hé 20-kén teljesen kimeriilt dlla-
pothan elliinyt. A jobb czombiziiletet kdrnyezé izmok genye-
sen beszlirddvék : a szdlagok azon barnds-zdldes evszerd folya-
dék dltal, mely az izvdpa firében taldlhatd, teljesen szétroncsol-
vék, az fziilet porczhdrtydja hidnyzik és a szabad csontfeliilet
csonthdrtydjdtol teljesen megfosztott. Jelen volt azonkivil a méj,
lép és vesék amyloid elfajuldsa.

Janudr hd 13-kdn 7 éves lednyka vétetett fel, ki mdlt év
utolsé havdban heveny iziileti csiiz ellen kezeltetett az intézetben,
akkor meggyégyilt ugyan, hanem a szivesiesin hallhaté hang
fatyolozott volt.

Miésodik felvételéndl a lednyka teljesen kimerilt, halaviny,
poffedt, esak ilve képes nyugodni, nehéz légzése igen nagy foki.
Szivtompulata mind hossz- mind hardnt irinyban megnagyobbodott ;
hangjai kozil a csicson az elsé hang erds fivézdrejtdl kisért,
mely a hdton is hallhaté, a 2-dik hang alig veheté ki. A nagy
edények vls6 hangja szintén fivézorej dltal fedett. A pulmonalis
2-dik hangjdnak ékeltsége jellemzetes. Szivesieslokés az 5 - 6.

- bordakdzben a bimbdvonalon til mintegy 1/, “-nyire tapinthatd

ki. A szivverések igen szapordk, s a gyomortdjon is érezhetok. A
leinyka 21-kén elhalt. Bonezolatndl az igen kiterjedt szivburok-
ban kériilbeldl '/, @ virhenyes savd taldltatott. Mindkét sziv-
gyomrocs falzata felényivel megvastagodott, vgy a kétesiesd
mint a fiiggéri billentyi felett sirgdsfehér halviny ecsikkal gém-
bolyt alaku kiemelkedések ldthaték a sziv belhértydjdn. A hitsé
fiiggéri billentyii széle kis folytonossighidnyt mutat.

KONYVISMERTETENS.

Dr. Graily Hewitt's Diagnose, Puthologie w. Therapic der
Frauenkrankheiten. Dew!sch herausgegeben von Dr. Hermann
Beigel. Zweite vollstindig wmgearbeitete Auflage. (K—d-tl).

(Folytatds).

A mi a pessarinmokat illeti, dltaldban tokéletesen osztom
H. nézetét . s alig hiszem , hogy akadna valaki mai nap,
a ki a tartaszok nagy el6nyét el nem ismerné; de ha az egyik
Hod ge-, a mdsik annak mdédositvinyit a Hewit t-féle pes-
sariumot, meg mdsok a Mayer-féle gummigyiiriit, meg méisok
1ij médositott tartaszokat ajénlanak, ebbdl csak az a tanilsdg :
hogy 4ltalin az egyszerii Mayer-féle gummigyirinél kezdve,
mindnyéjan csekély kiilonbséggel egyformdn j6l hatnak, csak a
kell6 nagysig legyen mindig megvilasztva ; ne legyen a pessa-
rium oly kicsiony 4tmérdjében, hogy a méhnek semmi témpon-
tot ne nyujthasson egyrészt. s hogy konyen kiessék a hivelybél,
mésrészt meg me legyen oly nagy, hogy a hivelyt tilsigosan
feszitse; mert ily kortilmények kozott egyrészt a fijdalmat
fokozni fogja, mésrésat iddvel a hiively elvesziti még inkdbb
tonusdt, s igy nem csak hogy czélt nem ériink, hanem a bajt
még inkébb fokozzuk.

Hogy H. a méh belsejebeli tartaszokat még mindig pir-
tolja és melegen ajanlja. igen csoddlkozom. A franczidk mér
rég elitélték ezen eljirist, sa legjelesebb német ndgyégydszok,
milyenek Credé, Spiegelberg, Hecker, Simon, Braun nem ke-
vésbé. S ha még mindig akadnak ezen gybgyeljirdsnak meleg
sz6sz0l6i, nem magyardzhatom mdsnak, mint csaléddsnak az
észlelésben és konyelmiiségnek itéletben, vagy mdsok nézetei 1)
leirdsinak ondlld tapasstalat vagy meggyézddés nélkil.

A milyen merészeknek is litszanak ezen utébbi szavaim,
nem fojthattam el ezen kifakaddst sajit tapasztalataim utdn.




A continentalis négy6gydszok nagy része az angol iskola
egyoldald tanitvinyai, s konyd hiszemiiséggel fogadnak el az
egyik vagy mésik auctortél olvasottakat, s igyekszenek ez irdny-
ban elméletileg meg is mestereiket tilszdrnyalni.

Hogy ez igy van, személyesen gy6zédtem meg hinapokon

keresztiil a londoni ndgyégydszati kéroddkon. Olyanokndl is, kik |

fréshan és széval harczolnak a méh belsejebeli erémiivi gyogy-
kezelés mellett, nem igen ldttam, hogy elméleti tanaikat tettleg
érvényesiteni igyekestek volna kéroddikon, hel a kisérleti anyag
felett szabadabban rendelkezhetnek ; még H. sem tett kivételt.

Egy hires négyégydszndl Londonban, ki ha az irodalom-
ban szél, egy valédi ,intrauterinalis mechanicus“, kétszer
lattam retroflexionidl az intrauterinalis pessariumot alkalmazni
akarni. Az el6bb jiré betegeket dgyba kellett fektetni, s
mindketténél csak kisérletnél maradt: az egyiknél nehény dra
milva kellett a pessariumot nagy fdjdalmak végett eltivoli-
tani; a mdésik rovid ideig panaszkodott csak fdjdalmakrél, de
mésnap 1eggel a pessariumot a belsé méhszdjon innen, a
cervixben taldltuk. Valdsziniileg az utébbi csaléddsban szenved-
nek mindazon esetek nagy részénél, hol dllitslag a beteg a méh-
belsejebeli tartasat konyen tilirte. Nem akarom azért egydltalin
tagadni, hogy a méh a méhbelsejebeli tartaszi meg ne tirné ;
hanem valamennyi ily tartasz izgatja a méhet, s igy konyen
vérzéseket, fijdalmakat, metritist és metroperitenitist idéz eld,
§ hosszabb alkalmazdsndl — kiilondsen jiré betegeknél —
konyen oly nagyfokid lobot idézhet el6, hogy a haldlos ki-
menetel meg nem akaddlyozhato.

Az erémiivi méhbelsejebeli kezelés igen gyakran nagyobb
veszélylyel jir, mint azon deviatio, melyet ezen eljirds 4ltal
javitani akarunk, kiilsndsen ha a medencze zsigereinek lobos bén-
talmazottsiga figyelmiinket kikerdilte. Hol a deviatioval lob
nines jelen, ott a retr.flexio vagy versio nem jér oly kellemet-
len tiinetekkel, s hol ezek jelen vannak, a priori ki van zérva
az er0miivi méhbelsejebeli eljérés.

A méh deviatioit H. tobb rendbeli idegbédntal-
makkal hozza Osszekapcsolatba, milyenek az émelygés és
hényds, 6pen gy a nem terhes mint a terhes méhnél, s igy
igyekszik a hysteridt tjra kozelebbi Osszekottetésbe hozni a
méhbéntalmakkal.

A makacs hédnydst terheseknél a ndégydgydszok nagy
része méhnyakbeli vértorléddsbdl vagy lobbdl
magyarfizza. H. szerint ezek csak mésodlagos tiinetek tdbbnyire,
a hajlés az elsGdleges béntalom; épen oly egyoldalinak tartja
azon magyarfzatot, mely szerint a méhrostok nagyobboddsiban
rejlenék a hényds oka.

A girbilt méh nem képes egyenletesen kitdgilni, s igy
valamelyik irdnyban tdlsigosan feszflilni kéntelen, teh4t egy-
részt az idegrost tilsdgos megfesziilése, de kii-
londsen a flexio kivetkeztében az idegekre gya-
korolt nyomds idézheti el6 a hdnyédst H. szerint.

Az emlitett okokndl fogva tagadja meg a tilsigosan érza-
keny méhnek, Gooche ,irritable uterus“-dnak az onallé
vomenclaturdt. Az irritable uterus nem més mint egy gorbiilt méh,
melynél az érzékenység és fijdalom egy idegtorzs Osszeszorité-
satél és osszenyomdsdtél szérmazik, épen gy mint a test mds
regioiban is észlelheté ily kéros dllapot, s ezen dltaldnos kife-
jezés alatt, ,neuralgia®, zsiba ismerjik.

A hysteridnédl — mint mir emlitém — H. Romberg
tandnak igyekszik j érvényt szerezni, s a hysteridt nagy
részben mint az ivarszervek izgatdsdbd6l kiin-
dulé reflex izgatottsdgot eldtintetni.

A hysteria taniban uralkodé nézetek koziil ez a legrégibb ;
a mésodik kiindildsi pontja a kozponti idegrendszer;
a harmadik nézetnek az osszes idegrendszer tiplil-
kozdsi zavara szolgdl alapdl. Ez utébbi nézet tett kétségkiviil
legtobb héditdst, s esaknem dltaldnosan el van fogadva.

Az egyes nézetek érveit kozelebbrdl vitatni, nem tartozik
ide; de hiszem, hogy mindazok, kik nlégyégydszattal foglalkoz-
nak, helyeslik H. ezen 4lldspontjét.

Hogy a hysteria csakugyan az ivarszervek idegeib6l is
kiindilhat, ezt analogidb6l is kivetkeztethetni : ugyanis tudjuk,
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hogy ideges béntalmak a béntalmazott idegt6l méds idegekre
és a kozponti idegrendszerre 4tterjedhetnek.

Miért mem torténhetnék ez az ivarszervek idegzeténél?
Hisz foleg a noknél az ivarélet korszakdban kilondsen mutat~
kozik ezen idegkéralak.

(Folytatdsa kovetkezik),

L APSZEMLE,

(Liebmann tr.) A szillészet és gyégydszat kdrébol.

— Csdszdrmetszés a méhseb egyesitésével ruganyos varratok
dltal. Kedvezd kimenetel az anya és gyermekre nézve. Valenti=
notti F. tr. a ,Gazette obstétricale de Paris“ 1874-dik évi 3-dik
sziméban a csdszdrmetszés egy esetét kozli, melyet Grandesso
Silvestri, vicenzai orvos 1873-ki oct. h6 2-kin rhachiticus
szlil0ktdl szérmazé és nagyfoki angolkérban szenved6 elészorsaii-
16n j6 eredménynyei hajtott végre. A nd teste nagyfokd difformi-
tést mutatott, s csontjai annyira el voltak gorbiilve, hogy egész test-
hossza alig haladott meg 1 metert. A nagy mértékben eltorzitott
medenczének egyenes Atmérdje koriilbeliil 2 hiivelyknyi hosszi
vo{ti) Terhesség rendesen folyt le és a magzat kellé kifejlddottség-
gel birt.

Lrzéktelenitésre chloralhydrat alkalmaztatott, s pedig 10
grammes pro dosi, 2-szer féléranyi id6kdzben.

A méhfal metszsebének egyesitéséi Grandesso tr. négy
ruganyos varrat alkalmazdsa éltal eszkozolte, mely czéira
gummi clasticumb6l val6 és selyemmel boritott vékony zsinért
hasznélt, s V. tr. hajlandé a miitét kedvezd kimenetelét az em=
litett varratnak tulajdonitani, mennyiben (digymond) a ruganyos
fondl kdvetvén a méh visszahtzédisit vagyis visszafejlodését, a
seb széleit folytonos érintkezésben tartja, midltal az egyesitést
eldsegiti, s mi tbb, a gyermekdgyi folyds és a vérnek kidmlését
a hasiiregbe akaddlyozza, mely korilmények szerz6 szerint leg-
gyakoribb okai ezen miitét kedvezitlen kovetkezményeinek.

— Méh- és hiwelyhidny. Egy 27 éves, igen alacsony termeti,
kelloleg kifejlédott emlékkel, rendesnél kisebb, de rendes alkotdsi
kiilsé ivarszerekkel bir6 nd tisztulisi hidny miatt egy franezia
vidéki orvos tandcséra mitét végett forddlt Azan tr., bordeaux-i
tandrhoz. A né — elbeszélése szerint — 14 éves kora 6ta bizo-
nyos iddszakokban élénk, 2—3 napig tarté fijdalmakat érzett a
has oldalén, melyeket somminemi vérfolyds, semminemi p6tls
(supplémentaire) vérzés nem kovetett. Minthogy némi vigyai nem
nidnyoztak, viszonyba lépett egy férfival; de nemsokdra a kozo-
siillés véghezvitelének absolut lehetetlenségérsl gybzédvén meg,
orvoshoz forddltak, ki felilletes vizsgdlat utdn a bajt egyszerd
hiivelyosszenovésnek (atresia vaginae) tartvdn, a nét kérhdzba
utasitotta. Felvétele utdn 5-dik napra bedllt a havadzési idé, mely
alkalommal élénk fdjdalmakat panaszolt a jobboldali csipérokban ;
a fijdalmas helynek megfeleléleg a megnagyobbodott, nyomdsra
felette érzékeny petefészek volt kitapinthaté; a méhtdjon azon-
ban semmit se lehetett dtérezni. A sziizhdrtydnak tisztuldsi idé
alatt szokvényos elédiilésének hidnya A. tort tiizetesb vizsgéilatra
inditotta, mely kovetkeziket eredményezett : a kiilsé szemérem
kicsi, de rendes alkotdsi; a hiively bejératinak megfeleloleg ko-
rilbeliil 1 centimeternyi mélységii sima, redénélkili benyomds,
mely mogdtt semmiféle vastagabb szivet nem volt kitapinthatd.
A végbélbe magasan bevezetett és mellfelé gorbitett mutatédjjal
semminemii szervet nmem lehetett érezni. Bevezetvén tovdbba a
poscsapot a higyhélyagba és egy tjjat a végbélbe, A. tor. djjival a
poscsapot a hélyag fenekén majdnem kozvetleniil érinthette, any-
nyira vékony volt a végbelet a hélyagtél és higyesotdl elvéilasztd
szivet, gy hogy hiively hidnydt is bitran lehetett felvenni.

A belsé ivarszerveinek egy részét6l megfosztott né egyébirint
kiils6 megjelenésében nemének minden jellegeit magén hordta, s
A. tor. ezt azon koriilménynek tulajdonitja, hogy a legfontosabb,
a nonemet leginkdbb jellemzé szerv, t. i. a petefészek (legalibb a
jobboldali) jelen van, melyben havonkint f4jdalmas folyamat 411 be,
azonban anélkil, hogy a pete helyét elhagynd és vérzés bedllana,
Ivarzésra és termékenyitésre tehetetlen (impuissante) nével volt
tebdt dolga, kit netalédni miitét hasztalan és veszélyes volta felett
felvildgositvdn, hazdjdba visszakiilddtt. (Bordeaux médicale. 1874.)




A kértan viszonya a tObbi természettudomnyokhoz.
Héeyes ENDRE tr-tol.

(Folytatés).

A kértanban egészen méskép 41l a dolog. A kutatds eddig-
elé minden vezérfonal nélkiil megy elére. Az egyes tudomdnyos
eszmék fejlodésében nem taldljuk azt a szabdlyszerd irdnyt,
mint amott. A kértani tényeknek az inductiv logica szabélyai
szerint valé feldo!gozdsdrél sz6 sincsen. Magoknak a kirtani té-
nyeknek gytijtése 1s més modord. Itt ugyanis a kutatdsokat a
gyakorlat emberei végezik jobbaddn, kiknek nincs meg az idejok
arra, hogy a természettudoményok rokon fgainak fejlédését figye-
lemmel kisérhessék ésnincs meg az az alkalmuk, hogy a bonyolddott
kortani jelenségek okainak kutatisfhoz megkivéntats természet-
tani és vegytani eszkozoknek kezelésében a kell§ gyakorlatot
megszerezhessék és fenntarthassik. fgy keletkeznek aztén a to-
kéletlen észletekre alapitott elméletek, melyek telvék egyes te-
kintélyek véleményével, megbizhatlan felvételekkel és dogmikkal,
melyeknek eredetét gyakran nem is ismerjik. Ezért van az,
hogy a kértan jelen 4lldsin az uralkods elméletek nem birnak
e tudomdny fejlésére oly jelentGséggel, mint mas termé szettudomd-
nyokban.

Ha gyorsabb lendiiletet akarunk adni a kértan fejlédésének
és fel akarjuk emelni a t3bbi természettudomdnyok magasla-
tira : korvonaloznunk kell a czélt, mely felé kell torekedni egy-
Ontetlien a buvérlatnak; meg kell jeldlniink a mddszereket a
tovdbbhaladdsban, 0ndllé buvdrlati dggd kell tenni ez irfnyt.

Ma mdr til vagyunk azon, hogy a betegségeket a szerve-
zettél kilondllé valaminek tekintsiik, Tudatéra jottink annak,
hogy a korfolyamatok csak az élettani folyamatok véltozatai
megviltozott feltételek mellett. Nincsen semmiféle specificus
kérvegytani anyag. Nincsen semmiféle specificus kéros dtalakulds.
Nincsen semmiféle specificus kérjelenség. A kirtiinemények nem
egyebek a megviltozott anyag forgalom okozta zavarokndl a
rendes életjelenségekben. A kirtannak mint természettudomény-
nak azért nem lehet mds feladata, mint e zavarok okait és ez
okok hatdsainak torvényeit puhatolni. Igy a kértan nem lehet
més, mint az élettannak mintegy folytatisa, kiegészité résae.
E két tan egyiittvéve képez egy egész tudomdnyt, mely magdba
oleli azutdn az osszes életjelenségek magyardzatat, azoknak min-
denféle koriilményeiben.

E felfogds szerint tehdt a kértan épen gy, mint az élet-
tan @ magyardz6 természettudomdn yok kdzé tarto-
zik. Mint az élettinemények okainak kutatisindl, dgy a kérje-
lenségek torvényei fiirkészésénél is bizonyos elGleges ismeretekre
van szikség, azon boncztani és vegytani véltozdsokra
nézve, melyek kapesolathban vannak e tiineményekkel. Mint az
élettan feltételezi a lefré természettudominyok egyes dgait: a
boncztant és a leird vegytant, dgy a kértan fejlésére
nézve is okvetleniil sziikkség: a kérboncztan és kérvegytan.
Egyszersmind mindkét tan hatira 4tesap mds magyardzé ter-
mészettudomdnyokba is, a physicdba és az elméleti vegytanba.

Ha ily szoros az 0Osszefiiggés a két tudomdnydg kozott,
természetesen redszeresiteni kell a kértanban is azon vizsgdls-
ddsi médszereket, melyek segélye dltal volt képes az élettan
nyoméba hdgni a tobbi modern természettudoményoknak. Fej-
lesztésében rendszeresiteni kell az induectiot, mely csak az és z-
lelés és kisérlés dltal szerzett tapasztaldst tekinti egyediili
titoak a 1étezé dolgok megismerésére.

Mint minden természettudoményban, gy a kértanban is a
tapasztalds szerzés, a kutatds, az észleléssel kezdbdik.
Azonban ritkén oly egyszeriek a természetjelenségek, hogy a
puszta észlelés elegendd lenne szételemzésiikre és torvényeik fel-
ismerésére. Mesterfogésok kisérletek 4ltal kell egyszertib-
bekké, az észlelésnek hozzd férhetébbé temni a folyamatokat, ha
okaiknak ismeretére akarunk jutni. Es épen azért, mert a legtobb
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természetjelenség bonyolédott, a magyardzé természettudomébayok
valamennyi dgdban a kisérletek tételére minden lépten-nyomon
szitkség van: ha megtekintjiik akir a természettan t, akdr
a vegytant, akir az élettant, fejezeteiknek tilnyomé
részét kisérletek képezik. Mennél leleményesebbek mennél sza-
batosabbak e kisérletek, anndl hoazéférhetobbé teszik az észle-
lést. Mondhatjuk , hogy az egyes tudomfnyigak fejlédése a
kisérleti médszerek fejlodésével van kapcsolatban., Ha
a miatt a modern természettant, vegytant és élet-
tant, mint kisérleti természettant, kisérleti
vegytant és kisérleti élettant mivelik és adjdk eld:
az csak annak bizonysdga, hogy a természet dsszetetteb jelen-
ségeivel foglalkozé tanokat a jelen fogalmak szerint kisérle-
tezés nélkil tovibb fejteni nem lehet. Ha ez 41l az élet-
tanra, szintén 41l a kértanra is, melyben a jelenségek még
Osszetettebbek. A kértant, ha a modern természettudoményok
szellemében akarjuk tovdbb mivelni és eléadni, annak egyes
fejueteit kisérletileg kell fejtegetniink és eléadnunk, mid6n
aztin a kisérleti kértannak a kértannal szemben az a
szerepe leend, mint a kisérleti élettannak az élettannal
szemben. Valamennyi magyaréz6 természettudomanyban mindeniitt
a kisérleti d4g képezi a tudomény magvét, a mennyire fejlédott ez
tudomdényos szempontb6l, annyit ér maga az egész tudomény is.
A kértannak, mint tudomdnynak megitélésénél is mindég az
fog irdny adé lenni, mennyire van kifejlédve: a kisérleti
kértan.

A kértannak, mint kisérleti természettudomdnynak felfo-
gisit és mivelését a franczidkndl taldljuk legelGszor. Portal
Piérisban a collége de France-nél orvostan tanira mér 1771-ben
tartott egy kisérleti tanfolyamot, melyben az egyes kértiinemé-
nyeket é16 dllatokon tett kisérletek segélyével fejtegette. Kdve-
toje Laennec szintén kisérletekkel deritette fel a hallga-
todzds jelenségeit. M agendienak mikddése pedig definitive
megédllapitotta ndluk az élet- és kértani kutatdsok kisérleti
irdnyét, melynek legkivdlébb képviselGje jelenleg C aude
Bernard ki szintén a collége de France-ban tartja kisérleti
kértani el6adésait.

Az angolokndl nem lett kiillon 4g ugyan e tan; hanem
maga a kirtan az angol pemszeti szellem practicus voltdhoz
képest kordn elsajatitotta a tobbi természettudoményok szellemét.
Elettani és kértani kisérleteket a milt szdzad kozepétél kezdve
talilunk ndluk a felmeriild tudoményos kérdések megolddsdra,
Hunter, Jenner, Bell nevei tinddkdlnek e tekintetben.

A németeknél legutoljdra taldlt talajra a kértanban ez
irdny. Orvosaik, buvdraik a kilonboz6é bolesészeti rendszerek
jArma alatt élettani és kirtani kutatdsaikban nem voltak ké-
pesek megszabadilni az idénkint uralgé bélesészeti irdnylatoktél.
,Altaldnos kértan“-ukat, melyben foglaltdk Ossze a kérfolyama-
tok lényegérdl alkotott elméleteiket, taldldan jellemzi Lotze
(Allgem. Pathologie und Therapie als mechanische Naturwis-
senschaften, 1842.) a kovetkez6kben: ,Seit ihrem Anfange durch
Gaubius bis tief auf unsere Zeiten herab bestand die allge-
meine Pathologie nur in einer regellosen Anhdufung unniitzer
Nomenclatur, einer Sammlung von Titeln, zu denen die Gegen-
stinde nicht gefunden werden konnten, einem Fachwerke sys-
tematischer Classification, in dessen weiten Maschen sich de
so ausserordentlich wenigen strengen Facta, denen wir hier
begegnen, ginzlich verloren haben wiirden, wenn sie nicht durch
veitrankende philosophisch aussehende Gewebe von Worten, mit
denen uns der iibelangebrachte Tiefsinn undisciplinirter Geister
reichlich beschenkt hat, auseinander geriickt und in der Schwebe
gehalten worden wiiren.“

Csak a negyvenes években tdmadt ez irdnyban j élet.
Erélyes hangok emelkedtek Ggy egyfeldl a dogmatismus ellen.
mint mdasfelél a- kérbonestani irfny egyoldalisigival szemben.
Utaltak arra, hogy a kértiineményeknek magyarfzatira és az
azokban mutatkozé torvényszerliség értelmezésére nem elegendd
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csupin a bonczasztalon taldlt véltozdsokat figyelembe venni,
hanem hogy a tiinemények kozti Osszefiiggést kisérleti uton
kell kutatni. Lotze mdr 1842. (i. h.) az dltaldnos kértant
mint mechanicai természettadomdnyt fogta fel.

Ett6l kezdve mind inkdbb jobban kezdték beldtni, hogy
az dltaldnos kértannak magdban véve, mint ondllé tudoménynak
alig van tobb létjoga, mint a fakorondjinak torzs és gyokerek
nélkill. Csakugyan valamely tudomfnynak kiilonos és 4ltalinos
része gy 4ll egyméshoz, mint a fatorzs a korondjihoz. Az
utébbi  kozvetleniil és csak lassaunkint fejlodhetik az el6hhibél.
Valamennyi tapasztalati tény specialis természetli és inductive
csak az egyes tapasztalati tényekb6l lehet 4ltaldnos tételeket
dllitani fel. Ki az egyes kérfolyamatokra felfedesett tapasaztalati
tények nélkill akarna dltaldnos kértani torvényeket jelenleg le-
. vezetni, az speculative dllithatna ugyan szebbnél szebb dbrénd-

képeket, melyek azonban az inductiv logica birdlatdnak elsé
szellGjére Osszeomlandnak.

Azok, a kik belattik, hogy az 4ltalinos kértan Ondllé tu-
domdny rangjira nem tarthat igényt és igyekeztek az életbani
irdnyt dtiiltetni e tanba, az ,41taldnos kértan“-t azutén
Jkoréletan“-nak nevesték. Némelyek ez irdnyt gy fogtik
fel, hogy csak a kozinséges élettan torvényeit kell alkalmazni
az egyes kérfolyamatokra. Griesinger és Virch ow azonban
tisztdn Kkifejtették az dllispontot, melyet a ,kdérélettan®
foglal el az ,élettan® irdnydban. ,Es konnte so scheinen, als
sei das Alles sehr leicht, als diirfe man eben nur die Gesetze
der gewohnlichen Physiologie ausschreiben und auf die einzelnen
krankhaften Vorginge iibertragen. Wiire die Physiologie fertig
so mochte das vielleicht richtig sein, allein die Physiologie ist,
obwohl eine ,ehrenwerthe® Wissepschaft, doch noch eine sehr
unvollkommene, und wenn man Detailfragen an sie richtet, so
bhekommt man oft genug nur eine delphische Antwort. Die Phy-
siologie kann zum Theil nicht dafiir, da ihr die Detailfragen
bis jezt von der Pathologie kaum gestellt worden sind. Was
bleibt zu thun ibrig? ete. Darum ist eben die pathologische
Physiologie ndthig, eine Physiologie, die nicht vor den Thoren
der Medicin, sondern Mitten in ihrer Residenz steht, eine Wis-
senschaft, die genau weiss was der Medicin fehlt, weleche Un-
tersuchungen nothwendig, welche Fragen zu beantworten sind. . . ..
Das Experiment ist die letzte und hochste Instanz der patholo-
gischen Physiologie, denn allein das Experiment ist fir die
Medicin der ganzen Welt gleich zuginglich, das Experiment
allein zeigt die bestimmie Erscheinung in ihrer Abhangigkeit
von der bestimmten Bedingung, denn diese Bedingung ist eine
willkiirlich gesetzte.

Bir igy egyeseknél mdr 1847-ben egész szabatossiggal
meg volt dllapitva az irdny, mely szerint kellett volna fejlodni
a kértannak: ha még is dttekintjik az azita torténteket, be
kell vallanunk, hogy az ily szellemben felfogott kirtan csak
in idea van meg.

(Folytatisa kdvetkezik).

A Dbudapesti kir. otvosegylet 1874. febr. 28-kin tartotf ren-
des iilésébol.

A jegyzokonyv felolvasdsa utdn Stiller Bertalan Basedow-kor és
fiiggérszajadék-sziikiilet egy esetét mutatja be. Utdna Kétli Kdroly tr.
egy 15 éves tanilot vezet eld, kinek bal karjan 5 hé elott késsel egy
sziirds ejtetett, mely szirdsa sulcus bicip. ext-on be és asule. bicip. int-on
kihatolt, A Kariitér dtsziratott és e miatt lekottetett, A lekdtés utdn
nehdny nap milva az egyén bal hiivelyk, mutaté és kozépdjjait hajlitni
nem birta és ez tjjak tenyérfelillete anaestheticus volt, Tehat a koze-
petti ideg is vagy megsértetett, vagy mi még valosziniibb, az iitérrel
egyiitt lekottetvén, vezetésképtelen lett. Ily idegsértések vagy zizdsok
utan rendesen 5—6 vagy néha még tobb ho is foly le, mig a restitu-
tio helyredll, de ez helyre szokott allni minden kezelés nélkiil is. A
‘baloldali orséiitér alig érezhetd, s a bal alkar hémérséke a rendesnél
1'/,° R. -alacsonyabb. Kovdcs S. Endre tr. osteosarcoma miitett esetét
mutatta be oly egyénen, kit a milt ilések egyikén, épen e bajjal az

egyletnek mdr bemutatott, elmondvin egy uttal a miitét koriil kovetett
eljdrdst is.
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Jelenfly Zoltam tr. ,Féljiink-e a levigott gégehabarcz leesésétil
a légesobe® czimfi bejelentett értekezését mondotta el. S magyardzata
odairdnydlt, hogy a légesbbe esett habarcz nem lehet dletveszélyes.
Utana Frankl Izidor tr. felolvasast tartott a dajkdk és dajkain-
tézetek felett. Felemliti azon javalatokat, midén az ujsziilott szoptatdsat
dajkara kell bizni. Azon vizsgalati eljardstirja le, melyeket a dajkava-
lasztasnal megfigyelni sziikséges.

E tiargyhoz adatokkal szolgdltak még Hirschler, Klein, Low és Tor-
day tr-ok. —ly.

V egyesek.

Budapest, 1874. martius 5-kén. A m. orvosi konyvkia-
détarsulat vészére fizettek lapunk szerkesztdségénél 1874—5-re :
Ambré Jinos 16 frtot ; 1874-re : Lippay Gaspar 10 frtot, Fehér Nédnder:
Weisz Armin, Madardsz Rezs6, Asztalos Janos, Meczner Agoston, belss-
szolnok megyei korhaz, Jellachich Karoly, Stadler Antal, Kohn Mano,
Zsiré Istvan és Szabé Mihaly 8—8 frtot : 1878-ra : Senka Jézsef 8 frtot.

—a— Scheunthauer Gusztav, a budapesti egyetemen a
korszovettan ny. rk. tandra, ugyanott a kérboneztan ny. r. tandrava kine-
veztetett.

—u— A heliigyérség részérdl kérdés tortént azirant, vajjon a
legkiizelebb megiiresedett kozponti védhimlo-oltéintézeti igazgatosagot
nem volna-e czélszert a kozegésuséghigy legkvzelebb felallitandé tanszé-
kével kapesolatba hozni. Erre vonatkozélrg az orvoskari tanartestiiled
akként nyilatkozott, hogy a kozponti védhimli-oltéintézet czélszerfien
semmi mas tanszékkel vagy intézettel Osszekottetésbe nem hozhatd, hanem
a tdrgy természete megkivanja, hogy az egészen ondllé legyen, s annak
igazgatoja a védhimli-oltds iigyével kivaléan, ne pedig csak mellékesen

foglalkozzék.

— A hasonszenvészettel komolyan foglalkozni nem lehet feladata
lapunknak. Ha hivei, midén tudomanyos iinnepélyen agy lépnek fel,
mintha Rokitansky-val kardltve Ok déntétték volna meg a régi oskolat, s
alkottdk volna meg az 1j bécsi és dtaldn az ] tudomanyos oskolat,
véletleniil tarezdnk tréfas sorai kbzé csdppennek, ez épen oly kevéssé a
mi hibank, mint miként nem vagyunk oka annak, hogy a nagy ko-
zonseg itélé szike elé viszik panaszaikat és érdemeiket. — Ha egyébirant
az OHL. 9-dik szambeli  tirezaczikkiink humoros modorat ,undoritonak®
talaljak, az izlés dolga. Szerzdje ‘talin nem is fektet nagy silyt megelé-
gedésokre. Ha killonosen a ,kopé® kifejezés, mely az akademia szitara szerin t
»vig, tréfis kedély@ embert® jelent, nines inydkre, azt szivesen vissza-
vonjuk, mert valéban nem igen vig ezimborak. Ha végre ,a Langer-féle
passust hitvany ragalomnak® czimezik : akkor, ha ezt Ggy gondoljak,
hogy az, mit L. mondott, rdgalom, fordiljanak a tisztelt tanarhoz; ha
pedig értesiténk azon dllitasat nevezik ragalomnak, hogy I. tanar dr 6
reajok nézett, midon az inerimindlt passust mondta, a kifejezdst ugyan
keménynek talaljuk, de-az igazsag érdekében ki kell nyilatkortatnouk,
hogy levelezink csakugyan esalatkozhatott, mert mas oldalrol vett érte-
sités szerint a hasonszenvi urakra a bécsi Rokitansky-iinnepélyen senki-
sem nézett. Hogy meghivattak volna, mint a ,Hon%“-ban allitjak, mind
tagadja ; talan belépti jegyeket sikeriilt szamukra megszerezni.— Az illet6
urak nyilatkozata az ,Ellenér* martins 5-ki, a ,Magyar Politika®
ugyanazon hé 6-ki és a ,Naplé® 7-ki szamdban olvashato.

—0x— Lenhossék Jdzsef, ny r. boncztanar a budapesti
pgyetemen, a bruxelles-i ,société royale des sciences médicales et natu-
relles® levelezd tagjava megvalasztott,

—a— A babaszigorlatok a nagyvaradi és pozsonyi képezdékben
legkizelebb megtartattak, még pedig igen j6 eredménnyel, mi diesére-
tére vilik gy a novendékek szorgalmanak, mint az illetd igazgatita-
ndrok bnzgd firadozdsainak, kik mar rovid mikadési idejiik alatt is hasz-
nos eredményt képesek felmutatni.

—u— A béesi vilagtdrlati egészségiigyi pavillonban a milt Gsszel
tartott magdnértekezlet tagjai annak tervez0it, i. m. Billroth és Mundy
tnr-okat és Wittelshofer tr-t elismerédsiik jeléiil diszes albummal lepték
meg, melyben a tagok mindegyikének arczképe foglaltatik. Erre a ne-
vezettek Langenbeckhez, az értekezlet elndkéhez kilon kiilon készonéd
iratot, a tobbi tagokhoz pedig egyiittesen koszoni leveleket intéztek ;
még pedig az illetSk nemzeti nyelvén, igy p. Luwmniczer tnr. magyar
nyelven irt koszoné levelet kapott.

—a— Legkozelebb két kizegészségiigyi munka jelent meg, mely-
nek egyikét Ernest Hart ,4 Manual of Public Health* czim alatt
szerkesztette, s annak torvénytudomdnyi rvészét W. H, Michael, vegytani
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vészét T. A, Wanklyn, mig a tobbi fejezeteket W. H. Corfield irta. A
munka (London Smith, Elder & Co., 15 Waterloo Placo 1874) 8-réti
374 lapbél 4ll, s dra 8 frt. 60 kr. — A mdsik munkdnak czime ,Hand-
buch der offentlichen Gesundheits-Pflege und der Gewerbe-Krankheiten®,
A. Geiger, L. Hirt és G. Merkel altal irva. Nagy 8-réti 584 L Ez a
Ziemssen dltal kiadott ,Handbuch der speciellen Pathologie u. Therapie®
nagy gyiijtd munka I. kotetét képezi, s dra 6 frt,

— A fBvdrosi keriileti orvosok dltal februdar 27-kén tartott dssze-
jovetel alkalmdval tett Jelentesek szerint februir héban a II. keriiletben
nehdny himldeset mellett szérvinyosan a roncsold toroklob mutatkozott.
A himlé Jarvanyazerﬁleg csakis a ITI-dik keriiletben (O-Buda) lépett
fel, hol az értekezlet napjan oly mérvet oltdtt, miszerint a 600 munkds
kozt 22 himlés beteg volt e napon a ker. orvos kezelése alatt, A VII,
VIII. és 1X-dik keriileteket kivéve, a t5bbi keriiletekben a himld még
szérvanyosan sem mutatkozott, s ezekben is leginkdbb csak a pinczela-
kasokban. A betegedések szdma is az egész fovarosban a kizegészségnek
elégeé kedvezd dllisdt mutatta, Anndl sajnosabbak a hianyok a ko zt1is z-
tasdg terén, mire vonatkozolag a IL. keriilethen azon szembedtld hidny
éreshetd, hogy a varbol csak egyetlen elvezetd csatorna fut le, s ez
csak egy iranyban birvin lefolydssal, sét a Dunapart pilotirozasa foly-
tan szabadon le sem folybatvan, e miatt mind a Duvaparton, mind a
foutezan a levegd orokosen infectiomak van kitéve. A IIL keriilethen a
csatorndzasrél sz6 sincs, 0t még a szemétkihordds is mindeddig se-
hogysem torténik, mibél azutan megérthetjik, hogy (O-Buddn féleg a
kisebb utezak és kozok tele vannak szeméttel és dllati driilékekkel. A
1V, keriiletben (belvdros) az utczak tisztasiga ellen nem szélott ugyan
a ker. orvos, de anndl nagyobb a tisztatlansag egyes foldalatti pék-
miihelyekben ; piszok, rendetlenség volt ott a legnagyobb mérvben, mi-
nek illustrdlasara elég csak azt felhozni, hogy a péklegényeknek dgyként
és egyuttal oltozoasztalil szolgdlt a tésztagyurd asztal, A tobbi keriilet-
bol is esak panaszt hallani a koztisztasag ellen, killondsen az ufczasoprés
rendetlen volta miatt ; igy a VIL. és VILL kerillethen az Osszesepert
szemét 4—5 napig ott hever egy rakason az ufezakon, a statio-utczaban
pedig a folytonos készénszdllitis alkalmaval, mely fodeflen koesiban és
rendetlenil torténik, a kbszénpor a levegdt ellepi, minélfogva helyes
lenne, ha e szallitas fodott s elzart kocsikban torténnék. A X. keriilet-
ben a szemétkihorddsra szinte ninesen semminemii intézkedés, s lakdsok
dolgdban is a vjszonyok nagyon szomorik. A most folyamatban levd
artalmas lakdsok osszeirdsa alatt mdr eddig 5 szdllist kellett azonnal ki-
firiteni, s eddigelé még 118 szillis van oly allapothan, hogy a benndk
lakdst tfirni nem lehet, s hozzdvetdlegesen ezek szama az Osszeirds
bovégeztére el fogja érni az 150-et. E kerillethen koriilbeliil 800 ember
lakik ily tiirhetetlen lakasokban. de ires lakdas még sincs, s a ker. orvos
nem tudja, miként lehessen a kikoltozést exzkozolni, a mi pedig kivanatos ;
legczélszeriibb lenne munkdslakdsok épitése.

—a— Az Esmarch-féle vérzéstelen miitevési mod elsobbségi jo-
gat Chassaignac maga szamara koveteli, s hivatkozik a société
chirurgicale-ban 1856, oct, 15-kén tett kézleményére., nemkiilonben azon
pontos leirasra, mellyel ezen eljarast miitéttanaban vazolja.

—a— Billroth tar. azou betege, kinél — mint lapunk f. é 5-dik
szamaban emlitettitk — a gégét kiirtotta, ez id6 szerint gyogyidltnak
tekinthetd, s az alkalmazott késziilék segélyével hangadasra is képes.

—a— A berni kormdnytanacs az egyetemre a ndi hallgatok fel-
vetelét akként szabalyozta, hogy csak azok vehetdk fel, kik a beiratds
feltételoit egydtalaban kimutatni képesek : tovabbd ha az illeték onal-
16k, ezt hitelesen igazolniok kell, ha pedig nem 6nallék, torvényes
gyamjuktol engedély kimutatdsara kitelesek.

—a— A greifswaldi egyetemhez elhinyt Laurer tanir helyére
Eulenburg Albert, berlini magintandr hivatott meg a gyogy-
szertan és villamgyogydszat rendes tandravd. — Ziemssen tor. a
boroszloi egyetemhez meghivatott.

¥ Lindwurm, a mincheni egyetemen a belgyégyaszat tandra,
élte H0-dik évében tiidégyuladasban kimult.

Igazitds. A 9-dik szamban a 161-dik hasabon aldlrél a 11-dik
sorban ,ugyanegy targyrdl® helyett olvasd ,ugyanazon targyrol® ; 9-dik
8. yigen kemény“ h. olv. ,hatdrozni tébbnyire igen kemény“ ; 5-dik 5. ,ol-

dala“ h. olv. ,gyenge oldala.“ 162-dik hasdbon feliilrdl 8. s. ,nézeté-
nek® h. olv. ,nézeteinek.” 163. has. fel. 2. 5. ,mily“ h. olv. ,még*
6. 5. ,uj* bh. olv. ,ép“; alol. szamitva 9. s. ,megtolatoddsa® h. oly,

smogsokasoddsa.® 164, has. aldl. 28. s,
5. ytermészet® h olv. ,vegyészet.«

phis® h, oly,  hissok; 29-dik
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Palyazatok

Maké varosindl tiresedéshe jott, évenkint 400 frt. o. 6. fize
dijazott orvosi dllomdsra pilydzat nyittatik ; folyamodni kivinok kéryé-
nyeiket a polgdrmesteri hivatalndl 1874-dik aprilis I-sé nupjﬁn_
adhatjdk. ;

Kelt Mako, 1874. februar 11-kén.

Juhdsz, polgarnagy.

A Budapest lipotmezei orszdgos tébolyddban egy mésodorvosi
mds 500 frt., esetleg 600 frt. évi fizetés, szabad lakds, fités, vild
és szabad étkezés élvezete mellett egyelore két évre betéltends.
Felhivatnak tehat mindazon orvostudor wrak, kik ezen alto
elnyerni ohajtjik, hogy orvostudori oklevéllel és egyéb isme
tén madr teljesitett korhdzi szolgdlataikat tamisité bizonyitvinyokkal ¢
50 kros bélyeggel ellitott folyamodvinyaikat legkésobb 1874-dik
april ho elsejéig az orszdgos téholyda igazgatosigandl nyujtsik be.
1—2 Az orsz. tébolyda igazgatdsdagats

A magyar északkeleti vasitnal Kirdlyhdzan (a t.-djlak-husati
nalra) egy 800 forint rendes évi tiszteletdijjal, s hazi gyogytar jovedel
meivel jard palyaorvosi dllomds rendszeresittetvén, erve palydzat nyi

A kellden felszerelt pdlyazati kérvények f. évi martius ho
a magyar északkeleti vasit-igazgatosighoz beterjesztenddk.

Budapest 1874 januar hé 26-kan.

99 A vezérigazgatéid}

szerkesztoi levelezés.

F, L féorvos tdrnak Sz Udvarhelyt. Tirelme!
riink. A kivint munkdkat kionyvarisndl megrendeltiik, s azok el fi
killdetni, — a dolog elintézése bajjal jar, minthogy az illetd
nehéz otthon talalni.

Hoetl Eimutatsdg

pestvarosi polgari korhdzbar 1874, februdr 27-t0l egész 1874. mart.
apolt betegekrdl.

felvett elbooaatotﬂ nieghnlt ;’ visszamaradt
beteg || ) bete beteg |
1874 |- Agﬂ;u,ﬂyg’ ol e S
it | S19g | S = S } =
EalE18 |8 |5]2]2| 8| 2B
tobr. 27 | 24| 13Ii 37 15 7| 22 4i 5 9 555:| 541
» 25 | 20| 20/ 40/ 22| 28 50/ 4 1] 5(548| 530
wmart. 1 | 21f 20/ 41 51/ 26| 77, 3 5| 515, 522
X 21| 26| 53 11! 7/ 18 4 —| 4/526 541
» 3 |45/ 18 63 83 22|55 6 —| 6532 538
. 4 |30 17 47| 22/ 27/ 49 1 3| 4|538|526|
sunct yliag 20}’ 44] 12 12|24 1 li‘ 2! 549 mii
| i i | { | I

Fovarosi statistilai kimutatas. Febr,15-t6] febr, 12-ig sz iil ése
és halalozdsok. A lefolyt héten élve sziiletett 266 gyermael
halt 252, a sziiletések tehdt 14 esettel miljdk feliil a halilozasokat. Az
sziilottek kst 185 torvényes. 81 torvénytelen; nemre nézve pedig
fid, 140 leany. Halva sziletets 10 gyermek. A halottak kozt volt 136 fé
116 nd, egy éven aldli gyermek 67. A haldlesetekbil esik : T. keriil
25, I ker. 16, IIL ker. 13, IV. ker. 10, V. ker. 15, VI. ker.
VIL ker. 23, VIIL ker. 34, IX. ker. 22, X. ker. 7, kérhdzakban
Egész virosban 252. Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et d
mitas 5, hydrocephalus acatus 2, meningitis 10, convulsiones 22, ¢
—, dyphtheritis 3, pertussis 3, tetanus et trismus 5, morbilli 1,
hna 8, erysipelas —, variola 27, diarrhoea 14, dysenteria 1, cholera >
typhus 9, pyaemia —, pneumonia et pleuritis 13, peritonitis 3, hydu
2, cancer 2, tuberculosis pulmonalis 53, morbi puerpornles 1, apoplexia
8, marasmus senilis 5 ey
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g Toményitett katrany-szesz g

LIQUEUR eyt GUYOT
GUYOT E. gyégyszerésztél Pirisban,

Az egyetlen készitmény, mely a parisi korhdzak valamennyi -8
orvosa altal élfogadtatott, pillanat alatt elkészitésére egy adag s

kitranyviznek. Eredménnyel hasznaltatott a 1égeso és hugyho-
Iyaghurutndl, rekedtségné), bdrbetegségeknél hikhurutndl
idiilt nydlkasodasnal sth. stb,

o Egy nagy iiveg dra 1 ft. 60 Kkr.

8 Pesten TOROK JOZSEF gyogyszertirdban, kirdly-uteza 7, sz-

§ Probativegegek a t. orvos urak rendelkezésére allanak mind-
addig, mig a készletben tart. §

(¢0]0]0]0'0l0 0l0lo{e’s/o/0[0ls 0lelolo o[oi0 0la{o 0 olefo 000 sl o]0 00 ¢ &

| ELIXIR DE PEPSI

Mi a pepsin (emésztény) tulajdonait illeti, az egész eurdpai
gaitoban kozlottekre utalok, melyben legnagyobb tekintélyli or-
vosok a Pepsin sikerét bizonyitjak. E gyogyszer egyike a legje-
lesebb tudomanyos és orvosi talalmdnyoknak, eldsegiti a tapszerek
megemésztését, a nélkil, hogy a gyomrot és beleket kifirasztand.
A gyomorfijis, gyorsan enyhidil, sa rosz emésztés okozta foj-
zsdba  (migraine)és fejfajas szintén elenyésznek. A moknek dven-
detes lesz, hogy e kellemes folyadék megsziinteti a hanyast
melynek rhességiik tekezdetén ala vettetnek, az aggok és idilék
gyomruk helyreallito elemét, éltiik ds egészségiik fenntartdjat bir-
jak a szerben.

Ara egy iivegnek 2 frt. 50 kr,
Pesten a magyarorszigi foraktdrban TOROK JOZSEF
gyogyszertaraban, kiraly-utcza 7. sz.
Hottot Boudault, gydgyszerdszek Pdrisban.

oloTololololddlololodolodbloleodols lololelelo)

Arany érem. — Dij 16,600 frt.

QUINA LAROCHE

jovahagyva a parisi orvos-akademia altal.

Q
0

A fenntebbi haromszoros china-készitmény (Elixir) magdban egye-

siti az Osszes chinanemek alkatrészeit, s ennélfogva minden china-

termények legtokélesbike. Mind ize, mind hatdsa tekintetében ki-

tiing. Kz valoban lazellenes és erdsbité gydgyszer, Atalanos test-
8 gyengeségnél, vérszegénység, emésztési zavarok, étvagyhiany, lassan

haladé javilds és mindennemfi lazakban kitiiné hatassal bir, Kap-
o hato ;: Parisba n, 22, rue Dronot, Bécs b en minden gyigy-
0 szertarban.

OO OOOO0OO

Ara egy nagy liivegnek 3 ft.
el T A 50 L s % 2 ft.
Pesten TOROK JOZSEF gyé

olololalodolololololodeoletotolslolololols)

sgyszertaraban, kirdly-uteza 7. sz
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NORVEGIAI CSUKAMAJOLAJA

1864-ben eziist éremmel kitintetve.
Ezen kitiin8, légmentesen zirt iivegekben drult, tokéletesen

szagtalan, {stelen , fehéres-sirga . esukamijolaj, mely a hires
Henry Ossian pirisi tandr vegyvizsgélata szerint 1000 részben
0,158 rész iblanyt tartalmas, kaphaté Pesten : TOROK JOZSEF
gybgyszertirdban, Kirdly-utcza 7, ss, a. s dltala minden magyar-
orszigi gydgyszerésznél,

Ara egy fivegnek 1 frt 50 kr.

i e x TF T T LT e S R I e e S

Cs. kir, szabadalmazott
EGYETEMES" EMESZTOPOR
Dr. GOLIS-t6l.

Eddig még utél nem éretett hatdsdra nézve az emész-
tés és vértisetitas texén, s a test tapldldsa és erdsitésére néuve.
Ezéltal naponkint kétszeri és sokdig folytatott hasznilata
mellett valddi gyégyszerré vilik szémos még makacs beteg-
ségekben is, mint p. 0. emésztési gyengeség, mellégés, a gyo-
mor tulterhelése, a belek petyhtidisége, ideggyengeség, min-
dennemit aranyeres bajok, girvély, guga, sd’padtsa’g, sdrgasdyg,
valamennyi idilt bérbaj, rdk, idiszakos fdfdjdsok, férges és
kives betegségek, tilnydlkdsodds sth, Bz az egyetlen és gyo-
keres szer a megrigaitt kosavény és mellbajban (tuberculose).
Asvdnyviz  gyogymédniil Ugy ezelott, mint anvak baszné-
lata alatt, valamint utdlagosan gydeyszeril is kitiné szol-
gilatot tesz. g
Egy nagy skatulya dra: 1 ft. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr.
Foraktir Pesten, "Morok Joézsef gyigyszerész Grndl.

A hamasitdstoli megmenekiilésre figyel-
meztetek mindenkit, hogy a valddi egyete-
mes emésetdpor Dr. Gilis pecsétjével van
elzdrva, s minden skatulya a védbélyeggel
s kiviilrél ily czimmel van elldtva:
K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gdlis in Wien,
Foszallitohely : Bécshen Stefansplatz 6. (Zwettlhof),

LABELONYE

DIGITALIS SZORPJE

(Syrop digitale).

E kitiind gybgyszer a vértorlodist s vérkeringést szabi-
lyozza, s barmi dltal okozott szivdobogdst csillapit s végre meg-
sziintet. Ugy szintén a kezddd8 vizbetegséger, szigord életméd mel-
lett, rovid id$ alatt gyokeresen kigydgyitja,

NB., Hogy 2z orvos uraknak alkalmuk legyen meggy&zédni
ezen szer kitiind hatdsirél, az a kisérletekhez megkivintaté mennyi-
séghen rendelkezésikre 4l ;

Kaphaté a magyarorszigi féraktirban: TOROK JOZSEF
gyogyszertiriban, Kirdly-uteza 7. sz, a. és Scholz J. virosi gyégy-
ssertdrdban; Bu d 4 n: az udvari gyégyszertirban; és azon kiviil
Magyarorszdg legtéhb pydgyszertiriban,

PR SR AR S B v

Migraines & Neuralgie

PAULLINIA-FOURNIER.

Hatalmas szer a zsabak (neuralgiae), gyomorfajdalom, goresok
estiz és kiviltképen az ideges félfejfijas (migraine) lekiizdésére, mely-
nek legerdsebb rohamait is gyakran nehany percz alatt elenyésuti.

Nagy sikerrel alkalmaztatott mindennemi kdérokban, melyek
atalanos elgyongiiléshdl szarmaznak.

Szimos, gy a magan gyakorlatban. mint kérhazakbau, Pa-
risnak legeldkelobb orvosai es tanarai, u. m. Grisolle, Trousseau,
Recamier, Blache, Cruveilhier, Huguier, A. Tardiew, E. Barthes:
gat  altal 20 év dta tett kisérletek bizonyitjak, hogy ezen késuit-
mény mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bantalmaknal, s
egyike a leghatdlyosabb zsongitoknak, mikkel birunk.

NB. Ovakodni kell a hamsitott szertdl, mely vagy nem
haszndl, vagy épen art. — Ara egy nagyobb doboznak 3 frt., ki-
sebbnek 1 frt. 50 kr.

Parisban : egyedil FOURNIER gysgyszerésznél, 26 Rue d’
Anjou-3t. Honoré. :
Pesten, magyaorszdgi féraktérban: TOROK JOZSEF

gyogyszertaraban, Kirdly-uteza 7. sz.

PEST 1874. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-uteza 14. sz.)
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Badapest, 1874.

EdNzetést Ar: helyben és videken egész evre
10 frt., félévre 5 frt. A kizlemények és fizetések bérments-
sitenddk,

Hirdetéseolkeort soronkint 15 aj kr

. sw.

Martins 15.

Meogjelen minden vasdrnap.
Megrendelheti minden kir. postshivetalndl, a wzerkerztinégné
nddor-fteza 12. sz.. és Kilian Gydrgy Y¥anyvkereskedésében

viezi-fteza Drasche-féle hazban.

ORVOSI HETILAP.

Honi s kiilfoldi gyogyaszat és kérbuvarlat kozlomye.

Mizemnmy oleczsadila éewvfoly samma.

Felelés szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh K4lmén tanir.

hdrtya izomrendszerének kiilso korkords rétege —

: K irszk ’1‘ tr. A‘sziiler Veltsivo]it;is:m kiilsd nyomas dltal Credé médja szerint. (Folyt) — Dollinger Gy. A bélnyik-
e 4 Neupauer F. tr. A gyermekkor higyksbetegségeirl. (Folyt) — K &nyvis-

mertetés. Dr. Graily Howitt’s Diagnose, Pathologie u. Therapie der Frauenkrankheiten. (Vége). — Lapszemle. A csecsrakok
statistikdja. — A benzoesav hatdsa ammoniacalis higynal. — A méh helyzetvaltozasairdl.

Tireza.

Meghivas az orvosi konyvkiado tarsulat kozgyilésére 1874. — A kortan viszonya a tobbi természettudomdnyokhoz, (Folyt.) — A bu-

dapesti kir. orvosegylet 1874. mart. 7-kén tartott rendes iilése. — Vegyesek. — Palyazatok. — Kivonat a budapesti orsz, tébolydanak

1868—1873. mikodesérdl sz616 jelentésbhil. (Vége).

A szillep eltivolitisa kiilsé nyomas altal, Credé
modja szerint.')

Kizmirszky Tivapax tr. egyetemi magantanartol Budapesten.
(Folytatds).

Végil tanulsigosnak tartjuk azon tapasztalato-
kat kozolni, melyeket Credé moédszere koril az egye-
temi szilkéroddn nyertiink, s illeté helyen egyes
kivalébb esetekrél is emlitést tenni, melyek magingyakorla-
tunkban eléfordiiltak. Megjegyezzik, hogy a kovetkezdkbe
csak azon eseteket foglaltuk 0ssze, melyekrél pontos feljegy-
zéseink vannak ; a melyekben ez utébbiak hidnyosak, azokat
természetesen nem szémithattuk ide.

Az egyetemi sziilkéroddn hérom tanéven it 1808 suii-
lés kozott a szilep 23 esetben (1°27%,) minden segit-
ség nélkil pyomilt ki; nehdnyszor a rohadt magzattal
egyitt. Credé modszerét tsszesen 639 esetben alkalmaz-
tuk. A médszer 617 esetben czélhoz vezetett, azaz a
lepény vagy tokéletesen vagy legnagyobb részletével nyo-
milt ki a hiivelybél ; 22 esethen ellenben nem sikertilt
(az osszes kisérletek 3-44°,-jiban). Kovetkezoben a kiilo-
nos, emlitésre mélto eseteket soroljuk fel.

A szilleppel egyiitt rendesnél tobb vér trilt ki
7 esetben. Ez esetek abban taldljak magyardzatukat, hogy
a méh megfigyelése kézzel nem tortént a magzat szileté-
sét6l fogva szakadatlanul, hanem a koldokzsinér lekotése
alatt félbeszakitdst szenvedett, mely idd alatt a méh konyen
ellazilhatott. Vérzés a szilep eltdvolitdsa el6tt két {izben
forddlt elé. Egyikben a gyermek rendes sziiletése utdn vér-
z6s tdmadt a szilepi szakban. A jelenlevd tapasztalt inté-
zeti bdba a lepényt sem a hivelyben nem érhette el, sem
nyomds 4ltal azt kitolnia nem sikeriilt. Mérsékelt vérsze-
génység mellett a méhre alkalmazott erélyes és kitarté nyo-
mésra a szilep és. vele egyitt nehdny okolnyi véralvadék
ardlt ki, mire a vérzés megsziint. Credé modszere nélkiil
oz esetben a vérzés miatt, s minthogy a lepényt egydtaldn
nem lehetett elérni, kéntelenek lettink volna egész kézzel
a méhbe hatolni. Egy misik esetben héthénapos rohadt

Y L. az ,OHL.“ 9-dik szdmas.

magzat szilletése utdn a jelenlené nagyfoki sérv miatt ne-
hezen és tetemes vérzés kiséretében sikerdlt a szilepet
kinyomni. ,

Nehezen, s csak hosszabb ideig tarté foly-
tatdsa utdn sikerdlt a médszer 12 esetben. Ezek kozil tiz
esetben vastag és feszes hasfalak vannak feljegyezve, melyek
& méh koriilmarkolhatdsdt megnehezitették. Két {zben elé-
rehajlott méh volt jelen, mit a gyakorlé bdba azonnal fel
nem ismert, s itt a nyoméds természetesen csak a méh kie-
gyenesitése utdn vezethetett czélhoz. Mily konyen ismer=
hetni félre egyébirdnt kedvezétlen koriilmények kozott a
méh ezen elhajldsdt szilés kozben, errél wjabban volt alkal-
munk meggy6zodni egy esethen, melyben Bolemann ftr.
igytarsunkkal igen ritka és elégtelen fijdalmak miatt fogot
alkalmaztunk. A kovér nonek rendkivdl vastag és Kkissé
vizeny6sen beszlir6dott hasfalain 4t csak lassankint sikeriil
a méhet kitapintani és tokéletlenal kortlfogni. A méh ke-
ménynek mutatkozott, azonban nyomdsra a szilep nem
uriilt ki, s a nyomds maga, noha nem volt tiilsigos, rendes-
nél féjdalmasabbnak litszott. Minthogy azonfelil a méhet
joval a koldok alatt taléltuk, azt gyaniték, miszerint a le-
pény mér a hiivelybe jutott. Két ujjali vizsgdlatra azonban
a lepényt nem értik el, mely okndl fogva a méhet most
kilséleg 1tjra tapogatds ald vettik, s a nyomogatds alatt
engedékenyebb lett hasfalakon &t elérehajlisat nehézség
nélkil felismertiik. A méh kiegyenesitése utdn a szilep
mérsékelt nyomdsra kitolidlt.

Hat eset van feljegyezve, melyekben a szilep kinyo-
mésa csak a megtelt higyhélyag megesapolésa
utén sikerilt; nehdny ily esetben a nyomdsi kisérlet tilsigos
fdjdalmat okozott, mésokban a kitdgilt hélyag a méh lenyo-
mésdnak ttjaban dllott. Csapolds utdén mindannyiszor konyi
szerrel sikerilt a médszer. Tandesos minden esetben, hol a
hélyag ki ldtszik tagilva lenni, mit olykor, kivalt ellazilt
hasfalaknél, korintsem ismerhetni fel oly kinyen, mint
feltehetnék, legaldbb kémlé higycsapoldist tenni. Hogy
azonban a telt hélyag épen lehetetlenné nem teszi Credé
modszerét, ezt bizonyitja egy eset a kéroddn, melyben tete=
mesen kitdgilt hélyag jelenléte mellett, mielott a megren-
delt higycsap kézhez keriilt volna, mérsékelt prébanyomds
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kozben a szilep kidrilt. Egy mdsik esetben a magingya-
korlatban az eldszorszilonek fesziilt hasfalai nem engedték
felismern i a telt hélyagot. Erélyes nyomasra hosszi sugar-
ban szokelt ki a vizelet, s ezzel egyidejileg a szilep is
kinyomult. }

A moédszert dsszesen 124 esetben alkalmaztuk a tize-
dik terhességi hénap eldtt (a tobbes sziléseket
ide nem szamitva) ; még pedig :

a 9. terhességi hénapban 55 esetben;

RS . 5 47 ,  ;koztok 4 rohadt magzat;
” 7' ” » 19 » ; » 14 ” »
e -5 § 2 , ; mindakettd rohadt;
»4 1

: A legrovidebben tarté terhesség négy hdénapos
vetélés esete volt. Hiisz éves eldszor, dllitdsa szerint négy
thénapos terhes vérzéssel vétette fel magdt a kéroddn. Mi-
utdn az elétte valé napon alhasfijdalmak elére mentek
volna, felvétele el6tt két ordval vizszeri folyadék, s hig és
aludt vér urilt ki a hiivelybdl ; magzatrél nem tudott felvi-
lagositast adni. A méhfenéket négy ijjnyira a koldok alatt
talaltuk ; a meéh elérediilt, konyen kiegyenesitheté; a hii-
velyb6l a koldokzsinér maradvénya l6gott; a hiivelyben
gzdmos véralvadék ; méhszdj keményszéli, 1jjhegynyire
nyitott. Hideg befecskendésre a vérzés megszint, de °/ dra
miilva ismétlodott. A méhszdj most két 1ijjnyi, benne alva-
dék és szivacsos test tapinthaté; a méhre alkalmazott kiilsé
nyomdsra a lepény és nehdny alvadék arilt ki. A 3“-nyi
lepényen 1%/2" hosszii hollétoll vastagsigi koldokzsindr. A
hiively ujolag tortént kifecskendése utdn vérzés tobbé nem
mutatkozott. — Az idéel6tti sziiléseknél a magzat 20 eset-
ben volt rohadt (maceralt). A fenntebb érintett esetet (sérv)
és egy masikat kivéve, hol a vastag hasfalak nehezitették a
méh korillmarkoldsit, a tobbiekben minden nehézség nélkil
sikerdilt a médszer, mi egyébirdnt konyen érthetd, ha meg-
gondoljuk, hogy macerélt magzat sziletésénél a lepényt
mindannyiszor elzsirosodva taléljuk, mely koviilmény annak
lazébb odatapaddsdt a méhhez és gyorsabb levilisit meg-
magyarizza.

Az intézethen eléforddlt 23 tobbes szilésnél Credé
médszerét 11 izben gyakoroltuk, mindannyiszor kedvez(
sikerrel. Ez esetek kozott 10 iker- és egy hérmas-
sziilés volt; osszenitt lepény 3, kettds lepény 8 izhen
volt jelen. Egy esetben a magzat sziiletése utin a hozzé-
tartozo lepény eldesett, s a mdsodik gyermek feje s a fan-
csontok kozé szorilt, honnan az tjjak segitségével nem volt
eltdvolithat. A méh dorzsdlésére és nyomdsira a mdsodik
magzat feje és az eldesett Jepény egyiitt nyomilt ki; mire
azutdn ugyancsak nyomdsra a mdsodik lepény is kitrilt.
Ez ikerszilések eléggé bizonyitjak, hogy tetemesen kitagult
méh is kell6 médon hizédik ossze a szilepi idészakban, ha
miikodését észszeriien ellendrizziikk. Ugyancsak a tény bizo-
nyitéka gyandnt idetartozik még hdrom, hasonlé médon
kezelt eset, melyekben nagyfoki hydramnios volt jelen
(egyikben 4 font 14 lat, egy mdsikban 7"/s font magzatviz).

Kétséget nem szenved, hogy a médszer leghiztosabban
vezet czélhoz, ha kozvetleniil a gyermek szilletésére fogjuk
koriil a méhet, s nem engediink id6t neki elernyedni, A mire
azonban mar fenntebb figyelmeztettink, azt itt ijra ismétel-
jik : ne mulaszuk el a nyomds megkisérlését azon esetekben
is, melyekben késén hivatunk a sziilléshez; hacsak erdszakos
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levilasztdsi kisérletek belsileg kézzel, vagy durva vongild-
sok a koldokzsinérndl fogva nem mentek elbre, szémos eset-
ben itt is kedvezé eredményhez fogunk jutni. A sziilkéroddn
egy esetben negydfél, a magdngyakorlathan hérom és
illetéleg hét 6rdra a gyermek sziletése utén gyakoroltuk
kedvezé sikerrel a kiilsé nyomast. St oly esetek adjak elé
magukat, melyekben a lepény mesterséges kivétele kézzel
vagy épen nem sikerfil, vagy a hol ezen mitét tokéletes ki-
vitele nagyobb veszélylyel van osszekstve, mintha a lepényt
részletesen a méhben hagyndk, s hol Cr e dé médszere vals-
ban bdmulatos konylséggel oldja meg a feladatot. E tekin-
tethen G 6th tr. iigytarsunkkal egyiitt mindketténkre nézve
oly tanilsdgos esetet észleltink, hogy annak rovid leirdsat
nem mellozhetjik. Ismételve szilénél fdjdalomgyengeség
fog6 alkalmazasit tette szilkségessé. A mitét nehézség nél-
kil sikerilt. A mité a gyengén asphycticus gyermek fclé-
lesztésével 1évén elfoglalva, a szillé e kozben a béba feligye-
lete alatt maradt. Minthogy koriilbeliil egy negyeddra letelte
utdn a szillep nem irdlt ki, a szilész buzamosabb idén &t
nyomési kisérleteket tett, melyek azonban czélhoz nem ve-
zettek ; a mellett mérsékelt vérzés volt jelen. Félorai siker-
telen kisérletek utdn belsé vizsgdlatot ton az orves, a lepényt
egy részletével odatapadva taldlta, s ennek levdlasztdsihoz
fogott, mi az odatapadds legnagyobh részénél nem is birt
killonos nehézséggel. A lepény egy részlete azonban a jobb
méhkiirt tdjén mutatkozott oly erdsen bennszorilva, hogy
nem lehetett hozzaférni. Mire a miit6 egészen elzsibbadt ke-
zét kihizta, s a masikat vezette be, a szor a még hétralevd
lepénymaradviny koril oly szildrd és sziik lett, hogy a ta-
pint6é 1jj a méh szovetét a lepényétél mar nem volt képes
megkillonboztetni. Ily koriilmények kozt a miité jonak litta
a lepény levilasztott és csaknem egészen a hivelyben fekvd
részletét a bennszoriltrél leesipni, mi azonban a burkok szi-
vissdga miatt szintén nem sikerilt. Ez allapothan littuk a
szillondt. Testbére halaviny, érverése osszehizédott, de nem
szapora; gyenge #juldozds és gyakori émelygés volt jelen.
Mind e tineteket, minthogy nagyobbfoki vérvesziés nem
ment elére, hajlandék voltunk inkdbb ijedtségnek mintsemn
vérszegénységnek tulajdonitani. A méhet nehdny tjjnyira a
koldok alatt tapintottuk, mérsékelt oOsszehizédisban, egye-
netlen felillettel. Egyedil kisérlet gyandnt fenekdt jobb te-
nyeriinkhe fogtuk, s keziinkkel gyongéden dorzsoltik, mire
a méh ersen megkeményedett és sima feliletet nyert. A
mint most mérsékelten eris nyomdst gyakoroltunk egész kéz-
zel a méhre, a hiivelybél az egész lepény kicsusszant. Leg-
nagyobb része szakadozottnak és halvanynak mutatkozott,
a mivi levilasztisnak megfelelden; egyik szélén mintegy
negyedfél hiivelyk hosszi, s mdsfél hiivelyk széles nyelvszerii
lebenyt talaltunk, mely setétebb szinével élesen el volt hati-
rolva a lepény tobbi részét6l, s melynek méhi felilete setét
vékony rétegben lerakrdott, s -lég erfsen odatapadé véral-
vadékkal volt fedve, biztos jeléill annak, hogy e részlet mar
egy 1d6 6ta le volt valva a méh falarél, s valészinileg a
kézzeli izgatis kovetkeztében létrejott szor megett henn volt
szortlva. A gyermekdgy rendesen folyt le.

Hibds sziléseknél, melyekben mitét valt sziik-
ségessé 21 esetben sikeriilt a szillepet Credé médja szerint
eltavolitani, még pedig : 8 esetben fog 6 mitét utdn, mely-
nek javalata volt 6 izben elégtelen fijdalmak, egy izben
sziik medencze, s egy izben a f6 mély hardntdlldsa; 11 eset-
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ben forditds utdn, még pedig: 9 izben hardnt és ferde-
fekvésnél, egy izben a koldokzsinor eldesésénél, egy izben
méhrepedésnél (féfekvés); s esetben forditds utin Br ax
ton Hicks mddja szerint, oldalt elilfekvi lepény
miatt ; végre 1 esethen lefejez és (decapitatio) utdn
méhrepedés mellett. A magéangyakorlathdl ide csatolhatunk
még tobb fogdémiitétet, harom forditdst, ¢gy lefejezést, egy
koponyazizést és végre mint kéros szilést egy oldalt elil-
fekvé lepényt. Latni ez esetekbol, hogy mire mar Win-
ckel é6s Strass mann figyelmeztetett, a kéros szillés egy-
ataldn nem teszi lehetlenné Cred é moédszerét. Helyén lat-
Juk itt megemliteni, miszerint Schiile tapasztalata szerint
¢lérement chloform-narcosis semmi befolydst nem gyakorol
a médszer kivitelére.

Fennt emlitettiik, hogy sikeres eseteinkben kiilsé nyo-
més dltal mindannyiszor képesek voltunk a lepényt egészen
vagy legnagyobb részletével a hiively hemenet elé tolni;
lepénydarab soha sem maradt vissza. Konyebben esik meg,
hogy a burkoknak egy része a méhiirbe vagy a méhszajba
marad vissza. Ily eset ndlunk otszor adta elé magit, s ezek-
nek nagyobb felében kéntelenek voltunk két tjjunkat a méh-
szdjig vezetni, nehogy a hartyadarabok beleszakadjanak.
Sét a legnagyobb vigydzat sem képesily korilmények kozott
burokrészletek visszamaraddsinak tokéletesen elejét venni,
a mint ndalunk is Credé médszerének alkalmazisa utin két
izben burokrészletek iirilltek ki a gyermekdgyban.

Utévérzést eseteinkben csak két izben volt al-
kalmunk észlelni. Egyikben (IL. P.) a szillep konyl kinyo-
mésa utdn a méh roszul hizédott Ossze, minek kivetkezté-
ben mérsékelt mennyiségl véralvadékok gyiiltek meg a méh-
iirben ; azoknak eltdvolitdsa, s hideg viz befecskendése utdn
a hiivelybe a vérzés megsziint. Egy masik eset IX. izben
lebetegedett not illet. Mdar a kitoldfi id6szakban fijdalom-
gyengeség mutatkozott. Egy 6rdra a lepény kinyomésa utin
mintegy két maréknyit kitevo vérzés tdmadt, mely a méh
dorzsolésére megszint.

(Vége kbdvetkezik).

A bél-nyakhartya izomrendszerének Kkiilsé Kirkirds rétege
A m. kir. tud. egyetem korszivettani intézetébil.
DoLLINGER GyUuLA-t5l.

wHa feltiinonek tetszik is, hogy oly
sokszorosan vizsgdlt szervek izomrétege
mindeddig kikeriilé a figyelmet, még sem
mondhattam t6bbé ellent sajat sze-
memnek.“

E szavakkal kezdé Briicke a béesi. skademia 1851 évi
februdr havi Glésében értekezését, ,a bélhuzam nydkhdrtydjiban
felfedezett izomrendszerrél®, s koriilbeliil hasonlé gondolataim
tdmadtak, midon a gyomor nydkhdrtydjit vizsgdlvin, annak
izomrétegét az eddigi leirdsok és rajzoktél eltérdnek tuldltam.

Miel6tt azonban a dologra térnék, egy pillamtést akarok
vetni a bélhuzam-nydkhértyija izomrendszerének torténetére.

Mdr 1843-ban Lacauchie, a parisi akademia méjus 22-diki
iilésében beadott egy dolgozatot a bélhuzam finomabb boncztana
és élettandrdl, melyben azt boncztanilag hbdrom részre osztja
fel, a két elsGt képezi az edény- és nyirk-rendszer, a harma-
dikrél pedig a kovetkezOket mondja: Le troisiéme élément est
constitué par une substance organique, spongieuse, transparente,
dans laquelle le microscope ne demoatre ni vaisseaux sanguins,
ni canaux distinets, cette substance enveloppe complétement
la villosité,
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Kitetszik ezekb6l, hogy Lacauchie a bélbuzam, de kiilo-
nisen a gyomor mirigyei alatt szépen ldthats alkatnélkdli
hértydt és az alatta fekvé izomréteget el nem kiilonité, hanem
azon szivacsszeri organicus anyag alatt mindkettdt értette.

A nydikhdrtya onkéntes mozgdsairél ezen szerz0 még nem
ir, 6 egyedill a haldl uténi véltozdsokat emliti fel, s ezek kbzé
szdmitja az emlitett szivacsszertt dllomdnynak szabdlyos rén-
czolatdt.

Ugyanesak a périsi akademidhoz kildetett be 1832. sept.
H-kén Gruby és Delafonde urak értekezete a fenntebbiekhez
hasonlé térgygyal.

Gruby és Delafonde kordlbelil 2000 vivisectio dltal ki-
mutattdk, hogy a bélhuzam bolyhai hdrom rendbeli mozgissal
birnak, t. i. megrovidilnek, meghosszabbodnak, jobbrél balfelé
és viszont mozognak.

Mindezen felfedezés azonban még nem ébreszté az ille-
tokben a sejtelmet, hogy a bélhuzam nyikhértydjén észlelheté
tiineteket izomrendszernek réjdk fel, mert Lacauchie az &
.Substance organique spongieuse® - ét nem sorozta sehovd,
Gruby és Delafonde pedig megnyugodtak az Osszehdzékony kdt-
szovet theoridjiban.

Kolliker 1845-ben, midén alapos dolgozatai dltal az
osszbiizékony kotszovetet mnem létezének bizonyitd, mindezen
osszblizddési tinetet a kotszovet feleléssége alél kivonta és az
izomrendszer miikddési korébe sorozta.

A negyvenes évek végével Briicke tandr a chylust felszivé
szervek szerkezetével foglalkozvén, egy rostsejtes réteg tiint
szemeibe, melyet a sejtek alakja miatt a sima izomrostos réte-
gek kozé sorozott, s tudomdstl vévén egyrészt a Lacauchie-,
Gruby- és Delafonde-féle talilményokat, mésrészt a Kolliker-
féle dolgozatok eredményét sajit vizsgilataival parositvdn, azon
eredményhez jutott, hogy az egész bélhuzamon elterjedt izom-
rendszerrel van dolga, mely a gyomorban az emésznyemirigyek,
a vékony bélben a Lieberkiihn-féle, a vastag bélben pedig a glan-
dulae simplices minores alatt fekszik.

Driicke szerint dall ezen izomrendszer eqy belsi kirkirds
és eqy kiilso hosszanti rétegbél, melyek
& bélben szorosan elvlasztvik, a gyo-
morban azonban egyes koteger keresz-
tezbdnek. (L. I. 4bra).

Briicke ezen idézett szavaiban tel-
jes megnyugvissal fogtam a gyomornysdk-
ndrtya vizsgilatdhoz, mindazondltal a 1ajz-
ban eddig litott képet nyernem nem
sikeriilt ; a Briicke név tekintélye azon-
ban kételyt a fentebbiek igazsiga irdnt
csak akkor engedett bennem megfészkelni, :
midén tobb metszet S 2
altal nyujtott képeta adelsmorphsejt, b de-
két izomréteghdl meg-  lamorphsejt, ¢ alkatnél-
magyarizni  lehetet- :“I{L:“I‘:?::r ,‘2:’91:%:155'

. 6 éteg, 80,
lenneizlglzs%niglt;net- hosszanti izognréteg.
szet, melyet egy kutya gyomribil nyertem,
az ide iktatott képet nyujtd. (L. IL 4bra).

A mirigyek alatt fekvo alkatnélkili
hértya és a nydkhdrtya alatti kotszovet kot
hirom réteg litszik, mely ;
redm harfntdl taldlt k- T 8P
tegek benyomdsit tette, s p @ g
csakugyan nemsokdra meg- {7 RES
gyozédtem, hogy ily képet i
akkor nyerek, ha a metszést kissé ferde irdny- [If
ban viszem, mig ha figgélyesen metszek a
sternumtdl a gerinezoszlop felé a kép vdltozik |[@
és a metszet a IIl-dik képet nyujtja. A két
sz6lsé réteg izomrostjai azon &brdn teljes hosz- <
szasdgban ldthaték, mig a kozéps6 rétegé de-
rékszog alatt vannak taldlva.

Kétséget nem szenvedett tibbé awon alli-
tds, hogy a: alkatnélkili hartya alatt hdrom, nem pedig — mint
Briicke mondd — két réteg létezik; azon kérdés meriilt azonban
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1. abra.

II. abra.
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fel, vajjon nincsen-e igaza mégis Briicke-nek, vajjon ama
harintdl taldlt kdzépsé r. nem-e a két izomréteg kozé iktatott
kotszovet ? Nem kotszovet-e az alkatnélkili hértya felé es6é hosz-
- szanti réteg vagy a nydkhdrtya alatti kotszovet felé esé réteg
‘nem-¢ azon kotszdvetnek egymds mellé tomorilt sejtrétege ?

Jollehet a sejtek, a mennyire széttépés 4ltal sikerdilt Gket
“elvélasztanom, sima izomsejtekhez basonlitottak, mégis nagyobb
biztonsig kedveért vegyi midszerhez folyamodtam.

Schwarz Rudolf 1850-ben a béesi akademidban megis-
mertette a pikro-carmin festési mddot, melynek elGnye, hogy
a kotszovetet pirosra, az izmokat és himsejteket pedig sér-
géra festi.

E caélra a vizsgilandé heveny darab 1 rész kreosot, 10
rész eczet — Ac. ac: HpO = 1:4 — és 20 rész lepdrolt viz~
b6l 4116 keverékben felforraldskor mintegy 2 perczig fézetik, s
‘kivétetvén, megszdrittatik. Hérom vagy négy nap milva vizes
beretvéval metszetek készittetnek, melyek halviny rézsaszintire
‘higitott carminban a kiilouféle szovetek tulajdonsdgaihoz képest
tobb vagy kevesebb ideig hagyatnak. A gyomor metszetei leg-
szebben fostédnek, ha 4—5 6rdig hagyatnak ez oldatban, m
sok hamardbb. Innen kivéve, kisblittetnek és 5—6 perczig pikrin-
‘savas oldatba tétetnek, melyben 400 kbbcentimeter vizre 0°066
gramme pikrinsav jut. Ekkor 4 rész kreosot ésegy rész gydnté-
sodott terpentinb6l 4116 keverékben a metszetek felvildgosittatnak
és eltétethetnek.

A legszebb ¢és gyakran legelkeriilhetlenebb festési mddok
egivke az, mely ez esetben nagy segitségemre volt, a mennyiben
ez bizonyitja leghatfrozottabban, hogy mindhdrom réteg izom,
s mint a géresé mutatja, sima izomrostokhol 4ll.

Azon kérdés volt most eldéntendd, vajjon azon hdrom
réteg, mely a metszeten ldthaté, két irdnyban haladé kitegek
keresztez6dése dltal jon-e létre, vagy pedig létezik hérom széles,
a gyomor nydkhdrtydjét lepelként koriilvevé izomréteg, a mi
ki nem zérja, hogy azok kozt finom dsszekittetések dlljanak fenn.

E végb6l 16bb metszetet csinditam, s azt tapasztaltam,
hogy hasonirdnyi metszetek, legyenek a gyomor bdrmely részé-
bél, mindig ugyanazon képet nyujtjdk, a mi,
ha nagybani keresztezddés volna jelen, nem
lenne lehetséges, mert vagy oly képet kapnék,
(i milyent a IV. dbra mutat, ha t. i. oldalvast
taldlndm a két keresatez6dé ros-
24 tot, de fuggélyesen a kozépsit,
e vagy pedig a metszet dltal nyujtott

A kép megfelelne az V-dik 4bré-

IV. abra.

V. abra.

nak, ha ferdén metszenék a két
g, —itegre.

e Ilyféle képeket azonban nem

=== siteriilt nyernem, s azért felve-
e bettem, hogy nagybani kereszte-
- y0dés nem torténik.

Sokkal tobb nehézséggel jért
azon ellenvetés kdzvetlen megezdfoldsa, ugyan-
is az alig 0.05—0.1 mm. vastag izomréteget a
vele szorosan Osszetapadt nydkhartyditél el kelle
yélasztanom , a mi végtére macskagyomornél
gikertilt is. Legtobb bajjal jirt az igen finom
alkatnélkili hértydt, mely a red tapadt hamsejtek miatt igen
zavarossd teszi a képet, az izomrétegrél levonni, s ilyenformén
ezt egészen lemezteleniteni. Vizben dztatott, vagy heveny gyo-
morndl ez sokkal nehezebben sikertil, mint olyanndl, mely mér
sokd fekiidt alcoholban.

Ha az izomréteget sikeriilt lemezteleniteni, azt nem tirgy-
iiveg, havem két fedlemez kozé téve — suiikséges ez, hogy a
készitményt bdrmikor alsé felii-
letér6l is megnézhessitk — géresé
ald helyezzilk, s a belsd vagyis
a nydkhdrtya feliili oldalt fekiet-
vén felfelé, legeloszor a ster-
numtél a gerinczoszlop felé futé
réteg otlik szeminkbe . mely
alatt  jobbrél. balfelé futét

mélyebb  bedllitdsndl
mutat.

maga
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A mésodik rétegen nagyobb nacyitdssal 4&tldtni, an-
pak vastagsiga wmiatt nem sikerdl, kisehb pedig nem le-
vén alkalmazhaté, nem marad més hdtra, mint a készitményt
megforditani, vigy hogy a nyikhirtya alatti kitszovet kerdil-
jon feliil.

Legeloszor itt akadva maradt szdmos ruganyos rost 14t-
szik, s mélyebb bedllitdsnil ismét egy, a sternumtél a gerincz-
oszlop felé futé izomréteg, az
alatt pedig a jobbrdl balfelé ter-
jedo, (VII. 4bra), a mi mutatja.
hogy az elsd, a sternumtil a ge-
rinczoszlop felé futé ez utdbbi-
val nem zavartatott dssze, mert
kitlouben, iuvnen szemlélve, felil
kellene litnom a jobbril balra
¢és alul a sternumtél a pylorus-
hoz futé réteget.

Ly mddon kiterjesatve l4t-
juk magunk el6tt  mindhdrom
rétegel : litjuk, hogy azok csakugyan Osszefiggd rétegek és nem
egymist dtfiiré kotegek, mit kiilonhen a fenntebb felhozott
metszetek midr szintén megezdfoltak,

Egy esetben egy ily elkiilonitett izomzatrél kis helyen le-
szakadt a legfelsé két réteg,
gy hogy mdr most, mint a
VIII. dbra mutatja, felilrél
l4tszik mindhdrom réteg.

Ha a gyomrot a sler-
numitil a gerinczoszlop fel
metszem, kozepén vanmak az
dtmelszett és két oldalt ettil a
hosszanti (11. dbra) kitegek, ha ellenben a car-
dia-tdl a pylorus felé metszel, a s2élsi rétegek
az dtmetszettels és a Lozépsi lesz a hosszanti
(IX. dbra).

Ezen latszolagos ellentmondds az izom-
rétegek fekvésében talilja magyvardzatit: léte-
a2tk ugyanis két korkoros és eqy hossziranyban
futi izomréteg, ha tehds a sternumtél metszek,
a gerinezoszlop felé csak a kazépsot, mely a
cardidtél a pylorusig fut, metszem el, mig a
két korkords izomréteg, minthogy a metszéssel
parbuzamosan fekszik, bintalmazatlan marad ;
ellenkezo metszésnél ellenkezd eset 411 be.

Ezen leirt hirom réteg a cardia-ndl ott ’
veszl kezdetét, hol az elsé emésznyemirigyek kezd6dnek és folyta-
tatddik a pylorusig, hol egy gyiirizetbe foly egybe; a vékony bél-
ben. hol lefutdsdt sokkal nehezebb kovetni, alkalmas anyaghidnya
miatt még nem dllapithattam meg lefutisukat, a vastag bélben
azonban ismét oly hatirozottan lépnek fel, mint a gyomorban,
s lefutdsuk ugyanaz, mint amott; végre kotegeik a constrictorok-
ban vesznek el.

Ezen vizsgélatok ember, kutya és macska bélhuzamén
tétettek. Ember gyomrin és véghélben egyetlen egyszer sike-
riilt ldtnom e rétegzeteket, a tobbi esetekben a gyomor és
beleken az ezen részekben oly hamar bedllé bomlds jelei mu-
tatkoztak, Ez esetekben a nydkhirtya alatt egy igen fényes
cefk 1dtszik, mely magdban foglalja az alkatnélkali hértydt és
az izomrétegeket ; erre tokéletesen rdillik a Lacauchie - féle
leirds.

Logjobban ldtszanak e rétegek huzamesabb ideig bor-

VII. dbra.

VIIL, abra.
1

szeszben dztatott kutyabélben, fékép ha ez iddsebb és nagyobb

allattél van véve. Az egészen heveny gyomron a rétegeket nem
oly konytt megkildnbdztetni, s hiszem, hogy Briicke azért nem
ldtta a rétegeket oly tisztdn, mint azok killonben ldthaték,
mert vizsgdlataihoz — mint 6 maga mondja — oly készitmé-
nyeket haszndlt, melyeken egyidejileg a chylust felszivé edé-
nveket illetdleg tett vizsgdilatokat, s melyek e czélbél heve-
nyek voltak.
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A gyermekkor huagykobetegségeirol tekintettel a pesti sze-
gény-gyermekkorhazoak 192 hugykobél allé gyiijteményére,
s az igazgatd foorvos, Bokai J. tnr. észleleteire.

Kozli Neveaver F. tr. korhazi segédorvos.
(Folytatés).

Kiemelendd osszes észleleteinkbll azon koriilmény, hogy
a hélyag faldnak korilirt, tdmldszerti kioblosddése egy esetben
sem észleltetett, noha tobb izhen a ko elrejtozitt a kutasz vagy
tapint6 jj el6tt, de mindannyiszor csak a ridék kozé szoritva
taldltatott.

A higyhélyagban, tehdt a higykdé kozvetlen szomszédsd-
géban fellépett ezen kéros elviltozdsokon kivil figyermeknél
még kiilondsen a hfmvessz6n és véghélben, lednykdkndl pedig a

kiils6 nemzdrészeken jellemzetes elvdltozdsokra akadunk. A him-

vessz0 egészben véve hosszabb, makktyija nem csak a makkot
fedi, de tobbnyire redékbe esve, j6 részben tresen csiing le; né-
melykor kisfokd vizeny6s duzzaddst mutat. A makk kissé nagyobb
s a rendesnél hosszabb kipot szokott képezni. A mony teste
kasonlékép nagyobb. A felhdmréteg kiilsnosen a makktyin
élénkebb veresszinii, s6t némelykor fénlyé is. Ezen alaki elté-
rést azon folytonos hizgdlis és vongdlds eredményének kell
tekinteniink, melyet a beteg kezével, részint a makkba kisugdrzé
fijdalmainak csilapitdsa végett részint a vizelésnél félbeszakadt
higysugdrnak elémozditdsira tesz. Azon nehdny lednykéndl, ki
intézetinkben észlelet tirgya volt, leginkibb a nagy szemérem-
ajkak kissé tiltengvék belfeliiletiikon valamint a kis ajkakon,
s a higyeso-nyflds kérili részeken a nydikhdrtya felernyedt,
helyenkint excoridlt részeket (helyeket) mutatott.

Azonban mindkét nemifi gyermekeknél egyardnt taldlkoz-
tunk véghéleldeséssel, mint a lithiasis gyakori kisérdjével, s leg-
tibb esetben 1-—2/ hosszii darab volt eldesve, ritkdbban vala-
mivel nagyobb. A kiiszamlott résznek nydkhartydja felernyedve,
szederjés veres szinben, de tobbuvire tekélyek és  kievOdések
nélkiil taldltatott; izomrétege tiltengett volt, 8 a bélnek tapin-
tatndl nagyobb tomittséget kolestnzdtt. Ilyen véghéleldesések
nagyobbrészt onként vissza helyezGduek, s a betegek miattuk rit-
kén panaszkodnak.

Keletkezésiik valdszintleg kivetkez(: azon folytonos osz-
szeh@zéddsi inger, mely a hélyagban székel, dtterjed a szom-
széd véghélre is, hol bélosszehiziddsokat idéz eld, melyek a kii-
lonben is laza végbél kordtti adventiv szovetet hosszabb id6n
it még inkibb lazitjik. Erre azutdn a hassajté az, mely erél-
tetett nyomdssal, mind szék-vizelésnél kivdlt ily beteget szokott
meglepni, a lazilt véghél egy kis részét kinyomja. Majd is-
métlédik ezen jelenet, s az egyszer kiszorilt vész mindinkdbb
tobbet von maga utin.

Ezen koros sziveti elviltozdsok a higyks eltdvolitisa utén
igen gyorsan gybgytlnak. S fgy ezen koriilmény is amellett szl,
hogy a higykobéntalommal szoros oki dsszefiggésben éllanak,
nem pedig Ondlldk.

Noha az értekezés folyamdban a vizelet alkati zavarait
emlitettiik volt, még is leginkdbb kitiritési eltéréseit hangsi-
lyoztuk inkdbb, s azért most amazokkal egyontetit képbe osz-
szedllitjuk. A vizelet mindaddig, mig a higyh6lyag a ké ré-
szér6l nem, vagy igen keveset izgattatik, se szinében, se faj-
stilydban, se vegyi hatisiban, se pediz alkatrészeiben rendelle-
nességet nem mutat. Kissé nagyobbfokd behatdsndl a higyban
mutatkoz6 nyékfelhé nagyobbodik, a higyhdélyag nyikhartydji-
rél levdlé felhdmsejtek szdmosabbak, s néha tobb sejthél 4llé
czafatokban jelentkeznek, s nem ritkdn taldljuk akkor a vizelet-
ben azon részeket tomdr alakban, melyek a vizsgdlat idejében
a higyko felsd rétegeit alkotjik; tovibbd valamivel nagyobb
fehérnyetartalmat, — utébbi a nydknak felel meg, vagyis inkdbb
a hélyagfal hurutos részein keletkezett. A vizelet hatdsa még
gyengén savi, vagy kiozonbds, de idénkint, ha a hurut fokozd-
dik, luganyos is lehet. Egy mésik helyen emlitettiilk, miszerint
a nydk behatdsdté]l figg a vizelet hugyanyénak bomlisa szén-
savas ammoniakra, 8 az utébbi okozza a vizelet ali hatdsdt. Ter-
mészetes, hogy csak akkor, midén sok nydk vagy geny is van
jelen, képzodhetik elegendé ammonium, mely a bigy szabad
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savait egészen feliti, vagy felesleghen is marad; elsG esethen
kozonbosre, mig utébbiban alira véltoztatja a kémhatést. Azon
idében, midén a hélyagban genyképzés is jelentkezik, a vizelet
ali hatdst, s nydktél, genytdl, kicsapott vilanysavas foldektél, né-
melykor kis kiomlott vértél is zavaroddst mutat. Fajsilya
ilyenkor tetemesebb, szaga légkoneges, fehérnyetartalma nagyobb,
feltiinébb mennyiségéi vér nem szokott jelentkezni, legalibb
feljegyezve nem taldllam, egy esetet kivéve, hol azonban é&lta-
linos vérbomlds mutatkozott, s a beteget miitét eldtt tdnkre
tette. A vizelet alkata és a beteg vizelettartdsi képessége oly
viszonyban dllanak egyméshoz, hogy a tiszta savi hatisi higy
hosszabb ideig tartatik vissza a hélyagban; ellenben a zavaros,
ali hatdsd, vagy igen rovid idokdzokben kiirittetik, vagy foly-
ton csurog.

Ritkdbban torténik, hogy a beteg higycsivébdl sajtszeri,
vagy kukaczalakd, tésstapuba részek nyomilnak k¥ melyek
vegyi vizsgilatnil mint higysavas ammonium, tibbnyire vi-
lanysavas foldekkel keverve declardljAk magukat. A hélyaghan
a vizelethdl kiesapattak, s higykdképzéséhez jariltak volna, ha
a vizelet d4rama ki nem hozza dOket. A vizelet egyéb elviltozisai-
r6l, melyek taldn akkor léphetnének fel, ha a beteg teste ri-
zatik, mint ugrindozds, koesizds kozben, nem tesznek emlitést
a beteg gyermek hozzitartozdi.

A hélyag nydkhirtydjén észlelt folyamatok sok esetben
folytatlag a higyesd és higyvezédek, s a vesemedencze nydk-
hértydjara is kiterjedtek ; azonban windannyiszor igen esekély
mértékben. A nyikhdrtya ily esetekben idiilt duzzaddst mutat,
mely leginkdbb bé felhdmlevdlisban felismerhetd. Kilonisen
a higyesé kalsé nyildsin gyakran ily duzzadist Litni, s néha
e helyen égeté fijdalmakrél panaszkodnak a betegek. Mélyebbre
haté szoveti elvdltozdsokndl higyké jelemlétét a higyesében
vagy a vesében kell felvenniink.

(Folytatdsa kovetkezik).

KORNYVISMERTETES.

Dr. Graily Hewitt's Diagnose, Puthologie w. Therapic der
Frawenkrankheiten. Dew'sch herausgegeben von Dr. Hermann
Beigel. Zweite vollstandig umgearbeitete Auflage. (K—d-tol).

(Vége).

Az idilt méhlobndl H. ez Wij kiaddsban }kilép Scan-
goui kovetdinek sordhdl. Most mar H. szerfnt is, a mit elébb
Scanzoni utdn metrisis chronica-nak nevezett, nem egy. hanem
tobb kilonb6zo kéralak, melyeknek gyégykezelése is a régi
schablontdl eltér.

A régi idilt méhlob hirom kilénbozd kiralak, G m.
subinvolutio uteri, a méh tiokéletlen visszafejlodése a szilés
utdn és az evvel jaré vagy Ondlldan eléfordiils ididlt vagy po-
feteges méhlob (endometritis chronica seu polyposa): a méh
takhdrtydjinak tilképzodése (hyperplasia-ja) dltalinos alkati baj,
p. 0. vérszegénység gorvély kovetkestében: tovdbbi Greg
ndknél, a méhnyak saiveti elviltozdsdndl a belsé méhszij
sziitkiilete 411 be, a kifolydsdban megakaddlyozott elvilaszids
bomldsnak inddl, s leucorrhoea és pyorrhoea szdrmazik. FEzen
kéralakok par excellence alkalmatosak a méhiireg orvosli-
sara gy6gyszerekkel, milyenek az edzések pokolké-palezikéval,
vagy oldatban, vashalvaggal, iblanyos befecskendesések sth.
H. az iddlt belsé méhlobot, ha esak erémivi sértések-
b6l nem eredt, nem akarja elismerni. s igy feleslegesnek,
tartja a méhiiregnek kezelését gyégyszerekkel, hanem szerinte
elég a devialt méh felegyenesitése, s a méh kitigitdsa, hogy
mechanicus akaddlyokndl fogva berekedt viladék szabadon ki-
iiriilhessen. Kz ismét tilzds! Kiilinben gy ldtszik, hogy H.
ezen ididlt belsé méhlobndl Osszezavarja a kérbonezi fogalma-
kat, mert kiillonben hogyan sz6lhatna isméi a méhvérzéseknek,
a méhtakhdrtydjdnak ,fungositdsirdl*, mint a vérzési, elbidézd
okrél, s mi més ezen ,fungositds“, mint az endometritis poly-
posa seu chronica,
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"Améheléesésnél jelen kiaddshan nem ragaszkodik tobhé

" H. Hugier-nek téves distinction alapulé nézetéhez, mely szerint

nem tettek kiilonbséget a méhnyak tiltengett meghosszabbodésa

és a tulajdonképeni hively-méhelGesés kozth Hewitt

visszatér az ivarszervek elbesésénél az elbesett
hively 6s a méh kosti oki viszonyra, s belatja, hogy ily
eldeséseknél tsbbuyire a hitvely elfesése az els6dleges. —
Ilyen korilmények kozott therapidjdnak is modosilni kellett, s
fgy nem is latja wdr tobbé elégségesnek a prolapsus gyégyi-
t4sdra pusztdn a portio vaginalis amputatiojit, hanem ez csak
is a tiltengett meghosszabbodott méhnyaknal — eldesés nélkiil —
van javalva, s az ivarszervek elGesésénél is a.lkal_mazhabé’ ezen
miitét, sa hiivelyes rész korkords tilfejlédésénél, mint eldkészitd,
a még ezutin kovetendé gygymédot tdmogals miitér.

Aﬁyégyméd vagy enyhitd (palliativ), s ilyenkor a
kiilonb0 méhtartaszok jonuek alkalmazdsba, vagy gydkeres
(radicalis), véres mitétek segitségével, milyenek: a gfztkep—
2 68 és ezzel kapcsolatban a kilonboz6 kolporaphiak,

Hogy mit kellett még Hewittnek tdrgyalni, mirdl feled-
kezett meg, amit a haladds szempontjdbil kﬁvetell;etneglg, egy
ily tokéletes miiben, milyennek H. az Ovét tartatni ohajtja, az
pem tartozik ide. A tobbi fejezetek kizelebbi ismertetéséhez, me-
lyekben a régi kiaddstél sem haladdst, sem médositist nem
igen taldltam, nem is fogok; hanem a ki a ndgyfgydszaital,
sziilészettel foglalkozni szeret, ajénlhatom e munkit hasznos
fanulmanyal. ;

Kiilonosen nagy stlyt fektetett Hewitt munkdjiban a
nbégyiogydszat és szilészet kozti 6sszefﬁggé"srg,
s ezt igen helyesen tette, mert mai nap némelyek a ndgyé-
gydszatol a miité sebészet aldrendelt egy részének tekintik, mi
a négydgylszat fejlesatésére igen hdtrdnyos. Hanem igen is azon
irdny lesz mérvads a négydgydszatban, hogy a négyigydsz ott,
hol sziikséges, ne irtozzék a késtdl.

L APSZEMULE.

(—r) A esecsrikok statistikdja.

A csecsrikok statistikdjdt illetéleg Christopher Heath elé-
ad4sdb6l ,On two cases of cancer of the breist”, melyet a
,College Hospitalban“ tartott, a kovetkezoket tartjuk méltd-
nak kiemelni. Sir Astley Cooper, nagy tapasztalataira timasz-
kodva, azt hiszi, hogy a csecsrdk mintegy két év alatt éri el
teljes kifejlodését, s inmen szdmitva mintegy hat hé, egész két
év alatt a boteget sirba donti. Sibley mér kiemeli azon jéié-
kony befolyfist, melyet ezen dlképlet kiirtdsa a kirfolyamat
tovabbi lefolydsira gyakorel, s szerinte ha az dlképlet kiirtatik,
a beteg dtlag 53, ha azonban kiirtds nem tirténik. 32 hé
milva hal meg. Mindkét észlelénél pontosabb Baker statisti-
kdja, mely figyelemmel van a rékos dlképlet fajira is, s mely-
b6l kitetszik, hogy a scirrhus, ha magéra ~hagyatik, 43, ha
ellenben kiirtatic csak 55 hé milva 6li meg a beteget; velds
rikban szenvedd betegek, ha nem miitétetnek 20, ha eilenben
mitétetnek, 44 h6é milva halnak meg. A scirrhus 14, a velds
rdk pedig 7 h6 milva szokott kidjilni. (M. T. & G. febr.
7. 1874.)

(—r.) Az ammoniaealis hagyra a benzoesav hatisa.

Az ,académie des sciences® janudr hé 5-kén tarfott ilé-
sében Gosselin és Robin értekezletet tartottak az ammoniak-
tartalmi higy kéros befolydsirdl az emberi szervezeire, s ezen
veszélyek elhdritisi mddjarél. Ha ember Altal kidritett ammo-
niacalis higyot tengeri nyilon ejtett sebbel érintkezésbe hoz-
tak, az dllat oly tinetek kozt halt meg, melyek hasonlitanak
higymérgezéskor haldoklé embereken ldthatékhoz; igen fontos
dolog azért embernél a higynak ezen veszélyessé vélhatd
vegyalkatin vdltoztatni, a mit fenntemlitetteknek sikeriilt is
meglenni azdltal, hogy a betegnek napjéban 1'/,—2 gramme
benzoesavat adtak. Killondsen ajdnljdk Ok ezen eljdrdst mind-

- azon esetekben, hol akr higykémetszés, akdr kézizds elGtt alji

hatdsi vizelet taldltatik, miutdn tartani lehet téle, hogy sebe-
sités utdn ezen vizelet behatolvén a szovetek kozé, higymérgezést
idéz eld. (M. T. & G. febr. 7. 1874.)
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(Liebmann tr.) A méh helyzetviltozisairél.

A méh helyzetviltozdsainak korodai jelentdsége felott
annyira eltérék az orvosok véleményei, hogy nagyonis kivina-
tos lehet B. Sch ultze, e tekintetben kivals tekintély néze-
teinek terjesztése, ki finom megkiilonbdzteté tehetség és a
vizsgdlatokban kittiné jirtassig és gyakorlat birtokdban mutatja,
mily konyl sok esetben a szébanlevé rendellenességek felisme-
rése, s mily egyszerlt azok okszerti kezelése, ha keletkezési okait
és médjit helyesen tudjuk magunknak megmagyardzni.

Mindenek el6tt a méh normalis helyzetviltozdsainak
kell6 ismeretére fektet silyt, vagyis azon helyzetvéltozdsokra,
melyek a véghél és higyhélyag telt voltdtél, a ki- és belégzés
s az intraabdominalis nyomés viszonyaitél tételeztetnek fel.

Ures hélyagndl a méhet, feltéve, hogy rendes mozgathatd-
séga rogzités 4ltal nincsen akadilyozva, anteversio-ban ta-
liljnk. Ezen normalis mellfelé vals dilés gyakran csekélyfokd
anteflexio-val pérosiil, killondsen sziizeknél, hol a hiivelyes rész
a hiively szlik volta miatt nem vehet részt a méhfenék azon moz-
gisaiban, melyek a méh hétsé (felsd) feliiletére tortént intra-
abdominalis nyomds d&ltal idéztetnek eld. Mibelyt a méh az
emlitett helyzetben rigzitve is van, a rendestél eltéréssel
van dolgunk.

Eltekintve azon méhhelyzetviltosdsoktsl, melyek dagok
dltal okoztatnak, két fookot lehet megkilonboztetni, i. m. a méh
rendellenes rogzitését és normalisméhrogzité kép-
letek lazasdgét,

Az elsé kirfolyamat rendesen a hashédrtya alatti kotszovet-
ben elofordulé lobos folyamat &ltal eléztetik meg és a méhet
olére, hitra, az egyik vagy misik oldal felé rdgzfti (vetroposi-
tio, antepositio, lateropositio).

Leggyakoribb a retropositio, mely gyermekégyi, 4ltalinos
vagy koriilirt, heveny vagy iddlt hashdrtyalob és méhkozotti
lob (parametritis cum exsudato) kovetkestében tdmad. Ha a
méhnyak ezen hétrafelé rogzitése hosszabb ideig tart, a
méh teste anteflexio-ba jin, mivel az intraabdominalis nyo-
més a méh fenekét lefelé tolja, mig a méhnyak mozdulat-
lan marad.

A kezelés fOképen a méhnyakat rogzité izzadmdnyok fel-
szividdsit eszkozlé szerek alkalmazdsiban (kal. jod., langyos
belivelések a hiivelybe, @lé firdék stb.) és az intraabdominalis
pyomds csokkentésében dll. A mechanicus kezelés itt a konyen
bedllhato izgalom miatt nincs helvén.

Antepositio (a méhnyak mellfelé vald rogzitése) rit-
kibban forddl el6, mivel lobos folyamatok és izzadményok a
medencze mellsé felében ritkdbbak. Az antepositio-t a retroflexio-
val ugyavazon oki viszonyba lehet hozni, mint a retropositiot
az auteflexio-val.

A méhrdgsité képletek lazasédg a dltal szdrmazoti hely-
zetvéltozdsokhoz tartozik : a retroversio (hdtradiilés), retroflexio
(hétrahajlis), descensus (Jeszillis vagy silyedés) és prolap-
sus (elGesés).

A hitradilés és hdtrahajlds keletkezési okai: 1) A méh-
nyak rogzitése a medencze mellfeliiletéhez (ritkdn fordil eld) ;
2) a méhfenék rdgzitése a medencze hitsé felilletéhez. Ezen
rogzités sokkal gyakrabban mdésodlagos, mert okszeribb azon
feltevés, hogy a méhfenék mds okok kdvetkeztében — 4. m. méh-
szovetelviltozds, a mells6 méhfal nagyobboddsa és a hédtsénak
sorvaddsa — hétradiilt vagy hdtrabajlott, s igy jolt létre a fixatio.
3) Leggyakoribb és legfébb oki mozzanat az G. n. retracto-
res uteri (a Douglas-féle redékben lefuté izompamat) ella-
zulisiban rejlik, mire ismét a nevezett reddknek azon huza-
mosb ideig tarté vongdltatisa ad alkalmat, mely a végbélben
a bélsdrnak habitualis felhalmozdddsa, s a gyermekdgy utin kel-
16leg vissza nem fejlédstt méh Altal okostatik. fgy tehdt a
retractores uteri miikddési képtelensége, s a végbélben meggyiilt
kemény bélsir (idiilt székrekedés) kovetkeztében a méh nyaki
6s hiivelyes része mindinkdbb mellfelé emelkedik, mig a telt
higyhélyag, az intraabdominalis nyomés stb. a méh fenekét
héitra és lefelé szoritja.

(Vége kovetkezik).




T.ARIC.Z.4

Meghivis a m. orvosi konyvkiado tdrsulat évi kozgyiilésére.

A m. orvosi kinyvkiadi-tirsulat f. évi kozgyilése martius
h6 31-kén d. u. 5 drakor a budapesti k. orvosegylet helylségeben
(fel-Dunasor Thonet-udvar) tartatik meg.

Tdrgyak :

1. Jelentések az ig. tandcs és az alapitvényi bwottmény ré-
szérdl a tdrsulat milt évi mikddésérdl.

2. A milt évi kozgyfilés dltal a pénztir és szdmaddsok meg-
vizsgildsa végett kikildott bizottmdny jelentése.

3. A tdrsulati igazgatétandcs egy harmaddnak megﬁjitésa
az alapszabdlyok 17. §-a értelmében.

4, A pénzkezelés megvizsgdlisira 3 tagnak vélasztisa az
osszes tagok sordbdl a 30. §. értelmében.

Mid6én azig. tanics meghagydsa folytdn a tdrsulat t. cz.
tagjait ezen kozgyilésre meghivni szerencsém van, egyszersmind
megjegyzem, hogy azon tagtdrs urak, kik a gytilésen meg nem
jelenhetnek, az alapszabdlyok értelmében szavazataikat a titkdr-
sdghoz (nddor-uteza 12. szdm) kildhetik be.

A jelenben kilépé igazgatisigi tagok: helybeliek:
Balogh Kélmén, Kordnyi Frigyes, Lumniczer Séndor, Patrubdny
Gergely; vid 6 kiek : Brandt Jozsef, Chyzer Kornél, Kdtai Gébor
és Sass Istvin.

Pest 1874. évi martius 12-kén.

Markusovseky Lajos tr.,
e. titkar.

A Koértan viszonya a tobbi természettudomnyokhoz.
Hdéeyes ENpRE tr-t6l.

(Folytatas).

Valamely tan azonban csak oly gyorsan fejlodhetik, a mint
a koriilmények megengedik. Ks a kortanra a koriilmények eddig-
eld csakugyan olyanok voltak, hogy nagyobb lendiletet a fej-
16dés nem vehetett. Hiszen a k6rboncztan, kdrszivettan,
kérvegytan, melyek segélye nélkil a kérjelenségek finomabb
elemzésébe bocsdtkozni nem lehet, szinte ez id0 dta fejlodott
nagyobb mérvben. A kérboneztan ma mér meglehetisen befeje-
zett tan. A korszovettant a ,sejtkortan“-ban taldljuk tudomdnyosan
kifejtve és alkalmazva. Kdrvegytani ismereteink szintén haladnak
elére. fgy a tudomdnyos kértanhoz a leiré tudomdnyi ismeretek
kiinduldsi pontil megvanmak. Hs csakugyan tjabb idében a kor-
tani buvérlat kisérleti irdnyt vett. Virchownak az embolia és
thrombosis felett tett kisérletei, Cohnheimnak lobkisérlatei
egész seregét nyitottdk meg az utdnzé kisérleteknek. A septicimia
felett évrél évre szdmos dolgozat jelenik meg. Legidjabban Gndllé
folydirat gyljti Ossze a kirtani kisérleteket és a kisérleti kértan
egyetemi tanszéket nyer. Pez-gésben, forrdshan van az egész tan,
de a mozgalom még mindig 4tmeneti jellegli. A munka szétszirtan,
rendszertelentil folyik ; klinikusok, kérboncznokok iizik e kisérle-
teket jol rosztl felszerelt dolgozdé.kban Onéll6 kértani dolgozda,
mely felszerelve lenne, mindazon eszkozokkel, melyek a vivise-
ctiohoz, természettani és vegytani kisérletek tételéhez megkivantat-
nénak, csak Bécshen van egy, az is még keletkezében. Mindaddig
pedig, mig a kértan teljesen fiiggetlen nem lesz a kérboneztantol
és klinikétdl, s specialiter arra képzett buvarok 4ltal kellokép fel-
szerelt dolgozdédkban nem miveltetik, nem szdmithat igényt, hogy
elérhesse és 1épést tarthasson a modern természettudoman,okkal,
épen igy mint az élettan nem felelt meg a modern tudomdny
igényeinek addig, mig a boncznokok kezében volt.

Epen azon korilmény, mert napi renden van a kértan ily irdn
bani fejlesztésének sziiksége, de nincsenek dn4llé kértani dolgozdé{
hozta magdval azt az anomalidt, hogy mint kozel rokonok, a k li-
nika ésk6rboncztan vették 4t ez irnyban a vezetést. Min-
denik ily kisérletezés 4ltal akar csillogni. Pedig ezdltal ezentil
wir nemesak a kitfiaott czél nem lesz elérve, hanem magoknak a
szakdgaknak is fejlodésokben gat lesz vetve.

A klinikdnak nem lehet mis czélja, mint a kérisme és a
gyogyitds, a belgydgydszat logicailag nem lehet egyéb, mint alkal-
mazott kértan és gyégytan. Ha a kértan és gyégytan valaha oly
tokélyre fog vergldni, mint van ma a vegytan; a kér és gyégy-
buvér, a klinikvs és gyakorlé orvos kozitt épen az a viszony fog
létrejonni, mint van a vegybuvir — a szaktudds és a miivegyész —
a szakember kozitt, a mit a szaktudds kikutatott, minden més te-
kintet nélkill egyedill a tudomdnyos igazsig felderitése czéljahél,
azt a szakember a gyakorlati élethen kisérti meg alkalmazdsha
hozni. Habédr tévol vagyunk méy e tokélytdl, de a czél vildgosan
411 is a mellékutakra térés egydtaliban nem visz kozelebb hozzd.
Misfeldl a klinikai buvérlatnak van még elég tenni valdja a maga
korében. A kirjelenségek szabatos kdrvonalozdsa és a kdérlefolyds
statisticdjdnak miivelése , két fofeladata, amaz hogy a kérisméb
levezesse, emez hogy valdszintt kérjéslatot 4llithasson fel; e fel-
adatok még vinesenek kimeritve. Ott van mdsfelél a gybgykezelés
czélszeriiségének és kényelmességének tokéletesitése. A klinika és
orvosi gyakorlat mivészet. Pdlyamiveldjének szakmdjdban min-
denek elbtt mtvésznek kell lennie, ha a mellett alapos kérbuvér is,
mindenesetre jobban betolti hivatdsdt, de értékének megbirdldsa
mindig mivészeti szemponthol kell, hogy torténjék.

Akdérboneztan, ha hatirdt til nem akarja 1épni, szintén
nem csaphat &t a kisérleti kértanba. A kérboncztan — a dolog
természetébdl folyélag — nem lehet més, mint a kéros szervezet
morphologidja, leiré tudomdny, mint a boneztan, mely boneztani
kérdésekre hatdrozott, élet- és kirtani kérdésekre csak hatdrozatlan
feleletet képes nyujtani. A kérboncztan, mint minden leiré tu-
domdny, egy bizonyos fokon til nem fejlddhetik. Ha az utolsé sejt
kéros véltozdsait is kikutatta és lefrta : fejlédése be van fejezve. De
ettdl még tavol vagyunk, a kérszovettan még tdvol 411 még azon
tokélytol is, melyen az épszivettan 411, pedig még itten is sok a
kutatni vald. Mds oldalrél igen szép kutatdsi tér nyilik a kérbonez-
tani buvdrlat sziméra az Osszehasonlité kirboneztanban, melynek
mivelése nem kevesebb jelentfségli lesz az Osszehasonlité kértan
szdmdra, mint az dsszehasonlité bonecatan az éllettan szdméra. Je-
lenleg mér az anyag annyira felszaporodott, a fejlodési irdny szét-
térése annyira kifejezett, hogy a tovibbhaladds szempontjébél
kényszerfté szitkség:a kértani, klinikai és kérboncz-
tani buvdrlatban, afenntabb jelzett munka elosztdst behozni.

A klinikai észl-1és, a kirasztalon és géreso alatti megfigyelés
ltal kétségteleniil eljuthatunk a kérfolyamatok elemzésében egy
bizonyos mélységig, sok esetben egészen a sejtekig. E kutatdsmod
teremtette a sejt kdrtant, mely szovettani egyoldalisdga da-
czdra egészen dtalakitotta a kértant. Ez azonban a dolognak csak
morphologiai oldala. A sejtkértan a valtozott alaktani viszonyo-
kon alapulé kérjelenségek torvényeir6l nem ad felviligositdst. A
Jelenségeknek a torvényeire csak a kisérleti kértan juthat el a
maga vivisectioival, természettani és vegytani vizsgalédédsaival,
épen gy mint az élettan, melyben a szdvettan szinte nem képes
szamot adni az életjelenségekben mutatkozé torvényszeriiségrol.
Valamint az élettan a vivisectidk, physicai és vegytani kisérletek
tették tudomdnynyd, igy a kértan is e médszerek 4ltal fogja majd
elfoglalni a modern természettudomdnyok kozitt a szdmdra még
tiresen 4116 helyet. :

A kértannak egyfel6l a rokon orvosi, mdsfeldl a tobbi modern
természettudomdnyokhoz vald alldspontjit illeté fejtegetés alapjdn,
tehdt a koértant, mint az egyetemes természettan biologiai ré=
szének egy onallé 4gét kell felfognunk, melyben a tudomény fej-
lesztést azon kisérleti irdnyban kell eszkdzolni, mint a természettan
valamenyi tobbi 4gdban, de kiillondsen mint az élettanban. A ki-




— 203 —

sérleti kértan emiatt a kértan fejlésére ép oly nagy fontossigu,
mint & kisérleti élettan az élettan tovibb haladdséra.

J6llehot & kisérleti kértan még nem helyettesitheti teljesen
a kortant, épen tigy nem, mint a kisérleli élettan az élettant, mgrt
sok oly része van mindegyik tannak, melyek kisérletek dltal eddig-
el6 meg sem kozelithet ; azonban a mint haladni fog a kisérleti
médszer, mindinkibb tobb tért foglal el ez irfuy a kértinemé-
nyek torvényeinek kutatdsiban és kétségen kivil eljon egykor
az 4z id6, mid6n valamennyi élet- és krjelenséget vissza fogunk
vezetni tudni azon 4&ltaldnos torvényekre, melyek egyetemesen
nyilatkoznak a szerves és szervetlen vildg tiineményeiben. Mennél
el6bb hozz& jirulunk ez irdny fejlesztéséhez, anndl kozelebb

lesziink a czélhoz !
(Vége kovetkesik).

A budapesti kir. orvosegylet 1874 mart. 7-kén tartott rendes
iilésébol.

Az ilés a k m. tud. egyetem gyigyszertan tantermében
tartatott.

— A Kkitlizott targy eldtt Wagner tandir mutatott be egy fehér-
vérfségben (leukocythaemia) szenvedd beteget, egy par szdval emlitést
tovén a fehérvérfiség killonféle nemeirdl. Ez eset hazinkban a masodik,
mely koztudomdsra jutott ; az elsé esetet szintén a nevezett tanar ész-
lolte gy évvel ez elott sajat korodajan. A beteg vére, az ép vérrel Osz-
szehasonlitva, goresd alatt bemutattatots.

— Ezutin Hégyes Endre tr. tartotta kisérletekkel egybekd ott
elgaddsat a légvételi elégtelenségrdl és annak mesterséges légzés itjan
valé kiegyenlitésérsl. Eléadé mindenek eldtt kisérletileg demonstrdlta a
légvételi elégtelenség azon tiineményeit, melyek akkor lépnek fel a lég-
zéai miikédésben, middn a normalis tiiddi, 16gzés alapfeltételei kosil a
kells nagysigi légzifelilet, a légadfelilethez elegendd vérodadramlds
(a légzofelilet kelld szellozése) egyik vagy masik korldtozast szenved
mikodéseben. Szintén kisérletileg mutatta be azt is, hogy miképen le-
het az é16 dllatndl ily médon elbidézett nehézlégzési tineményeket
mesterségos légzéssel — siritett ds ritkitott levegdvel —
megsziintetni. Azutin elfadé annak fejtegetésébe bocsatkozott, hogy a
mesterséges légzés miképen alkalmazhato a légvételi elégtelenség kilon-
féle alakjainal. Majd dttért azon kérdés megfigyelésére, hogy mi médon
lehet a sfiritett és ritkitott levegit kényelmesen, elegendsé meny-
nyiségben ¢és gy kapni, hogy a siiritési, illetdleg a ritkitasi fokot a
beteg tlido szitkségleteihez képest kelloképen szabidlyozni lehessen, s hogy
tovibba egyidejileg — egy légzési szak alatt — alkalmazhaté legyen
mind a belégzés mind a kilégzés konyitésére. E tekintetben eloadta az
eddigeld alkalmazdsban levé eszkozoket, Waldenburgét mint legki-
valobbat azok kozil be is mutatviu. Biralatilag fejtegette, hogy egyik
masik menyire keépes megfelelni a fenuntebbi kivinalmaknak, Majd dttért
sajat légzokészillékének ismertetésére. Mz all egy vagy két szivo-fuvéd
készillékbol (Wassertrommelgeblize), melynek mikodését egy iiveghdl
osszeallitott scheman mutatta be az elbadd, s dll kozbevetett csorend-
szerbol, mely egy feldl arra szolgal, hogy a vizfujtato szivo és fuve cssvét
felviltva lehessen ogy kaucsukesévon levé maszk segélyével kapesolatha
hozni a tiidovel a ki-, illetoleg belégués alkalmival; masfeldl pedig arra, hegy
a rajta levo csapok segélyével a fuvi és szivo cso siiritési és ritkitdsi mi-
kodését lehessen a . szitkségletekhez képest szabalyozni. Bemutatvdn a
készilék alkalmazasa modjat, azon tapasztalatok rovid kozlésébe bocsdt-
kozott, melyeket o készillék alkalmazisa dltal Wagner ds Kordnyi
tanar urak belgyogydssati koroddinak kiilonhozé nehézléguéses betegein
tett, egyszersmind bemutatvin Wagner tanir koroddjirsl egy 1860 6ta
tidolégdagban szenvedd beteget, ki a milt év december 10-ke 6ta
haszndlta a mesterséges légzokesziiléket kisebb nagysbb megszakitdssal
naponkint délelott, délutdn egy-egy negyedorin keresstitl, A beteg fel-
vételekor a tidolégdag legkifejezettebb képét mutatta, hordéalakd mell.
kasaval, vallovi légzésével, az alsé bordakdzoknek minden belégzés al-
kalmival nagyfoki besiippedésével, a bordaszélekig kitigilt tadsjével.
alanyi fuladorasi érzetével és kicsiny légvételi képessigével (1850 cc.)

A tiinemények a mesterséges légzés tartés alkalmazdsa utin mind
elmiltak. Mint az eldadds elitti napon felvett korodai litlelet mutatja
a tido also szélei mindeniitt egy egész mdsfél bordakizzel vissza hﬁ-’
zodtak, a nehéz 1égzés tiineményei elenyésztek, alanyilag teljes jo érzet
allott be, s a légvételi képesség 3000 kihcentimeterre emelkedett fol. La-
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punk az értekezd kisérleteit és észleleteit kés6bb egész terjedelmiikben
fogja kozolni.

A tanterem egyleti tagokkal egészon megtelt és eldaddsuk végén
mindkét eldadé élénken megéljenestetots. —8.

Vegyesek.

Budapest, 1874. martius 12-kén. Az orvosi kényvkiads tarsulat
tagjai 1873-ra kapjak Emmert sebészetének II. kotetét, mely a napok-
ban sajté aldl teljesen kikerfil ; tovibbd Schwimmer bérkértandnak vé-
gét, mely april elején ki lesz nyomtatva. 1874-re Ranke élettanan kivil,
mely mar sajté alatt van, Ultzmann munkdja a higyvizsgilatrél — at-
lassal — fogja a tagilletményt képezni.

—a— Gebhardt Lajos tor, a fdvirosi Rokus-kdzkoérhaz
igazgat6javd megvdlasztatott.— I11é6s Zsigmon d tr.a pesti egyetem
II. belgydgyaszati korodajan mind tanszéki segéd egy djabb évre
meghagyatott.

= A budapesti kir, orvosegyletben ezen idény alatt igen élénk tu-
domanyos mozgalom fejlédott, ugyanis a mig ezelott a titkdrok alig
voltak képesek eloadot taldlni, most annyi targy van bejelentve, hogy
az elnbknek nehezére esik a sorrendet megdllapitani. gy eldaddsra be-
jegyeavék : Jelenfly tr., Egy sz6 a gége mesterséges megvilgitdsahoz. Ko-
rdanyi tor., Mellhdrtyabintalmakrél. Thanhoffer tr., Adatok a szemhirtya
élet- és szdvettani alkatdhoz, Schewthauer tnr., Kérboncestani kozlemények.
Torday tr., A vorhenyrdl.

—a— A budapesti kir. orvosegylet dltal a kizegésuségligyi tor-
vényjavaslat elkészitése végett kikildott bizottsig munkalatat befejezte,
8 a jelentés szerkesztését Niedermann Gyula tr. volt szives magara vil-
lalni, ki a bizottsigi iilésekben mint jegyzd faradhatlanul igen tevékeny
részt vett. — Kzen iigy targyalasa jové szombaton rendkiviili iléshen
fog megkezdetni.

= A fOvdrosi egészségiigyi szakosztalyndl megkezdettek a targya-
lisok a fovdrosi kérbdzak rendezése targydban, azon javaslat alapjdn,
melyet Bokai tnr. vezetése alatt mikodd Bsrbas, Gebhardt, Haldsz, He-
gedfis, Rozsay tr-ok és Hatsenberger urakbél 4ll6 bizottsig szerkesutett.
A Rokus-korhdzra vonatkozo javaslat a szakbizottsdg dltal egész terje-
delmében elfogadtatott. Legkdzelebb tandcskozas targyait képezendik a
fiok- és & budai korhazak, Megallapodds utdn alkalmunk lesz a javasla-
tot egész terjedelmében kdzolni.

—a— A fGvdrosi izraelita korhdzban a belgyogyiszati osztily a
sebészetitd]l kiilonvalasztatik, s vdlasztmanyi hatarozat alapjan az eléb-
benit valdsziniilleg Stiller B. tr, kik lapunk olvaséi tobb érdekes
czikkérol ismernek, fogja elnyerni.

—a— Mint értesiilink, Pesten két cholerinaeset fordalt elé, mely
gyogyulassal végzddott.

—a— Hyrtl Jozsef bécsi boncztanar, f. ho 18-kdn tanszé-
kétd] megvalvdn, ezen alkalommal a béesi féiskolak tanidléi iidvozlbiratot
szandékoznak neki atnyujtani, esti 8 oérakor pedig a Sophiateremben
iinnepélyes taldlkozas lesz. Ezen finnepélyre az osztrik-magyar egyete-
mek tanuléifjisiga meg van hiva, s azok, kik az innepélyben részt
akarnak venni, a rendezbbizottsag titkardhoz, Pollak Jozsef irhoz (IX.,
Wihbringerstrasse No. 1) fordidlhatnak, az iinnepély estéjén pedig tav-
siirgdnyok ,Hyrtl-Festcomité Sofiensaal“ czim alatt kiildethetok, A béesi
orvoskari taadrtestiilet — mint haljuk — Langer K. dékant és Wedl
aldékant szandékozik az nnepélyen Hyrtl tnr-nak iidvozlésére kikaldeui,

—a— S koda tor., Bécsben, veszélyesen beteg.

—a— Béeshen és Gratzban a temetéseknek a holttestek elham-
vasztdsival helyettesitése felett élénken vitatkoznak. F. hé 14-kén a
bécesi tdbori orvesok tudomanyos Osszejovetelén Lanyi tr. a hulliknak
a csatatéren elégetésérdl fog eloaddst tartani.

—a— M. Schultze helyébe Bonnba a boucztan tandridl Waldeyer
hivatott meg.

—a— Miinchenben a cholera hatdrozottan csokken, mig Délame-
rikdban, Buenos Ayres-ben erdsen pusztit.

—a— A ,deutsche Gesellschaft fiir Chirurgie“ harmadik értekez-
lete april 8—11-kén fog megtartatni. A tagok egymis iidvozlésére 7-kén
esti 8 ¢rakor a Hotel du Nord-ban fognak Osszejonni, s vitatirgyul a
kovetkezo tételek fognak szolgalni: 1) A sebkezelésrdl, mely a Lister-elja-
ras felett bejelentett eloadashoz kaposoltatik. 2) A rakok kiirtdsa utin
az iemétlodések kimaraddsanak gyakorisigara vonatkozé kozlemények ; ha
azonban az anyag a hatdridéig nem allithaté egybe, akkor ezen kérdés
a legkoazelebbi értekezletig elmarad, Végiil tobb oldalrél azon ohaj me-
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riilt fel, hogy ez értekezlet az eddiginél nagyobb mértékben foglalkoz-
2¢k készitmények, eszkozok, kotések, gyogykészilékek, rajzok, fényképek
és foszontvények bemutatdsdval.

t Meghalt Forbes Wimlow tr, Brightonban, élte 64-dik
évében. Az elhinyt a ,Quarterly Journal of Psychological Medicine“
folyéiratnak alapitdja és tizenhét éven dt szerkesztGje volt, s elmegyd-
gyaszati esetekben mint torvényszéki orvosi szakértd, nagy hirben allott. .

= Hualdlozasi statistika. Londonban febr. 28-kdval végzodé héten
sziiletett 2330, meghalt 1754, mig a kiszdmitott kozépszam 1720; a
jarvanyos betegségek koziil leginkabb a kanyaré és goresds kihogés
pusztit, — Pdrisban febr. 27-vel végz6dé héten 885 haldlozas volt. A
heveny bdntalmak kozott leginkabb a tiidogyuladds és a horglob ural-
kodik. — Berlinben febr. 26-val végzodé héten 507-en haltak meg, a
heveny bantalmak kozil legtobb volt az agygyuladds és a gyermekek
hanyszékelése,

Palyazatolk

Heufeld és Kis-Orosz kozsége és az e két kozségheszi uradalmak
részérdl Heufeld kozségbeni lakhelylyel egy Kkdsségi orvosi dllomds szer-
veztetven, ozen allomds elnyorésére ezennel palydzat nyittatik.

Kzen allomadssal 800 frinyi készpénz fizetés és azonkivill a betegek
gydgykezelése utdn megallapitott dij van dsszekdtve, mely dij a koril
ményekhez képest killonbozo, s mely irdnt a kozelebbi feltételek alol-
irottndl és a két kozség eldljardsiganal barmikor megtekinthetok.

Felhivatnak mindazok, kik ez dllomdnyra pélyazni ohajtanak, mi-
szerint az 1871. évi XVIIL t. cz. 74 §-a értelmében felszerelt folyamod-
vanyaikat f. évi april 14-dik napjaig benyujtsik, miutin a valasztds
f. évi april hé 15 kén reggeli 9 érakor fog Heufeld kozség kozséghdzd-
ndl megtartatni. 1—3

Kelt Zsombolyan 1874. mart. hé 18-kdn,

Belitska Béni,
szolgabird.

A Budapest lipétmezei orszagos tébolyddban egy mdsodorvosi allo-
mds 500 frt., esetleg 600 frt. évi fizetés, szabad lakds, fités, vildgitds
és szabad étkezés élvezete mellett egyelire két évre betdltendo.

Felhivatnak tebat mindazon orvostudor wurak, kik ezen dllomast
elnyerni ohajtjik, hogy orvostudori oklevéllel és egyéh ismereteiket, a
tan mar teljesitett korhdzi szolgalataikat tandsité bizonyitvinyokkal és
50 kros bélyeggel ellitott folyamodvinyaikat legkésébb 1874-dik évi
april hé elsejéig az orszagos tébolyda igazgatosigandl nyujtsdk be.

2—2 Az orsz, tébolyda igazgatesagatol.

Kivonat

« budapesti orszdgos tébolyddaban 1868-dil: évi december hd 6-10l

mint ezen intézet megnyitasa napjatil, 187 3-dik évi deeember

lid 31-ig tortént betegfelvételelrdl, elbocsdattatdsokrdl és haldlozd-
sokrol szolo kimutatdsbol. 1)

(Vége).

Allapotra nézve vole : nitlen vagy hajadon 455 f., 275 u. 730,
nos vagy férjes 432 £, 306 n, = 738, dzvegy 31 f, 73 n. = 104, elvilt
5 f, 6 n. = 11, ismeretlen dllapoti 2 f, 4 n = 6.

Vallasra nézve volt : romai katholikus 486 f, 385 n. = 871, refor-
matus 138 f,, 456 n. = 183, evangelikus 74 f, 47 n. — 116, gorog
egyesiilt 14 f,, 7 n, = 21, gordg nem egyesiilt 33 f., 17 n. = 50, uni-

tavius 1 £, — n. = 1, héber 176 f, 163 n, = 839, ismeretlen valldsd
2 f., 6rn =18,

Elethorra néze volt : 1-t61 10 éves korig 8 f., -— n. 8, 10—20
é. k. 74 f, 66 n. = 140, 20—30 ¢, k. 234 .. 212 n. = 446, 30—40
é. % 201 f, 202 n. = 493, 40—50 ¢ k. 189 f., 115 n. = 3804, 50—60
é k.92 f, 48 n, = 140, 60—70 é k. 27 f, 15 n, = 42, 70—80 é. k.

6'n. = 16.

Nemzetiségre nézve wvolt: magyar 607 f, 454 n. = 1061, német
254 f, 176 n, = 430, szliv 49 £, 27 n, = 78, roman 14 f. 6 n, = 20,
angol 1 f, — n, = 1, bizonytalan nemzetiségli — f, 4 n. = 4.

10 f,

1) L. az ,OHL.* 8. szamdt.

Sziiléfoldre néave volt : magyarorszigi 858 ., 604 n. = 1462, er-
délyi 5 f.. 2 n. = 7, horvitorszagi 4 f, 8 n. = 7, sslavéniai 1 £
= 1, hatdrorvidéki 9 f, 2 n. = 11, a t6bbi mds orszdgokbél.
Polgari allds és foglalkozdsra mézve volt: maganz6, foldbirtok
6s csalddtagok 86 f, 51 n. = 87, tisztviseld és csaladtagok 81 )
n. = 110, lelkész, papnivendék, szerzetos és csalddtagok 18f, 14 n, =32,
iigyvéd és csaladtagok 19 f,, 7 n. = 26, orvos, fogorvos, sebész, & 2
orvos, gyogyszerész és csaladtagok 18 f, 18 n. = 31, mérndk és ¢sa- —'
ladtagok 5 f., 3 n. = 8, tandr, tanito, neveld, meveléné és csalidtagok
55 f,, 29 n. = 84, katonatiszt és csaladtagok 8 f., 6 n.= 14, gazda
és csa.ladtagok 9 1, 8 n. = 17, jegyz6, irnok és csaladtagok 17 f,, 1
n. = 27, kisbirtokos és csaladtagok 14 £, 8 n. = 17, tanuld 22 f. —
n. — 22, kereskedd, kereskeddsegéd és csaladta.gok 96 f., 57 n. =*i53,!
vendéglds, korcsmaros és csalddtagok 27 f, 18 n. = 40, kdvés és_csala,d {
tagja 8 f.. 2 n. = 10, asutalos, legény és csaladtagok 26 £, 5 n. —
czipész, csizmadia, legény és csaladtagok 24 f, 19 n. = 48, kadar legéna'
és csaladtagok 9 f. 1 n. = 10, kovdes és esaladtagok 9f, 6n =
lakatos, gépész és csaladtagok 8 f, 2 n. = 10, mészaros és csalddtag
8 f,1 n =9, moluar és csaladtagok 9 £, 4 n. = 13, szabo, legén‘y
csaladtagok 28 f, 26 n. = 54, varrénd 27, foldmives, napszimos
csaladtagok 135 f, 93 n. = 22, csenddr, bajdi, csész és esaladtago
201550, =20, klszo]galt “katona és csaladtagja 15 f., 2 n. = 17, sa
baledny 10, szolga, szolgalé és csalidtagok 26 f. 78 n. = 104, hizal
és csalddtagok 15 f., 19 n. = 34, killonbozé foglalkozasti 9 f, 19 n, =
ismeretlen foglalkozasu 27 £., 29 n. = 56 stb.
Usszege az dpoldsi napoknak cvfolyamok szerint :

—-—*=
|
¥y | L osztaly | 1L osztdly | 111 osataly | Osszesen
!
1868. évhen = 29 2165 2194
1869 = 4180 92,179 96,359
1870 4 200 8341 151,624 160 155155
7 B 822 12,094 158,068 170 994
18727 &1 566 13.135 158,313 172 014‘ s
X803 148 18,704 162,767 181 609

Osszege azon Kiaddsoknak, melyek az intézeti pénctirbiol kizvetlend
fedeztettel évfolyamol swerint : 1868-ban 1284 ft, 79/, kr.,, 1869-ben
88,841 ft. 78"/, kr, 1870-ben 151,490 ft. 90 kr,, 1871-ben 170,126 ft. 96,
kr., 1872-ben 183,885 ff. 80/, kr., 1873-ban 220,943 tt 9%/, ki, ;

Osszege a magdngfelel altal befizetelt apolasi koltségeknek évfolyamo
Szerint : 1868-ban 268 ft. 30 kr., 1869-ben 12,457 ft. 12!/, kr., 1870-b
25,068 ft. 18 kr. 1871-ben 41,369 ft. 50 kr, 1872-ben 46,781 ft.
kr., 1873-ben 58, 954 ft. 21 kr.

Heti kimuntatas

pestvarosi polgari korhdazbar 1874, martius 6-6] egész 1874. mart. 1
apolt betegekrol.

felvet{ elboosétou] meghalt 1 visszamaradt
“hateg e oygy.|| | beteg | vetag [ |
1874 i A z;g\[gygy lm) = B | T‘E' l.gg
< Flel El=l 15| BI5
as"y%|‘~i'ag€|ei'2£2 R BE:
: b el = plnd oot
mart. 6 | 36! 14 50, 18 wr 9 2| 46631585 7 6
oo tasialas 1 | 6 1] 7/563 5478 7
, 8 |28 1941 1645 4 1| 50557562 7 6
w9 |otl 11] 39 12' 5/17 5 3| 8i561/ 558 7| 6
710 |84l o1 bﬂ 22/ 93| 45| 4 4| 8569|555 6 7
" 11 |33 23 .soi 96| 56| 2| 3| 5569|547 6 7
12 .=331 19|] 52, 12 19?31! 6| — 6583| 46| 6| 8

| | |

Fovdrosi statistikai kimutatas. Mart. 1-t31 mart. 7-ig szilése
és haldlozdasok A lefolyt héten élve sziletett 295 gyermek, meg
halt 241, a sziletések tehdt 54 esettel miljdk feliil a haldlozdsokat. Az
sziilottek kozt 211 torvényes, 84 torvénytelen; nemre nézve pedig
fid, 141 leany. Halva sziletett 13 gyermek. A halottak kozt volt 126 fél'ﬂ,'
115 nd, egy éven aloli gyermek 69. A haldlesetekbll esik : 1. keriile 4
21, IL ker. 18, IIL ker. 16, IV. ker. 5, V. ker. 10, VL ker.

‘31“ 2
VIL ker. 27, VIIL ker. 41, IX. ker. 18, X. ker. 5, kérhazakban 54,

aamm e Lol bao o - & LIy
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Egész varoshan 241. Nevezetosebb haldlokok : debilitas congenita et defor-
mitas 5, hydrocephalus acutus 4, meningitis 8, convulsiones 21  croup

1, dyphtheritis 3, pertussis 3, tetanus et trismus 5, morbilli —, scarla-
tina 6, erysipelas 1, variola 24, diarrhoea 9, dysenteria 2, cholera —,
typhus 5, pyaemia —, pneumonia ot pleuritis 21, peritonitis —, hydrops
5, cancer D, tuberculosis pulmonalis 37, morbhi puerperales 4, apoplexia

7, marasmus senilis 8.

HE N ES P N OE W W EE .

FISCHER PETER :

sebészi mii- és kotszer-gyarnok.

Budapest, hatvani-utcza 11 -dilk szam.

Ajénlja disan felszerelt raktirdt mindennemi :
z kotszerek, ruggyanta-arik, villam-telepek, testidomito- :
gépezetek, belégzési készillékek és metszi-eszkozokbol,
ezenkiviil friss és egészséges olté=anyag minden- z
kor kaphat. z
z Postai megrendeldsek a legpontosabban eszko- §
zbltetnek.

0090000000000 000000000000¢
HRTENGE,

Czermik Kdroly kiaddsiban Béesbem I. Schottengasse 6. meg-
jelent és
Rosenberg testvérek

konykereskedésében Budapesten taldlhaté :

Soeben ersechien und empfiehlt sich zur Anschaffung fiir
jeden Besucher der Kliniken etc. der Wiener Hochschule -

Dr. Hoffmann's

Medicinischer Fahrer durch Wien,

dessen

Unterrichts-, Sanitdts- u. Humanitits-Anstalten.

nebst allen einschligigen Gesetzen
und einem

vollastdndigen Verzeiohnisse

des
medicinisch, Lehrkorpers u. simmtlicher Sanitats-Personen
nach neuesten, authentischen Quellen bearbeitet.
8°. Eleg. engl. Cartonbad.
Preis 2 fl. 50 kr, dsterr, Withr. = 5 Mark.
&% In allen Buchhandlungen des In- u. Auslandes zu haben.

Dieses praktische Buch wwrde von der Kritik allseitig auf
das Gunstigste beurtheilt.

Cs. kir. kizirdl, szab,

Fog-szivarkak

fog-bantalmak ellen,
feltaldlva TOROK JOZSEF gy6gyszerész 4ltal
Pest, Kirdly-utcza 7. sz.
Egy egész doboz 4ra 1 fit, fél doboz 4ra 50 Kr.

Kaphaté minden jelesb gyégyssertirban.
TR
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@F" A t. cz. orvosok részére. “Eay

* Valédi tehénhimlé-oltéanyag
jotallas mellett.

A leghiresebb orvosok tapasztalatai szerint a himlds tehe-
nekrdl vett nyirk vagy anyag képezi az egyetlen oltalmat az em-
beri himld ellen. Az altalam fivegesékben vagy imprignalt gerely-
ben eladott valédi tehénhimlé-nyirk a hg. Lichtenstein és t6bb
mds nagybirtokos majorjaiban, hol a himlé a teheneknél jelenleg
onként jon eld, az ottani orvosok altal az illetd keriileti orvos
jelenlétében szedetik le. Ezen bistos eljaras nagy eldnyét képezik :
valodi oltalom az emberi himld ellen s a lehetetlenség, hogy mds
koranyag dtvitessék, mint p. o. buja- és gorvélykér vagy orbancz,
mely kivdlt lelenczhdzakban, hol a gyermekek a sziletés utani elsé
napokban beoltatnak, igen gyakran fordil eld. A lelkiismeretes és
pontos kezelés folytan ezen elsd és legnagyobb intézet 16 éven at
oly kiterjedést nyert, hogy jelenleg a névekedett igényeknek is
pontosan ¢s meghizhatéan eleget tenni képes vagyok.

Tiowy A. M. D, utédja
Dr. Lamatsch, gyogyszerész a sz. haromsaghoz.

(Bées, Wieden, Hauptstrasse 16.)
hatosagilag engedélyezett olto-intézete.
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VASIBLANY -LABDACSAI

& parisi orvesi akademia, s a sz. pétervdri orvosi colleginm 4ltal

jévihagyatva, Francziaorszdg, Belgium, Irhon, T¥rokorszdg stb,

kérhdzaiban 4italdnosan behozattak.

A new-yorki 1853-ki és a pdrisi 1855-ki vildgkidllitdsndl
dicséretes megemlitést nyertek.

Az ezen készitmény Altal nyert kitiintetések, s kiiléndsen
azon koriilmény, hogy a Blaneard-féle vasiblany - lahdaesok a
legtébb pharmacopoeiba officinalis szer gyanint felvétettek, mint
ax a legujabb 1866, &vi codexbe is tdrtént, viligosan mutatjik, @
hogy Blancard vasiblany-labdacsai kivils helyet foglalnak el a f
pharmakodynamikdban, S
Egyesitvén a vas &s iblany gydégyhatdsit, ezen labdacsok &
kiilénésen alkalmazhaték minden oly bajndl, mely gérvélykér vagy
més vérsenyv dltal foltételestetik ; tovibbi mirigydagokndl, hideg
tilyogokndl, csontsziinil stb.; az alkati bujasenyv, a sipkér, a
fehér-folyds, a vérhidny, s egy egész sora az emlitettek folytin
elsovdnyodissal pirosulé betegségeknek eme labdacsokkal legezéi-
szeriibben gydgykezeltetik,

Végre ezen labdacsokban talilja a gyakorlé orvos 2 leg-
hathatésb szert, ha az egész szervezet életerejét fokozni és a lym- ?

phaticus, elgyengiilt, elsatnydlt testalkatot zsongitani akarja,
NB. A tisztitalan vasiblany nem biztos, s6t kirtékony szer &
lévén, tigyelni kell arra, hogy a valésigos Blancard-féie vas- |
iblany-labdaesok szolgiltassanak ki, melyeknek kitiind mivolta
épen a készitmény tisztasigdin alapszik; azért is nagyobb biztos- %‘,‘:’
sig okiért minden dohowon eziist pecsétimk és kovetkezd aldird-
sunk talilhatt : BLANCARD, &
gybgyszerész, Paris, 40, Rue Benaparte. ELJ
Kaphaté a é\!
magyarorszégi foraktirban: TOROK JOZSEF gybgyssertiri- ;'
ban, Kirdly-utcza 7-ik sz, o

s altala Pest-Budan mwmden gyogyszertirban. ﬁ
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NORVEGIAI CSUKAMAJOLAJA

1864-ben eziist éremmel kitimietve.
Ezen kitiing, légmentesen zirt iivegekben Arult, tékéletesen

szagtalan, iztelen , fehéres-sirga esukamijolaj, mely a hires
Henry Ossian piri#® tandr vegyvizsgilata szerint 1000 részben
0,153 réss iblanyt tartalmag, kaphaté Pesten ;: TOROK JOZSEF
gybgyszertirdban, Kirdly-uteza 7, sz, a. s 4ltala minden magyar-
orszagi gyégyszer’észnél.

Ara egy iivegnek 1 frt 50 kr.

PEST 1874. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-uteza 14. sz.)
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Budapest, 1874,

Esfzetési ar: halyben és videken egeész evre
10 frt., félévre 5 frt, A kozlemények és fizetések hérmente-
sitendok.

Hirdetésekeért soronkint 15 4 kr

. sw.
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Martins 22,

Megjelen minden vasarnap.
Megrendelheté minden kir. postahivatalndl. a szerkesztiségné
nidor-iteza 12. sz, és Kilian Gydrgy konyvkereskedésében

viczi-iteza Drasche-féle hdzban,

ORVOSI HETILAP.

Honi s kiilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye.

TMizemmy oolcezaadila evifoly same.

Felelos szerkeszt6 és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kdlman tanér.

Tartalom: K ézmdrszky T. tr. A szilep eltavolitasa kiilsé nyomds dltal, Credé modja szerint. (Vége). — Antal G. tr, Kovdes J, tar.
sebéezeti kéroddja. Kimutatds a koroda 187%/,-dik tanévi miikddésérdl — Kov ér K. tr. Adatok a himlé gydgytandhoz, (Folyt.) —
Konyvismertetés. Kriegschirurgische Erfahrungen von Dr. H, Fischer I Th. Vor Metz. (Folyt.) — Lapszemle. A
méh helyzetvaltozasairdl. (Vége). — A coffein-hatds kiilonféleségérdl.

Téareza.

A kértan viszonya a tobbi természettudomdnyokhoz. (Vége). — A budapesti kir. orvosegylet 1874. mart. 14-diki rendes filése. — A
magyar tud, akademia III, osztdlydnak ilése 1874. mart. 16-kdn. — Vegyesek. — Palydzat.

A sziilep eltavolitisa kiilsé nyomés altal, Credé
modja szerint.

Kizmirszky TIVADAR tr. egyetemi magantanartol Budapesten.
(Vége).

Tanulsigosak azon esetek, melyekben az alkalmazott
kilsé nyomés cserben hagyott, vagy a hol jénak
littuk azzal felhagyni. Ez eseteket kovetkezokép oszti-
Iyozhatni :

A lepény erésebb odatapaddsa ; mivi levilasztds 8 esetben
a lepény bennszoruldsa; kézzeli eltivolitds a méhbol 3

vastag és feszes hasfalak; alepény kivételea hiivelybol4
laza, figgd has; 4 3 g AT
vérgyiilem a burkokban; " M 38
nagy, dudoros méh ; » » g apdre s

Ha ez eseteket azon harom évfolyamra elosztjuk, melyek-
ben észleleteinket gyujtottik, kovetkez6 tabldzatot nyeriink :
1869—70. 1870—171. 1871—72.

Odatapadés 1 4 3
Lo6gg6 has 4 1 ot
Vastag hasfalak 2 2 ok
Nagy dudoros méh — 1 5
Bennszorulés — — 3
Vérgyilem a burkokban — 24 1

A lepény kiéros odatapaddsdt a méh belfelileté-
hez, melynélfogva azt miivileg kelle levialasztani, 8 esetben
észleltik, tehdt osszes eseteink 0°44%,-jaban, mi Strass-
m ann tapasztalatival csaknem egészen megegyez (3 : 400=
0:45°,). Bossi szerint az arény: 7 : 1259=0'55% ;
Winckel szerint 2:400=0-50%,; Schroeder szerint
2 :334=0'89"%.. — A nélkil hogy ez esetek hivebb tag-
laldsiba bocsdtkozndnk, csakazt akarjuk bel6lok osszefog-
lalni, mi targyunkra nézve érdekesnek litszik. Héarom eset-
ben tetemes vérzés volt jelen vagy ment elére; kettében
Credé médjat siker nélkil kisértettik meg, a harmadikban,
mely hat 6raval a gyerniek sziilletése utdn keriilt észlelé-
siink ald, a jelenlevl vérszegénység miatt kényszeritve vél-
titk magunkat nyomdsi kisérletek mell6zésével a lepényt

mielébb eltdvolitani. Hérom esethen csekély vagy mérsé-
kelt vérzés mellett a lepény daczdra az erélyes nyomdsnak
nem arilt ki; egyikben szalagos odanovés volt jelen, a mé-
sik kettében a lepény a méhszajhoz kozel volt megtapadva.
Egy esethen fogémiitét utén a hosszantarté szillés alatt
kimeriilt, s 14zas sziil6 érzékeny méhét nem akartuk nyomni,
$ miutdn egy ordra a szillep nem nyomult le a hiivelybe, azt
kézzel vilasztottuk le. Egy esetben végre hirom negyed-
6raval a gyermek sziletése utdn ldttuk a szillén6t, mely
id0 alatt a gyakorl6 bdba feligyelete alatt dllott, kirél,
kezdd 1étére alig tehet6 fel, hogy a kezeldst kell6 erdlylyel
alkalmazta; az egy harmadaval odatapadt lepényt konyen
levilasztottuk. Mostani nézeteinkkel hajlandék vagyunk
hinni, hogy ez utolsé esetben Credé modszerének erélyes
alkalmazdsa czélhoz vezetett volna, s a mitét ki lett volna
keriilhetd.

Bennszorult lepény (incarceratio) hdrom
esetben van feljegyezve. Az els6, mely tulajdonképen nem
tartozik szorosan véve ide, minthogy kiilsé nyomés nem is
jott alkalmazésha, ikersziilésre vonatkozik, hol sziilés alatt
fellépett Eclampsia miatt az elsé gyermeket fogéval, a mé-
sodikat pedig libraforditds utin kihnizds éltal hoztuk vildgra.
Ez esetben attél tartva, nehogy a méhnek dorzsolése és
nyomdsa altal 1ij rohamot idézziink elé. azt nem is kisér-
lettiik meg, hanem keziinkkel a méhbe hatolva a levdlt
kettds lepényt kihvztuk. Valészind, hogy itt mérsékelt kiilsé
nyomds czélhoz vezetett volna. A masodik esetben elhanya-
golt hardntfekvésnél tobbszori kisérlet utdn nehéz forditds
tortént. Rdz6 lazroham utin a méhre, oly nagyfoku insul-
tusok eléremenvén, nem akartunk nagyobb nyomdst gyako-
rolni, s nehdny gyengéd kisérlet utdn a levdlt lepényt a
bal szarvh6l, mely azt visszatartd, nehézség nélkil eltdvo-
litottuk. Végre egy harmadik esetben elhanyagolt harint-
fekvésnél (IX. P.) méhrepedés gyanija forgott fenn. Konyii
forditds utdn a kilonben jol osszeliz6dott méhre mérsékelt
nyomist gyakoroltnnk, siker nélkil, s a sziléné élénk faj-
dalomnyilatkozata alatt. Ezért bal kezinket a méhiirbe
vittitk, 8 a teljesen levilt lepényt onnan kihoztuk.

Négy esetben oly vastag és megfeszilt has-
falakat faldltunk, hogy azokon &t épen nem sikeriilt a
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méhet koriilfogni ; s ily koriilmények kozt természetesen nem
is gyakorolhatni nyomdst red, minthogy némely esethen alig
tapiuthatni. Tapasztalatunk szerint itt is a fédolog : ture-
lem és kitartds; s minél gyakorloltabb és nyugodtabb a
miit6, anndl biztosabban sikerill neki az ellentallé hasfala-
kat lassankint legy6zni. Innen szdrmaztatnék, hogy kérodai
wiikodésiink utolsé évében egy esethen sem képeztek a vas-
tag hasfalak legydzhetlen akaddlyt, daczdra anmak, hogy a
Credé modja szerint kezelt esetek koriilbelil egyenletesen
oszlanak el a hdrom tanévre. — Hasonl6 kathegoéridba tar-
toznak azon sikertelenill kezelt esetek, melyekben 16gg 6
has van feljegyezve ; négy idetartozé eset az elsé egy pedig
a masodik tanévben fordilt elé. Hajlandék vagyunk hinni,
miszerint mind ez 0t esetben a méh elbre volt hajolva, s
hogy e rendellenességet félreismerve és helyre nem igazitva
a méh hatsé faldra alkalmaztunk nyomést, mi természetesen
a lepény kihajtisira a hiivelyb6l nem lehetett hatédssal.
Mind ez ot esetben, valamint az emlitett négyben a lepényt
a hiivelybél tavolittuk el, vjjaink segitségével. — Egy eset-
ben a méh kellé Osszehizéddsa alatt erélyes nyomds nem
volt képes a lepényt a hiivelybél kicsusztatni. Ujjali vizsgd-
Jatkor a burkokat hélyagszertiien taldltuk a hiivelyben
kifeszilve, s azoknak megrepesztése utdn tetemes
mennyiségi vér és alvadék irdlt ki, mire a szilep konyen
kovetkezett. Itt a vérgyilem a burkokban annyira nagyob-
bitotta a szilep terjedelmét, hogy nehezen fért a hiivelybe,
mely terjedelmének Kkisebbitése utdn az akaddly is le volt
gyozve. — Végre egy esetben nagy, dudoros feliletii méhre
gyakoroltunk egy ideig sikertelentil nyomdst; utoljira a
hiivelybe nytltunk, s a sziilepet onnan eltdvolitottuk. Nem
tartjuk val6sziniitlenek, miszerint ez eset is a tirelmetlenség
rovatdba tartozik.

Az 4ltalunk sikerteleniil kezelt esetek ezen jézan bird-
latébol eléggé kideriil, miszerint, feltéve hogy Credé mod-
szerét annak szabalyai szerint kitartdssal és az
ellenjavalatok kello tekintethe vételével alkalmazzuk,
a val6di szoros odatapaddsokat leszémitva, igen csekély
azon esetek szdma, melyekben a méhre kilséleg gyakorolt
nyomds cserben hagy. J6l tudjuk, hogy kérodai észleletek
eredményét nem alkalmazhatni feltétlenil és médositisok
nélkil a gyakorlatra, minthogy itt szdmos oly tényezékkel
és koriilményekkel vagyunk kéntelenek szdmolni, melyeknek
hidnya amott termédszetesen az eredményt is kedvezobbé
teszi. Azonban erés meggy6zodésink, miszerint Cred é
mdédszerének altaldnos elterjedése orvosok és bibdk kozott a
gyakorlatban nyert eredményeket is mindinkdbb kedvezdb-
bekké, a szilep kikiiszobolése korili zavarokat pedig mind
gyérebbekké fogja tenni.

Roviacs Jozsef tanar sebészeti korodajarol a budapesti kir.
magy. egyetemen.
Kimutatas a kiroda 187%/y-dik tanéve muiliodésérol.
Kozli ANtan Geza tr. sebészkorodai segeéd.

Kéroddnk tananyagdt legnagyobbrészt a jaré betegekbol
meriti, miért is ezeknek tibldzatos kimutatisit boesitom elére;
egyszersmind részletezvén a jiré betegeken végrehajtott mité-
tek nemeit. :
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Téblizatos kimutatisa az 187%/-dik évi -jéré bete geknek.
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A mint a tdblizatos Osszedllitdshbél kitlinik, koroddnkat
ez évben 734 jaré beteg kereste fel és pedig 468 férfi, 266
n6, tehdt csaknem mégegyszer annyi férfi mint nd. Ezek kozil
helybeli volt 178, vidéki H56.
Kérodai gyégykezelésre felvétetett a jéré betegek koziil 174.
(A mint a Kkérodan dpolt betegek alibb kozlenddé tdbldzatos
kimutatdsh6l kittinik, a beteglétszdm ez évben 242 volt, ebbdl
levonva a 174-et. mint olyant, mely a jard betegek kdzil véte-
tett fel, marad 68, ezek nem mint jard betegek vétetetiek fel
a kéroddra).
A jaré betegeken végrehajtott miitétek szima 138 volt
és pedig :
Tomlokiirtds
Talyogtelnyitds
Habarczkicsavards

17 esethen, 14 férfi, 3 né
AWerss 28 otk
3 ” 2 » 1 "
Mandolakiirtas 457 ) B e e
mind 2 4 esetben rejtett kési mandolametesszel.
Bérfarkas-elroncsolds 9 esethen, 1 férfi, 8 nd;
1 férfinél 3-szor, 1 ndénél H-szor, egy mésik nénél 3-szor, mind-
hdromndl szép eredménnyel; a tobbiek szintén be voltak ren-
delve tdbbszori megfirdsra, de nem jelentek meg. A megfirds
minden esetnél hegyes pokolké ruddal végestetett.
Fitymaszor 4 esethen felhasitdssal a monyhdton és
varratok alkalmazdsival a hasitisi zugba ; 4 gy6gyulas.
Elhalt esontdarabkivétel 8 esethen, 3 férfi, 5
né; 6 esetnél a kiromperczek, 2 esetnél a sipcsont mellsd fel-
iiletének elhalt részletei lettek eltdvolitva.
Felhimrik-étetés eczetsavval 3 esetben, mind
hirom néunél, 2-szer az alajkon, egyszer az orrhdton: 2-nél
utflagosan kiirtds, 1 kimaradt. Az edzés mindeniknél tbbszor
ismételtetett, a gybgyulis legkisebb jele nélkiil.
Hegyes fiiggoly-lemetszés a véghél kiril 2 eset-
ben férfiakndl.

ldegentest-kivétel a filb6l 3 esethen; 2 ldny-
gyermeknél egyik esethen borsf, a mdsikban kavies, 1 figyer-
meknél borsé.

Ganglion-szétrepesztés nyomdssal 2 esetben, nok-
nél a kéz feszité oldaldn. Utélagosan nyomkdtés.

ITdegen test (egy darab ti) kivétele 2 esethen
noknél, egyiknél az alkar hajlité izmai kozt, mdsikndl a hively-
péarndhan.

FostenyhtGsdag-kiirtds 1 esetben, nbnél a jobb
kozép 1jj elsé perczének hati feliiletén.

Felhdémrik-leporkolés villamétesszel 1 esethen fér-
findl a jobb alkar hajlité feliletérdl.

Ligydag (molluscum simplex) leszoritdsa Maison=
neuve-féle kacsesal 1 esethen; férfindl a felajk belfeliiletérdl.
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Hivelyzdr (szfmos) szétvilasztisa 1 esetben ldny-
gyermeknél vés6kutasz segélyével (a kis ajkak a hidgycs6nyilds
magaslatiig tisztdn felhdmsejtekb6l 4116 vékony hartya 4ltal
ossze voltak tapasaztva).

Gyps és turdmészkiotés 15 esetben, 9 férfi, 6 nd;
6é-szor csipfriileti, 4-szer térdiziilet, 5-szor konyokizileti lob
végett.

Keménypapirkotés b esethen, 2 férfi, 3 né, az eld-
kar és kézt6 sejtszovetlobja végett.

Nyomkotés 2 esethen
ths végett.

Ficzammal ez idén szdmosabban keresték fel kéro-
ddnkat mint az elmilt években. Kozlom roviden az eseteket:

Vallfic: am.

13 eset, 11 férfi, 2 né.

1. Kolmds Péter, 54 éves, foldmives. Baloldali
vallficzam a holldorrnyujtvinyon belil (lux. in-
tracoracoidea), 2 hetes, kocsival dilt fel.

A helyreigazitds biditds mellett csigacsin segélyével tel-
jesen sikeriilt.

2. Farkas Gédbor, 50 éves, foldmives. Jobb v 411-
fieczam a holl6orrny. beldl, 7 Letes, koesival diilt fel.

Helyretétetett ugyanazon mdédon mint 1-nél.

3. Fodor Séndor, 43 éves, écs. Baloldali véall-
ficzam a holl6orrny. hel6l, 2 hetes, dllvényrsl esett
le eléretartott bal karral. :

Helyretétetett ugyanazon médon mint 1-nél.

4. Bruchner P41l 35 éves, dcs. Baloldali v4llfi-
czam & holldorrny. beldl, 4 hetes, 4llvinyrél esett le.

Helyretétetett az 1-nél kovetett eljdrds segélyével.

5. Hacko Andrés, 48 éves, kalapos. Baloldali
vallficzam a holldorrny. beldl, 3 hetes, szekérreli
feldiilés kovetkezménye,

Helyretétetett az elébbi médon.

6. Csoki Antal, 59 éves, napszdmos. Jobboldali
vidllficzam a holléorrny. belél, 5 hépapos, 16rdl
esett le.

Helyretétetett a fenntebbi mddon.

7. Boroska Andrds, 45 éves. Jobbholdali vdll-
ficzam a hollédorrny. beldl, 8 hetes, magashfl esett
le eloretartott kézzel.

Helyretétetett a fenntebbi médon.

8. Fialop Jédnos, 40 éves, munkds. Jobholdali
vallficzam az izgddor alé (lux infraglenoidea), 1 na-
pos, allvinyrél zuhant le elore irdnyzott karral.

A karnak nyujtds és ellennyujtdssal pdrosilt fiiggélyes
felemelése, hossztengely korilli forgatdsa és a fejecsre gyakorolt,
az izvipa felé irdnyzott nyomds elégségesek voltak a miitét
sikerére, anélkiil, hogy bdditdst és csigacsint alkalmaztunk volna.

9. Petszisi Jézsef, 40 éves, maginzé. Jobbol-
dali vdllficzam a holl6orrny. ald (lux. infracoracoi-
dea), 2 napos, a kar hevesebb mozgatisa kozbep jott 1étre ;
ezel6tt még héromszor ficzamodott ki haso?xﬁj korilm3-
nyek kozott.

Nagy konyiiséggel tétetett helyre ugyanoly fogésokkal
mint a S-as.

10. Feczor Péter, 51 éves, foldmives. Baloldali
vallficzam a holléorrny. ald, 13 napos, magashéli le-
zuhands kiovetkezménye.

Helyre tétetett ugyanazon fogisokkal mint a nyolezas,
csakhogy ez esetben hiditis is alkalmaztatott.

11. Gazsdé Gdabor, 55 bves, folamives. Jobbol dali
véallficzam a holléorrny. beldl, 6 hetes, feldilés kd-
vetkezménye.

Felvétetett (helyretétetett. L. I. alatt).

12.  Panuzsay Anastasia, 5D éves, birtokos neje.
Baloldali vdllficzam a holldorrny. beldl, 6 hetes
feldiilés kovetkezménye.

Felvétetett (1. 1. alatt).

13. Khor Léni, 65 éves, napszdmosn, Jobhboldali
vallficzam a holléorrny. beliil, 1 éves, elesés kovet-
kezménye.

férfiakndl  vérzéscsilapi-
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Miutén az izgodor mér csaknem egészen ki volt telve, s a
felkar izmai egészen el voltak satnyilva, a helyretét meg sem
kisértetett.

Konyokficzam.

3 eset mindhdrom ndnél.

1. Nyilas Géva, 41 éves, foldmiveléné. Kon yd kfi-
csxam hidtfelé, 2 éves, esés kovetkezménye.

A helyretét nem sikerdlt.

2. Simko Julia, 25 éves, varrén. Kony okficzam
hatfelé, 3 hoénapos, feldiilés kivetkezménye. ;

Més napra rendeltetett beigazitds végett, de nem je-
lent meg.

3. Garso Eszter, 38 éves, foldmives linya. Kony o k-
fieczam hitfelé. '

Felvétetett (1. 1. alatt).

Crzombficzan.

1 eset linygyermeknél.

Juhdsz Katalin, 11 éves, foldmives gyermeke. Jo b b-
oldali czombficzam mellfelé a fancsont hardnt
dgdra (lux. fem. pubica).

Felvétetett (1. I. alatt).

A fenntebbiekbol kitiinik, hogy 6 heveny és 7 idtilt vdl-
ficzammal volt dolgunk. A 6 hetet a véllficzamokra vonatkozé-
lag, mint a heveny és idiilt fiezamkozti megkozelité hatdrt
csak annyiban 4llithatni fel, mennyiben tibbnyire 6 hét azon
id6, mely alatt a zuzéddsok, s szakaddsok dltal 1étrehozott lo-
bos tiinetek elenyészni, a vérdmlenyek felszivédni szoktak, s a
fejecs 1j érintkezési helyével szildrdabb Osszekottetésbe 1ép.
Azonban vannak esetek, mikor ezen véltozdisok gyorsabban foly-
nak le, mint ezt a 4-dik eset is bizonyitja, hol a ficzam 4
hetes fenndllisinak daczira a lobos tinetek mér egészen eltiin-
tek, a véromlenyek felszivédtak, s mint a beigazitdsndl tapasz-
talbattuk, a fejecsnek szdlagos rogzitése @ helyén mir megle-
hetésen elére haladt volt. Ez okon ezen esetet az idilt ficza-
mok kizé soroztam.

Helyreigazitdsi kisérleteinket nemecsak a heveny, de az
iddlt eseteknél is teljes siker korondzta, miutén csak a 13-as
tivozott gyégyulatlan, hol a fenntebb felhozott okok miatt a
beigazitist meg sem kisértettiik.

A tdblizatos kimutalds ezen rovatiban ,helyhidny miatt
késébbre rendeltetett® 55 szerepel. Gyakran j6 kérodink azon
kellemetlen helyzetbe, hogy oly jaré betegeket, kiket tgy a ta-
nitds, mint a tudomdnyos buvérlat érdekében minden dron ké-
rodéinkon kellene tartani, helyhidny miatt kéntelenek vagyunk
késObbre rendelni be ; ezek koziil gyakran a legérdekesebbek
nem jonnek tobbé, s fgy rdnk nézve orkre elvesznek. Azt hi-
szem, ez is elég bgetd sziikségét fejesi ki egy ) mellékosz-
tallyal oOsszekotott sebészkéroda mieldbbi épitésének.

Ezen rovat alatt ,mds kérhdzba kiildetett® 65 foglaltatik.
Ezen szdm azért oly tetemes, mert a tisztdn fil- és borgyégyd-
szati eseteket tovibbi tanitdsi kihaszndlis végett az illeté ma-
gdntanir urakhoz gyakran utasitjuk. A tisztdn belgydgydszati
s szemészeti eseteket szintén az illetd kéroddkra szoktuk kiil-
deni ellétds, s tanitasi kihaszndlds végett. 1

A jiré betegekre vonatkozilag utélagosan megjegyzem
még, hogy azok, s 4-ed és H-od éves hallgaték kozil villal-
kozé 1. n. jiré betegek felvezetéi dltal szoktak elbvezettetni,
kik a Dbetegeket elére kikérdezvén, s megtekintvén, rovid kér-
elézményt és kirképet készitenek, mely a felvezetéskor minden
egyes betegre vonatkozdlag felolvastatik.

Ezen intézkedésnek fontossigot tulajdonitunk egy részrél
azért, mert dltala az el6addsra szént id6bél azon rész, mely
kiilonben az egyes, gyakran igen is alacsony értelmiségli be-
tegeknek hosszadalmas elbeszélése, s panaszai kihallgatdsd-
val elveszne, értékesebb és tantlsfgosabb dolgokra takarft-
tatik meg; de mdsrészt és még inkibb nyer fontossigdban
az 4ltal, hogy a szorgalmasabb tanulfknak alkalmat nyujt ma-
gukat a gyakorlati vizsgilati mddszerekbe és fogdsokba begya-

“korolni, az egyes tiineteket gyorsan felfogni, csoportositani, s

azokbdl ondllé kovetkeztetéseket vonni. Széval ezen intézke@és
a tanulékat Ondllé észlelésre, s gyakorlati felfogﬁs;i szoktatja.
1
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A netdni tévedések helyes irinyban vezetésérél a tandr dltal
minden egyes esetre vonatkozélag tartatni szokott rovid térgya-
lds gondoskodik.

(Folytatésa kovetkezik).

Adatok a himlo-gyogytanahoz.')
Kozli Kovir Kiumin tr.. gyermekgyogyasz Budapesten.

(Folytatds).

II. Rédel Ede, 15 hénapos fitieskdhoz 1873-dik év febr.
926-ké4n hivattam, s ugyanakkor a gyakori ijedezésekkel jdrd
erds ldz, csekély nyelv-bevontsig és székrekedésen kiviil a kis
betegnél egyéb kiros rendellenességet nem taldltam; betegink
kiilonben elég jol kifejlett és tiplilt volt; a fej egyemes dtmé-
réje 15 ctm-t, a hardnt 4tmérd 13 ctm-t, a hosszdtmér 18 ctm-t,
a korfogat pedig 461, ctm-t tett ki; a nagy kutacs majdnem
egészen eltint; a mellkas mélységi dtmérdje 9 ctm., széles-
ségi 4tmér6je 15'/; ctm., korfogata pedig 48 ctm. volt. A
gyermek beszélni még nem tudott, a mellett mégis elég eértel-
. mesnek latszott. Fogzds a 8-dik héban kezd6dott, s midén a
jolenlegi baj fellépett, a gyermeknek mdr 12 foga (i. m. 8
metszé- és 4 kipfoga) volt; szoptatis (dajkitél) a 9-dik héig
tortént. Jelen betegségét megelézileg a kisded idonkint emész-
tési zavarokban szenvedett, mig az utébbi idokben az arczban
szdraz terménytl izzag fejlédott. Idosb testvérénél (1. 1I1.) egy
hé eldtt (jan. 25-kén) himlé fejlodstt, mi okbil a kisded. mint-
hogy beoltva nem volt, hogy a himl6-ragdlytél megkiméltes-
sék, jan. 28-kfn a sziiléi hdztél nagy anyjihoz vitetett, s
onnan, csak miutdn batyjandl a himlé lefolyt és nehdny fiirdd
hasznaltatott, a harmadik hét elteltével hozatott ismét vissza.?)
- A megbetegedés febr. 24-kén az esteli drdkban kezdédott, s
igy midén a kisdedhez hivattam, a fenntebb érintett lizas ti-
netek mdr kétnaposak voltak. A liz enyhitése végett bete-
giinknek gyiisziinkeforrdzatot borostyfnmegy-vizzel & csorét
(0laj és eczettel) rendeltem.

Febr. 26-kdn este (7 6rakor) a hémérsék 41,2 C%ot (a
végbélben), az érverések 160-at, a légvételek szima pedig 56-0t
tett ki egy perczben. A hémérsék alibbszillitisa végett akkor
betegiinknek hisfirdét (a furdévizet 37 CO-rdl 25 C%ra szdl-
litva) rendeltem. Fiirdsztés utin a végtagok sokdig hidegek
maradtak, s a test felmelegedése is csak lassan kovetkezett be,
wikdzben a kisded folyton didergett; kozvetlen {findsztés utdn
a test-hémérsék 40,3 C°-ot tett ki és a kisded vidémabbnak
latszott.

Febr. 27-kén. Az éjet erds ldzban toltotte, mikozben arez-
pirulds és gyakori ijedezések mutatkoztak. Reggel a «yermek-
nél, az arcz és a torzs mellsd feliletének kivételével, az egész
testen elszorva szimos, mikszem- egész koles-nagysigi, kissé
kiemelkedd, balvinyveres, ijjnyomds alatt azonban elhalvdnyuls
gbesoket (bibircseket) taliltam ; egyébkint betegiinknél a nyelés

) L. az ,OHL “ b5-dik szamit, melyre vonatkozolag, utélagosan
a kovetkezé sajtohibak kiigazitdsat kérjiikk, 4. m. Nov, 30-kdn este,
Hhom, 69.8 C°* helyett ,hém. 39.8 C°¢  éjjel utdn“ helyett ,6jfél utan* ;
»gorcsds emelkedések“ helyett ,gocsts emelkedések® ; dec. 2-kan este,
#hom. 37.4 C° helyett ,hdm. 38,4 C°%; dec. 6-kdn, ,egészben langyons
fiirdot kapott® helyett ,egy izben langyos firdét kapott® : végre az
epicrisisben, ,osszefoglalva® helyett ,osszefolyva.“

*) Régen constatdlt tény, hogy a himl-pérkok a ragilyt maguk-
ban rejtik, s igy azok hetek, hénapok, sot évek (Hebra tnr, szerint 2
év) mulva is himliofejlodést okozhatnak. Ide vonatkozolag, midén a
biéesi korodakat ldtogattam, egyik hirneves tanartdl, (Hebratdl) hallot-
tam, hogy egykor Hildebrand, prag. tandr a himlot frakjaval vitte volna
el a bécsi korodaba ; a nevezett tandr ugyanis, a koroddjan (Pragaban)
levé himlds betegeket untéljara frakban latogatta meg, s midén Beéesben
a koroddt dtvette, ismét ugyanazon frakban volt, minek azutan Hebra
szerint az lett az eredménye, hogy a kdroddn, jéllehet eldbb a himldnek
hire sem volt, abban 14 nap milva egyszerre szamosan betegedtek
meg. Egy varré-leany megint ruhakészités kozben kapta meg a himlét,
s ennek kovetkeztében az a félbenhagyott munkat, mely folyton a be-
teg szobdjiban wvolt, csak késébben, miutdin a himlok beszaradtak, fe-
jezhette be ; a ruha ezutan nyolez mértfoldnyi tavolra esd, s oly vidékre
killdetett, hol egyetlen himldsbeteg sem volt, s a ruba megérkeaste
utdn nem sokara ugyanott egyszerre két gyermek kapta megfa himldt.
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uehezitett, a nyelv fehéres lepellel bevont, s a torok nyékhér-
tydja duzzadt és beldveltnek taldltatott. A hémérsék 40,9 C°,
az érverések 153—60, a légvétek szima pedig 48 volt. Ekkor
ismét hiis fiirdot (37 CO-rél 24 COra hiitve) rendeltem. Bete-
giok a firdében valamivel nyugodtabban viselte magit mint
tegnap, fiirdé utdn azonban ma is sokdig didergett; a hoém.
40,3 C°nak, az érverések 140-nek, a légvétek széma pedig
40-nek taldltatott; didergés sziintével a kisded feltinleg nyu-
godtabbd lett. Széke a reggeli drdkban volt. Belso szerét foly-
tatja. Délutini drdkban a gyermek ismét nyugtalanabbi lett
és sokat hinykolédott; elszunyadds kozben iddnkint felriadt, s
olykor ijjait goresisen réngatta. Este a hdm. 41 C° az érv.
160, s a légv. 48 volt; mindkét arczfél erdsen kipirilt; a mér
meglevé bibiresek gyorsan nagyobbodnak, azok némelyikén
kozpontilag behizédds (kbldok) észleltetik, s jelenleg mér a
kiteg az arczon és a torzs inellsé feliiletén is mutatkozik. Az
erbs ldz ecsilapitisa végett hiis fird6t (36 CO-rél 25,5 C%ra
hiitve) rendeltem, mely utin a gyermeket sokkal nyugodtabb-
nak taliltam, s a hém. 39.8 C%t, az érv. 160-at, a légvétek
szama pedig 48-at tett ki. Fardsztés utdn a kisded esakhamar
csendes dlomba merilt,

Febr. 28-kin. KEjen 4t a gyermeknek ismét erds ldza
volt; felijedések azonban, minthogy a fejre hideg borogatdso-
kat rendeltem, nem mutatkoztak. Reggel djabban képzddott szd-
mos bibircsek taléltattak, s igy az egész testen kisebb-nagyobb
részben kildokszerdt behtzdddsokat mutaté és hilyagba emelkedd
gicsok  észleltettek. Hém. 403 C° érv, 152, s a légv. 48.
Egyébként beteginknél a nyelv még mindig bevont, a torok
nydkhdrtyija erdsen belivelt, az étvigy elég j6, s a nyelés nem
akaddlyozott. Az elvond fiirdé alkalmazdsa utdn, melynek vizét
37 C%r6l 24C%ra hiitttem a gyermek elcsendesedett, fejét
azonban vinkosok kozé dugva, sokdig didergett, majd végre
felmelegedve, csendes dlomba merilt. Fiirdsztés utén a hémér-
sék 39,1 C-nak taldltatott, s az érverés, minthogy fiirdsstés koz-
ben a kisded folyton kapdlddzott, gyorsabbd lett; a légvétek
szdma azonban nem véltozott. Ekkor belsileg borkdsavas oldat
(0.6 : 60) rendeltetett. Este (7 érakor) a hém. 40.6 C°-nak, az
érv. 144-nek, a légv. pedig 40-nek taldltatott, azért djolag
hite firdé (37 C%r6l 27 CO%ra hiitve) rendeltetett. Fiirosztés
utén a hém. 39.8 C%t, az érv. 132-6t,a légv. pedig 40-et tott
ki. Fiirdoben a kisded egészen nyugodtan viselte magét, dider-
gés ez alkalommal nem mutatkozott, s igy a beteg firdsztés
utdn csakhamar elaludt. Nap kizben djabb apré bibiresek kép-
zodtek, a régiebbek pedig nagyobbakkd és sotétebb szintiekké
lettek.

Mart. 1-jén. Az éjet a beteg nyagtalandil és erds ldzban
toltotte. Mu mdr himlével az egész test siiriin el van lepve;
a koldokszert behizédisok nagyobb szémmal mutatkoznak; az
egészen kiesiny gdesok feltindleg setétes veres szint mutatnak,
a hélyagba emelkedettek azonban mindekkordig teljes nagysfgra
nem jutottak. Reggel a hoém. 39.8 CO-t, az érv. 148-at, s a
1égv. 40-et tett ki, Csérére a gyermeknek két izben volt széke.
Délutéin a beteg sokat nyugtalankodott, de mézis j5 étvigygyal
evett (tejet). Hste a hdém, 40.6 C%nak, az érv. 152-nek, s a
légv. 44-nek taldltatott, miért a gyermeknél ismét his firdd
haszndltatott; fiirosztés kozben, még inkdbb pedig azutin a
gyermek nyugodtan viselte magit. Firdé utin a hém. 39.8
Co%nak, az érv. 120-nak, s a légv. szdma 382-nek taldltatout.
Szerét (a borkésavas oldatot) ma ismételte.

Mart. 2-kin. Az éjet erds lazban toltovte, reggel azonban
a homérsék csak 38.6 C%-nak, az érv. 140-nek, s a légv.
40-nek taldltatott ; egyébkint a gyermek nyugogt, s a tejet jo
étvigygyal fogyasztja. A himlék lassan novekszenek, a koldok-
szertt behizéddsok szaporodnak, azok koriil azonban vereses
udvar ekkordlg még nem képzéditt. A himlék, miként mdr
emlitettiik, az egész festet siriin ellepték,; azok mégis a mellen
6s hason ardnylag legkevesebb szémmal képzidtek. A garat
hits§ falin levé himlok -elfehéresedést, illetdleg elgenyesedést
mutatnak. Délutini 6rikban a gyermek ismét nyugtalanabbg
leit, s folyton karra kéredzett. Este a himldk mindinkdbb na-
gyobbednak és helyenkint dsszefolynak ; az arczban levd himlbk
kordl vereses udvar képzédoti. A gyermek erObeli dllapota —
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amennyiban az dgyban magitél felilni képes — elég jénak
mondhaté, a hém. 39.4 C° az éry, 140, s a légv. 60. Székletét
végett; csére rendeltetik.

Mart. 3-kin. Széke a csérére egy fzben volt, s az &jet
nyugodtan toltotte. A nagyobb himlék bennékében itt-ott zava-
rodds, mig az egészen kicsinyek tetején szenyes sdrgds pork-
képz6dés mutatkozik. Hém. 38.2 C° az érv. 120—32, s a
légv. 30. Az Osszefoly6, de még mindig savés bennéket mutaté
himlé-hélyagesik felsziratnak. Belséleg kénsavas kinal, a be-
szdraddst mutaté helyekre pedig glycerinnel bekenegetések
rendeltetnek, Délutin a gyermek sokat aludt. Este a hom.
39.2 0% az érv. 128, s a légv. 32, egyes kisebb himlok még
mindig nagyobbodnak.

Mart. 4-kén. Az éjet nyugtalandl toltotte; reggel a hém.
38.3 C°t, az érv. 120—32-6t, s a légv. 30-at tett ki. Egyes
nagyobb kendermag-, egész lencse-nagysigi himlék még mindig
savlszerii, majdnem viztiszta bennéket mutatnak, mig méisok
(kiilonosen az arczban levék) részben beszdradtak. Egyébkint a
gyermek jo étvigygyal eszik, orra bedugilt, s koriilotte himld-
szag terjed. Egyes nagyobb himlék ma ismét felnyittattak ;
szerét folytatja, s székletét végett csére rendeltetik. Déluténi
6rakban a gyermeknél rdzé hideg mutatkozott.

Mart. 5-kén. Hém. 39.1 C° az érv. 140, s a légv. 36.
A gyermek sokat nyugtalankoedik; a himlék bennéke az egész
testen zavaroddst mutat; az arcz, Q-yszinte a kéz és libfejek
kissé duzzadtak. Egyes tiszdk ismés felsziratnak, s a kinal
ismételtetik.

Mart. 6-kén. Reggel a hém. 39.2 C° az érv. 150 —60,
s a légv. 40. A nyugtalankodds folytonos. A himlék Kkozil
némelyek, névleg a genyes bannékiiek még mindig szélesbiilni
litszanak, mig mdsok (kiloudsen az arcz és alfelen levik)
beszdraddst mutatnak. A kénsavas kinalon kiviil még tokaji bor
is rendeltetik.

Mart. 7-kén. Reggel a hdém. 38.8 C9 az érv. 120, s a
légv. 28. A himlék helyenkint még mindig genyes bennéket
mutatnak; egyébkint a besziradds kiterjedtebben mutatkozik ;
egyes genytiszok felsziratnak,

Mart. 8-kin. Reggel a hoém. 38.5 C° az érv. 120, s a
légv. 28. Az arczban levé porkdk hulladozni kezdenek, s azok
némelyikét a gyermek felvakarta, mi okbél a porkok helyenkint
(az arczban) vérzenek; itt-ott még genytiszok is taldltatnak.
A gyermek folyton nyugtalankodik, étvigya azonban j6, s a
székletétek is rendesek.

Mart. 10-kén. A himldk mind beszdradtak, a kisebb
pirkok az egész testen hulladoznak, a nagyobbak azonban még
szilirdan 4llanak. Tegnap a betegnél meleg firds (35 C°) hasz-
naltatott, azéta a gyermek viddm és folyton jékedvil.

Midén ezen sorokat irom, a gyermek a legjobb egészség-
nek Grvend; a himlé kidllisa 6ta beteg nem volt, s valamint
testileg tigy szellemileg is elég jol fejlodik; himlé-hegek csakis
azon helyeken észleltetnek, hol a gyermek a beszdraddsban levd
pirkoket felvakarta.

Resumé, Betegiinknél a kérelézményi idészak 3 napig
tartott; a ldz eleinte magas fokd (pl. a 3-dik napon 41,2 C9)
volt, kés6bben azonban (a kitorési iddszak utin) némileg aldbb-
hagyott, s az egész korlefolyds alatt tartott; a kitorési idOszak
(stad. eruptionis) a 4-dik napon kezdédott, s egyes himldk
még az H-dik és 6-dik napon is képzédtek; a himlék eleinte
a végtagokon és a torzs hatsd feliletén mutatkoztak, s igy azok
az arczban és a torzs mellsé feliletén cak késGbben fejlédtek ;
a himlok lassankint az egész testet siirlin ellepték, s helyen-
kint osszefolyévi lettek; a torzs mellsé feliletén azouban a
legkevesebh szimmal képzbdtek:; a himlék bennéke a 8-dik
napon mdr zavarodni (genyesedni) kezdett, s a 9-dik napon
rdz6 hideg mutatkozott. A himlék beszdradisa igen gyorsan
tortént, s a porkok a 13-dik napon mdr hulladostak. A kér-
lefolyds nem tartott 3 hétig, s utélagosan a betegnél himlo-
begek észleltettek. Gydgyeljdrdst illetoleg: mig a liz 40 C%on
felil dllott, hiis fiirddk haszndltattak (egész a T-dik napig);
fiirosztések utén a 14z mindannyiszor aldbbhagyott és a gyer-
mek nyugodtabbd lett; a kinalt, csak miutén a uyirkekben
zavarodds (genyképzOdés) mutatkozott, kezdettem adagolni, ké-
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s6bben pedig, az erébeni dllapot fenntartisa végett, a kénsavas
kinal mellé még tokaji bort is rendeltem; végre a beszdradds
konyitése végett betegiinknél lassankint a nagyobb himléket
felnyitogattam és a gyermeket meleg vizben fiirdsztettem.

(Folytatésa kivetkesik).

KONYVISMERTETENS.

Kriegschirurgische Erfahrungen von Dr. H. Fischer, Professor

der Chirurgie in Breslau. 1, Theil. Vor Metz. Mit 6 photo«

lithographischen Tafeln, einer Tafel in Furbendruck und 14

Holzschnitten. Erlangen. Verlag von Ferdinand Enke, 1872.
Nagy 4-rét. 218 1.")

(Folytatés).

A hivatalos (katonai) és magdn (polgdri) sebesiilt- és be-
tegsegélyz0 intézményeknek Fischer két kiilon kimerité czikket
szentel munk4jaban. Ambér ez tgyben természetesen csakis
sajit miikodése korében, tudniillik Metz koriil szerzelt tapasz-
talatait kozdlheti : mégis aszt lehet mondani, hogy ezek a tibbi
tekintélyes szakférfiak dltal tett észleletekkel majdnem min-
denben megegyeznek; igy Billroth, Pirogoff, széval mindazok,
kiknek b alkalmuk volt, autopticus dton gyéz6dni meg a fennt-
emlitett intézmények helyességérél vagy helytelenségérol,
ugyanazt tapasztaltdk, a mit Fischer, az az: arrél gydzidtek
meg, hogy ezen intézmények — kivélt eleinte — kordntsem voltak
oly tokéletesek, mint a hogy ez elsé tekintetre litszott, s hogy
még a legkiilonbozébb helyeken is majdnem ugyanazok voltak
az elonyok, ugyanazok a hétrinyok. Azt hiszem, senkisem ké-
telkedik a felett, hogy a tdbori sebészet egyik legfébb, mert
legfontosabb tényezdje : a hivatalos betegsegélyzés intézmé-
nyeinek {igye, s hogy ezen intézkedések mivolta egyszersmind
prébakive a betegsegélyzés életrevalésiginak. Ezért engedje a t.
olvasé, hogy e nagyfontossigi tirgyndl nehdny perczig id6zzem ;
szeretnék egyet mdst kibongésmi szimunkra azokbél az utmu-
tatdsokb6l és tandesokbél, melyeket Fischer, tapasztalatainak
alapjdn, javasol, ki akarvén emelni kilondsen a roszat, czélsze-
riitlent, hétranyost, hogy adandé alka'ommal ismét ugyanazon
hibdba ne essiink. Teszem ezt pedig a végett, hogy hdtha mi is
tanulndok beldle valamit; itt az alkalom, hasznéljuk fel, ne-
hogy azutdn a magunk kdrdn tamiljunk!

Fischer elismeri, hogy a porosz hivatalos betegsegélyezés
iigyében tobb tekintetben dicsérendd haladds l4thaté 1865 dta ;
elismeri a materiale-ban tortént czélszerii javitdsokat, nemkii-
Ionben a személyzet gyarapod6 jelességét és dldozatkész tevé-
kenységét, mely idével — kivilt a téli hénapok alatt tortént
csatak alkalmdval — igen szép eredményeket tudott felmutatni;
azt azonban beldtja mindenki, ki elfogulatlan, jézan ésszel itél,
hogy a németeknek hivatalos egészségiigyi intézményei kezdethen
kordntsem feleltek meg azon kivinalmaknak, melyeket ezen hal-
latlan Gridsi barcz kdvetelt. Igaz ugyan, hogy a hidnyok egy
részének mentségil szolgdl egyrészt a hébord viratlan kitorése,
mésrészt a villdmesapds sebességével egymdst koveté iszonyi
véres harczok, valamint a német hadseregnek dridsi gyorsasiggal
torténd elorenyomuldsa. Mindez azonban csak részben menti az
elkovetett hibdkat, s a jozan, elfogulatlan kritikdnak feladata, az
illeté koroket e hibdkra figyelmestetni, még pedig sime ira et
studio, csakis a jé tgy érdekében.

Mindenek el6tt nem lehet tagadni, hogy a hivatalos be-
tegsegélyzés — a mint ez az ottani térvények mellett mdskép
nem is lehet — igen jelentékeny személyzettel, s természetesen
igen tekintélyes és j6 hirmevii erdkkel birt. Ezen személyzettel
szépen el lehetett volna ldtni a kérhizak és kotdllomdsok va-
lamennyijét, ha az erdk felett figyesen és észszeriileg rendelkeztek
volna. Ez azonban nem tortént. Mert mig egyrészt sok helyiith
legnagyobb hidny uralkodott orvosokban és kérhdzi szerelvé-
nyekben, Ugy hogy a szélrfzsa minden irfnydban kellett dn-
kéntes kisegitok utén siirgdnydzni, addig mdsrészt szémtalan jélL
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felszerelt korhdz és jeles orvosi erd egészen parlagon és hasznd-
Jatlanul hevert. Mindenki tudja, hogy egyes kitiin6en berendezett
kérhézak az egész hadjdrat tartama alati vagy épen nem mii-
kodtek, vagy csak igen rovid ideig. Ugyanazt tapasztalta Bill-
roth is. FEzen felette visszds eljirdsnak oka nem a kérhdzi or-
vosokban keresendd, kiknek munkaszeretete és tevékenysége eléggé
el van ismerve, hanem azon szerencsétlen elvben, hogy — ha-
tdrozott parancs nélkiil — egy kérhdzi személyzetnek sem szabad
miikodését megkezdeni. E szomord principium kovetkeztében
minduntalan a legsilyosabb vétkeket kovették el a humanitis
ellen, melyek tobb helyiitt, igy p. Saarbriickenben nagy elke-
seredést timasztottak a népben. Igaz ugyam, hogy ily borzasaté
anyaghalmaz felett, mint a mindvel a tdbori kérhizak szerve-
zete bir, csakugyan nem konyli gyorsan és a mellett helyesen
dispondlni; de épen azért engedjék meg az illeté kérhdaféno-
koknek, hogy személyzetiikkel szabadon rendelkezzenek és ott
maradhassanak, a hol munkét taldlnak, s csupin azt kdveteljék
téliik, hogy holmaradisuk és miikodésiik felett id6rél idére rendes
jelentéseket killdjenek be a kdzponthoz.

A misik — szintén igen jelentékeny — baj volt: az or-
vosi személyzet folytonos véltozdsa a tdbori kérhdzakban. Alig
kototték be a sebesiilteket gy a hogy, a koérhdzi személyzet
méris Oszeszedte sitorfijit és sietett az idékozben elérenyomiilt
hadsereg utén. A visszamaradt orvosokat nem sokdra 1jabbak
valtottdk fel, ezeket pedig ismét mésok, s igy tovdbb szémta-
lanszor. Ez rendkivill nagy kdrfra van a sebesilteknek ép ugy,
mint az orvosoknak, A sietés katonai parancsok amigy is sebes
munkira késatetik az orvost; ha e mellett még azt is tudja,
hogy gy sem fogja tovibb kezelni a sebesiiltet, ugy természe-
tesen elvész minden érdekeltsége. Az orvosok munkdja ez dltal
valami erészakolt, gydrias szinezetet nyer. Lehet-e csoddlni,
hogy az ily eljirds mellett a katonaorvosok ez Ordkisen vil-
toz6, eredménytelen munkival szemben minden résavétoket és
érdekoket elvesztik ? Hogy és hol tanulményozzék a rendszeres
sebkezelést és egész kérlefolydst, hogy ha a sebesiilteket végig
nem kezelhetik? S igy a katonaorvosok legnagyobb része szd-
méra azon Oridsi haszon, mely a tdbori sebészet tanulminyozi-
sdra és gyakorlatira nézve ily véres hadjirat alkalmdval a se-
bészre haramlik, tokéletesen elvész. Teireok K. tr.

(Folytatisa kdvetkezik).

L APSZEMLE.

(Liebmann tr.) A méh helyzetviltozisairdl.
(Vége).

Ezen kéros dllapotok eléggé ismeretes tiineteinek leirdsa
6és a korisme fejtegetése utdn szerz6 a gydgyjavalat megdlla-
pitdsdra tér dt, s itt kovetkezé, eléggé nem méltinyolbaté elv
tekintethe vételét ajinlja. Ha a méh izzadmdnyok dltal rog-
zitve van, minden mechanicus kezelés drtalmas, s csakis az
izzadmanyok felszivéddsit eszkozlé szerek alkalmazdsa van ja-
valva: ha ellenben szabad, s minden lobos complicatio-t Kizdr-
hatni, a mechanicus kezelés érvényesithet. Ez a rendellenes fek-
vésben levé méh visszahelyezésében (repositio) és rendes fekvésé-
ben valé megtartdsiban (retentio) dll. Schultze inkdbb az djjali,
mint a méhkutasz vagy mds eszkozzel valé repositiot ajénlja,
mivel kutasszal az amugyis kéros méhnydkhdrtydt konyen meg-
sérthetjilk, a netalin jelenlevé akaddlyokat fel nem ismerjik,
§ ha nincsenek is jelen, a méhet kutasszal olyan helyeztetéshe
nem hozhatjuk, hogy annak hitsé feliiletére gyakoroltassék az
intraabdominalis nyomds, mi bimanualis kézmiveletek dltal
kellé gyakorlat és kéziigyesség mellett tobbnyire sikeril.

A visszahelyezett méhnek helyzetében valé megtartdsira
kiilonféle pessariumok vaonakhasznglatban, A Mayer és Hodge-
féle gyiirfalaki méhkoszorik nem igen teljesitik czéljukat.

Az intrauterin pessariumok alkalmazdsa Schultze tapasz-
talatai szerint igen kényes dolog, mert épen ott, hol leginkdbh
kivénatos volna azokat alkalmazdsba hozni, t. i. hol a retroflexio-
versio kellemetlen tinetekkel (hurut, vérzés, lobok) jir, tobbet
artanak, mint haszndlnak , gy hogy hasznilatuk legfeljebb
csupin medddséggel jéré helyzetviltosdsokra szoritands. Hasz-
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nosaknak bizonyiliak azon esetekben is, hol a Schultze-féle
8-as alakd pessariumokkal egy id6ben alkalmaztattak, mi akkor
vélik sziikségessé, middn a hdtrahajlott méh tortént visszahe-
lyezése és a 8-as alakid pessarium retentio végett tortént alkal-
mazdsa utin kisfokd flexio mégis visszamarad.

Nevezett, Schultze dltal gyakorlatba hozott pessariumok
minden igényeknek megfelelnek, s mondhatom, nagy szolgéla-
tot tett a gyakorlatnak, mit a mechanicus kezelésnek legna-
gyobb ellenségei is kéntelenek beismerni. Az elv, melyen ha-
tisuk alapszik, oly okszerti, alkalmazdsuk oly egyszer, hogy
lehetetlen mds pessariumnak elényt adni.

Féelonyiik abban 411, hogy hajlékonysigukndl fogva, alak-
jukat a hiivelybe tortént bevezetés utdn is médosithatjuk a
szerint, mint a hiivelyes rész vastag vagy vékony, egydtaliban
mint a specialis eset kivénja.

A méh siilyedés (descensus) és eldesés (prolapsus uteri)
alapokait szinte a retractores uteri ellazulisiban kell keresniink
(@ hiively tobbi képleteinek lazasiga, a méh silyos volta, git-
repedés sth. természetesen e bajok létrejottét elosegitik), mirél
azon kortilmény is tandiskodik, hogy a visszahelyezett méh nem
foglalja vissza normalis antevertilt helyzetét, hanem retroversi-
oban marad addig, mig olyan pessarium alkalmaztatik, mely a
hiivelyes részt hitrafelé hizvin (retropositio cervicis), a méh
testének mellfelé valé hajldsit idéz1 elé, tgy hogy az intraab-
dominalis nyomés ismét a méh hétsé feliletére hat, mit az e
czélra szinte Schultze 4ltal készitett pessariumok segitségével
igen kielégité mddon érhetiink el.

A méh-helyzetviltozdsok mechanicus kezelése, kardltve a
tobbi tiinetek méltinylisival, nagyon héladatos feladat; de a
siker csak ott biztos, hol a kérisme minden pontjdban helyes.
(Samml. klin. Vortrige. 1873. 50. sz.)

(Pertik 0.) A eoffein-hatis kiilonféleségérol.

Cogswell és Albers voltak elsék, kik a coffein hatdsdt a hé-
kikra észlelték és a bedlld tetanus folytdn annak hatdsdt a strych-
nin-éhez hasonlitottdk. Ezzel egyezé tapasztalatot gyijtott Falk
és Stuhlmann (1852). Szerintok azonban a tetanust az izmoknak
catalepsia-szerii 4dllapota eldzi meg. Voit (1860) tesz eldszor
emlitést az izmoknak sajitsdgos viltozdsarél, mely abban 4ll,
hogy azok felette kemények, s rendesnél vastagabbak lesznek,
minek okdt 6 az edények tdguldsiban, s fellépé izzadmdnyban
keresi. E hosszabb idére feledéshe ment észleletet Gjabban (1859)
Pratt és Johannsen 1jitotta fel, de Johanns. a tetanus felléptét
egyszer sem ldtta, mit azonban Buch és Eisenmeyer (1871), 8
legtijabban Aubert (1872), ki lényegesnek csak a felfokozott
visszahajldsi tevékenységet és a tetanust tekinti, nem iga-
zolhattak.

Egységet esen ellenmondésokba Schmiedeberg ont, mennyi-
ben figyelmessé tesz, hogy a rana temporaria és rana esc. a coffein
irdnt eltéré magatartist tantsitanak, Johannsen kisérleteihez ki-
zérélag r. temp-t haszndlt, melyen a coffein legkdzelebb az emli-
tett izomtiineteket sziili a tetanus legkisebb nyoma nélkiil.

Ellenkezéleg a ran. esc. a méreg bdrmely alakbani beha-
tdsdra, foleg a mérgezés elején, kizdrilag egy erélyes és hosszan-
tart6 visszahajlisi tetanusban felel. Ez élesen hatdrolt kirképek
azonban a mérgezés 2. vagy 3. napjén lassankint egybefolynak
az 4ltal, hogy egyrészt a ran. temp. is mutat felfokozott visszhaj -
ldsi ingerlékenységet, sot kisfoki tetanust, mdsrészt a ran. esec. is
tiintet fel izommerevedést, bdir ez a mdsik fajndil el6fordulénak
fokét el nem éri.

Az eltér6 magatartisnak magyardzatira saziikségképen az
izomillomany kiilonboz6 voltdt keil felvenni, mi azonban csak
menoyilegesnek (kiilinbozd ellendlldsi képesség izomfiraszté beha-
thsok irdnt) latszik lenni. A kérdéses izomelvéltozds lényegét ille-
toleg pedig itt hihetdleg. ugyanazon folyamat szerepel, mely a
hullamerevség alapjat képezi. Mily vegyi viszonyok forognak
azonban fenn, egyelére meg nem allapithato.

Szerz6 végre az elébbiek alapjdn sziikségesnek 14tja annak
felvételét, hogy a két békafaj gerinczagya is eltérd fogékonysdg-
gal bir a coffein irfnt. (Archiv f. exp. Pathologie & Pharmacolo-
gie. 1877. febr.)
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A Kkortan viszonya a tibbi természettudomnyokhoz.

Hieyes ENpr tr-tol.

(Vége).

A milyen fontos a kfsérleti kértan mivelése
tisztdn tudomdinyos czélokbél, épen olyan fontos
annak tanitdsa gyakorlati szempontbdl. A gon-
dolkodé tanuld, ki tanfolyama alatt behatsbban foglalkozik
az egyes tanigakkal igen sajitszerli helyzetbe jut, middn a
vegytanban, természettanban és élettanban megismerkedett az
exact természettudoményok kutatdsi médszereivel és azutdn minden
Gthidalds nélkiil bejut azon bizonytalansigok tomkelegébe, mellyel
a betegdgyndl lefolyé kortiinemények fejtegetésénél taldlkozik,
hol alkalmazni hall oly kisérleti krtani tényeket és igazsigokat,
melyeknek kifejtése médjarél nem hallott soha semmit,  melyek
értéke felett ondll6 birflatot magdnak nem . alkothat. Ks épen
azon kortilmény, hogy az egyes kirtani tények levezetésénél nem
szokja meg a tanulé azon inductiv irdnyt, melyet ismerni tanilt
az élettani tények megillapitdsindl, adja meg magyarizatdt
annak, hogy ha kilép a gyakorlati életbe, legtobb esetben a vak
empiria 4ldozativd esik, kértani foglalkozdsai alatt minden &n-
dll6sdg nélkil hédolvdn azon diagnosticai schemdknak, melyek
cursusa alatt emlékezetébe vésték magokat. Hogy dndllé, természet-
tudomdnyilag gondolkozni képes orvosokat nevelhessiink a gyakor-
lati élet szdmdra, a kirtani vizsgélatok terén is meg kell is-
mertetni a tanuldkkal azon inductiv irinyt, melynek elsajdsitdsa
mellet lesznek csak képesek a kozéletbe kivitt és késébb elsa-
jatitandd ismereteiket hivatdsi koriikben czélszertien alkalmazni.

A kisérleti kirtan miivelésének czélja és fontossiga ilye-
ténképen tisztdn korvonalozva 4ll. Be kell vallani azonban,
hogy a kifejtett és logicailag megéllapitott czél elérise a leg-
nehezebb és sok ideig befejezetlen maradd munkdk kozé tarto-
zik. A segédtadomanyok: a kérboneztan, a kirszivettan és
korvegytan, melyek nélkil el6bbre nem mehet, folytonos fejlo-
désben vannak. A mddszerek, melyek ily kértani kérdések meg-
olddséra alkalmazhaték, eddigelé még igen primitivek. A folya-
matok, melyekkel a kiérbuvér folytonosan taldlkozik, olyanok,
melyeknek fejtegetésében szabatos klinikai, kérbonczi, élettani,
vegytani és természettani eldismeretek sziikségesek. E miatt a
kérbuvdr mikodésének az egyes kérdések megolddsindl ama
melléktudoménydgakba is &t kell esapédni; azoknak fejlodését
folytonosan figyelemmel kisérni ; 4j meg j kutatdsi médokon
gondolkozni. E munkéhoz kell6 anyag, az anyagnak feldolgozd-
sira physicai, vegytani és élettani dolgozdsokra kellden felszerelt
helyiségek sziikségesek és folytonos gyakorlat a természettani és
vegytani eszkizilk kezelésében. Oly dolgok, melyek kivetelik,
hogy e buvérlati dg egész ondlléan és egy egész élet odaads
munkéssigival miveltessék. Csak is igy — ha minél tobb kelld
eloképzettséggel biré és szakadatlan munkéra magit elszint
buvirok adjik magokat a kirtan kisérleti mivelésének — lehet
remény, hogy e tan folytonos és kitart6 munka utin kozé néd
a modern természettudoményoknak.

Nem zérhatom be jellegzibben e sorokat, mintha idézem
Németorszig egyik lingesziibb buvérdnak most mér teljes gyé-
zelmében ragyogé pilydja fejlodése kezdetén mondott szavait
(Virchow Arch. I. 19 1), melyek 1847-ben a németorszdgi
akkeri, most a mi kdzelmilt viszonyainkra annyira illenek:
.Nochmals also, tiuschen wir wuns nicht iiber den Zustand der
Medicin! Die Geister sind unverkennbar durch die vielen
immer in Winkel geworfenen und durch neue ersetzten hypo-
thetischen Systeme erschipft. Allein noch einige Ueberfille
vielleicht und diese Zeit der Unruhe wird voriibergehen, und
man wird erkennen, dass nur die ruhige, fleissige und langsame
Arbeit, das treue Werk der Beobachtungen oder Experimente
einen dauernden Werth hat. Die pathologische Physiologie
wird dann allmihlich zur Entwickelung kommen, nicht als
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Erzeugniss einzelner hitziger Kopfe, sondern als das Resultat
vieler und mihsamer Forscher; die pathologische Physiologie
als die Veste der wissenschaftlichen Medicin, an der patho-
logische Anatomie und die Klinik nur Aussenwerke sind,*

A budapesti kir. m. orvosegylet 1874. mart. 14 diki rendes
iiléséhol.

— A febr. 28-diki rendes iilés jegyz6kdnyvének felolva-
sisa utdn Sedhmer tr. fogott hozzd kitlizott értekezésének
elmonddsdhoz.

Az elfadds tartalmit a sidritett leveg § gyégyhatd-
snak minden birdlat nélkili hosszadalmas recapitulatifja ké-
pezte, még azon felfogds szerint, melyre e tdrgyban Vivenot
kisérleteinek megtételéig az 4. n. ,16g20 szekrények“-ben
(pneumatische Cabinetten) nem minden eléftélet nélkil nyert
tapasztalatok alapjin jutottak el ismereteink; mig azon djabb
észleletek, melyeket e tekintetben Vivenot utin Liebig a
reichenhalli, Panum a koppenhdgailégz6 gybgy-
intézetben (pneumatische Heilanstalt) tettek, az eldaddsban
egészen érintetleniill maradtak, noha épen ezen észleletek és
kisérletek voltak azok, melyek a siiritett levegének gydgytani
értékét az el6bbeni vérmes remények magaslatirél a kellé mér-
tékig leszdllitottik, s a siiritett 1ég élettani hatdsarél ismere-
teinket exactabb vizsgilatok 1tjin biztosabb alapokra fektették.

Emlitésen kiviil maradt tovdbbd az is — wmi pedig az
irodalomban rég megkildnboztetott dolog — hogy a sirite tt
leve g6 hatésinak megitélésénél egészen més viszonyok jonnek
szamitisba akkor, ha a siritett levegd az egész testre hat,
mint torténik ez akkor, midén a beteg egész testével benn il
a 1égz8 cabinet-ben, melyben 11/,—3 légkéri nyomdsig
van megsiritve a levegd, s megint mdsok akkor, mid6n a sii-
ritett levegd — sokkal kisebb nyomds (legfellebb 1/,, légkori
nyomds) mellett — egészen helybelileg, csupin a tidére van
befolydssal, mely eset forddl el6 akkor, midén az . n. mes-
terséges légud-készilékekb6l (mint a milyen a
Haucke-, Waldenburg-, Cube- é Storck-féle légzd-
késziilék, mint a milyen mutattatott be az orvosi egyesiletnek
az illeté el6ads 4dltal a legkdzelebbi gyiilés alkalmdval is) 16gzi
be a beteg a siiritett levegdt.

A fennforgé kérdés fejtegetésének egyes részleteiben min-
deniitt uralgé fogalomzavar akkor jutott tetéfokdra, midén az
épen emlitett elméleti fejtegetések utdn 16gzd-készilék
(Respirations-Apparat) gyandnt egy belehel 6-késziilék (In-
halations-Apparat) mutattatott be. E belehel-késziiléket eldadd
Londonbdl hozatta. Szerkezetének lényege abban &ll, hogy
mintegy '/, liternyi palaczkba egy kettds balloni szivattydval
(olyannal, mint milyen a Richardson-féle permetezd készii-
1ék mellett is van) levegé szivattydztatik be, A beszivattydzott le-
vegd a palaczkban természetesen nagyobb nyomds ali jon, meg-
sirittetik, mely comprimilt levegd azutin, ha egy esap meg-
nyittatik, a palaczk nyildsival Osszekottetésben levé csovon és
szdjrészleten &t a beteg szdjdba tolil, s ha a palaczk alkalmas
helyén ill6 olajok vagy més folyadékok vannak, azoknak egyes
részeit magdval ragadja.

Hogy eléadé e belehelo-késziilékkel az asthmit, phtisist,
idilt vérkeringési zavarokat — mint kifejezte — még talin a
leukdmiat is meg akarja gyégyitani, csak logicai folytatdsa gya-
ndnt tekintendé a tévedések ama sorozatdnak, mely kiindildsi
pontjdt valészinfileg abban taldlta, hogy az eldad$ 1ij beleheld-
készilékében comprimélt levegdére bukkant, melyet azutdn sietett.
a nyilvdnossdg elé hozni, a nélkil hogy kellé eléleges tanul-
ményekat tett volna mindazon viszonyok megosmerésére, me-
lyek a siiritett levegé alkalmazdsfndl technicai, élet- és kirtani
tekintetben figyelembe veendék, s mely viszonyok felderitésé-
ben a buvirlat mér eddigelé is igen sok tekintetben eldre haladt
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Nem hissziik, hogy a kellé eléleges tanulmény nélkiili , min-
denhez hozzisz6lds“ ilyetén irdnya, egyleti életiink djabb idShen
orvendetes fejlédésnek inddlt tudomdnyos mozgalmainak valami
nagy szolgdlatot tenne, akér e mozgalom tudoményos reputatisjit,
akdr azon érdekeltséget illet6leg, mely e mozgalom érdekében
kivénatos, hogy a tagok részér6l folytonosan fennmaradjon.
Ugyan mit tartanink tudomdnyes szempontbél egy olyan gyii-
16sr6l, melyen valaki az opticai ismeretekoek egy rég tilhaladt
4lldspontjabél kiinddlva, per longum et latum elbeszélné azt,
hogy a gércsiveken keresztiil mi mindenféle szovettani aprérd-
gokat lehet litni, s eldaddsa végestével ily szovettani vizsgdla-
tok tételére ajdnlatba hoznd sajdt pipaszemét, mert behatd
tudoményos buvirkoddsa kozben rébukkant arra, hogy pipa-
szemében ¢és a goércsdben is iveglencsék vannak. Az elfaddsok-
nak ilyen vdratlan kimenetele kiinddlé pontja lehetne ugyan-
annak, hogy neveté izmaink legalabb nehdny pillanatra reflex
titon beidegeztessenek : de egyltaliban nem emelné gyfiléseink
tudoményos tekintélyét és a helyzet humora is csak rovid idore
kérp6tolnd a tagok részére azon egy 6rai unalmat, mely alatt djra
meg tjra kiizdeniok kellett onmagokkal, hogy visszafojthassdk
a szinakods boszisdg miatt bensejokbél idénkint onkéntelenil
feltolakodé ama megjegyzést: parturiunt montes naseitur ... ..
— Kétli K. eloadésa a Basedow-betegségrél jové alka-
lomra maradt. X

A magyar tudomiuyos akademia III. osztilyanak iilése 1874-
diki martius 16-kan.

Ezsn iiléshél kozéljiikk, Thanhoffer Lajos tur. dltal tartoft érde-
kes eloadds rovid vazlatat.

Elgadé vizsgdlatait mdsfél éven at tobb szdzra mend dllat- és
ember-porczhartydn végeszte, Az emlosek kiztil killonosen a 10, borjd,
kutya, maeska, hdzi nyil, tengeri malacz, siindiszné, egér, patkany, tovabba
a madarak kozil a veréb' tengelicze, fiirj, pirdk és tydkok, a hillék ko-
ziil pedig az éti béka, a levélbika és gyik, mig végtére a halak kozil
a csik (cobitis fossilis) és nehdny ponty-féle szolgdltatta vizsgdlataihoz
az adatokat. =

Vizsgdlataink fobb eredményei a kovetkezlk ¢

1. Ha a szemgoly6t az allathb6l kivesszik, s fémekkel impregnal-
juk, akkor a porczhdrtya sajat szovetében setét alapon a szamos csil-
lagalaki fehér tereken (Recklinghausen nedvhézagai) kivill ezekkel osz-
szefiiggd nagyobb hdlézatos wmeneteket talilunk, melyek valamint a ki-
sebb esillagos nedvhézagok is a setét alapanyagtél még setétebb, sot
sokszor fekete éles hatdrvonalakkal vannak elvalasztva.

2. E menotekben az értekezésben ajinlott modok szerint, kiils-
nosen felosmiumsav és pokolkdre, az idegek részint festve, részint fes-
tetleniil, ez esethen gy mint hevenyen lathatk, s dllandd készitményiil
el is tehetok.

3, E nagy csatornamenetekben gy a levélbéka, mint a hdzi nyil,
macska, tengeri malacz és siindisznondl pokolkére a véredények belsd
sejtfalat, s a nyirkhajszdledényeket jellemzd endothelsejtek rajzai td-
madnak és igy ezen a csillagos nedvmenetekkel Osszenyild nagyobb, ide=
geket vivé és endothellel bélelt falzati csatornak joggal a porezhdrtya,
illetéleg az idegek nedvesatorndinak nevezhetik.

4. A csillagos nedvmenetek a szivetbe nem bevajt firegek, hanem
a szovettdl a nagy menetekbol folytatédd sejthdrtya dltal vannak elva-
lasztva ; e hdartydk azonban likacsosak, s nem a porezhdrfyafestecsekkel.
hanem inkdbb az alapszovettel vannak szorosabb viszonyban.

5. A nagyobb menetekben futd idegrostokbdl kitérd kisebb dgak
és a legfinomabb varicosus rostoeskik a corneatestecsek egyeseinek
protoplasmanyujtvanyaival allanak kétségteleniil osszekottetéshen,

7. A porczhdrtya szélén betérd véredénykacsok, legaldbb a ten-
geri malacz, macska és siindisznéndl endothelsejtek dltal képzett falzatd
nyirkiirrel vannak koriilvéve , mely nyirkiir a porczhdrfya csillagos
nedvhézagaival dll direct deszefiiggéshen.

8. A porezhartya alapszivetében futé idegek osztéddsi helyein
levd gombélyded, hosszikds, haromszogletit, vagy masalaki testecsek egy
része vapdorsejt, mas része endothelsejtmag, egy része pedig oly porcz-
hartya-testecsek magva, melyck az ideg tutjaban vannak beiktatva,

9. A corpea alapdllomdnydiban az egyes kitérd idegrostocskik
apré gombszerii duzzamban nem végzbdnek. E véguzidési alak az arany
kezelése dltal keletkezett miitermék.
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10. Az idegek, melyek a corneatestecsekkel fiiggnek ™ ssze, azo-
kon tdl, azokbdl kiindilva futnak felfelé a felhdm felé, s ez alatt dt-
farvin a mellsé ruganyos hartyat (3 Bowmann-féle hdrtydt), szemesés
sejtszerii képletekbe mennek (a buvirok d. n. csomépontjaiba), melyek-
bdl nagyobb kouti idegfonat, de e mellett a palissade-alakd felhdmsejtek
alapjat befoglalo ékes zdrt hdlozat keletkezik. B hdlézat egyes, s a pa-
lissade-alakt felhamsejtek taldlkozdsi csucsaikban fekvd aprd, fényld, kis
csomépontja nem egyebek, mint azon egyenes idegszilacskiknak (ner-
vuli recti) opticai harant metszetei, melyek mint profilban lithats, a pa-
lissade-alaku felhdmsejtek kizti ragasatéo anyagban felfelé haladva, e sej-
tek kettGjének csicsai kozé fogott, megtimasztott és altalam tapteste-
cseknek nevezett végkésziilékekkel kottetnek ssze.

11. A magasabban még a porczhdrtya-felham tetején leirt ideg-
fonat vagy hdldzat a haszndlt arany dltal megfestett felhimsejtek kozti
kotanyag, mig a felhdmon tdl érd és idestova lebeghetd idegképzddés,
mit Cohnheim irt le, nem létezik.

12. A Descemethartya felhdma, mint a béka és pirok porczhar-
tydjdn tett vizsgilataim mutatjdk, a fogazott felhamsejtek neméhez
tartozik,

13. A mi a véredénytelen porczhartya élettanat vagyis tapldlko-
zasat illeti, az vizsgdlataim alapjin a kbvetkezdkép torténhetik :

Ugyanis a porczhartya szélein levé edénykacsok a beldliik rendes
allapothan alakelemek nélkiil dtnyomulé vérnedvet az edénykozotti nyirk-
hézagokba, innen a csillagos nedvhézagokba, ezekbil pedig az idegek
esatorndiba vezetik. B mellett a tiillkhdrtyaban levd nyirkedények, vér-
edények ¢s idegesdvek az ott levd csillagos nedvhézagokkal, ezek ismét
folytatélag a porczhartya csillagos nedvhézagaival is Osszekottetéshen
lévén, a porczhartya tdpnedvének egy részét a sclerotica edényeibol
is nyerheti.

14. A cornea-ba a sclerotica-bol betérd idegek ez utébhiban tébb
idegsejthdl allo kérnyi diczokkal vannak a tengeri malaczndl ellatva.

15. A nyiult agynak a sinus rhomboideus alapjdn, s a gerincz-
agynak a 3—4-dik csigolya kozt tortént megszirdsa utan éti békanal
egy-egy esethen a porczhdartyatestecseket elzsirosodva talaltam.

16. A porczhartya szovetében lobndl a peripheridn torténd sejt-
bevandorids mellett a corneatestecsek magszaporodas és osztéddsba
jutnak, s nem puszta szemlélok a lob folyamatai kozt, hanem fontos
szereplok.

A bevandorlas a cornea szélein levd edénykacsokat korilvevo
nyirkhézagon at torténhetik, igy a csillagos nedvmenetek mint az ide-
gex csatornaiba.

A vandorlis e meneteken kivill az alapanyag egyes fibrillakote-
gei ragaszté anyagaiban is torténhetik. —T.

Vegyesek.

Budapest, 1874 martius 19-kén. A m. orvosi kényvki-
adé tarsulat részére fizettek lapunk szerkesztdségénél : 1874-re
Strosz Erné. Weisz Janos, Fleischer Frigyes 8 frtjaval, Csurgay Ldszlé,
ki mint 1j tag, az elsé hatévi folyam kiadvanyait is megszerezte, 72 ft-t.

—u— Orommel értesiilink, hogy O Felsége a budapesti k. egye-
temen a kizegészségi tudomdny tanszékének feldllitdsdt megengedte, s
annak ny. r. tanaravd, nemkiilonben az azzal Osszckapesolt orsz. kozponti
kozegészségiigyi észlelde igazgatijava Fodor Jozsefet, a kolozsviri
egyetemen az dllamorvostan ny. r. fandrat kineveste. — Szildgyi E.
tr., kit munkairol lapunk olvaséi osmernek, a szem fénytorési és alkal-
mazkoddsai rendellenességeirl benyunjtott jeles értekezései nyomdn a
magantandri képesitési cselekvényekre bocsittatvan, a szébeli vizsgalatot
jo sikerrel kidllotta, s martius 21-kén tartju nyilvinos prébaeladisit a
rovid latdsrél (myopia). — Mezei Odon tr. az orvesi természettani
tanszék mellé két évre segédiil megvilasztatott. — A gydgyszeztani inté-
zet mellé 1, a sziilészeti kirodahoz 1, a két belgydgydszeti korodahoz
pedig 2—2 gyakornoki dllds engedély eztetett egy évre.

—a— Hatala P, a hittani kartdl a bolesészeti karhoz ny. ».
tandril dthelyeztetvén, az ekként megiiresedett prorectori dllisra R u-
zsicska Janos, hittani tnr. valaszratott meg.

—a— Miiller Berndt tr, a megviltéhoz czimzett gyégy-
szertartulajdonosa, ki az egyetemi gydgyszerismei gyiijteménytar felsze-
relésénez mar tobb izben houzzdjardlt, legkozelebb a gydgyszertani tanszék
részére a szigorlatokhoz igen szép gyijteményt allitott ssze, s ezen kiviil
azon tanszék gyiijteménytdrat tobb jeles, egészen Uj gybgyszerismei targy-
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gyal gazdagitotta, a hidnyos és megromlott targyakat pedig djakkal pétolta.
518-ra megy a becses ajandékot képezd és kitiiné csinnal rendezett
targyak szima.

—a— Kiichenmeister tr, jirvinytani folydiratibol Ho gy es I,
tr-t61 megjelent ,Experimentelle Fragmente iiber die Wirkung der Cho-
Jeraentlehrungen auf Thiere.* Ezen jeles értekezést lapunk milt évi fo-
lyamaban egész terjedelemben kozoltik.

Piliiger ,Archiv¥-janak VIII, kot. 8—9-dik fiizetébol
Thanhoffer L. tor-nak becses értekezése ,Beitrige zur Fettresorp-
tion und histologischen Structur der Diinndarmzotten® kildnlenyomat-
ban jelent meg. lzen értekezés magyar nyelven a magyar tudomanyos
akademia III-dik osztilydnak értekezései kozott mult évben adatott ki,

—a— Weisz Jdzsef tr, egykori banyakeriileti féorvostol
mogjelent A sokszigtan tovibbfejtése,* Nagy 8-rét 51 L. Kaphato
Tettey Nandor és tdrsa konyvkereskedésében Budapesten.

—a— Az Eggenberger-féle akad. kdnyvkereskedésben, mely utobbi
idohen sok orvosi és természetttudomanyi {munkat adott ki, megjelent
»,Az ember testének szerkezete és élete“ Thomé tr. utan forditva Pasz-
lavszky Jozsef tnr-tol. A kiallitds esinos, s nagy S-rétii. igen tomotten
nyomott 97 lapon, a sziveg kozé nyomott 120 abraval, az ember bonez-,
szovet- és élettananak, nemkiilonben 6Oskoranak rovid vazlatat tartalmazza,
A fiizet azoknak, kik a nevezett tanokkal a fobb vondsokban meg akar-
nak ismerkedni, mint jol Gsszeallitott és érthetéen irt tanilsdgos dolgozat
igen ajanlhato.

—x— A Hyrtl-iinnepély Béesben 1874 mart. 16-kin
tartatott meg. s ezen alkalommal a Sophiateremben a féiskolai tanulé-
ifjisdg részér6l nagy lakoma rendesztetett, melyben igen sokan vettek
-részt. Hyrtl az irdnyiban nyilvanulé megtiszteltetést szép beszéddel ko-
szonte meg, melyben magasztalta a béesi foiskoln német jellemét. tovabba
Austria taniigyenek szabad fejlidését, s lelkesiilve emlékezett meg Ma-
gyarorszagrol, hol 1811-ben Kis-Mdrtonban sziiletett, Az ilunepély al-
kalmabél tibh egyetem és tudomdnyos egylet részérdl részint iidvozlo-
irat részint tdvsiirgbny érkezett, igy a budapesti egyetem orvosi kara latin
nyelven szerkesztett fidvozloirattal, mig az orvosegylet német-nyelvii
taysiirgénnyel fejeate ki tisateletét az @innepelt tudds és tanar irdnyd-
ban, ki eloadasain ¢kes szolasa altal tfint ki, a boneztani irodalomban
mint elsé ranga ird ismeretes, a boncztani techunikaban pedig tgyszol-
vian paratlanul all.

—a— A bécsi egyetemhez a gyogyszerhatastan tanariva kineve-
z6s végett ifj. Schroff tr, az eddigi tandr fia terjesstetett fel.

—0—

—a— Bécshen —  kiilondsen
esetek mutatkoznak.

—a— A német birodalmi gyfilés a himlGoltist és viszontoltdst kote-
lezetté tevé torvényt mdsodik felolvasasban elfegadta, s hatarozta, hogy
annak az egész birodalomban egységes keresztiilvitelére a ,Reichs-Ge-
sundheits-Amt* feldllitasa lehetoleg siettessék. Kzen torvények hozata-
landl kiilonosen Lowe és Zinn tr-ok fejtettek ki nagy orélyt.

Hernals-on — szérvanyosan cholera-

—a— A berlini @j varosi korhdz egészen mintaszerii. s miutdn az
legkozelebb megnyittatik, a két igazgat6éi orvosi allemas betdltetett,
midén a varosi tandcs arra forditott figyelmet, hogy a megvilasztottak
necsak gyakorlatilag képzett férfiak, hanem egyszersmind tudomanyos
buvarok legyenek, minélfogva a sebészeti osztdlyra Trendelenburg, a
belgyogydszatira pedig Riess. mindkettd egyetemi magdutandr, vi-
lasztatott meg, s itt megemlitjitk, hogy az utébbinak jeles értekezését
a vér bomlo anyagairél lapunk milt évi folyamanak 78-dik hasabjin
ismertettiik.

—a— Miinchenbe az elhiinyt Lindwurm helyébe a belkoroda tand-
vatil — hir szerint — Ziemssen Hugo, erlangeni tnr. hivatik meg,

—a— A seine-i megyefondk a Saint-Anne tébolydaban a kérodai
oktatdst megtiltotta azon okbdl, hogy az elmebajosak ne haborgattassa-
nak, s a nevezett fonok akként nyilatkozott, hogyha személyes hajlamait
kovethetné emberségi szempontbol mindennemi korodai oktatast megtiltana.

—a— Finnlandban a himlé erdsen pusztit.

1+ Cruveilhier tnr, élte 83-dik évében martius 6-kian Limo-
ges kozelében meghalt, hol nehdny év ota birtokan! tartozkodott. Az el-
hiuyt Dupuytren tanitvinya volt, midén pedig 1816-ban tudorrd avattak,
»lssai sur V'anatomie pathologique* czimii értekezést irt, s mindig a

korboneztanndl, mint adltala kivaléan kedvelt szaktudomannyal foglal-
kozott. Cruveilhier-nek ,Traité d’anatomie“ munkdja remek a maga ne-
mében, nemkiilonben igen dicséretes kézremiikodése a
médecine et de chirurgie®

4Dictionnaire de

kiadasdndl, fémiive azonban minden esetre
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kérboneztana, mely ,Traité d’anatomie pathologique® czim alatt jels
meg, s magaban foglalja mindazt, mit az megjelenése idejében m
foglalhatott. Ezen mi kiegészitéséiil egy kérboncztani atlas szolgal,
remek a maga nemében, s még most is igen jol haszndlhaté
korboneznokok kozé tartozott, kik mikéddésiiket a bonezteremben kér
tanulmanyokkal kotik Ossze, s ez irdnyban az elohaladé izomso

egyiitt — eléggé ismeretesek.
+ Pierre Vid al tr, kit megkiilonboztetésiil a nagyhirii Vidal
Cassis-t6],Vidal de Poitiers-nek hittak, élte 71-dik évében Piarisban meghs
t Hofmann, Minchenben az dllsmorvostan tandra, élte
évében meghalt, :
t+ Nittinger tr, Stuttgartban, a német ‘himldoltds-ellene
izgatas feje, mart, 8-kan meghalt,
. — Haldalosdsi statistika. Londonban mart. 7-kével végzddd k
szilletett 2036, meghalt 1578, mig a kiszamitott kozépszam 1685
jarvanyok kozil leginkabb a kanyard, gorests kohogés és verhen:
tit. — Parisban mart. 6-kaval végzodé héten 813 haldlozas volt; a b
veny bantalnak kozott leginkibb a tidogyuladds, horglob és crou
uralkodik. — Berlinben mart. 5-kével végzodd héteu 526-an haltak m
s a heveny héntalmak kozott legtobb volt a gyermekek hasmenése
hdnyszékelése, azutan pedig a mellhartya- és tiidogyuladas, gégesiplob.
s végiil agygynladas.

Palyazat.

Heufeld és Kis-Orosz kozsége és az e két kozseghezl urada
részérdl Heufeld kozségbeni lakhelylyel egy Fkissége orvosi allomas
veztetvén, ezen dllomds elnyerésére ezennel palyazat nyittatik.

Ezen allomassal 800 frtnyi készpénz fizetés és azonkiviil a betegek
gyogykezelése utan megallapitott dij van osszekotve, mely dij a 6
ményekhez képest killonbdzé, s mely irdnt a kozelebbi feltételek |
irottnal és a két kozeég eloljardsigindl barmikor megtekinthetdk.

Telhivatnak mindazok, kik ez dllomanyra palydzni ohajtanak,
szerint az 1871. évi XVIIL t. cz. 74 §-a értelmében folszerelt folyamod
vanyaikat f. évi april 14-dik napjdig benyujtsik, miutan a vala
f. évi april ho 15-kén reggeli 9 orakor fog Heufeld kozség kﬁzségh,
nil megtartatni, 2—3

Kelt Zsombolyan 1874, mart, hé 18-kan. 1

Belitska Béni, szolgabiré.

Het!l kimuntatais.

pestvarosi polgari korhdzbar 1874. martius 13-t61 egész 1874, mart. 20-
apolt betegekrdl.

_ felvett  elboosatott | meghalt visszamaradt
g7 || \over) | bowg| | boteg [ lEs
, ’o & @ | & Sl
q::g.;; EIEllB|EeBlElE
ai‘shz -['° 2|8 |58 2| 5|58
mart. 13 | 98| 17 4 zal 1] 36 3] —| 3584554 5/ 7,27l
. 14 |81 164718 6|14 8 4 7605560 5 6
, 15 |21/ 19 46 4o| 86/ 76/ 6 1| 7586 543 4 528
» 15 2 9 34 518 1 3 4603 547 8 831
- 11 | 31| 21 68| 51/ 1050 8 9 10604 544 3l 529 1181
" 18 |30l 25! 55 17| '36| 6l —[ 6 610 |551I 398 1194
» 19 [31 28 59 24 5 4i 9613|561 2 3[27‘ 196
‘ | ‘ fil R L I |

LiGearose statistikai kimutatdas. Mart, 8-t61 mart. 14-ig sz i1
éshalalozdsok A lefolyt héten élve sziletett 255 gyermek
halt 305, a halilozasok tehat 50 esettel muljdk felil a sziiletéseket. Az élv
szfilottek kont 186 torvényes, 69 torvénytelen: nemre nézve pedig 13¢
fiu, 120 leany. Halva sziiletett 11 gyermek. A halottak kozt volt 1
142 nd, egy éven aldli gyermek 75. A haldlesetekbdl esik : I. ke
29, IL ker. 22, III ker. 25, 1V. ker. 15, V. ker. 17, VI. ker.
VIIL. ker. 28, VIIL ker. 38, IX. ker. 25, X. ker. 8, kérhdzakban Y
Egész virosban 305. Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et defor-
mitas 16, hydrocephalus acutus 3, meningitis 5, convulsiones 20, ero
3, dyphtheritis 8, pertussis 2, tetanus et trismus 2, morbilli —, sca
tina 10, erysipelas 1, variola 20, diarrhoes 14, dysenteria 2, cholera
typhus 4, pyaemia 2, pneumonia et pleuritis 36, peritonitis 1, hydrops
3, cancer —, tuberculosis pulmonalis 58, morbi puerperales 1, apop i
10, marasmus senilis 7. d
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sebészi mii- és kotszer-gyarnok.

Budapest, hatvani-uteza 11 -dilx szidm.

Ajinlja disan felszerelf raktirdt mindennemil kotszerek,
ruggyanta-arik, villam-telepek, testidomito-gépezetek, helégzési
késziilékek és metszd-eszkizokbol, ezenkiviil friss és eogészséges

r
oltd-anyag
mindenkor kaphaté
Postai megrendezések a legpontosabban megrendeltetnek.
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KREICHEL ANDOR tr.
védhiml( oltasi inteézetebol

Wagendriisselben (Szepes megyében)
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0

egész éven at tehéntél szarmazdoltd-anyag

kaphatd.

[eleolololelelolololololeolslololeolalolioleleoly
ek i

Mi & pepsin (emésztény) tulajdonait illeti, az
gajtéban kozlottekre utalok, melyben legnagyobb tekintélyd or-
vosok a Pepsin sikerét bizonyitjak. E gydgyszer egyike a legje-
lesebb tudomdnyos és orvosi talalmanyoknak, elosegiti a tapszerek
megemésztését, a nélkil, hogy a gyomrot és beleket kifarasztana
A gyomorfdjds. gyorsan enyhil, sa rosz emeésztés okozts fe]-
gsaba (migraine)es fejfajds szintén elenyésznek. A noknek Oven-
detes lesz, hogy e kellemes folyadék megsziinteti a hanyast
melynek rhességiik tekezdetén ala vettetnek, az aggok és fidilok
gyomruk helyreallito elemét, éltiik és egészségitk fenntartojat bir-
jak a szerben.

egész  eurdpai

Ara egy uivegnek 2 fri. 50 kr,
Pesten a magyarorszagi foraktarban TOROK JOZSEF
gyogyszertaraban, kiraly-uteza 7. sz
Hottot Bondault, gyogyszereszek Parisban. l
Lot e

Toményitett kairany-szesz

| LINUEUR iRl GUYOT

GUYOT E. gyogyszerésztol Parisban,

Az egyetlen készitmény, mely a parisi korhazak valamennyi
orvosa altal élfogadtatott, pillanat alatt elkészitesére egy adag
katranyviznek. Eredménnyel nasznaltatott a I(',gf'so és nugyho-
lyaghurutndl. rekedtségnél. hirbetegségeknél hikbhurutndl
idiilt nyilkdsodisnil stb. sth.

Egy nagy iiveg dra 1 ft, 6o Kr.
Pesten TOROK JOZSEF gyogyszertiraban, kiraly-ufeza 7. sz

Probaiivegegek a t. orvos urak rendelkezésére allanak mind-
addig, mig a keszletben tart.
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Arany érem. — Dij 16,600 frt.

‘QUINA LAROCHE

jovahagyva a parisi orvos-akademia altal,

A fenutebbi haromszoros china-készitmény (Elixir) magiban egye-
siti az Osszes chinanemek alkatrészeit, s ennélfogva minden china-
termeények legtokélesbike. Mind ize, mind hatdsa tekintetében ki-
tiind. Ez valoban lazellenes és erdsbitd gyogyszer, Atalinos test-
gyengesegnel, verszegénység, emésztési zavarok, étvagyhiany, lassan
halado javilas és mindennemfi lizakban kitiiné hatdssal bir, Kap-

haté : Parisba n, 22, rue Drouot. Bécsb e n minden gyogy-
’ O
szertarban.

OOV OOoOOOO0

Ara egy magy iivegnek 3 ft.
» »  Kis , 2 ft
Pesten TOROK JOZSEF gyogyszertaraban, kirdly-iteza 7, sz
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| azon erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik. Ara egy
| livegnek 2 frt.

' Vastartalmu kinahéj-bor, malagaborral, vilany-

| keztet alkatrészeire, kinnyen adagolhaté s biztos hatasa. Ezen alak-
| tliri s hatasa mégis biztos. — Igen elonyos a sapkér s vérszegeény-
ség ellen, tigyszinte silyos betegségek ntdn idiilés alatt ; tovabd

| nek 2 frt: 50 Kr.

melyet az emésztésnél jatszik.

| folytan

| hatni az u. n

| nek. — Ezen 2
| laltaiik, oly hatalnas szerek

CHINAHEJ-BOROK,
Henry Ossian tandr, a pdrisi orvosi akademia tagjitsl.
Valodi Kinahéj-bor spanyol borbal.

Az oly allandé vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossagot
nyujt , s az adagolast igen konnyiivé teszi: a bor nem keseri,
hanem igen kellemes izfi, miért is igen elénydsen alkalmazhato
gyermekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél,
kiknek gyomra a keserii szereket roszdl tiiri. Szoruldst mnem okoz

savas vassal 8 erjenynyel (diastasis).

Ez tokéletes tartossagn s tiszta izii, mely miben sem emlé-

ban hasonlé kor@lmények kozott a vasat a szervezet igem kdonnyen

mindannyiszor, ha a vérkészitést javitani, a testerdt emelni és bz
idegrendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk, — ara egy livega-

NB. Az orvusok ez e r j e n y (diastasis) hasznat ezen borban
konnyen meg fogjak érteni, ha azon fontos szerepre gondolnak,

Iblanyos kinahéj-bnr. (Vinum cort.
chinae jodatum.)

kégzitményben Henry sajatsagos
ugyszolvan mysticus moédon van egyesitve a
nélkiil, hogy vele Osszekittetést képezne. Ez azért volt
mivel ezen két anyag vegyileg egymassal @ssze nem fér. Az igen
kellemes izt készitménynyel a gyakorlatban igen elinydsen lehet
gorvélyes bantalmak ellen, melyek oly
killonféle alakban nyilvanulnak, helyettesiti a csukamadj-olajt)és igen
nagy haszonnal adhati elsatnyilt, golyvas és angolkéros gyermekek-
készitményben a kina, iblany és vas fog-
melyele ngyszélvan dnmagukban véve
mai iddben, melyben a vérszegénység
minden betegsignek féoka. — ara egy ilivegnek 2 frt. 58 Kr.
Pesten a magyarorszigi foraktdrban, TOROK JOZSEF |
gybgyszertérdban, kirdly-uteza 7. sz. i

Az iblany e kezelése
kindval, a
szitkséges,

elegithetik ki az orvost
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NORVEGIAI CSUKAMAJOLAJA

1864-ben eziist éremmel kitiimietve.

BEzen kitiinf, légmentesen zirt iivegekben drult, tokéletesen

szagtalan, iztelen , fehéres-sirga esukaméijolaj, mely a hires
Henry Ossian pirisi tandr vegyvizsgdlata szerint 1000 részben
0,153 rész iblanyt tartalmas, kaphaté Pesten : TOROK JOZSEF
gybgyszertardban, Kirdly-uteza 7. sz, a. s 4ltala minden magyar-
erszigi gybgyszerbsznél,

Ara egy livegnek 1 frt 50 kr,

PEST

1874. KHOR é8 WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-nteza 14. sz.)




Budapest. 1874. Martins 29.

BoAzetési ar: helyben és vidédken egész évre
10 frt., félévre o frt, A koziemények és fizetések bérmente-
sitenddk.

Hirdetésekeért soronkint 15 4j kr

Mizenmy olezadila éevifoly sama.

AB. sw.

Megjelen minden vasarnap.
Megrendelheté minden kir. postuhivetalndl. o szerkesatéségr él
nador-fiteza 12. sz., és Kilian Gydrgy konyvkereskedésében

vaczi-dtezu Drasche-féle hzban.

Felelds szerkeszt6 és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kdlman tansr.

Tartalom: B alogh K. tar. A bolygidegek sértéseinek befolydsdrél a tiidok bantalmazisdra. (Folyt.) — Do llin ger Gy. Kozleményok Nav-
ratil tor. kéroddjabél, — K 6v ér K. tr. Adatok a himlé gyégytandhoz, (Folyt.) — Ko n yvismertetés. Usber die Necrose der
Knochen von W, Heinecke, — Lapszemle. Az ozon viszonya a phosphorescentidhoz. — Prophylaxis sziilés utan fellépo

vérzés ellen.

Thareza.
paczky B. tr. Korytnicza, — Vegyesek. — Palyazat.

Scheuthauer G tor. A kérboncztan torténelme, — A budapesti kir. orvosegylet 1874. mart. 21-diki rendkiviili iilése. — H o r-

A bolygidegek sértéseinek befolyasirdl a tiid6k bantal-
mazéséra.')
Bavoon K. tnr-t6l Budapesten.
(Folytatds).

Azon kérdés megvizsgdlasira, vajjon a bolygidegek
folytonossdgi megszakitdsa utén a tidokben fellépd kéros
folyamat valéban oly gyuladds-e, mely ideghiidéses vérhé-
ségén alapszik, igen alkalmasnak tartok oly kisérleteket,
melyeknél a bolygidegeknek a gége izomzatit ellité dgai,
milyenek a felsé és als6 gégidegek, dtmetszetnek ; mig a
bolygidegek torzse, igy pedig a tidbkhez mené dgak is, tel-
jesen sértetleniil, s ekként a nyilt aggyal osszefiiggéshen
hagyatnak. Ilyenkor azon nézet értelmében, mely a tiudok-
ben a lobnak 1tgyszélvan kezdeményezijeként ideghiidéses
vérhoséget szerepeltet, a hiidott izomzati gégén 4t a tads-
kig jutott idegen anyagok lobot nem fogndnak el6idézni.
Ezen irdnyban tett kisérleteimhél a kovetkezbket kozlom :

I. 1090 gramme-os hdzi nydlndl februdr 2-kén d. e.
11 6. 55 p. a felsé és alsé gégidegek mindkét oldalon
dtmetszettek ; az dllat 3-r6l 4-re kovetkezé északa halt meg.
Ekkor a testsilyt 1040 grm.-nak, ekként pedig a fogydst
50 grm.-nak taldltam.

Bonezoldskor a mitevés helyén a szovetek genyesen be-
sztirddve taldltattak. A 1égesé nydkhdrtydja igen lobos volt,
mely folyamat a horgokre, s ezek dgaira is elterjedett. —
A horgokrél lemetszett tidok silya 10.02 grm. volt, s ebhél
100 grm, testsilyra 963.46 milligrm. esett. Azoknak jobb
fels6 6s bal alsé karélya setétveres, duzzadt volt, nem esett
ossze, metszés lapjan pedig kevés vér jott ki. Ezen karé-
lyokban a horgi dgak nydlkdt — lapos him- és gombolyded
nydlkasejtekkel — és ételrészeket tartalmaztak ; a léguresék
gombolyded nydlkasejtekkel voltak tele, melyek kozt a
sz4jb6l hémsejteket lehetett itt ott észlelni. A vizenydsen
duzzadt gyurméban, melynek véredényei vérrel igen telve
voltak, a gombolyded nyirksejtekhez hasonlé alakelemek
nagy mennyiségben voltak bedgyalva. A tuddék tobbi része
veres-foltos volt, valamennyire oOsszeesett, s a metszlapon

1) L. az ,0HL.% 10, szamdt.

kevés setét vér és csekély mennyiségében habos folyadek
jott ki beléle. A tid6k silyénak jelentékeny gyarapoddsa a
kozépértéken (korilbelil 490--530 milligrm. 100 grm.
testsiilyra) felil a lobosan béntalmazott és leirt két karélyra
esik, még pedig tekintetbe véve a gombolyded sejtek nagy
mennyiségét gy a légiresékben mint a gyurma szovetében,
kivildlag a sejtek tiilképz0deéséhél lehetett megfojteni a
siilynagyobbodast.

A sziv jobb felében setétveres vér foglaltatott, mig a
balt iresnek taldltam, mi arra mutatott, hogy a vérkeringés
a tiidokon keresztil akaddlyozva volt, mivel kapesolatban
dllott a nagyfoku vérbéség 1tigy a majban mint a vesékben,
nemkiilonben a hasiireg viszereiben levd igen sok veresfekete
véralvadék. A vesék silya 7.92 grm. volt, s igy 701.92
milligramme szamithaté 100 grm. testsilyra.

II. 1320 gramme-os hdzi nyilnal februdr 5-kén d. e.
11 6. 30 p. a fels6- és also gégeidegek mindkét oldalon
dtmetszettek, s az dllat fehrudr 27-kére halt meg, tehdt 21
napig éIt, mely id6 alatt hémérséke C 89°%ndl magasabb-
nak nem észleltetett. Az dllatnal mér 14-kén nagyfokd ne-
héz 1égzés 1épett fel, mely mind inkdbb és inkdbb fokozédott.
A test silya 7-kén 1280 grm-ra csokkent, mig 14-kén 1250,
16-kin 1230, a haldl utdn pedig csak 980 grm. volt, fgy
tehdt az osszes fogyds 340 grm ra ment.

Bonezolaskor a légutak nydkhartydja setétveres-szint
és valamivel duzzadtabb; a megnagyobbodott tudik pedig
sdrgds-sziirkésen néztek ki, nem estek ossze. felfujhaték nem
voltak, s torékenyeknek taliltattak, nedvszegény metszlappal.
Vizben aldsilyedtek. A légutak legfinomabb dgaiban nyédlkds
folyadék, s gy ez mint a légiresék bennéke kevés lapos
hdmsejthol ., nyirksejtekhez hasonlé gombolyded alakele-
mekbil és megfisodott novénysejtekbél allott. A légutak
dgaiban ardnylag tobb volt a lapos hdmsejt és kevesebb a
gombolyded sejt mint a légiiresékben, s ezen kivil mig itten
ligysz6lvan sejt sejten fekudt minden kozti anyag nélkiil,
amott a sejtek egymdstol sird nydk, a légutak takhdrtydjs-
nak viladéka 4dltal kilonittettek el. A t&dokbol részint heve-
nyen, részint borszeszben keményités utén finom &tmetsze-
teket készitve, s vzeket jol kiecsetelve, tisztdn lehetett 1atni,
i hogy a gyurma kotszovete gombolyded nyirksejﬁekkel van
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tele, mi mellett a véredények osszenyomattak és csak felet-
tébb kevés vért tartalmaztak. A tudék a cstcs felé esé egyes
részletek kivételével, melyekben a kéros folyamat kevéshé
haladt elére, a szirke méjasodds legtamilsigosabb képét
mutattdk, s a gégecsip és horgok nélkil 20.97 grm-ot
nyomtak, igy hogy azokbél 2047 milligr. esett 100 grm.
testsilyra, s minthogy itten vizenydnek nyoma sem volt,
nemkilonben a vérszegénység nagy volt, a silynak roppant,
a rendes értéknek koriilbeliil négyszeresét kitiiné nagyobbo-
ddsdt leghatdrozattabban a légiresékben és gyurmdban nyil-
vénvalén szemlélhetd sejtszaporoddsnak tulajdonithatni

A sziv bal fele iires volt, mig annak jobb felében,
nemkilonben a nagy viszerekben sok vér halmozddott fel, a
méj és a vesék pedig azzal egyezbleg vérdusak volt. A mdj
42.53 grm-ot nyomott 4375 milligrm-mal 100 grm. tgs’g—
stlyra, a vesék pedig 8.4 grm-ot tettek ki 864.g3 milli-
grm-mal szinte 100 grm. testsulyra. Ezen esethen a has-
iirbeli zsigerek vérhisége, mennyiben azok silydnak jelenté-
keny voltat a vér dusabb felhalmoziddsibél szérmaztathat-
juk, szémokban kifejezhetileg nagyobb volt mint az elGbbeni
esetben, melyben a vesestly a kozépértéket alig milta felil,
mig ezt a IL. esetben az igen meghaladta, s itt a nagyobb
vérboség szoros kapeselatban 4ll a tidék béntalmazdsd-
nak igen elére haladt fokdval, mi azon szervekben a vér-
edények nagymérvii Osszenyomasit eredményezte, s igy a
vérnek a tid6kon keresztiil folydsdt, illetdleg annak ezekbe
jutdsit akaddlyozta.

Ezen esetek szinte nem tdmogatjik azow nézetct,
mintha a bolygidegek dtmetszése nutdn témadé tudogyuladds
kiinduldsa ideghiidéses vérboség lenne, s inkdbb azon felvé-
tel mellett tamiskodnak, hogyha a légutakon &t idegen
anyagok jutnak a tidok légireséibe, azoknak érintkezése a
tiidok szovetével lobos sejtszaporodést hoz létre, még akkor
is, midén a tidék idegei dtalaban véve, s igy azok edényei-
nek idegei is sértetleniil dllanak, mint ez a szOban lev
esetekben tortént. Ezek érdekesek tovdbbd annyibol, hogy a
kisérletre haszndlt nyulak eledelébél szirmazé megfasodott
novénysejteknek nagy mennyiségben bejutdsa magukba a
légiircsékbe a goéresd alatt biztosan ki volt mutathaté ; ezeket
pedig véltozatlan szilird osszetartdsukndl, s felilleteik egyen-
telenségénél és érdekességénél fogva — a légiiresék faldban
levd sejtprotoplasmakkal szemkozt -— eléggé hathatés erd-
miivilobos tényezéknek tekinthetjiik ; ha tovibbé tetszik, még
azt is felvehetjilk, hogy ezen novénysejtek és sejttormelékek
hozzajuk tapad6 szerves vagy mésnemi lobgerjeszté hatdnyok,
igy példadl micrococeusok vivéi lehetnek.

Mi pedig a szdjuedvnek lobnemzo tulajdonsdgdt illeti,
azt vélem, hogy Genzmer ITI-dik tétele, ,hogy a széjnedvnek
egészséges tidbkbe jutdsa ezekben nem okoz oly bdntalmat,
milyen a mindkét oldali bolygideg dtmetszése utdn észlel-
heté*, taldn akként volna megviltoztathaté, hogy egészséges
szdjnedv nem szolgdl lobos tényezdil, hanem igenis ezzé
lehet, ha a tid6kben f elbalmozédik és bomldsha megy 4t.
Nem tekintve a lobos tényezdként szerepelheté kiilonbozo
idegen anyagokat, melyeknek a szdjnedv esetleg vivéje lehet,
ennek lobtdmaszté hatdsa attél figg, vajjon elég hosszi
ideig marad-e a tiidékben, hogy bomldsba dtmenjen, s ezen
eshetdség sokkal kevéshé van meg olyan tidékben, melyek

“idegei sértetlenek. Ha azonban a bolygideg nyaki dga sér-

tetik meg, akkor a légutak falinak érzékenysége elvesz, mi
a beléjik jutott anyagoknak eltdvolitisat ingerdtterjedds
(reflexio) itjén gétolja ; tovabbd ugyanakkor a légzémozsgd-
sok ritkilvan, ez a légutakban levé anyagok, igy a beléjik
jutott szdjnedv kiiiritésére nem kedvezé. Ha pedig csak a
felso és alsé gégeidegek vannak &dtmetszve, a szdjnedv fol-
halmazéddsa a tiuddk légiireséiben azdltal lesz lehetove, hogy
a kilégzés a felsé gégeidegek Atmetszése folytén zavarva
van. Midén Genzmer a bolygidegek és ezek dgainak sértetlen
volta mellett a légutakba szdjnedvet fecskendezett, s a tii-
dékben lobos folyamat fejlodését nem észlelte, ez megfejthetd
abb6l, hogy annak Kkiirftését a légutakhol semmi se akad4-
lyozta, s igy az a tidokben nem mehetett bomldsha.

S itt nem mulaszthatom el, hogy azon nézetre, mely
lobos folyamatokndl a nyirksejtekhez hasonl6 gombolyi
sejtek tomeges fellépését a szintelen vérsejteknek az edény-
falakon keresztilvindorldsib6l szdrmaztatja, tjra egy ész-
revételt ne koczkdztassak. Példdul véve aII. kisérletbeli hdazi
nyulat, s a kezdetbeli silybél, az 1320 gramme-hél indilva
ki, ha annak vérének mennyiségét a test silya 5 5°l,-nak
vagyis 72.gp gramme-nak vesszilk, az Osszes vérsejtek silya
pedig 1000 részhen 326 9 rész 1évén, ez jelen esethen 23.g8
gramme-nak felel meg, s minthogy kozonségesen a szintelen
vérs-jtek széma a szinesekhez \igy ardnylik mint 1 a 350-
hez, ezen Kkisérletre szolgdlt dllatndl a vérben levé vsszes
szintelen vérsejtek szdmét 67 milligramme-nil tobbre nem
beesilhetni, s mily ecsekély mennyiség ez a sziirkén elméja-
sodva taldlt tadékben levé gombolyl nyirkszerii sejtek meny-
nyiségéhez képest. A tiudék szovetének silynovekedését itten
legalabb 15 gramme-ra tehetni, s nem véve tekintetbe
azok vértelenségét, nem igen hibdzunk, ha viszont a lapos
hamsejtek és a bejutott novényrészek egészben véve cse-
kélyebb mennyiségét mellzve, azon 15 gramme silyszaporo-
ddst egyenlonek tekintjik a gombolyded nyirkszeri sejtek
szamédval, midén nem igen lehetiink hajlandék, ezen képle-
letek szérmazisdt a szintelen vérsejtek kivéndorlisdval kap-
csolatha hozni, még pedig anndl inkdbb nem, minthogy ha
mindenképen ama nézet szerint akarnék megfejteni a ti-
dékben fellépé nyirkszerit sejtek roppant szdmét, a szerve-
zetben valahol nyoménak kellett volna lenni, hol 21 nap
alatt annyi szintelen vérsejt (naponta 714 milligrm., ezen
sejtek rendes mennyiségénél 10-szér nagyobb) ‘ermeltethe-
tett, de sehol, hol szines vérsejtek képzédni szoktak, mint
példdnil a lépben vagy nyirkmirigyekben ily roppant mérvii
sejtképzbdésnek hire sem volt. Azt hiszem, hogy ezen lobos
folyamatndl a tiadékben, hdmsejtekben, nemkilonben a kot-
anyag sejteiben és talén a nyirkedények endotheliumjdban
kell a sejtszaporodds tenyezdit keresniink, hacsak a feltevés
kedvéért a tiidé szovethez tartozé sejtek szdmdndl csekélyebb
szdmy kivdndorolt szintelen vérsejtek ekkorig be nem bizo-
nyitott tilképzidésébe nem akarunk kapaszkodui.

(Folytatisa kovetkezik).

Kozlemények Navratil tar, korodajiabol.

Donriner GyurA-tol.

A gégetiikrészet valamint nagy befolydssal volt a belgy6-
gydszat egyes fejezeteinek felviligositdsdra, s6t némely vélto-
zdsok kirismézése egyedill dltala nyert biztos alapot, gy el
nem maradhatott annak befolyfisa a sebészetre sem, jolesen




annak azon részére, mely a gége irterében fellépd kérfolyama-
tok miivi kezelésével foglalkozik.

A midén Czermdk pesti felfedezésének hire szertehangzott,
mindenki a gégetiikkorhdz nyilt, hogy a helybeli gydgykenelés
szdméra megnyitott Gj birodalomban szerencsét kisértsen. Vol-
tak ezek kozt férfiak, kik inkdbb belgyégydszok lévén, minden
nagyobb sebzéssel jaré mitéttél irtoztak, s egyszer birtokdban
1évén egy eszkoznek, mellyel a kérismézett dlképleteket szdjon
4t miitehették, azoknak gégefelhasitds dltali eltdvolitdsit mel-
ldzhetonek, s6t némelyek egyenesen hibdsnak itélték.

Ezen par excellence gégetiikrészek dllitdsuk igazoldsira a
gégelégesdmetszést dletveszélyes miitétnek tintetik fel, melynek
kivitelétél oOket ezenkiviil még szépészeti tekintetek is vissza-
tartjdk még akkor i, midén ellenszenviiknek csak nagy ido-
vesztesség vagy a gydgykezelés sikere drdn tehetnek eleget.

Ures sufkkal vitatkozni a felett, vajon a gégelégesomet-
szés veszélyei csakugyan oly nagyok-e, hogy az dltala nyujtott
elonydket felilmilndk, felesloges id6vesategetés volna, s nem
akarunk Gothe szavaihoz ,mit Worten lisst sich prichtig strei-
ten“ sth. 4j bizonyitékkép szolgdlni; legviligosabban beszélnek
itt a tények, s azért vagyok bdtor Navratil tur. beleegyezésé-
vel azon hat gégelégesémetszési esetet kozzé tenni, melyeket
rovid idd ota hogy ez intézetet ldtogatom, véghezvitt, s melyek
egyébként is a sebészi casuistica feljegyzérse mélt6 esetei kozé
tartoznak.

I

N. R. 48 éves, n6. 1873 aug. hé 8-kin nagyfoki lég-
zési nehézségekkel hozatott a kérodira. A gégetitkirreli vizsgd-
lat azt mutatta, hogy mindkét oldali kénporez a kdzépvonalban
mozdulatlanul van rogzitve, s ez valamint a hangszilagok szé-
leir6l a hangrés felé emelkedd egyenetlen, élénk piros, a hang-
szdlagok felsd feliletét is elfoglalé duzzaddsok annyira szikitik
a hangrést, hogy a levegé behatdsa a léges6be csak kis hézagon
4t torténhetik.

Az asszony arczén, kiilondsen a szd4j baloldali szélének
megfeleloleg, tovdbbd az orr jobb lebenykéjén, tgyszintén a
szegyesont felett tobb, egisz régi Luszas nagysigid, rendetlen
szélii, szennyes alapi fekélyek, s ezek mellett kisugdrzé hegek
lithaték, melyek egyik a jobb szem alsé pillijit dgy lehtzza,
hogy kiszegély jott létre. A szdj baloldali szélén helyt foglald
fekély a szdj kinyitdsakor eldidézett fijdalmak dltal a tikor
vizsgdlatot neheziti. A tarké és konyokhajlds mirigyei beszii-
rédottek , a tobbi szervek vizsgdlata semmi rendelleneset
nem mutat,

Beteg sajit kimonddsa szerint kedvesétél megragilyoztatott,
s mintegy hdrom év elftt nemudrészein fekélyt vett ésare, mely-
hez néhény hé milva csatlakoztak hasonlék az arczon, mellen
és teste egyéb részein. Ezek gydgyftisa végett orvoshoz fordilt,
ki 4ltal mint az elomutatott vényekhiol Kkitetszik joddal kezel-
tetett, a nélkil, hogy ezen gy6gyeljirdsnak legkisebb sikere is
letc volna, s6t ezel6tt mintegy 2 héval mér is kellemetlen 4l-
lapotdt még neheziték a fellépd 16gzési nehézségek, melyek
most fulladozdssd fokozidtak.

A fennt leirt kirjelek, dgymint az arczon és mellen je-
lenlevé fekélyek kiileme, a tarké mirigyeinek besziirddottsége,
s a kdrelozmény kétségkiviilivé tették, nogy a hangszilagokon
és kdnporczokon ldthats-véltozdsok (fekélyek, kétoldali porez-
kori lob) bujakdros eredetiiek, s ezen kérismére dllapittatott a
gyfgyeljards is.

Miutdn a betegnek felvétel és els6 vizsgilat dltal okozott
nyugtalansiga elmiilt, a 18gzési nehélyek némileg aldbbhagytak,
Ggy hogy a légcsémetszés rogtoni kivitele nem vélt sziikségessé
miért is higanybeddrzsolések rendeltettek, melyeknek a hang-
szélagok bujakéros duzzanataira gyakorolt jétékony hatdsdt (nagy
adagban !/, obonyt egyszerri bekenésre) mdr tobbszor észleltik
kilondsen oly esetekben, hol mint itt még higanykészitmények
alkalmazva nem voltak, Ezen esethen azonban a bujakér 4ltal
okozott gégeviltozdsok mér sokkal nagyobb foktdak voltak sem-
hogy a higany gyorsan hathatott volna, s igy harmadnapra a
fulladozds oly fokot ért el, hogy a légesémetszést tovdbbra ha-
lasztani nem lehetett.
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Légesbmetszés utdn beteg igen jol érzé magdt, s teljesen
ldztalan maradt. A légesd sebén ugyan per primam gydgyulds
nem jogt létre, de csakhamar szép sarjadzds inddlt meg. Pér
nap milva a higanybeddrzsdlések folytattattak, az arczon &
mellen levd sebekre pedig corrosiv oldat 16n rendelve, mely el-
jérds kovetkeztében a mdsodik eyklus végével a fegélyek szélén
hegedés mutatkozott, a hangszilagokon levé burjinzisok kez-
ddédtek visszafejlédni, gy hogy a beteg a canulet betartvn is-
mét szhjon &b vehetett lélegzetet, st indittatva azon koulési
végytél, mely nemét jellemzi nemsokdra, tilalmunk daczira még
rekedt hangon ismét beszélni kezdett. Ily kedvesore fordidlt a
a korkép, midén ecsalddi események, melyek a beteg jelenlétét
sziikségessé tevék kényszeriték a koirhdzat az orvosi tandcs el-
lenére is a 2-dik ecyklus végével elbagyni, s a gyégykezelést
besziintetni. A mint a napokban hirill vettik, beteg 4llapota
azéta ismét rosszabbult, a fekélyek Gjra feltortek, a beszéd és
a gégén it a légzés lehetsége mepszilint, s beteg kilitdsba he-
lyezte, hogy a gydgykezelés ujbili megkezdése végett a kérhd-
zat felkeresi.

IT.

K. E. 28 éves, milt év mart. haviban, nehéz zdrejes
légzissel kereste fel a koroddt. A baloldali kdnporcz vizenydsen
duzzadt, mozdulatlan, ugyanez oldali hangszilag mells6 két
harmada fekélyes, a jobboldali kdnporcz és hangszilag gyengén
duzzadt lobos, félig merev. Beteg tarkéjin, mellén és nyakin
kiilonboz0, lencse egész krajezdrnagysigd, szenyes alapi fekeé-
Iyek lithaték, melyek az emlitett részeket mintegy nyaklinez
veszik koriil, a legkisebhek a felsé, a legnagyobbak félkor-
alakban az alsé részeket foglalvin el. A kiérelozmény irdnt
kérdeztetvén bujakiros ragélyzdst nem tagad, s6t ennek tuda-
tdban orveshoz is forddlt mdr, ki neki labdacsokat rendelt, s
a kilnnjérdst megtiltd, mely tilalmat a befeg azonban meg nem
tartotta, s igy dllapota naprél napra silyosabbd 16n.

Korisme : gégesziikiillet jobb oldali kifejlett, s baloldali
kezdddé kotszoveti és porezkori lob folytdn, hangszilagfekély,
bujakor.

A beteg elbeszéléséh6l igen valdszintinek litszik, hogy
higanyt vetl, de eredményteleniil, mi az orvos dltal eldszabott
rendeletek meg nem tartdsinak réhaté fel. Mi tehdt indittatva
érestik magunkat djra alkalmazni higanyt és pedig kendes
alakjiban.

Mig az els6 két cyclus tartama alatt javuldsra valé haj-
lam mutatkozott, addig a harmadik cyclus elején a nyakon,
mellen és tarkén levd fekélyek meglobosodtak, s hasonlag a
gégefekélyek koriili szovet annyira megduzzadt, hogy fuldok-
lasi rohamok dllottak be, melyek oly nagy fokol ériek el, hogy
a veszélyeztetert élet megmentése végett E&jfél tdjdn kellett gé-
gelégesomet szést végezni.

A miitét maga, s a sebzés gydgyuldsa teljesen rendes le-
folydsi volt, a higanykenésekkel azonban a betegnek folyton
nivekvé gyengesége miatt fel kellett hagyni, s egyediil vas és
chininre szoritkozni. Ezen gydgyeljdrds oly tdvosnek bizonyilt,
hogy a beteg erdi szemlitomist gyarapodtak, a hangszdlagokon
volt kéros viltozdsok visszafejlédtek, gy hogy hérom hétre
miitét atdn a canule-t el lehetett tdvolitani, s a beteg teljesen
gydgyiltan hagyhatta el a kérhdzat.

I11.

T. J. . . B3 dves, ercsényi lakos, f. évi julius haviban
jott a gégészeti kiroddra, hogy ott nehéz légzésén kinyitessék.
A tiikérreli vizsgilat azt mutatja, hogy mind«ét kdénporez be-
és kilégzésnél mozdulatlan, a baloldali hangszilag teljes kiter-
jedésében fekélyes, a fekély szélei duzzadtak, enyhén vizenydsek,
a jobboldali hangszdlag egyardnt duzzadt, vérpiros, ki — valamint
belégzésnél egyedill ennek szabad széle mozog egy kevéssé, a
mi dltal a levegl behatoldsa a léges6be némileg lehetové téte-
tik. Beteg izmos, jél tdplilt férfi, homlokdn corona syph. nyo-
mai, orra behorpadt, annak felsé részén %/, ctm. nyilds, mely
a hortyokkal kozlekedésben van, s melyen 4t, valamint az orr-
likakon is bizos 1ég toldl el6, a ligyéktdjon egy terjedelmes,
a monyon a koszordi-bardzdinak megfeleléleg pedig egy aprébb
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heg, a tarké, honal 6s ligyék mirfgyei beszirddottek. A ligy

~ tobbszor vett mdr higanykészitményeket kisebb-nagyobb, a mint

szdjpad dtlikasatott, a nyelcsap részben elpusztilt, részben pe-
dig a baloldali szdjpadivhez hegesen odanétt, az orrsivény nagy
része hidnyzik, az orr nydkhdriydjin szenyes alapd, biizos fe-
kélyek taldltatnak. A tobbi szervekben semmi kéros. Beteg ki-
monddsa szerint mintegy hirom év el6tt makkjin fekélyt vett
észre, melyet az egész testre elterjedt kateg, s elrekedds kove-
fott, a kiiteg elmuilt, a rekedéshez azonban nehéz légués csat-
lakozott, mely fokozatosan nagyobbodott, mégnem a mostani
4llapottd fejlodott. A korisme kovetkezOkép alakilt: kétoldali
porezkdri lob, két oldali, tilképzékeny, fekélyz6 hangszlaglob
parosdlva a bal hangszdlag részletes vizenyGjével, mindezekbl
foly6 hangréssziikiilet. Bujakiros blizorr.

A baj kezdete Ota beteg folyton orvosi kezelés alatt 41lt,

azonban l4thatjuk, sohasem teljes sikerrel, s ez valamnint azon
koriilmény, hogy mér bujakdros csontbdntalom is van jelen,
ajynlatosabbd tették a jodkalit.

A légesdmetszés ez esetben is alig ldtszott elkeriilhetonek,
miutdn a hangrés sziikillet mdr oly fokot ért el, hogy valdszind
volt, miszerint a jelenlevd heveny tiinemények kost progres-
giv haladds elébb fog bekdvetkezni, semmint a kilonben lassab-
ban hat6 gybgyszer hatica kezdene myilvénulni, s csak-
ugyan hirom nap a felvétel utén miteoi kellett.

Miitét utén a javulis szembedtlé gyors volt, a hangszélag
vizeny6 eltint, az acut tiinetek hittérbe szorultak, s a beteg
nemsokdra bedugolt canule-el szijon &t vehetett lélegzetet. Hd-
rom hétre a miitét utdn a canule eltvolittatvin, a gégetikor azt
mutatta, hogy a jobholdali hangszélag egészen rendes, a jobb-
oldali kdnporcz szabadon mozog, a hangrés 1égvételkor eléggé
tdgul, a baloldali hangszilag a fekély helyén anyagvessteséget
szenvedett, a baloldali kdoporcz merev. Beteg ekkor azon uta-
sitdssal hagyta el a kérhézat, hogy orvossigit folytassa, s egy
pér hét mulva magit mutassa be, mit december havéban meg
is tett. A gégebeli tiinetek eddig adott koriilmények kozt lehetd
legjobbra forddltak, a baloldali kdnporez izmereve, s ugyanazon
hangszilag anyagvesztessége azonban tiszta hang létrejdttét aka-
délyozzik. Az orr fekélyei begydgyunltak, az orrb6l jové biiz,
mely azelott a beteg kozelbbeni tartézkoddst igen kellemetlenné
tette, elmiilt, azonban az orr felsé részén levé anyagvesztességre
vonatkozé ajdnlata egy plasticai mfitétnek a minden hidsigon
feliil 4116 pérember kevéssé fejlett szépészeti érzelmein hajo-
torést szenvedett.

(Folytatisa kovetkezik).

Adatok a himlé-gyogytanihoz,
Kozli Kovir Kinmis tr.. gyermekgyogyasz Budapesten.
(Folytatds).

I11. Rédel Séndor, 3 é4ves fiicskihoz 1873. jan. 26-kén
hivattam, s ndla ugyanakkor a kdivetkezd tineteket taldltam :
a gyermek a nap legnagyobb részét dlomban tolti, mikozben
tobbszir Osszerezzen és felriad ; ébrenlétkor gyomortd)i fijdal-
makrél panaszkodik, majd pedig hénykolddik; arcza kissé duz-
zadt és vereses szindi, egyebiitt a testbér halavény. tapintdsra
azonban feltiindleg forrd és szdraz. A gyermeknek étvéigya nin-
esen, szomja fokozott, s nyelve fehéresen bevoni: a gyomortd]
nyomésra kissé érzékeny, s széke a reggeli (rdkban egy izben
volt ; az érverés 140, a légvétek szima pedig 40 egy perczben.
Az itt elmondottakon kiviil a gyermeknél egyéb rendellenes-
ség nem taldltatott. Jelen bajdt megeliz6leg betegiink majdnem
folyton egészséges volt, s igy kordhoz képest elég jél kifejlett
48 tdpldltnak taldltatott : ugyanekkor a fej egyenes atmérdje
16 ctm.-t. a harént dtméré 13"/, ctm.-t, a hosszdtmérd 19 ctm.-t,
4 korfogat pedig 48 ctm.-t tett ki: a mellkas mélységi Atmé-
r6je 12 cim.-nek, szélességi dtmérdje 171, ctm.-nek, korfogata
pedig H0 ctm.-nek taldltatott. Csecsemé kordban hetegink
dajkatél szopott, s ndla a fogzs a T-dik héban kezddddtt :
egyébkint betegiink heoltva nem volt, s jelenlegi - betegségér
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megeldzoleg ugyanazon hézban két hét elott egy felnétt himlé-
ben halt el; a roszillét jan., 25-kén a déluténi 6rikban kezd6-
dott, s azéta a fenntebb leirt ldzas tiinetek folyton tartanak.
Bels6leg ugyanakkor oldatban uitrum dep. cum aqaa lauroce-
rasi-t, a fejre pedig hideg borogatdsokat rendeltem.

Jan. 27-kén. Betegink az éjet erbs ldzban toltotte, s
tobbszor ijedezett, a ldz a reggeli O6rikban is erBsnek (6rv.
152) taldltatolt, mimellett az arczban dgyszintén a végtagokon
elszértan egyes mdkszem-, egész koles-nagységd, halvinypiros,
gicsds emelkedések észleltettek. Belsd szerét folytatja, székletét
végett pedig eczet és olajjal készitett osére rendeltetik. Este a
gyermek kdbilt, s majdnem folyton alszik, mikdzben olykor
deriilt hangulatot mutat és dalol; a végtag-izmokban, kiilindsen
a kezekben goresds rdngatédzdsok is ésazleltetnek; a goresos
emelkedések jelenleg nagyobbodnak és sbtétebh szinfieknek 14t-
szanak. A kiiteg a torzson is mutatkozik, a bal arcafélen pedig
egyik bibircs tetején mér koldokszeri behizédds észleltetik.
Este a hém. 41.3 C° az érv. 140 és a légv. 52 volt, mi okb6l
inf. fol. digitalis cum aqua laurocerasi és lehiité fiirdé (mely-
nek vize 36 C%rfl 26 COra szédllittatott) rendeltetett: firdsstés
utdn a testhémérsék 40.6 CO-nak taléltatott. Bgész nap a gyer-
mek etk 2—3 kivés kandloyi levest evett, s azt is nehezen
tudta lenyelni.

Jan. 28-kdn. Az éjet igen nyugodtan toltotte. Reggel a
hém. 39 C° az érv. 140—50, s a légv. 32: a kibultsig jelen-
leg sziint, a hdilyagos kiiteg pedig az egész testen (s igy a mér
érintett helyeken kivill a hdton, hason és a torokban is) mutat-
kozik. Bels6 szerét folytatja, azonkiviil szdjmosdsokra timsés
viz, székelet elBidézése végett pedig olaj és szappannal készilt
csore rendeltetik. Délutdni ordkban a gyermek sokit aludt,
felébredés kozben pedig idénkint enni vagy inni kért. Este a
meglevé hilyagos gbesok (himlék) nagyobbodnak, az arezban
egyes csoportok Osszefolynak, a torzs mellsé felilletén pedig
Wjabbak képzédnek. Hém. 38.6 C°, az érv. 120, s a légv. 28.

Jan. 29-kén. Kjen &t a beteg nyugodtan viselte magés,
reggel azonban indulatosnak taldltatott, folyton hdnykolédott,
majd pedig vakarédzott. HOm. 38 C° az érv. 112, s a légv.
crak 20 volt: a koldokszerti behizddisok szaporodtak, reg-
gelre Gjabb verhenyes bibiresek mindinkdbb szélesbiluek, s a
nyugtalankodds folytonos.

Jan. 80-kin. Kjjel a beteg elég nyugodt volt. Reggel a
hém. 38 C°t, az érv. 120-at, a légvétek szima pedig 28-at tett
ki: a hélyagos goestk koziil képzddott udvar ma mir veresebb-
nek taldltatik: bels6leg borkésavas oldat, a székrekedés ellen
pedig csore rendeltetik.

Jan. 31-kén. Reggel a hém. 382 C°, az érv. 120, s a
légv. 24. A gyermek igen nyugtalan, s a testhéron égéth érzés-
r6l panaszkodik: a himl6k bennékében sirgds -elszintelenedés
mutatkozik, egyébkint az étvagy j6, s a székletét is rendes; sze-
relés folytattatik. Xste a gyermek valamivel nyugodtabbnak
taliltatott; az érverés alvds kozben 100-at. a légvétek széma
pedig 20-at tett ki.

Febr. 1-jén. Reggel a hém. 285 C° az érv. 140, s a
légy. 28. Az 0Osszefolyé himlé-csoportok szenyes sdrgds szini-
ekké lesznek. mig a végtagokon levé lencsenagysigd 6&s erdsen
fesylild  himl6k majdnem egészen 4tlitszé hennéket mutatnak.
Az arczon levd himlbk Osszeesetteknek taldltatnak. A nyirket
tartalmazd nagyobb tlisz6k felnyittatnak, belséleg pedig kén-
savas kinal rendeltetik.

Febr. 2-kdn. Reggel a hém. 38,6 C° az érv. 120, s a
légv. 28. Az arczban levé himl6k beszdraddst mutatnak, maga
az arcz, valamint a kéz és libfejek is duzzadni kezdenek. Egyes
nagyobb himlék ma ismét felszirattak, s azokbél részint nyirk,
részint pedig genyszeri véladék folyt ki. A beszdradé him-
l6kre glycerin, a székszorulds ellen pedig csére rendeltetik.

Febr. 3-kin. Reggel a hém. 38,3 C° az érv. 120, s a
légv. 28. Az arez és viégtag-duzzanat mint tegnap. A ldbfeje-
ken levé himlék bennékében zavarodds, mig a test t3bbi helyén
beszdradds mutatkozik. A szobdban er6s himlé-szag érezhetf. A
makacs suékszorulds folytin ma a csére séval rendeltetik.

Febr. 4-kén. Reggel a hom. 38 C° az érv. 100, s a
légv. 24, teht mint tegnap. A gyermek folyton viszketé ér-
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zetrél (vagy hogy szavaival éljek légycsipésrél) panaszkodik. A
pirktk hulladozni kezdenek.

Febr. 6-kin. A gyermek vidim, majdnem egészen ldzta-
lan, waguk a pérkok mindeniitt hulladoznak.

Febr. T-kén. A himlék a kéz- és libfejeken is
radtak.

Febr. 9-kén. A porkék majdnem mindeninnen lehullot-
tak, s igy a test jobbaddn megtisztilt. A gyermeknél tegnap
6ta langyos fiirdék haszndltatnak.

Ezek utin a gyermek lassankint megerdsidve, 4llandilag
j6 egészségnek orvendett, s késébben a himlé-hegek is egészen
elenyésztek.

Visszapillantds. Botegiinknél a kitorési idészak a
mésodik napon erfs 14z és kibilommal kezdédott; a kiiteg az
egész testen majdnem egvidejiileg mutatkozott, egyesek mégis
a 3-dik és 4-dik napon is képzbdtek; a kdldokszertt behizé-
ddsok mindjért kezdetben észleltettek, még inkdbb pedic az
5-dik nvapon, midén a hélyagba-emelkedés is feltiinébhé lett,
s a himl6 koriil vereses udvar képzéditt; zavarodis (genyedés)
a himlok bennékén a 6-dik napon kezd6dstt, mig a kovetkezd
napon a himlék mér dsszeesettekké lettek; a beszdradds a 8-dik
napon mutatkozott, mig v himlé-szag terjedés a 9-dik napon
tint fel ; a pfrkhullds a 11-dik napon kezd6dott, s 12-ken
a gyermek mér majdnem egészen ldztalan volt; a kérlefolyds
tehdt csaknem a mésodik hét elteltével végzdditt. A gydgyeljarist
illet6leg : a nyirk-, vagy inkébb genytiiszoket lassankint felszurkél-
tam, s ekként a beszdraddst elosegitettem ; a felszurkéldsokat
a T-dik napon kezdettem, s ugyanakkor a betegnek mér kén-
savas kinalt rendeltem Hiis firdé a gyermeknél, minthogy a
homérsék jobbaddn 40 CC-on alél dllott, csak egy izben alkal-
maztatott, s a langyos fiird6k is csak késGbben (2 mdasodik
hét vége felé) haszndltattak. A kérkép dltalaban enyhébb him-
l6-alakot mutatott.

beszd-

(Folytatisa kovetkezik).

HONYVISMERTETES.

Ucber die Necrose der Knochen. Von W.Heinecke Pf. in Er-
langen. Volkmann's Samlung klinischer Vortrige. Heft Nr. 63.

H. ezen kérodai esetekkel illnstralt eléaddsiban, mely jelen
fiizet tartamét képezi, igvekszik a csontiiszkosddésre vonatkozs ta-
pasztalatok és elméletek szinvonalira emelkedni. Az eldadds tar-
talma roviden kivetkezd :

A csontiiszkosodések gyakorisigit a csont tdplalkozdsi viszo-
nyaib6l magyarfzhatjnk meg. A esont tdpldldsa részint kizvetlen
a csonthértya edényei, részint azon 4t a veld és onnan a csontba
1ép6 titerek 4ltal torténik, mely tényb6l konyen megérthetd azon
s«zefiiggés, mely a csonthértya, a csontveld bajai és a csontelhalds
kozt 16tezik.

A csontelhalds okai :

1. A csontsértések és pedig vagy azdltal, hogy a sértés
egyes szilesdknak a csonttal Osszefiiggését megsemmisiti, mely
szélak gyakran de nem mindig fiszkdsddnek ; vagy pedig hogy az dl-
tala okozott véromleny, mely a csont és a csonthdrtya vagy a csont
65 a veld kozt jon létre, gyorsan fel nem szivédik és még gyor-
sabban — mint az nyflt sebeknél {orténni szokott — evesen
s76tméllik : lesz a vérkeringés akaddlydv4.

2.a csonthartya és csontveld heveny vagy
sddit bajai, melyek a csonthirtya levildsit vagy a csontveld
izéthomlisit eredményezik.

Ilyenek u heveny csonthdrtyalob, mely gyakrabban, s az
iditit, mely ritkdbban jér a csont iiszkdsddésével, miutdn elég 1dd
van, hogy a csekély helyen megsziint tdpldlkozds mds titon l4t-
tassék el iiteres vérrel; ily kérfolyamat tovdbbd a heveny csont-
veiblob, mely kiilerdszak és meghiités folytdn gyakran Iép fel és
utébbi esetben annyira hasonlit a l&zas, illetdleg a heveny iziileti
lobhoz hogy Roser inditvinydra dlesizos csontlobnak neveztetik.
Kiwenetele nem ritkdn az fzilet elgenyedése vagy a csontvégek
eliiszkosodése. Ponfick legdjabban azt észlelé, hogy a heveny
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csontvelolob is elég gyakran 1ép fel a visszatéré hagymaz folya-
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xr]\ahan is, 8 bizonyéra ez esetek sem lesznek mentek a esontelhalds
ellen.

Az idiilt csontvellob, mely bujakér, iddilt vilanymérgezés
vagy satuya egyéneknél oOnként is 1ép fel, csak akkor lesz csont-
elhalds okdvd. midéna csontvelé nagy terjedelemben sajtosan
beszirodott.

3. a csontedények elduguldsa, jojjon az létre akdr értomiilés
kovetkeztében, akdr pedig helyben képzédott rog altal, mint pl.
hagymédzndl, hol oka azonos a keresztesonttdjon tellépni szokott
nagy szivetelhaldsokkal.

Lett légyen a csontiiszkdsodésnek oka a fdesoportba tar-
toz6 bajoknak bérmelyike, egy bizonyos id6 milva kdveti az el-
haldst annak levdidsa az ép részletektdl, mi dgy torténik, hogy az
elhalt darab szomszédséigdban a csontedények csatorndinak kotszo-
vete szaporodik, mi dltal az edénycsatorndk és az edények
tdgilnak, a csont likacsosabb lesz, a csontsejtek és azok nytlvé-
nyai irdnydban 4j edények képzédnek, s e mellett a kitdgilt edé-
nyeket élénk sarjadzés veszi kordl dgy, hogy nemsokdra az egész
csont sarjadzist6l boritott és az elbalt darab réla levalt.

Miel6tt még az itt leirt folyamat végét érhette volna, a
csonthdrtya kozépso lemezének és az arra rakédott sarjudzds meg-
csontosoddsa dltal mér létrejott az tliszkos darabot korilfogialé
tok, a geny kifolydsara szabadon maradt sdrcsatorndval. Néha,
fokép ha az iiszkosodés a csonthdrtya levaldsa dltal jout létre, az
illeto csontdarab veldlioménya is megcsontosodilk.

Mrgjegyzends, hogy e tok, ha pl. a véstagok hosszét megha-
tiroz6 csoves csontok iszkosddése van jelen, méz nivésben levé
gyermekeknél is az ép, ellenoldali végtaggal egyenlé hosszd
lesz és marad folyvdst, alkalmasing - azért, mert a esontok novése
a csoutvégeken torténik, s az tszkosodés a csives csontok derekés
grokta leginkdbb megtdmadni: ha a megtdmadott csont nem csdves,
csak a legritkibb esetekben képzidik tok, hanem e helyett, a
hatdrolé vonal mentében terjedd és az elhalt csontrészletet rogzité
csontkeret.

lgen ritka esetekben megesik ugyan, hogy az iiszkds csont
felszivatik ¢és kikiiszoboltetik, mégis az esetek tibbségében erre
varni a fenyegetd gimokor, Bright-kér és a hasi szervek kem-
nyédes elfajulisa miatt nem lehet, hanem az eltokolt, elhalt csont
eltdvolitdsdhoz kell ldini, mi miutén annak mozgékonysagdrél a
sipolyon bevitt kutasszal meggy6zédtank, a eipoly és néha a sér-
csatorna tdgitdsa utdn habarcz fogéval torténik.

Az utlkezelésben H. a csontldddnak naponkinti friss fosz-
porrali kitoltését cjdnlja, mely szdrit6lag hatvén, sokkal ellen-
4116bb earjadzdst eredményez. A fészpor a szovetekbdl elvont
nedvesség dltal kivé vilik, mely mésnap a fecskend6bol jovd
erésebb vizsugér 4ltal onnan eltévolithaté.

L AP SZE M LE.

(—r.) Az ozon viszonya a phosphorescentidhoz.

Moffatt tr. a levegd ozontartalma és bizonyos té.rgyak
phosphorescentidja kozt egyenes osszefiiggést vél taldlni. Tudva-
levi dolog, hogy bizonyos tdrgyak fényld tehetsége véltozik
idével, bogy a sz, Jénes bogér fénye széraz idében intensivebb

n:int nedves id6ben, s hogy a tenger phosphorescentidja, eloidézve Y

a viligité neries 4ltal, viharok eléhirndke. Tapasztalatai oda iré-
nyulnak, hogy a phosphorcscentia csokkenése vagy feljes hifnya-
val egyidejilleg csokkent ozontartalmat mutat az ezonpapir.
M.T. & G. 2, 7, 1874)

(—r.) Prophylaxis szillés utin fellépé vérzés ellen.

Charles Egan sziilés utin fellépé vérzés ellen gubacssavat
ad kovetkez6 mennyiségben : Rp. Acidi galliei grana tria, extr.
rhei granum unum. S. Rergel és este egy labdacsot bevenni.
Ezen gyigymddot mintegy 6 héttel a sziilés valdszinfi bekdvet-
kezte eldtt kezdi meg. A gubacssav a sima izomrostot zsongitja. a
vért alvadékonyabbd teszi, a magzat kifejldésére kdros befolyds-
sal nines, s székrekesztd hatdsit ellensilyozza az extr. rhei. Ezen
gyégyeijards dltal mér sok esethen sikeriilt a vérzést megelbzni,
hol az elébbi sziilések utdn életveszélyes jellemet kezdett dlteni.
(M. T. & G. 28. febr. 1874.)
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A korboncztan torténeime. ')

(Folytatds).

Sokkal hatalmasabb azon hatds, melyet Vesalius-nak
1543-ban megijelent honeztana, s Faloppia-nak és Eusta-
chio-nak csakhamar azutdén megjelent mivei mutatnak. Az

~ utébbi irfk munkdi néhdny kértani észleletet is tartalmaznak.
Az els6 miivet azonban mely lényegesen foglalkozik a kértan-

- nal, sorentini Benivieni bocsitotta kozre 1506-ban. Ezen

~ dolgozat 101, eléggé roviden és futélagosan leirt esetet tartal-

maz, § kovetkezd czimmel bir. ,De ahditis nonnulis ac miran-
dis morborum et sanationum causis.“ Mér a czim is mutatja,
hogy szerzénk inkdbb csak a ritkasigokat hajhdszta, s aligha
volt tiszta fogalma a kérboneztan értéke fel6l. A gydgyvegyé-

ek alméletei, a késébbi gybgy-physicusok tilkapdsai, kik mi-
- d6n az élettan legmagasabh problemdit elégtelen eszkizokkel

igyekeztek megtejteni, a legkdzelebb fekvs teendfkrdl megfe-
- ledkeztek, s a kérboneztant ép oly kevéssé mozdithattik eld,
- mint Sydenham-nek (1625—1689) a fenntebbiek 4ltal els-
- idézett reactio-ja, ki kétségbeesve a betegségeknek boneztani
uton vald kimagyardzhatlansiga felett, Hippocrates tisata,
~ korodai észleletéhez tért vissza.

: fgy tortént azuidn, hogy a bonezolisok széminak lassan-
kinti novekvése daczdra, a betegséget mégsem a szervek elvdl-
tozdsaiban, hanem a tinetesoportokban lelék fel, s a bonezle-
letek legfeljebb azok kikerekitésére és illustratio-jara szolgiltak,
Ezek folytdn Bonet-nek ,Sepulehretum anatomicum¢ czimi
miive is, mely 470 szerz6 nyomdn hdrom folio-kitetben, s
2934 észleletet tartalmazva, 1675-ben jelent meg, nem a
boneztani elvdltozisok, hanem a tilnetesoportozatok szerint vala
berendezve.

, Koriilbeldl ugyanazon beosztdst haszndlta Morgagni
is, 1761-ben megjelent ,De sedibus et cansis morborum per

- anatomen indagatis czfmid miivében. Morgagni, Valsalva

tanitvinya, ki ismét Malpighi hallgatfja volt, csupdn a_sa-
Jit 6s Valsalva észleleteinek kiréb6l ir le egyes eseteket,
még pedig kiilsé jellemiikre nézve igen hiven és pontosan; a
szervek elvdllozdsai azutdn ezek, nem pedig az alapjukat képezod
folyamatok utin neveztetnek meg.

Eme korszakot alkoté munka hidnyait a kivetkezékben
- kell felsorolnunk : némely hullajelenség dsszetévesztése az 616-
kon fellépd jelenségekkel, s az egyiivétartozdisnak és szimtalan
kértari Allapot egymdsra kivetkezésének félreismerése.

Lieutau d-nak csakhamar azutén (1767) megjelent
gyiijteménye nélkiilozi a pontossigot és a vezér-eszmét, az ab-
ban foglalt bonczleirisok szémdra nézve azonban meghaladja
az el6bbieket, s egyittal az elsé mii, mely nem a tiinetesopor-
tozatok, hanem szervek szerint van bosztva, melyek elvilto-
sdsai egyes példik dltal magyardztatnak meg.

Az elsé kérhoncztani tankdnyv, mely a szervek meghete=
- gedéseinek nem csupdn bonezjegyzOkonyv dltali illustratio-it fog-
lalja magéban, mint valamennyi eddigi munka, hanem a szer-
vek elviltozdsait elvontan irja le: amaz egyébkint jelentékte-
len és kis dolgozat, melyet Ludwig K. Fr. lipcsei tandr
»Primae lineae anatomiae pathologicae® ezim alatt 178H-ben
adott ki. Valamint nagyobb. de minden eredetiséget ép gy
- nélkiildoz6 koérboneztani kézikonyy Conradi-é is (1796),
- mig az angol Bayle kdérboneztana (1793) sajit észleleteinek
egész halmazit tartilmazza, s rovidsége daczdra, helyes leird-
sokat nyujt.

Habir Boerhave (1668—1738) igyekezett is Sy-
denham hippokratismusit az Gjabb boncz- és élettannal osz-
- szeegyeztelni, habdr kortirsa Hoffmann, jéllehet 6 a Leib-
~ nitz-féle monadokat rendszere alapjiul Aallitotta fel, dicséretes
kovetkezetlenséggel silyt fektetett is a hulla-vizsgilatokra : gy

Y) L, az ,OHL * 5-dik szamait.

C Z A.

mindez Stahl és Brown tanitvinyai el6tt (1735—1788)
mégis kérdésessé vdlt; mert az el6bbiek szerint az egészség
és betegség tndvalevoleg mem hbonezolbats lélektél figgtek ;
Brown izgatési elméletének pedig az anatomia-ra épen nem,
hanem ecsak az erdtelj és erfogyds tinetcsoportaira vala sziiksége.

Kedvezobb vélt a kérboncstanra nézve azon vitalismus,
mely Francziaorszigban Borden, Pinel és kilondsen Bi-
chat fejtének ki, ki t. i. nem elégedett meg — mint Hal-
ler — azzal, hogy az idegeknek érzékenységet, az izmoknak
pedig izgékonysigot tulajdonitson, hanem minden szivetrész
széméra bizonyo s miikodéseket kivetelt.

Epen aziltal, hogy Bichat ama hasonls jelenségekbol,
melyek a szervezetben egymdstSl gyakran tévol esé képleteknél
ligy egészséges, valamint beteg dllapotukban mutatkoztak, ezen
képletek egyformasdgdra vont kivetkeztetést : & az 4ltaldnos bonez-
tan megalapitéja lett; egydital azonban a meghetegiiléseket
is localisdlta , miutin azok most mér dgy tiintek fel, mint
rendkiviili feltételek ald helyezell szivetek rendellenes mii-
kodései.

Bichat kiérboncatani dolgozatokba is kezdett, azonban
kora halila meggétold, hogy ezen tdrgyban valami nagy jelen-
toségli miivet alkosson: dtaldn véve azt hissziik, hogy Buckle
laicusszerli eredetiség utdni hajhdszdsival Bichat jelentdsé-
gét tilbecsiilte. A tiidobdntalmakat Bayle és Laennec, a
szivbéntalmait pedig Corvisart dolgozi fel a legnagyobb
eredménnyel.

Cruveilhier 1830 - 1842 kizt egy kérboneztani gyiij-
teményt adott ki, mely 230 mesterileg szinezett tibldn szdmos
gondosan és diszesen kidolgozott, részben ritka, s pontos lei-
rdssal és korlorténetekkel kisért készitményeket tartalmaz. Ezen-
kiviil 4 vastag 8-rét kotethen, mely utén még egy otidik volna
kivetkezendd, kozrebocsitd a Xkérboncztan kézikonyvét, telve
sajit észleleteivel.

Lobstein és Andral 1829-ben megjelent kézikdny-
vei, kivdlt az elsd, mely egyébkint is kozelebb 411 a német
szellemhez, valddi diszei a franezia irodalomnak. A németek
csak részben voltak képesek ama munkdk ellenében egyenran-
giakat felmutatni; ilyenek a hécsi prosector, Vetter, apho-
rismusai 1803-ban, Voigsel nagy gonddal osszeszedett {com-
pilatio) miive, végre Otto nagy olvasottsdgrél tandskods, de
leirfsaiban nagyon is rivid tankdnyve (1830), mely azonban
ép oly befejezetlen, mint Meckelnek sokkal eredetibb, s a
rendellenes képzodések tekintetében Xkorszakot alkot6, 1812-ben
megjelent miive,

Hogy a németek ezen szézad elsé négy tizedében nemecsak
a kérboneztanra, hanem a legtéhb természettudominyra nézve
annyira bdframaradtak a franeziik megett: leginkibb a gyti-
161t franczidk 4ltal hirdetett szabadségi eszmékre feltimads
reactio-nak, a kazépkori romantikdval valé kaczérkoddsnak, a
szerencsétlen haborik folytdn bedllt kimertiltségnek, az azokbél
fakadt djtatoskodé mysticismusnak, mindenek el6tt azonban a
Schelling-féle természet-hileseletnek tulajdonithaté, habar
ez utéhbi tébb szerencsés analogidkbil “folys kovetkeztetést moz-
ditott elb, s a tilszdraz schematizdldsnak gdtul szolgdlt is:
egészhen véve mégis kdrtékony tévedésmek tekinthetd, mely a
faradsdgos inductiv mddszert feleslegesnek tartvin, 4lmadozdsait
a teremto suppondlt ferveivel azonosoknak vélte, s foy
ezen fervek birtokdban, deductive kinyen gondolta kinyomoz-
hatni a viligegyetem szerkezetét.

Austria, részint kevéshé el6haladott miveltsége, részint
pedig korménydnak biztossgérzete folytdn, mely a rajongdst
nem fogadta el szovetséges tirsnak: ama tdliraddsoktél meg
16n kimélve. Ezen jozansig, a régi hagyomdnyok, mely Méria
Terézia orvositél van Swietentd6l, de Hient6l, Storck-
t61, Stolltil, Frank Pétert6l, s a szellemdis Vetter-
t6l s Wagnertdl szdrmaztak, minden el6tt pedig a bécsi
kizkérhdz hasonlithatlanil gazdag anyaga érthetévé teszik, hogy
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a német koérboneztan | megalapitdja — ki koztudomdsilag
Rokitansky Kéroly volt — Bécsben lépett fel. Eles
megfigyelési tehetség, mindent megfontols logica, felilmiilhat-
lan igazsfgszeretet, minden makacssdgtl és dicsvigytdl ment
4ltalanos kozmiveltség, firadhatlan szorgalom, oly tapasztalds.
mely sem a milt, sem a jelen boncznokaitél még csak tdvolrdl
sem éretett el, s végre a leirdsi képesség képzett tehetsége oly
mi teremtésére képesiték 6t, melynek specialis macroscopicus
része a koérboneztannak minden idére alapjit fogja képezni.

Soha azel6tt nem bovelkedett egy kérboneztani tankonyv
sem az 1 megfigyelések oly halmazdval, soha nem voltak a
szervek elvdltozdsai még oly plasticus médon, oly kimeritéleg,
s oly természethiien lefrva. Soha nem volt az addig szétkiilo-
nitve szemlélt #llapotok egymdsutinja és Osszefiiggése éles meg-
figyeléssk dltal gy megillapitva. Mellette minden elobbi mi
vagy gy tlnt fel, mint szdraz, jobbdra onkényes, s elditéletek
dltal dictdlt névlajstrom, vagy legjobb esetben, mint hidnyos
toredék. Rokitansky lingelméjének szerencsés oOsszetaldlko-
zdsa Skoda kétkedd, logicus tehetségével kéiségtelenil hozzd-
jardlt ahhoz is, hogy Rokitansky mive, mennyire a Kki-
rodai viszonyokat érinté, exzyéb kérboneztani munkik természet-
bileseleti és természettorténelmi eszel6skddéseit6l ment maradt.
Rokitansky miivének hibdi, melyek azonban nem: anuyira az 6,
mint inkdbb kordnak hibdi voltak, amaz elbizakodds a — ne-
hiny szép eredmény dltal — gyermekesen pajkossé vilt élet-
6s kortani vegyészet irdnt, s a finomabb szdvettani és kisérlet-
kértani médszer hidnya.

Az anyag halmaza azonban, mely a mestert dllandé ta-
lapzat rakésira képesité, tanitvdnyaira nyomasztélag hatott,
midén a kicsiszolds részleteirél volt szé. Engelnek sokat igéré
tehetsége mestere miivei feletti aprésig kon kapkodd géncsos-
koddsa, kiilonezkddd (paradoxa) erejének csekélységekre .vald
pazarldsa és a korszellem elleni torekvések éltal tdnkre ment.
Még Klob Gyula is — ki a legiigyesebb volt kostik — Kki-
vAléan casuisticus p6tlékokkal jardlt a nagy munkdhoz, s az
djabb irdny lényeges el6mozditdsa helyett inkdbb csak kaczér-
kodott azzal. A néi ivarszervekrdl irt miive j61 felhaszndlhaté
kouyv, mindazdltal igen kevés djat nyujt azoknak, kik el6tt
Rokitansky publicuma ugyanazon tirgy feldl, tovibbd a
bécsi museum lajstroma és jegyzOkonyve ismeretes.

Rokitansky kés6bbi és az ) kor médszereivel teljesen
ismerds tanitvinyai kozil kiemelendé Biesiadecki Alfréd,
ki a bérbantalmak szovettanira és a himsejtek fejlédésére nézve
figyelemremélté dolgozatot kozolt. :

A béesi kérboneztani iskoldhoz bizonyos tekintethen szi-
mithaték még: a firadhatlan, nagytapasztalati, minden hid
esillogist keriild, jézan, hanem talin épen azért a mai tudo-
mény magasabb problemditél tartézkodé Wedl, a szellemdis
Stricker és Meynert Tivadar, ki — midén az egész
agyat, a technica teljes ismeretével, s egy kimeritd tervezet
szerint kidolgozi — az agy specialis kértaninak alapjit veté meg.

Scheuthauer G tnr.

(Folytatdsa kovetkezik).

A budapesti kir. orvosegylet 1874. mart. 21 diki rend-
kiviili iilése.

Einok mindenekeldtt Hyrt1 latinul irott levelét olvastatja fel,
melyben a nagyhiri tanir koszonetét nyilvinitja az. orvosegyletuek a
legkozelebbi innepély alkalmaval hozzi intézett Gdvozld atiratért. Azutin
Poér tr. adja eld inditvinydt a budapesti vizvezetés tdr-
gydban kozegésuségi tekintetben, Pest viros 1870-ben
hatdrozta el egy allandé vizvezeték épitését: addig is azon-
ban mig ennek alapos és tervszerii kivitele lehetségessé valnék, egy
ideiglenes vizvezetéket epittetett Lindley angol
vezetG~-meérnok dltal. Bz ideiglenes vizvezeték sem vizének minds é-
gére, sem mennyiségére nézve nem elégiti ki a kivanalmakat,
nem pedig azért, mert sziird kdtjai a pesti Dunapartnak korhadé
szervi anyagokkal telt rétegeibe vannak ledsva, melyekbe nem csak a
Duna vize, lianem Pestvaros talajvize is atszivarog ; mert a meglevd
3—4 gzird kut nem képes annyi vizet atsziirni, mennyi a févaros csupan
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keleti részének elég legyen, mi miatt azutdn a vizvezetd tiszt gyakran

kozvetleniil a Dundb6l szivattyistatja az iszapos vizet. E hidnyok alap-

jan a fovirosi hatdsdg elott is felmerflt az d1landé vizvezeték
létesitésének szitksége; a kiépftés elvben el is van fogadva,
de még e tervnek programmja nincsen; a dolog ecsak annyiban halad
elore, hogy a fovdros kizépitészeti bizottmainya szakértdket (Zsigmondy
Vilmos. Szabé Jozsef és Hoffmann K. tar-ok, Wein Janos vizmiigaz-
gaté) inditvanyozott kikiildeni a fovarosi talaj foldtani viszonyainak
tandlmanyozds végett.

A vigvezeték szimdra vizet adé forrdsul eddigels csak a Dunaviz
jott szémitdsha. P o 6 r tr. azon tapasstalata alapjin, hogy a budai h o-
forrasok vize, ba + 10° C-ig vagy pedig még alibb kihil, a benne
feles mennyiségben oldott @llapotban levé alkatrészek kicsapéddsa utdn
enyhe. lagy, izletes iv6- és haszonvizzé vilik, arra hivia fel a
figyelmet, hogy a jové allandé vizvezeték szamira a vizet e hiforrasok-
bol kellene meriteni, természetesen gondoskodva arrdl, hogy a forrds
meleg vize, mielétt a vizvezetéki gsovekbe jutna, eldbb mosterségesen
lehiittessék. )

E kérdésnek kizelebbi megvizsgilasara P o or tr. az orvosi egy-
let részérdl egy bizottsagot ind itvanyoz kikildetni, mely dgy e targyat,
valamint a fenndllo vizvezetési miinek kozegésuségiigyi tekintetben
egyéb hianyait tagyalds ald vévén, javaslatot terjesszen be a kosgyiilés
elé, miként lehessen a fenndllé korilmények kozott a vizvezeték szamdra
a legegészségesebb és legjobb ivé vizet kapni ? s melyek a jelen viave-
zetéki miinek azon hdtranyai, melyek kozegészsigiigyi szempontokbél
minél gyorsabban eszkdzlendd javitdst igényelnek. E tekintetben indit-

vanyoz6 killonosen két iranyban hivja fel a figyelmet. Folemliti a mes- :

terséges szirdk hatranyait az § szerinte kizarélag alkalmazandé
természetes sz ird k kel szemben, tovabbd utal a vizmérdk
alkalmazasanak kézegészségiigyi tekintetben kdrtékony voltara.

Ez inditvinyra huzamosabb vita keletkezett, mely utoljara azzal
vegzodott, hogy az elndk elbterjesztése alapjin Jendrdssik tnr. elnéklete
alatt az inditvanyozon kiviil Than Kdroly, Balogh Kdlman, Fodor Jézsef
Plész Pdl, Klug Ndndor, Hogyes Endre és Szmik Gyula tagokbél allé
bizottsdg kiildetett ki.

Elnék azatdn bizottmanyi jelentést mutat be a kiozegészség-
tigyi torvényjavaslat tdrgydban. A terjedelmes dolgozat, hogy a tagok
vele részletesebben megismerkedhessenek, ki fog tétetni az olvaséterem
asztalira és a kovetkesd gyiléseken részletes tdirgyalds ald vétetik.

—8.

Korytniceza.

Horpaczky Berndt tr., Zolyommegye tiszteletbeli féorvosa és korytnicsai
i fiirdéorvos.

Jelen soraimmal nines szandékomban Korytniczanak regényes
fekvését, kies tajékat, sem azon elbdjolé benyomdsit leirni, melyet az
emberre az elsé pillanatban gyakorol, hanem ott fett 8 havi észleletei-
met, ezen idé folyamdban gyiijtott fapasztalataimat ohajtom kozdlni
tisztelt fgytdrsaimmal.

A ki Korytniczaval bévebben megismerkedni kivankozik, azt tisz-

telt elodém Szontagh Miklés tr-t6l ,Korytnicza gyogy- és fiirdohely g

egyedirati viazlata® czim alatt megjolent miiveeskére utalom, hol leirva
taldlja mindazt, mi a nevezett fiirdére vonatkozélag emlitésre mélto.
Ezzel dttérek a dologra. '
Junius elején érkeztem Korytniczdra, hol aug. végéig mint fiir-
déorvos miikidtem, Koriilbelill 3 hénapig volt alkalmam a gydégyvendé-
geket figyelemmel kisérni, a gyégyhely hatdsdt szorgosan észlelni; de
mielott e tapasztalataimat, s az azokbél kivetkeztetésileg kifejtett né-
zeteimet a tisztelt olvaséval kozolném, legyen szabad az ez idény alatt
tett climatologiai észleleteket par széval megérintenem. Hogy pedig
jegyzeteimuek egész tablazatdval az olvasénak terhére ne legyek, csakis
annak kivonatit, atlagos szamvlszonyok szerint melléklem ide,
Légtinettani észleletek Korytniezan 1873. évi junius elejétil au-
gustus végéig torténtek. Az d lagos reggeli homérsék 92°, a déli 16+5°,
az esti 12'5°. A homéré legalantabb dlldsa 1873, junius 27-kén reggel 6

érakor 59, délkor T:5% este 6 oérakor 6% A homérd legmagasabb allisa

1873. augustus 17-kén reggel 6 érakor 11'5°, délben 22° este 6 Orakor 16°

Az atlagos reggeli légnyomds 26 11-97'", a déli légny. 27 0142/,
az esti légny. 27" 01104, Ezenkivil felemlitendének vélem, hogy a lefolyt
1873. évbeni idény alatt ess nap volt juniusban 12, juliushan 6, augus-
tusban 4, dsszesen = 22.
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Ezekhol kitetszik , hogy a lefolyt idény alatt feltinden kedvezd
volt az idojards. Az el6bbi évekre vonatkozilag tett észlelési jegyzetek

- szerint nem voltak ugyan oly kedvezik a viszonyok, de még azokbol is

kiderill, hogy az ordog nem oly fekete, mint kozonségesen festik, t. i,
habdr az id6jardst Korytniczdn enyhének nem igen lehet mondani, de
zordnak sem, mivel reggel — az igaz — mindig hiivesebb, mintsem hogy
konyii nyari 6itonyben lehetae kisétalui, de nap kézben tobbnyire igen
kellemetes, Ks ha itt-ott egy-két ora hosszdig esik is, es6 utin féléra
milva batran lehet az iide levegé élvezete végett a szabadba menni,
mert a sir Korytniczdn ismeretlen dolog. Csak ezt akartam légtiinet-
tani tapasztaimrél megjegyezni, s most észleleteim fotargyira [megyek dt.
(Folytatdsa kovetkezik).

Vegyesek.

Budapest, 1874. martius 26-kan. A fOviros tandesa és viuve-
zet6 bizottsiga f. ho 24-kén rendkivili kozgyiilés elé javaslatot terjesztett
a hazakba vezetett viz megmérése végett ora behozatala irant, hogy ek-
ként az dllitélagos vizpazarlds megszorittassék ; a javaslat azonban, mely
ellen kiilonosen a bizottsagnak orvostagjai kozegészségiigyi szempontbdl
kiizdottek, szotobbséggel elvettetett. Annyi bizonyos, hogy a vezetett
viz kivdlt nydron a fOviros sziikségleteire elégtelen, legtobbszor pedig
teljesen ihatatlan, s ily kbriilmények kozitt valamint a vizéra nem ja-
vitott volna a helyzeten, igy annak elbagyasa nem haritja el a hianyo-
kat. A bajon gyokeresen alig lehet masként segiteni, mint a Lindley
dltal tervezett végleges vizvezetds elkészitése altal. S itten figyelmesz-
tetiink a pest-vdrosi vizvezetés Ugyében lapunk 1865. évfolyamanak 3.,
4. és 6. szamaban megjelent czikksorozatra, — Az elvetds mellett az
inditvanyt P o 6 r tor. tette, s azt Bokai tnr, adatal dontdleg eld-
mozditottdk.

—a— Ujabb id6ben az egészségtelen szdllisok a fovarosi koze-
gészsbgligy intéz0inek kivdlé figyelmét vonta magdra, s mint halljuk,
azokbol a lakok kirendelése csakugyan meg is torténik; azonban nugy
latszik, hogy a tetot akarjik valahova felrakni, még mielétt az alapot
és a falakat elkészitették volna. Ugyanis az embereknek az egészségte-
len szalldsokbol kirendelése csak akkor jarhat kielégits eredménnyel,
ha az illetok jobb szilldsokba koltozkodhetnek ; miutin pedig dgy-
sz6lvin egyediil az alsobb osztilybelieknek egészségtelen szallasai felé
fordil a figyelem, a czélszerii djitdasokat az egdszségtelen lakasok épi-
tésének megakaddlyozdsa, tovibbd olesd és egészséges munkdslakok —
legyenek bdr ezek baraque-ok — épitése dlfal kezdhetni meg, mert enélkiil
akarhdnyszor megtorténhetik, mint legkozelebb is megtirtént, hogy az
illetot nem egészséges szallisanak hirtelen, s6t majdnem rogtoni elha-
gyasara szblitjak fel, ki azutdn mehet vagy a szabad ég ald, vagy va-
lamely masik, az elébbeninél talan még egészségtelenebb lakasra, hova
épen addig még a virosi gondoskodas védszarnyai nem terjedtek ki.

—a— A siami testvérek bonczoldsa a philadeiphiai orvosi testii-
let altal kikildott bizottsdg elott tortént, mely az davegy beleegyezé-
sével a hulldkat kidsatta, s elég jol megtartots dllapotban Philadelphi-
aba hozatta. Pancoast-nak és Allen-nek, azon bizottsig eléadéinak je-
lentése szerint a testvéreket egyesitd szalag — melynek hossza 4“-at,
mig korillete 8%“-at tett ki — a kovetkezd részekbél allott: 1) a bor
és a kotszovet ; 2) a kardnyujtvany altal képezett porez ; 3) a hashar-

_ tydnak vak tomloket képezé hdarom nyulvanya ; 4) a két maj kozott edé-
nyes Osszekottetés, melynek természete ekkorig wmég nines teljesen fel-
deritve. A porcznyilvanyok dliziiletben ogyesiiltek, s Engé szilirdabb
volt ; a vak tomlok kozil a felsé (a mdjnal) Changé, a kdzépso vagy kol-
dokfeletti Engé, mig a az alsé vagy koldokalatti ismét Chaungé volt ;
a lashdrtyaiiregek semminemi kozlekedésben se dllottak egymassal. A
poreznytlvany és a felsd t6mlé kozott Chang testétdl még egy, de nem a
hashdrvydhoz tartozd hosszilvany indilt ki,s Engnek hashdrtydjindl vég-
z0dots. Minthogy a szalag egészen aprora nem vizsgdltatott meg, az
edényes osszekottetésre nézve csak annyit mondhatni, hogy befecsken-
dési kisérlet utan Chiang zsigerere (vena portarum) Eng mdj- és némely
béledényeivel kizlekedik. Az alhasi dterek és a koldokviszerekrdl, to-
vabbd a hasizmokrél és a mellkasiirrdl még semmit se tudhatni, A test-
vérek — Hollingsworth szerint, ki azoknak tobb év ota hdzi orvosa
volt, — a tiszirast mindaketten érezték, ha ez a szilag kozép-
vonaliban toriént, mig ettol kifelé csak egyikik éreste ast. Chang,
kinek tiidébantalma is volt, alvis kozben agybeli baj kovetkeztében halt
meg, § midén Eng nehiny éra milva felébredt, ijedtében megrazkédott,
amegdermedett, s erre kozvetleniil meghalt.
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—oa— Szerkesztdségiinkhez bekiildetett Budapest tiszti forvosinak
hivatalos jelentése az 1873. december és janudr héban észlels kouegész-
ségi viszonyokrél. Kozelebb azokat kivonatban ismertetni fogjuk,

—a— A ,Schweizer Gesellschaft fiir Sonntagsheiligung® ezen kér-
désre ,A vasirnapi nyugalom egészségtani szempontbdl* 1200 frank
jutalmat tfizott ki. A pdlyizé munkiknak népszeriien franczia vagy német
nyelven kell irva lennie, s 1874, sept. 30-ig a nevezett tdrsulat elndké-
hez (Genf, Place de Champel 497, Truchées de Plain palais) a nevet
rejlé jeligés levélkével kell bekiildetnie. A jutalmazott munka a tarsulat
tul ajdona marad, s abban ki kell fejtve lenni a vasdrnapi nyugalom
haszndnak 1igy egyesokre, mint a csalddra és az egész népre, tovibbd
utalni azon betegségekre, melyeket a folytonos munka okozhat, s végiil
ki kell tiintetni a tényekbdl kivonhaté kovetkeztetéseket és folyoma-
nyokat.

= A lefolyt 1873-dik évben a fehérmegyei kozkérhazban, Székes-
fehérviarott, kezeltetett ag 1872-dik évrdl visszamaradt 25 férfi, 8 nd ;
felvétetott 1873-dik év folyamaban 165 férfi, 84 nd = osszesen 282 beteg.
A milt évi betegforgalmat viszonyitva az 1872-ki évhesz, 104 egyénnel
kevesbedett a betegek szima. Ezen csokkenést részben a milt évi rosz
termésnek, s ebbdl eredd pénzhidnynak lehet tulajdonitani, részint azon
korilménynek, mely szerint a kozkérhazba szillitott vagyontalan bete-
gekért az apoldsi dijak megtéritése az 1lletd kozség kotelessege lévén,
azokat csak a legvégsd esetben kiildik be, A halalozdsi arany a 10Y/,-ot
felillmilta ; de ha tekintetbe vesszilk, hogy a betegek nagy része elha-
nyagolva, vagy haldokolva szdllittattak be, ily koérillmények kozt a hald-
lozasi arany felette nagynak nem mondhaté. Hogy ezen halogato beszalitdsi
eljdrdssal a szenvedd emberiségnek j6 szolgdlat nem tétetik, kétségen
kivilli dolog, mert ez dltal a gylgyitas vagy késleltetik, vagy épen nem
éretik el, Az intézet {Gorvosa KO vesi Ferencz tr.

= Bekilldetett ,Kimutatds a kassai kozkorhdaz 1873-dik évi mii-
kodésérdl.” Koalik: Wandraschek Kdr oly, kozkérhdzi igazzato
és Senka Jozsef tr, kozkorhazi orvos. Az 1872-dik évrél maradt
72 féifi, 36 n6 = 108 egyén ; 1873-dik évhen felvétetett 1392 f., 652 n.
= 2044 e.; apolasban részesiilt tehat 1464 f, 688 n. = 2152 e. Ezek
koziil gyogyilt 1089 f, 504 n, = 1593 e. 74.02%,; javilt 93 f, 47 n.
= 140 e. 6.88°); ; nem javilt 33 f,, 22 n. = 55 e, 2469, ; meghalt 172
f, 62 n. = 234 e. 10.77%,; dttétetett 18 f, 15 n. = 33 o. 1.449 ; év
végével visszamarads 59 f., 88 n. = 97 e. 4.43°,. A betegek sszesen
34,548 napot toltottek a korhdzban. Egy-egy beteg gybgykezelése kozép-
szamitdssal 16,06 napot vett igénybe. Atlagosan naponkint 93 beteg
kezeltotett, Ongyilkossigi kisérlet kivetkeztében négy egyén (1 16tt,
1 metszett, 1 szirt sebbel és 1vilanymérgezéssel) vétetett fel.

= Bekiildetett ,Kimutatds a csanddmegyei kizkirhdz 1873-dik évi
betegforgalmdrdl és  miikidésérol“, mely szerint a csanddmegyei kérhdz
Makén a varmegyei nagy birtokossdg és kozségek adakozdsaibil 18%5-hen
felépiilt, s egyelore mintegy 15 agygyal lattatott el, 1866-ban, fileg a
habordban sebesiiltek elhelyezésére 54 agygyal rendeztetett be és szerel-
tetett fel, s elldtdsa a megyei fdorvos vezetéss mellett egy sebészre bi-
zatott. Majd 1871-ben 80 agyra rendeztetvén be, nyilvinos kizkérhaznak
lett nyilvdnitva, s benne a megyei fGorvos igazgatisiga mellett emeltebb
fizetés és bennlakassal rendes kérhazi orvosi dllomas rendszeresitt. tect,
Az 1872-diki beteg forgalom 218 volt, s az év végével ma ads 32 beteg
melyhez jott 372=404. A korhaz orvosa Borotvds Dezsd tr.

Halalozdst statistika. Londenban martius 14-kével vigzodd héten
sziiletett 2236, meghalt 15624, mig a kiszimitott kozépszam 1555.; a
jarvanyok kozil leginkdbb a kanyard, giresos kohogés, hasi nagymaz és
verheny pusztit. — Parisban martius 13-val végz0dd héten 865 haldlozis
volt ; heveny bantalmak kozt leginkdbb a tidogyuladas, horglob, kanyaré
és croup wuralkodik. — Berlinben martius 12-kével végzédo héten 542-en
haltak meg, s a heveny bantalmak kizt legtobh volt a gyermekek has-
menése és hanyszékelése, mellhdrtya- és tidogyuladds, gégesiplob és
agygyuladas.

Palyazat.

Heufeld és Kis-Orosz kozsége és az e két kozséghezi uradalmak
részérdl Heufeld kozségbeni lakhelylyel egy FEdsségi orvosi dallomds szer-
veztetvén, ezen dllomds elnyerésére ezenmel palyazat nyittatik,

Ezen dllomdssal 800 frtnyi készpénz fizetés és azonkiviil a betegek
gyogykezelése utan megallapitott dij van Osszekdtve, mely dij a koriil-
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ményekhez képest kilonbozd, s mely irdnt a kozelebbi feltételek alol-
irottnal és a két kdzség ellljardsiganal barmikor megtekinthetok.

Felhivatnak mindazok, kik ez dllomdnyra palydzni ohajtanak, mi-
szerint az 1871. évi XVIIL t. cz. 74 §-a értelmében felszerelt folyamod-
vanyaikat . évi april I4-dit napjdig benyujtsik, miutdn a vdlasztds
f. évi apriz hé 15 lén reggeli 9 érakor fog Heufeld kizség kizséghdza-
ndl megtartatni, 3—3

Kelt Zsombolyin 1874. mart. hd 18-kin.

Belitska Béni, szolgabiro.

Heti kimutatas.

pestvarosi polgari kérhazbar 1874, martius 20-t6l egész 1874. mart. 27-ig
apolt betegekrél.

|

fqlggtr_tr ;ell;;w;i;{tg meghal‘t”i viészarﬁaraaf
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mart. 20 | 23/ 26 54 27, 18! 45! d 2 6/610 557 3 326 1199
b= 2O 18/ 13 81 14 81 22! 4 2 6/610' 559! 3' 3.27 1202
L e 22 28! 156) 43| 39 13! 52 1| 4, 5597 561 2 2 261188
» 123 84 12 46 19 11’ 300 5 3 B608 559 2 225 1196
5 24 38 32 70, 48 28/ 76 3 4 T5H97/556 1 128 1183
» 26 |51 15 66/ 22/ 23 45 6 1, 7619 548 1 128 1197
» 26 |23 15 38 14| 12/ 26 5 3 86230547 1 129 1201
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Fovdrosi statistikai kimutatds. Mart, 15-t6l mart. 21-ig sz il és e k
€s haldlozdsok. A lefolyt héten élve sziletett 275 gyermek, meg-
halt 329, a haldlozasok tehdt 54 esettel miljik felill a sziiletésekot. Az élve
szillottek kont 204 torvényes, 71 torvénytelen; nemre nézve pedig 143
fid, 132 leany. Halva sziiletett 10 gyermek. A halottak kozt volt 180 férfi,
149 no, egy éven aloli gyermek 91. A haldlesetekbol esik : I. keriiletre
24, II. ker. 21, IIIL ker. 29, IV. ker. 17, V. ker. 14, VI. ker. 35,
VIL ker. 40, VIIL ker. 42, IX. ker. 21, X. ker. 3, kérhazakban®83,
Egész virosban 829. Nevezetesebb haldlokok: debilitas congenita et defor-
mitas 11, hydrocephalus acutus 4, meningitis 12, convulsiones 22, croup
2, dyphtheritis b, pertussis 2, tetanus et trismus 5, morbilli 3, searla-
tina 2, erysipelas 1, variola 25, diarrhoea 15, dysenteria -, cholera —
typhus 15, pysemia —, pneumonia et pleuritis 81, peritonitis 6, hydrops
5, cancer 2, tuberculosis pulmonalis 74, morbi puerperales 2, apoplexis
1, marasmus senilis 5.
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Wb“““ 9906660090
Budai vizgylgyintézet,

a varos major felett 318. sz. a.
Ezen intézetet, mely egiész éven 4t nyitva 411, ter-
mészetétol kedvezd helyzete, diszes és kényelmes berende-
:zése, teljes felszerelése, tgyszintén a betegeknek igen gon-
dos dpoldsa és gydgykezelése alapjin a t. kartirs urak ki- :
& viils figyelmébe ajinija tisatelettel
: Dr. Vaskovits Janos,

igazgaté-tulajdonos.

:“““““““00 9006006600000 9

NORVEGIAI CSUKAMAJOLAJA

1864-ben eziist éremmel kitiimietve.

Egzen kitiing, légmentesen zirt iivegekben 4rult, tskéletesen
mely a hires

szagtalan, iztelen , fehéres-sirga esukamijolaj,
Heury Ossian pirisi tandr vegyvissgilata szerint 1000 részben
0,153 rész iblanyt tartalmas, kaphaté Pesten ; TOROK JOZSEF
gybgyszertdriban, Kirdly-utcsza 7, sz, a. 8 4ltala minden magyar-
orszigi gybgyszerésznél,

Ara egy iivegnek 1 frt 50 kr.
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Toményitett katrany-szesz

:8l DE GOUDRON &
| CONCENTREE

GUYOT E. gyogysaerésztél Parisban,

:

8

8 Az egyetlen készitmény, wely a parisi kérhdzak valamennyi
&= orvosa altal élfogadtatott, pillanat alatt elkészitésére egy adag
kdtrinyviznek. Eredménnyel hasznaltatott a légesé és hangyhé-
lyaghuratndl, rekedtségnél, birhetegségeknél hikhurutndl
3 iditlt ny#lkdsoddsndl sth. sth,

Q _ Egy nagy lveg dra 1 ft. 60 kr.

8 Pesten TOROK JOZSEF gyigyszertdraban, kiraly-itcza 7. sz
g Probaiivegegek a t. orvos urak rendelkezésére dllanak miand-
& addig, mig a készletben tart.
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FISCHER PETER,

sebészi mii- és kotszer-gyarnok.

z Budapest, hatvani-utcza 11 -dik szdm.
Ajanlja dusan felszerelt raktirdt mindennemd kotszerek,
ruggyanta-arik, villam-telepek, testidomité-gépezetek, belégzési
késziilékek és metszd-eszkdzokbol, ezenkiviil friss és egészséges

V' d
olto-anyag
mindenkor kaphato.
Postai megrendezések a legpontosabban megrendeltetnek,

kozsnfay M. palynkoszoruz;i
Kinalesokoladé, 100 db. 5 ft. 1 ab. 8 kr.

Kinalezukorka.,  100db.5 . 1ab. 8,

: Kdvetkezd helyeken kaphatok :

Zombdn (Tolna-megye) : Rozsnyay M. gydgyszerésznél,
Bécsben : Fritz testvéreknél,
Pesten : Thallmayer B. és tdrsa uraknil.

» TOrbk Jozsef ur gyogyszertariban.

»w A klzp gybgyszerészeti villalatnal.

» HBochmeister Frigyes drndl.
Temesvdron : Pecher J. E. gybgyszerész urnal.
Segesvdron Teutsch J, B. urnal,

Minden darab 1 szemer tiszta kinalt (chinin) tar~

talmaz,

Mivel készitményeim elismert sikere utdn tobb rendbeli utdn-
zasok tamadtak, — kérem Reozsmyay M. palyakoszoraGzott
készitményeiért, egyedil a fentebbi helyekre fordilni,
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Arany érem. — Dij 16,600 frt.

OUINA LAROCHE

jovahagyva a parisi orvos-akademia aital.

g
A fenntebbi hiromszoros china-készitmény (Elixir) magdban egye-
siti az osszes chinanemek alkatrészeit, s ennélfogva minden china-
termények legtokélesbike. Mind ize, mind hatdsa tekintetében ki-
tiin. Bz valoban ldzellenes és erdsbitd gyogyszer. Ataldnos test-
gyengeségnél, vérszegénység, emésztési zavarok, étvagyhidny, lassan
haladé javilds és mindennemfi lizakban kitiind hatdssal bir, Kap-
haté : Parisba n, 22, rue Drouot. Bécs b en minden gyigy- °
szertarban. o
o3
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Ara egy nagy iivegnek 3 ft.

2 » ki. » 2 “,
Pesten TOROK JOZSEF gyogyszertardban, kirdly-ateza 7. sa.
OO0 ODOOCOOO

OO




Migraines & Neuralgies
PAULLINIA-FOURNIER.

Hatalmas szer a zsabak (neuralgiae), gyomorfajdalom, géresok
cstiz és kivaltképen az ideges féltejfajas (migraine) lekiizdésére, mely-
nek legerdsebb rohamait is gyakran nehany percz alatt elenyészti.

Nagy sikerrel alkalmaztatott mindennemi korokbam, melyek
ataldnos elgyongiilésbdl szarmaznak. ‘

Szamos, tgy a magan gyakorlatban, mint kérhazakban, Pa-
risnak legeldkelobb orvosai és tandrai, w. m. Grisolle, Trousseau,
Recamier, Blache, Cruveilhier, Hugwier, A, Tardiew, E. Barthe:
sat. altal 20 év ota tett kisérletek bizonyitjak, hogy ezen készit-
mény mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bantalmaknil, s
egyike a leghatilyosabb zsongitoknak, wikkel birunk.

NB. Ovakodni kell a hamisitott szertdl, mely vagy nem
haszndl, vagy épen drt. — Ara egy nagyobb doboznak 3 frt, Ki-
sebbnek 1 frt. 50 kr. A ERed ’
Parisban : egyediil FOURNIER gydgyszerésznél, 26 Rue d

Anjou-St. Honoré. ¢
Pesten, magyaorszigi foraktdrban: TOROK JOZSEF
gyogyszertaraban, Kirdly-uteza 7. sz

L T T e T T T R I = SR R g M e e 3 o )
Cs. kir. szabadalmazott

EGYETEMES EMESZTOPOR
Dr. GOLIS-t6l.

Eddig még utél nem éretett hatdsira nézve az emész-
tés és vértisstitds terén, s a test tapldaldasa és erisitésére néuve.
Ezéltal naponkint kétszeri és sokdig folytatott haszndlata
mellett valédi gyégyszerré vilik szdmos még makacs beteg-
ségekben is, mint p. 0. emésztési gyengeséy, mellégés, a gyo-
mor tilterhelése, a belek petyhiidisége, ideggyengeség, min-
dennemit aranyeres bajok, gorvély, guga, sapadtsdg, sdrgasdg,
valamennys 1dilt borbaj, rak, idészakos fdfajdasok, férges és
koves betegséack, tulnydlkdsodds stb. Ez az egyetlen és gyo-
keres szer a megrogaitt kiszvény és mellbajban (tuberculose).

anyvie gyogymodndl 4gy ezeldott, mint anaak hasznd-
lata alatt, valamint utélagosan gyégyszerdl is kitiiné szol-
gdlatot tesz
Egy nagy skatulya dra: 1 ft. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr.
Foraktér Pesten, 'Worék Fozsef gyogyszerés: irudl.
A hamisitdstoli megmenekiilésre figyel-
meztatek mindenkit, hogy a valddi eqyete-
mes emésetdpor Dr. Golis pecsétiével van
elzdrva, s minden skatulya a védbélyeggel
s kivilrdl ily czimmel van elldtva:
K, k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gélis in Wien.
Foszallitohely : Bécshen Stefansplatz 6. (Zwettlhof),

LABELONYE

DIGITALIS SZORPJE

(Syrop digitale).

E kitiind gybgyszer a vértorlodist s vérkeringést szabi-
lyosza, s bdrmi 4ltal okozo't ssivdobogdst csillapit s végre meg-
sziintet. Ugy szintén & kezdd8 vizbetegséget, szigord életmdd mel-
lett, rovid id8 alatt gydkeresen kigydgyitja.

NB, Hogy az orvos uraknak alkalmuk legyen meggy&z&dni
ezen szer kitiing hatisirél, az a kisérletekhez megkivintaté mennyi-
séghben rendelkezéstkre ill.

Kaphaté & magyarorszdgi féraktirban: TOROK JOZSEF
gydgyszertirdban, Kirdly-uteza 7. sz, a. és Scholz J. virosi gybgy-
ssertdrdbsn; Bud 4 n: az udvari gyégyszertirban; és azon kiviil
Magyarorszdg legtdébdb gydgyszertiriban,

VASIBLANY-LABDACSAI

a phrisi orvesi akademia, s a sz, pétervari orvosi collegium 4ltal

jévahagyatva, Francziaorszdg, Belgium, Irhon, Torokorszdg stb, {d

kérhdzaiban 4talinosan behozattak.

A new-yorki 1853-ki és a pdrisi 1855-ki vildgkidllitdsndl
dicséretes megemlitést nyertek.

Az ezen készitminy dltal nyert kitiintetések,

s kiilondsen A

azon korilmény, hogy a Llamcard-féle vasiblany - labdaesok a kb
legtdbb pharmacopoedba officinalis szer gyunint felvétettek, mint g
az a legujabb 1866, évi codexbe is t6téni, viligosan mutatjik, i
hogy Blancard vasiblany-labdacsai kivilé helyet foglalnak el a §

pharmakodynamikiban,

Egyesitvén a vas és iblany gyégyhatisit, ezen labdacsok
kiildndsen alkalmazhaték minden oly bajndl, mely gbrvélykér vagy
més vérsenyv altal foltételeztetik ; tovibbd mirigydagoknal, hideg
tilyogoknal, ecsontsztindl stb.; az alkati bujasenyv, a sipkér, a
fehér-folyis, a vérhidny, s egy egész sora az emlitettek folytdn
elsovinyodissal pi:osulé betegségeknek eme labdacsokkal legezél-
sgeriibben gybgykezeltetik,

Végre ezen labdacsokban talilja a gyakorld orvos a leg-
hathatésb szert, ha az egész szervezet életerejét fokozni és & lym-
phaticus, elgyengiilt, elsatnyilt testalkatot zsongitani akarja.

NB. A tisztdtalan vasiblany nem biztos, st kirtékony szer
lévén, iigyelni kell arra, hogy a valésigos Blaneard-féie vas-
iblany-labdaesok szolgiltassanak ki, melyeknek kitiiné mivolta
épen a készitmény tisstasigin alapszik ; azért is nagyobb bistos-
sig okdért minden dobozon eziist pecsétiink és kivetkezd alaira-
sunk taldlbaté : BLANCARD,

gybgysaercsz, Paris, 40, Rue Bcnaparte,

Kaphaté a
magyarorsedgi féraktirban: TOROK JOZSEF gyigyssertird-
ban, Kirily-uteza 7-ik sz,
s 4ltala Pest-Buddan mwnden gyogyszertarbam.
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Valédi tehénhimlé-oltéanyag

jétallas mellett.

A leghiresebb orvosok tapasztalatai szerint a himlos tehe-
nekrél vett nyirk vagy anyag kepezi az egyetlen oltalmat az em-
beri himls ellen. Az altalam tivegesékben vagy impragnalt gerely-
ben eladoti valodi tehénhimld-nyirk a hg. Lichtenstein és tébb
mas unagybirtokos majorjaiban, hol a himld a teheneknél jelenleg
onként jon eld, az ottani orvosok altal az illetd keriileti orvos
jelenlétében szedetik le. Ezen biztos eljaras nagy elonyét képezik :
valodi oltalom az emberi himld ellen s a lehetetlenség, hogy mads
koranyag atvitessék, mint p. o. buja- és gorvélykor vagy orbancz,
mely kivalt lelenczhdzakban, hol a gyermekek a sziletés utdni elso
napokban beoltatnak, igen gyakran fordul eld. A lelkiismeretes és
pontos kezelds folytan ezen elsd és legnagyobb intézet 16 éven it
oly kiterjedést nyert, hogy jelenleg a nivekedett igényeknek is

pontosan és megbizhatéan eleget tenni képes vagyok,
eowy A.. M. D, atddja

Dr, Lamatsch, gyégyszerész a sz. haromsaghoz.
(Bécs, Wieden, Hauptstrasse 16.)
hatosagilag engedélyezett olté-intézete.
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Cs. kir. kizdrél. szab,

Fog-szivarkak

fog-bantalmak ellen,

feltalalva TOROK JOZSEF gyogyszerész 4ltal
Pest, Kirdly-uteza 7. sz

Egy egész doboz éra 1 f¥t, fél doboz 4ra 50 Kr.
Kaphaté minden jelesb gydgysaertdrbanm.

. PEST 1874. KHOR é8 WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-uteza 14. sz.)

Melléklet: Sterk Gyula levele Marienbadrdl.
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Tisztelt iigyfél ur!

Magéngyakorlatomnak 12 évi idejébél tudom, mily kellemes volt redm nézve a gyégyvizek javalati rovid vézlaténak
4tolvasdsa, mert a gyakorld orvosnak ritkdn van annyi foldsleges ideje, hogy a gyakorlatot direct érdekld egyéb tanulményozésai
mellett még a gyégyvizek egész sordnak 4tolvasisdval is firadozzon.

E szempontb6l bdtorkodom én isa t. igyfél drral a marienbadi gySgyvizeknek, mint ottani orvosnak Javalatalt véizlato-
san kozélni a nélkil, hogy széndékom volna valami Wjat vagy ismeretlent mondani, ¢zélom nem lévén mds, mnint a mér ismeretesre
visszaemlékeztetni, — Marienbadban hat forrds van haszndlatban, ugyanis : Kreuz- és Ferdinandforrds mint égvény-sésviz, Ambrus-
és Carolinaforrds mint vasas vizek, Rudolfforrds mint égvény-foldes, bd szépsavas mész tartalma 4ltal kiting, és végre Wald-
quelle-t égvényes-sés, savas forrds bé szénsav-tartalma jellegzi.

Hogy e gydgyforrdsok kiilonbdz6 vegyi tartalmuk és dsszekdttetésiiknél fogva, hatdsukra nézve is, vegyi élettani tekin-
teth6l egymdstél elvilnak, ezt bévebben fejtegetni foloslegesnek tartom ; hogy pedig a gyégyjavaslatok az egyes vizeknek egymdstél
elvilé befolydsuk mindségénél fogva kiilonboz6k leendenek, ez egy conditio sine qua non.

I. Kreuz- és Ferdinandforrdsok javalva vavnak :

a) Dyspepsia (emésztéshifny) leggyengébb fokétél kezdve addig, mifg az egéss test szervezete tdphidnyban szenved,
feltéve, hogy a dyspepsia a gyomornak semminemé szdveti véltozdsiéban nem fészkel, és esak a gyomorsav mennyi- és mindsegi
képzddésének rendellenességében rejlik.

b) Gastralgia (gyomorzsiba), csak akkor, ha a gyomor kiilonben nem mutat semmi sziveti rendellenességet, hanem
csak mint egyszerQi neuralgia (legyen ez a mervus vagus vagy plexus solaris-ban) mutatkozik, és ekkor is kivalélag oly egyéneknél,
hol vérhidny nem tiinik fol, ilyenkor inkdbb a va-as vizek 16vén javalva.

¢) Gyomor és bélhurut (catarrhus ventric. et intestini) kiilsnosen idilt esetei azok, melyek e gyégyvizek has.nélaténdl
legszebb és legtartésabb eredményt mutatnak, elhdritvin mindazon szdmtalan bajokat, melyek kivetkezményekként azok folytdn

fejlodnek. Ha még ide sorolom a gyomorfekélyt (ule. perfor.), csak azért teszem, mivel a tapasztalatbél tudva van, hogy e baj
tdbbnyire gyomorhurut tineményeivel egyiitt jir és taldn a hurut javultdval a fekély behegedését eldmozdithatjuk, mi néha, kiilén-

ben més kedvezd koriilmények mellett sikeril is, ovatos kezelés folytdn.

d) Székrekedés és hasmenésnél, habir egymdstsl kilonbdzé kértlnetek, mégis mindkettét vagy a fintebb emlitett bajok

kérmenetében eléggé gyakran észlelhetjik, vagy pedig esak mint egyéni hajlamban rejldnek tapasztaljuk. Minden esetre azonban
a kérismézésnek igen szigorinak kell lenni, kiilsadsen ott, hol idilt hasmenés ellen a gyogyvnzek béarmelyikét haszudlni tandcsol-
juk, mert csak az egyszerii idiopathicus hasmenésnél virhatunk eredményt.

e) Aranyeres béntalmak, vagyis inkdbb az alhasi viszerek pangésai (plethora abdom.) és az ezeknek kivetkeztében

eredd bajokndl. Mindazon bajokat névszerint folemliteni nem tartom szikségesnek, nehogy t. iigyfél tr tirelmét firasszam, elég
annak tolemlitése; hogy nines szerv, nines functio, melyre az alhasi visszerek pangdsa kdros batédssal nem volna, nem ugyan a
humoralpathologusoknak értelmében, hanem az ujabbkori élet- és kértani elveknek alapjén, melyeknek folytdn az erd és viszerd
koz0tti viszonyoknak ellensilyoztatisa legelsé kelléke egy ép, egészséges szervezetnek fontartdsdra. Hogy az alhasi viszerek pan-
ghsa gyakori, tudva van mdr boncztani helyzetiik és alkatukndl fogva; hogy ezen pangdsok majdnem minden, még legtdvolabbra
toliik fekvé szervnek élettani miikddését akaddlyoztatni képesek, ismeretes, és igy mindazon bajokban, melyek e féle pangdsok folytdn —
legyenek ezek bir elsddlegesek vagy mésodlagosak — észleltetnek, e gy6gyvizek baszndlata javalva leend mindaddig, mig a
vérkeringés nehézségeit elhdritani és az ezen nehézségekbsl eredd és megfejthetd kértiineteket enyhiteni, vagy vedig szervi szivet-
véiltozdsokat és betegség ket gybgyitani vélink.

f) Héjas tilképzédés (adipositas), habdr ezen gyégyjavaslatnak csak aldrendelt és ideiglenes értéke van, a mennyiben a
hizdsra hajlanddk ritkdn birnak j6 akarattal oly tdp- és életrendet kivetni, hogy a nyert jé hatds maradand6 legyen, mégis folem-

litésre mélténak tartom az ezt kovetd koértinetek miatt, melyek, ha is esak ideglenesen javittatnak, mégis a belszervekre valé

héjas lerakod4st és zsiros elfajuldst halasatjik.

g) Mijbajok. Ellentétben més orvosokkal a gydgyjavaslatokat a szervi betegségek ellen korlitoltabb térre szoritani,
ugyanis : «) idiilt vérbéség (byper. chronica), szerecsen difszinti m4j (bepar moschatum), bé tépldlkozds, iszdkossdg. kevés
mozgés, székrekedés, szdval az alhasy viszerek pangdsainak folytdn fejlédott mdjbajok ellen, vagy pedig a két és hérom

esticst billentytik elégtelensége éssziiklilete folytdn, ha nem igen fejlédtek, mert kilonben ellenjavasolva vannak vizeink ; ) huru- '

tos sérgasdg (ict. catarrh.), mely minden fenntebb emlitett bantalmat kivethet; y) epekivek és az ezekkel jaré zsibdk ; J) a
hijas mdj, azaz hol héjas lerakédds van a m4j testecseiben, mint ezt leggyakrabban a héj-tilképzddésre hajlandékndl taldljuk,
nem pedig a mdj 4lloménydnak szalonnds elfajildsdndl. Valjon mennyiben hatnak a vizek més szervi bajokban, mint sziv,
tiido, vese, higyivarrendszer stb. bajokban, a mennyiben ezek alhasi viszerek pangdsihoz jardlhatnak, sajit tapasztalisaim
igen ecsekélyek 1évén, gydgyjavaslatot nem adhatok és esak az (o) alatt eshetd bajokat emlithetném, melyekre azonban
figyelmeztetni t. Gigyfél urat nem tartom szikségesnek.

oy
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IL. Ambrus- és Carolina-forrdsok javalva vannak.

1. Majdnem minden fenntebb emlitett bajokndl, ha ezek vagy vérhidnnyal pérosiltak, vagy pedig vérszegénységhez
vezettek , elsé esetben combindlt haszndlatdt a fonnt emlitett forrdsokkal javaljuk, utébbi esetben pedig csak a vasas vizet
adagoljuk.

2. Az ivarszervi betegségeknek nagy csoportjaban mind néknél, mind férfiakndl, ha ezek anaemicus 4llapottal jér-
nak, vagy pedig szervi gyengeséggel pdrostltak , mint ezt eléggé gyakran a gyakorlatban észlelni alkalmunk van. Névszerint :
amenorrhoea, dysmenorrhoea, menorrhagia. blenorrhoea — mind a hiively mind a méh takhartydjénak, abortus (elvetélés)
hajlandésdga, sterilitas (magtalansdg) stb. Igen nagy silyt kell foktetnem azon korilményre, hogy e bajok csak akkor miil-
nak el, ha nem szervi elfajuldssal pirosiltak, mert ekkor vizeink hasznildsa szfgordan ellenjavalva van, A  férfiivarszervek
betegségeinek sorihdl az impotentia, spermatorrhoea (ond6tolyds), pollutio (ond6dmlés) azok, melyek ellen e forrdsok
javalva vannak,

3. Idegbajok (neurosis) nagy csoportjéndl a vasas vizek rationalis haszndlata, a menn yiben e bajok kivéléan gyenge,
satnya vords vértekecsek mennyiségének szegénységében, hogy ne mondjam hifnyiban szenvedd egyéneknél észlelhetfk. Mind
o mellett e gydgyvizek javalatiban és ezeknek adagolisdban, mint egyétaldban a vas haszndlata idegbajokndl, igen nagy
ovatossiggal torténjék, nehogy az izgatottsdgot ndveljik, fékép oly betegeknél, hol més complicatiok is jelentkeznek.

4. Senyvek (cachexia) mint gorvélykér, bujakdr, pos-senyv (malaria), széval mindazon bhetegségeknél, melyek &l-
taldnos elgyengiléssel és a vér vegyi elvaltozésival jérnak. Hogy e betegségeknél a vasnak valami direct specificus befo-
ly4st nem tulajdonitunk, magdtél érietik, és a mennyiben az emésztési és tdplaldsi rendellenességet emelni szdndékunk, any-
nyiban a vasnak gy6gybefolydsa e betegségekre értelmezhetd, mert eléggé gyakran tapasztaljuk a gyakorlathan, hogy a vas
adagoldsa mellett az eré érzete az illetd egyéneknél fejlédik, mig a vér vegyi 4tviltoztatdsiban semmi haladfst nem ész-
leliink, mir6l gércs6i vizsgdlat Altal meggydzbdhetink,

III. Rudolf-forrds javalva van :
a) Mit fenntebb emlitém, e forrds igen b6 szénsavas mésztartalmi és ennélfogva elsé rendben a gyomorsav til és

rendellenes képzédésnél javaltatik.
b) Gorvély és angolkéros gyermekeknél, addig mig e betegségek nagyobb kifejlédést és a csontok elferdiiléseket

nem nyertek.

¢) Kiilondsen djabb id6ben igen szép eredményeket nyertiink egy gyégyforrds haszndlatdval a higyhélyag és a
hiigyesé idiilt hurutja eseteiben, ha ez bé kivilasztdssal 6s vizelési nehézségekkel jelentkezik. A mésznek mir élettani vegyi
befolydsa a takhdrtyik kivdlasztdsainak min6- és mennyiségére kinyen felfoghaté és egyelore kimondhatjuk, hogy e forrds-
nak, mely eddig csak mellékletesen haszndltatott, a higyszervek betegségeinek gylgyitisdra nagy jOvét jésolhatunk, a meny-
nyiben a kérisme és javalat helyes leend. Valjon az iddlt veselobra, vagy idflt fehérnye-elvilasztdsra van e hatdsa, sajét
tapasztaldsom hidnyiban nem éllithatom.

IV, Waldquelle, vegyi 0sszekottetésében minbségére nézve hasonlitvdn az I) alatt emlitett forrisokhoz, mind~
azon betegségeknél, melyek ott emlittettek, javalva leend, ha a betegségek gyengébb egyéneknél észlelenddk, s a gybgykezelés
kevésbé erélyes s behaté befolyésa igényeltetik, vagy pedig hol az erésebb Kreuz- és Ferdinand-forris kezdetben el nem
tiretnek, olykor a Waldquelle mint el6késuité gy6gyviz haszndltatik. Kilonds j6 eredménnyel haszndltatott e forrds, savéval
vegyitve, tiids- és horghrutuos betegeknél. Valjon e forrds vegyi Osszetétele, mely bd kipdrolgé szénsavat mutat, vagy ennek
savéval Osszekdttetésének haszndlata, vagy pedig a gazdag névényi, fenydfa kipirolgdsai eszkdzolték-e az ésalelt j6 hatdst,
hatérozottan kijelenteni képtelen volnék, mert minden hatdny kildn, mind pedig ezek Osszemunkdlva képesek a nyert j6 erede
ményeket megfejteni; hogy e hatdnyok kozil mennyivel jérul az egyik és mésik, ezt mérleggel meghatdrozni képtelenek vagyunk.

Az emlitettekhez még hozzd kell csatolnom, hogy a vizek beleS adagoldsa mellett még mint firdSk is, killon hd-
mérsékben és formAban igen nagy elénnyel hasznéltatnak. E mellett az igen gazdag vas és mds vegyi bhatényokkal biré iszap-
fiird6ket emlitem melyek djabbid6ben mind az orvosok mind a kdzdnség dltal oly eldszeretettel és bizalommal hasznéltatnak és
oly szép eredményre vezotnek, hogy ezen gyégyhatfny haszndlatdnak megtagaddsakor oly betegeknél, hol ellenjavalatra aka-
dunk, igen élénk ellenmonddsra taldlunk, mert a kozdnség tgy vélekedik : mi egynek haszndl, wdsnak nem drthat és eléggé
gyakran sajdt kdruk 4ltal okulnak, daczolvdm az orvosi rendeléssel.

Mind ezen felsorolt gyégyhatényok elégségesek lennének Marienbad szdzados hirét igazolni és ennek kilondsen a
lefolyt években észlelt gyors emelkedését folfoghatni, de ehhez jérul még «zép kies fekvése, szdmtalan gydnyorkddtetd ki-
1at4st engedd séta és kirindulisi helyei, a kellemes tdrsalkoddsi életmdd, kevéshé driga helyi viszonyai, mind meg annyi
tenyezﬂk melyeknek kellemes behatdsai a betegre igen jétékonyan hatnak, és a gybgylefolydst tagadhatlandl elémozditjik,
Batran kiildheti tisztelt digyfél Gr betegeit ide és elére meg lehet gydzidve, hogy cliensei minden tekintetben megelégedetten

és hélds érzettel térendenek vissza honunkba.
Budapesten 1874. évi martius héban.

Dr. Sterk Gyula,

gyakorl§ firddé-orvos Marienbadban.

Budapest, 1874. Khoe 68 Wein konyvayomdaja,
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