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Wagner Janos tanar egyetemi belkorodajabol.

Adalék a sziv- és szivbillentyii-bantalmak kérismézés:
nehézségéhes.
Usravusy Jozser tr., I, belkorodai tanarsegédtol,

Mint tudva van, a szivbintalmak kértana a kértan jol
mivelt és lehetdleg kikerekitett fejezetét képezi. A szfv,
mint az edényrendszer kozpontja erdmiivezetének térvényét
az élet- és kortan a tokély lehetd magas fokdra fejtette,
kérboncztani elviltozdsai betegségek folytin behatélag van-
nak tamilményozva, billentylibdntalmaivak kérodai tinetei
az 6p és korélettan és kérboneztan adataival osszhangzisba
hozva, természettani alapra fektetve. Mindez a szivbillentyii-
bajok koérismézését annyira megkonyiti, hogy a felisme-
rési készség 1igyszolvin az orvosok kozvagyona lett. Azon-
ban taldn egy szerv sem nyujt annyi viltozatokat a kérképek-
ben, nemkillonben nehezebben hozzéaférhetét a felismeréshen,
mint épen a sziv. Ez nem is lehet masként, ha meggondoljuk,
mily eltéré coneret esetben a kéros folyamat lehelyezddése a
sziv szovetében és bilentyiiin, mily szdmos a szovédés com-
binatioja, mely esetleg a szivheli vdltozdsokra befolydssal
vav, gy hogy a felismerés konyiiségének daczira fordil-
nak el6 esetek, melyek korismézési eszkozeink finomsiga és
hitelessége mellett is alig, vagy épen le nem gy6zhetd akaddlyt
gorditenck a felismerés elé. Ily kéresetek, melyeknél a dia-
- gnosticus iigyesség nem gyozedelmeskedik, kéroddkrél nem
szoktak ugyan nyilvdnossdg elé keriilni, pedig a tudomédny ér-
deke ép 1igy megkivdnja azok napviligra hozataldt, mert
épen ezek szolgdltatjik az anyagot a legoktatébh tamil-
ményra, ha t. 1. alkalmunk van az élethen észlelt tiineteket
a szivben talalt bonczi elvdltozasokkal osszehasonlitani. Mert
eziltal majd mindig sikeriil a kérfolyamat lénezolatabol
a hidnyz6t kifirkészni, az él6ben rejtélyesnek latsz6t megol-
dani. Az igaz, hogy ily esetek elemzése ritkdn vezet legaldbb
mér ma, midén a szivhintalmak kértana annyira fejlett, va-
lami 1j, korjellemzi titnet felfedezéséhez, s6t ellenkezbleg
arrél gy6z meg benniinket, hogy a szivben az életmiiség gé-
pezetére fontos kovetkezményi vdltozisok lehetnek jelen a
nélkiil, hogy azoknak kézzelfoghaté jelei volndnak. Mésként
all a dolog, ha nem 1ij tinetet keresiink, hanem azok esopor-

i tosuldsat és egybefiggését vesszitk tekintetbe ; itt igenis

Juthatunk oly tapasztalat birtokdba, ilynemt elemzés 4ltal,
melynek adand6é alkalommal, a kérisme megallapitisindl jo
haszndt vesszik, legalabb azt, hogy az adott lehetdségre is
gondoljunk. Minden esetre a bonczlelet tobbszor ki fogja de-
riteni, miért hidnyzott ez vagy amaz sarkalatos timet, mely-
nek jelen nem léte a kérisme megtevését nehezité, sét lehet-
lenné tette; néha a felelettel ez is adés marad.

Ily, aszivhillentyii bartallomnak lefolydsukban is nehéz
esetel nem épen gyakoriak. W. tandr ir belkéroddjin négy
év alatt megfordilt és koérismézett, jelentékeny szémi (37
bicuspid. ins. ¢. stenos.; 20 insuff. v. aortae; 4 ins. v. aor-
tae ¢. bicusp., 5 bi-, et tricup. ins.=ozszesen 66) esetei ko-
zil a szivbantalmaknak csak hat volt olyan, mely megérdemli,
hogy réluk tudomdst vegyink. Itt kozlom ezen hat eset
kértorténetét oly terjedelemben, mely a kérfolyamatok linczo-
latdnak megértéséhez sziikséges, mellékelve a bonczleletnek
felvildgositast adé pontjait, egyszersmind mindegyik esetet
epicriticus megjegyzésekkel is kisérve. Az emlitett szem-
pontb6l megitélve, ezen kértorténetek fartalmazni fognak
valami érdekest, tamilsdgost.

FElsi eset.

Szabé  Kvi, 30 éves, talidn-dorogdi, szakfesné, 1872,
april 19-kén vétetett fel l4zzal, nehéz légazés és kohogéssel. K-
vetkez6 kéreldzményeket beszél el: 18 é&ves kordban két
hétig harmadnapos véltélizban, s 19 éves kordban iziileti csiz-
ban.szenvedett, melynek okddl azt emliti. hogy a Dundba esett
és dathilt ; 1865-ben hasi hagymdzt 4llott ki, 8 kéroddnkon hat
hétig fekiidt. Ez id6tél fogva, eltekintve iziileteiben egyszer
méskor fellépett fdjdalmakiél, egészséges volt 1871. julius ha-
viig, midén is két hétig tarté mindennnapos véltéldz gyotorte,
mely baja ellen a miskolezi kérhdzban kezeltetett. Alig hagyta
el azonban e kérhézat, ldbai, hasa, arcza megdagadtak, s egy hét
milva kényszerillt oda visszatérni, honnan ecsak mart. végére
kertilt ki ismét. Kz alatt a vele tdténtekrél csak annyit mond,
hogy baloldali szirdsai voltak, s idonkint véreset kopott, s hogy
porok és kanalas orvosssig haszndlatdra vizkirja elenyészett.
April elején Pestre jovén, alig két hét milva ismét roszabbil
lett, 14bai dagadozni kezdettek, kohogott, nehéz 1égzése tdmadt
és mellében szirdsok léptek fel. .
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Jelen dllapot. April 19-kén. Beteg kozéptermetdi, gyen-
gén tdplalt, vérszegény, arcza kissé szederjes, légszomja jelen-
tékeny, légzése gyorsilt. A mellkas alkata rendes, a tiido teljes,

éles kontatdsi hatdrai megfelel6k, rajta sehol koriilivt tompulat
nines, a mdj kissé tilér a bordaszéleken, a lép szinte nagyobbs
szivtompulat nines megnagyobbodva, sziv-
csics az b—6-dik borda kdzt nincs tdl a bimbdn,
& szivestieson az elsé hang kissé tompa, de nem
zorejes, a toobi sziv- és edényhangok rendesek., a ti d-
itér 2-dik hangja nem ékelt Légiés édltaldban érdes,
sehol sem horgi. Vizelet elvdlasztisa gyér, a vizeletben sok
higysavas s0, fehérnyének nyomai. Vizenyos besziirodésnek leg-
kisebb nyoma nincs. Hoémérsék 38.6C° érverés 112. April
20—25-ig beteg igen egy éllapothan volt; panaszit az étvigy-
talansdg, a bal mellkas fdjdalmassiga, de {6képen a kohogés és
légsziikség képezé, egyszer mdskor gyenge borzongdsa van. Ho-
mérsék 37.4-t61 38.6-ig, érverés 96-t6l 112-ig valtoz6. Az
dlomrablé kohogés ellen Dower-port szed. April 23—24-kén 2
nydkos, savis kopetben itt-ott eleven véresik. April 23. reggel
hémérsék 37.6, érverés 96; délutin hé 36.4, érverés 104. Az
este jelentkezett nagy aldbbhagyis miatt, a netaldn jelenlevd
vilt6ldz eliizésére befecskendés chininoldatbél. April 25-kén
reggel rizéhideg, mely délig tartott, utdna csekély hdérzettel
egyitt sziré-fijdalmak timadtak az egész mellkason, a légzés
neheziilt, szapora. A mellkas vizsgdlata semmi kiilondst sem
mutat. H6 reggel 39.2, érverés 120, légzés 50, délutdn hé 38.2,
drverés 116, légzés 42. April 26-kin sztrdsok a jobb mellkas-
ban, itt a kulesesonttél a 4-dik borddig a jobb bimbévonalban
dorzszorej hallhaté és tapinthatd, jobbfelol a szegyesont mellett
csekély tompulat, horgi légzés nélkiil, a kdpethen eleven vér-
csikok, mely ezenkiviil a pneumonicus kopet tulajdonségait
mutatja, s nyulds, tapadds, a csésze aljin rogzitett és sdrga-
szinti. A bokdk kissé dagadtak. Vizelet f. s. 1028, savi vegy-
hatdsti, benne kevés fehérnye és pdr hyalinhenger. H6 38.2—
38.8. Erverés 108—120. Légzés 60. Rendeltetott hideg boro-
gatds a mellkasra. April 27. Ljjel igen nyugtalan volt, oldal-
szirdsai még megvannak, de dorzszorej mar nem hallbaté, a
mellkason sehol hatdrozott tompulat, sem horgi léuzés nines,
de a kopet most egészen tapadds, sdrgds, gummiarabicumszer,
melynek géres6i kinézése is megegyes a tiid6lobos kdpettel. Igen
nagy légszomj, a sziré-fijdalom tiirhetlen, ennek enyhitésére,
mivel a vérszegénység minden vérvételt ellen javalla, egy mor-
phium-befeeskendés (kapott '/; grant), melyre a fdjdalmak,
mintha ketté metszettek volna, megsziintek és a beteg elaludt-
Délutdni lditogatdsndl a mdr ébren levl beteg azt panaszolja,
hogy szeme el6tt eolsotétill, hogy fizik; arcza kissé duzzadt,
ajkai szederjesek, végtagjai hiivisek, érlokése nem érezheté az
orgditteren, a jol tapinthaté szivverés 130-on felil, fejfdjdsa
nincs, a litdk visszahatdsa gyors. Bor és kdvé adagoldsira a
latdsi zavar eltiinik, a végtagok melegednek, érlokés erdshadatt,
de gyors, 120 — 130, hémérsék 39.4. Este 10 6ra tdjban beteg
dllapota ismét rosszabbodik, fulad, fdjdalmakrél panaszol, s fél
dra milva Gsszeesés tiinetei kout elhal.

A kérisme, miutdn Bright-kért, tadolégdagot mint a ne-
héz légzés okit kizéwhattuk, suzivbajra pedig gondolni nem le-
hetett, a kéz alatt levé tdrgyilagos tineteknél fogva, tid é- és
mellhédrtyalobra (pleuropneumonia) tétetett, kivetkezo
megjegyzésekkel: 1. Ezen ftiidélob egy mér més betegségek
dltal senyvessé tett egyénnél fejlédott, tehdt mdsodlagos, mi
mellett fellépési médja, a lefolyds és hémenet szabilynélkilisége

szolanak ; 2. e tiidolobot esakis a kopetbdl és nem kontatis és
hallgatddzdsi tiinetek itjin korismézhetjik, azt tehdt kozponti
vagy szétszOrt lebenykés lehet; 3 a légszomj, mely a lefolyds
alatt csaknem fuladdsig fokozddott, nincs aranyban a lob ter-
jességével ; 4. a csekély kiterjedésti lob és mérsékelt 14zb6l
nem magyardzhatd az dsszeesés és haldl gyors fellépése a kiilon-
ben korajavdban levé becegnél.

A bonezjegyzokonyv kérodai tekintetben foutos tételei kd-
vetkezok : A sziv alig valamivel nagyobb, izomzata igen petyidt,
kissé halavdny fakészinti; a balgyomrocs izomzata egéssz 4, a
jobb gyomrocsé 2—21,, a bal pitvaré /,—1'%, a jobb pitvaré
Ye—?%, vonal vastag. A félholdképii billentyiik és az dteres
szd)ddk épek. A bal viszeres nyilds annyira suziikiilt, hogy csak
a kis djjbegyét bocsitja keresztiil; a kéthegyii billentyd vitorldi,
kiilloudsen a széjda szélén megvastagodvik, kérgesek, inhdrjaik
6s szemdlcsizmaik igen rovidek, s a billentyd kordtti szivbelhdrtya
kiilondsen a bal iiteres szdjda koriil kissé fehéresen elhomblyo-
sodott. A jobb viszeres nyilds szintén sziikiilt, igy hogy a nd-
vendék- és kis 1jj elso perezét alig bocsdtja 4t; a vitorldk szélei
szintén megvastagodvik és kérgesek, csak hogy kisebb fokban,
mint a kéthegyiiéi; a vitorldk széleinek a pitvar felé néz6 fela-
letét mdk- egész kdsaszemnyi, szemesékalakjiban kidlls, kérges,
tehéres lerakédmény megszaggatott, ovalakjiban veszi koril,
ugy hogy a szdjddnak gyomroes feldli széle kacsacsorszerfien
fogazottnak ldtszik. A bal tidé szabad, felilete, valamint a
bordai mellhdrtya is, kiilondsen hétrafelé erdsen belovelt, s le
és hitrafelé késaszem- egész kendermagnyi sdtétpiros vérom-
lenynyel van beszérva. Azonkivil a tidé alsé hitsé részletei-
nek feliiletérél szakadékony, vékony hirtyaalakjiban sziirkés,
itt-ott finom véredénynyel dtszott lerakédmény vonhaté le, mely
alatt a mellhdrtya kilonésen nagyobb fokban van belovelve.
A tad6 4ltalfban dunyhatapintatd, légdds, vérszegény, hétfelé
egy kissé vérdasabb, helyenkint azonban ellentdlls, tomate,
majdnem mdjtapintatd, s ezen helyeknek megfeleloleg a felsd
lebeny mellsé széle kozelében egy mogyorényi-, 8 a mellsd
szélen egy babvagysdgid, nagy részben légtelen részlet taldltatik,
melynek feketéspiros, alig szemesécs wmetszlapjérél  részint
folyékony, részint alvadt vért tartalmazé, itt-ott kissé habzé
folyadék vonhaté le. A tidé metszlapjdn nyomdsra gyér nydk-
gyongyok emelkednek, melyek apré légbuborékokat tartalmaz-
nak. A horgok nydkhdrtydja duzzadt, de kevéssé belovelt,
inkibb halaviny, szederjesen beivédott. A jobb melliirben &
obon zavaros, vorhenyes folyadék, melyben apré sziirkés czafatok
uszkélnak. A jobboldali mellhdrtya hasonlit a baloldaliboz,
mint szintén a jobb tddé is megegyezik a ballal, csakhogy a
légtelen, tomott részletek ebben nagyobb szdmmal vannak je-
len, 8 egyikilk a fels6 lebeny mellsé szélén majdnem tydktojés-
terjedelmfi. A horgok duzzadt nydkhdrtydjat sziirkés, kissé nyun-
163, habos nydk takarja. A 1ép 2', akkora, igen tomott,
metszlapja feketésbarna, meglehetés szdraz. A vesék kozépnagy-
sdgilak, tokjuk nehezebben lefejtheté, feliletitk kissé lebenyes.
dllomdnyuk kissé petyiidt, s mind a kéreg-, mind a csdves-
allomény halavdny. A méj valamivel kisebb, petyiidt, metsz-
lapjdn a lebenykék és a szigetek j6l kivehetOk. Diagnosis: Ste-
nosis ostii venosi sinistri majoris, dextri minoris gradus, in-
sufficientia valvulae bi- et tricuspidalis, infarctus baemorr-
hagiei pulmonnm, hypertrophia lienis malarica.

A bonezolds alkalmdval taldltak részben érthetové teszik
a kirtineteket, melyeknek kércdai észlelésénél a kérismézhetd
viltozdsok csak érthetlen darabjait képeaték azon logicai soro-




voltak a bal viszeres szdjda szikilése, az inhirok megrovi-

zatnak, mely egy és ugyanazon alapbetegség kovetkezménye-
ként tekintend6. Jelen‘ékeny kdros elvéltozdst taldlunk a visze-
res széjddkon és billentydkon, t. i. szikiiletet és billentyi-
elégtelenséget, mely, ha él6ben kérismézhetd lett volna, vild-
gosabb leendett a mindvégig rejtélyesnek maradt koreset. Hid-
nyos ¢szlelés-e az oka, hogy ennek nyoméra nem johettink,
vagy annak fel nem ismerheté volta a dolog természetében
rejlik : megfelel re4 a bonczlelet. Billentyii- és szdjdabajok csak
akkor kérismézhet6k biztossdggal, ha azok kovetkezményi tine-
tek dltal kildlik magukat. Hogy ily tinetek nem voltak, nem
lehettek jelen az élében, kézzelfoghatélag bizonyitja a bonezle-
let. A szfv alig valamivel nagyobb, iirei nincsenek kitdgilva,
falai megvastagilva; a Kkissé légdagos tudé vérszegény, méj
kisebb. Méltdn bidnyoztak tehdt a kéthegyd billentyti-elégte-
lenség és a bal viszeres szdjdinak kdrodailag sarkalatos tinetei,
melyek kozill némelyeknek annyival is inkdbb kl kellett volna
fejezve lenni, mert egydttal a jobb szivben is ugyanily vélto-
zasokat mutatott ki a honczlelet, noha csekélyebb mértékben.
BEzeket tehat nem nézhettik el. Torténetesen a billentyd-vitor-
18k meglehetOs 6épsége miatt, még z0rej sem tett benniinket
figyelmessé a viszeres szdjddk koros véltozdsaira, bir ez egy-
maga biztos kérismére épen nem vezetett volna, anmyival ke-
vésbé, mert a systolicus zorejek a vérszegénység mellett, tGbb-
nek mint jirulékosnak nem tekintheték. Miért maradtak ki a
viszeres szdjddk sziikiilésének kovetkezményei, melyek a szivre
oly igen visszahatnak, erre a véreloszlds mikéntjébol csak rése-
ben felelhetink meg. A bal viszeres szdjda sziikiletének élet-
tani kovetkezménye vérfelhalmozédis a kis vérkérben, mely
tetopontjit a jobb szivben, mint a viszeres vérkdr kozpontjiban
éri el, inmen envek kitdguldsa és tdltengése. Ha a jobb visze-
res szdjda is szikilve van, ez mérsékli a jobb gyomor tdltelt-
s6gét, tehit ennek tdgulattal dsszekdtétt tiltengése esekélyebb
lesz. Magyardzatit lelué ebben. miért nem volt a jobb sziv
nagy és tdgualt, miért hidnyzott a tudiitér 2-dik hangjdnak
ékeltsége. Ha azonban meggondoljuk, hogy a jobb viszeres szdjda
sziikillése mdsfelél pangdst kellett hogy eléidézzen a jobb pit-
varban, a nagy viszérrendszerben, a mdjban, s ennek nyomait
még sem taldljuk a jobb pitvar kitiguldsiban, idiilt m4j vér-
bdségben és vizkérban, Gigy ezen tinetek kimaraddsa indokold-
sara més koriilményt kell tekintetbe venniink. Ezen koriilmény
a nagymérvi vérszegénység, mely betegiinknél a
kozbejott korfolyamat, féleg a vélt6ldz kdvetkezménye lehetett,
Hogy ily vérszegénység mellett sem a sziv tiltengése, sem a
tadiitér 2-dik hangjinak 6keltsége ki nem fejlédhetett, erre
basonlatot taldlunk tiidovészeseknél, a kiknek szive elsorvad, a
taditér 2-dik hangja gyenge, 2 mdj vérszegény, daczdra a kis
vérkdrben levé nagy vérkeringési akadéilynak.

A mellhdrtya és tidélob, mely az életben kérismézve volt,
embolicus eredet@i, mely a véres tomiiletek kornyékében fejls-
dott. Ezen tomiletek Kkicsinységiik miatt sem a kdpet nyomdn,
sem physicalis tiinetek - dtjdn felismerheték nem leheltek. Még
a jobb tiid6 fels6 mellsé lebenyéhen ilé tyiktojisnyi géez sem
volt elég vastag arra, hogy physicalis tineteket okozzon. Ellen-
ben a kopet jelleme hatdrozottan tiidélob mellett szélott.

Egybevetve a kéroddn észlelteket a bonczolat altal
nyert lelettel, betegiinknél a kérfolyamat egymasutdnja ko- .
votkezo lehetett: 19 éves koraban izilleti cziz Dundba
esés kovetkeztében, s ezalatt valGszintileg szivbelhdrtyalob
és pedig talfn elobb a bal szivben, melynek kovetkezményei
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diilése, a billentya-vitorla jelentékeny eltorzuldsa nélkiil,
pangds a tid6 hajszdledényeiben. Azért gondoljuk, hogy ez
volt az elsé, mert a jobb sziv falzatdnak némi megvastago-
ddsa a kezd6do kiegyenlité tultengésre mutat, mely azon-
ban tovabb nem fejlédhetett, a jobb viszeres szdjddn tdmadt
szivhelhdrtyalob folytdn eredd jobb viszeres szdjdasziikiilés,
illetéleg hdromhegyt billentytielégtelenség ellenmitkodése
miatt. 23 éves kordban hasi hagymdz, 29 éves kordban vél-
tolaza®, dltalénos vizkér, vérszegénység, midltal a netin je-
lenlevé szivtdgulatok visszafejlidtek, a szivmiikodés erdssége
hanyatlott, pangdsok a tiidkben, mely horghuruthoz, nehéz
l6gzés és véres kopethez vezetett. 30 éves kordban, a vér-
szegénység miatt, a szivmiikodés erélye még inkihb megtort,
lassabbiilt a vérkeringés és alvaddsok szdrmaztak a jobb sziv-
ben, melyeknek kifolyasaként véres tomiilések eredtek a tii-
dékben, nagyfoku uehéz 16gzés, laz, tid6-mellhdrtyalob,
s mindezek a szivmiikodés elé legydzhetlen akaddlyt gordit-
vén, szivhidés folytdn haldlhoz vezettek.

Az oldalagos szinlatasrol.
Krve Ninpor tr., magantanartél

Kozlemény o m. kir. budapesti egyet. éleitant intézetébil.
I

Aubert 6ta tudjuk, hogy a szem egyes tédjai nem birnak
egyenlé érzékenységgel az egyes szinek .irint. Minden szin a
reczeghdrtya orri oldaldn Gsmerheté meg legtovdbb; sit az
érzés itt, legaldbb a sirga folt kozeleben, élénkebb mint magin
a sirga folton. Fel és lefelé kozel egyenld tdvolra terjed a
szinérzési képesség, legkisebb térre szortlt pedig a szem halén-
téki oldalin. Ezen viszonyokat minden tdblazat mutatja; igaz,
hogy az orri oldal felé 53%on tdl tablizataimon a szinérzés
jelezve nincsen, mert itt H3° mdr az orrszéinek felel meg, mely
hatiron til a sziuneket késziilékemmel meg nem figyelhettem.
Azonban mér Aubert utdn is tudjuk, hogy mennyire terjed
szinérzésiink a reczeghdrtya belsé oldalin: Aubert megfeleld
nagy papirfelillet szinét még 90° alatt is képes volt meg-
dsmerni.

Volkmann 6ta tudjuk, hogy a tapintis érzékéuek finom-
sdga ugyanazon egy egyénnél gyakorlds kovetkeztéhen fokoz-
haté ; tapasztalataim szerint itt is, az oldalagos szinlatdsndl
tirelmes gyakorlai d&ltal elérhetd, miszerint idével ugyanazon
thrgy szinét feltinden tovdbb ismerjik meg, mint a mennyire
azt folismerni kezdetben képesek voltunk.

A tibldzatokb6l tovibbd az is kitiinik, hogy szemiink nem
képes az egyes szineket egy ngyanazon irinyban a sirga folttél
egyenlé tévolban megérezni. Ha a kozépértiket figyelembe
vesszilk, latni fogjuk, hogy a narancsszint a sérga folttél leg-
kisebb tdvolban érezziik, erre kovetkezik a vords, sirga és zold
szinérzésiink ; a legszéls6bb hatdrokig birjuk a kéket megis-
merni. Az ibolydt alig érzem nagyobb tévolra ibolydnak, mint
a naranesfényt narancsszinnek, innen til pedig az ibolydt kéknek
litom ; a téblizatokban tehit azon hatér van jeluzve, a mely
hatérig az ibolydt kéknek ldtom.

A tdblizatokban jelzett hatiron til még mindegyik szin-
nek megfeleld fény képes szinérzést kelteni, de ezen szinérzés
mér az eredetitdl lényegesen kiilonbosik. Az eldbb naranesnak
érzett fény itt sdrgaszinii lesz, mely méy nagyobb szogelhajlis
mellett szintelenné vilik. A vords szintelen érzésbe megy dt. A
sirga a zOldnek egy hizonyos arinylatit matatja, s végre az
is eltiinik. A kék mind kevéshé telitett lesz, annyira hogy
szine végre meg sem itélhetd. Az ibolya, mint mdr emlitve volt,
sotétiék szintivé valik.

Nem mulaszthatom el megemliteni azon sajatszerdi vil-
tozdst sem. melyet a sirga fény egyenes litds mellett mutat,
mialatt a fényforrdstél mindinkdbb eltivozunk ; ilyenkor tudni-
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illik a sdrga érzés eltiinésekor, még sokkal feltiin6bben, mint
az oldalagos ldtdsndl hatérozott zold szinérzés 1ép fel.

Woinow és Schirmer gy tapasztaltdk, hogy a vo-
rosnek megfelel6 fény naranesszin érzést tdmaszt, s majd gy,
mint szerintik a narancs és z0ld, sdrgaszinfinek mutatkozik.
Ezen tévedés a kisérleteknél alkalmazoft szfnes papirkik vegyes
fénye 4lal lon feltételezve. Allitdsom bebizonyitdsara csak egy
példat akarok itt felhozni: A szinképi vorosszin helyettesitdje
festbanyagaink kozil a cinnober, a cinnobervords papir altal
visszavetett fényben pedig yords, naranes, sotétzdld, sot még
kevés ibolyafény is foglaltatik. :

Vizsgdlataim ezen eredményével igen megegyeznek nem-
csak Sc helske-nek mér emlitett észleletei, hanem H. Sch 6~
ler azon tapasztalata is, hogy a vords oldalagos Jitds mellett
szintelen fehérnek mutatkozik. De Rohlmann szinképi fény-
nyel is a Woinow és Schirmer 4ltal taliltakhoz hason-
16kat észlelt ; ennek oka vagy az eljirdsban, vagy az észlelé re-
czeghértydjnak egyéni killonbségében rejlik. A mi az elsét
illeti, igy Rohlmann perimetert haszndlt, melynek széle
mellett vagy felett kozvetleniil a szines fény dllott, a szem
pedig egy mdsik, a perimeter széle mellett elvezethetd fényld
pontot (spiritus-lémpéat stb.) kovetett mindaddig, mig a megfi-
gyelendd vAltozds észlelheté nem volt. Miutdn itt a megfigye-
lendé szines fényen kivill még bérmilyen kevés, vegyes fény is
jutott a szem belsejébe, oz kétségteleniil zavarélag hatott, an-
ndl is inkébb, minthogy a borszesz-limpa fénye féleg sérga
sugarakban igen dus.

A ,bujakor¢ egy ritka esete.
Kozli Herz Avorr tr,, gyakorléorvos, Var-Palotan,
(Vége).

Martius elején hivatott betegem a végett, hogy bal fej-
részében ismét érzékeny fijdalmai vannak, mig jobb fele semmit
gsem f4j, noha azon mindenféle aprésigok vannak (sajit kifeje-
zése szerint); meg is dobbentem, midén a jobb arczrészt a sok
mindenféle vattds takarétél lecsupaszitva ldttam : a fennt leirt
szarvalakd képlet legaldbb hatszor magyohb volt, a mellsé fiil-
thjat az egész fiil hosszdban korldtolta, s miutdn egy hiivelyk-
nyire megszélesedett és egy fél hivelyknyire megvastagodott,
az egész képletnek vesealakot adott, melynek domborulata az
orr felé, véjulata a fiil felé néz, kotszovettapintatd, élénk vords
szinezetii és alapjdhoz rogzitett. A fil megett valamivel feljebb,
az elsé gobnél mutatkozik egy didnagységl, a bér szinezetével
biré keményded tapintatd dudor, s ugyanilyen szabdlytalan dudo-
ros emelkedés mutatkozik a filkagylé feletti haldntékrészen,
a filkagylé ive szerint terjedve, mellilrol hardnt, hitra- és
lefelé; ennek szinezete szinte a boéréhez hasonld, tapintdsra
porczkeménységii és alapjihoz rogzitett. Bzen képletek sem
magukban, sem érintésre nem fijdalmasak, gy hogy betegem
voltaképen nem ezek miatt, hanem baloldali szaggaté fejfdjdsai
miatt kérte ki tandcsomat.

Ilyen dllapothan mutattam be betegemet Scheiber tr.,
unokatestvéremnek, ezen lap t. olvaséi el6tt ismeretes, kitiing
szakképzettségli kortdrsamnak, ki szorgos vizsgdlat és kikér-
dezés utdn, a fennt leirt elézmények tekintethevételével, odanyi-
latkozott, hogy ezen hosszadalmas és nyakas lefolydsd, s rogton
nagy kiterjedést nyert kér a legnagyobb valészinfiséggel rosz-
indulatd Gjképlet ,hdmrik, mely a koponyacsontokban vehette
kezdetét, s onnan tort ki a kilbérre; igy volndnak azutin a
torokbeli fekélyesedések egy résat, s a megel6z6 dihdng6, de most
a kitorés utén sziinetelé féloldali fejfijdsok més részt magya-
rézhat(k.

A gy6gymédra nézve abban 4llapodtunk meg, hogy bel-
gbleg ismét iodkaliumot adagoltunk, mit betegem egy ideig
haszndlt, s a mire ldtszélag megkdnyebbiilt; kiilséleg pedig
gyenge higany kenécsot alkalmaztunk.

Mindazoudltal az 1j képlet naprél napra minden 4&tméro-
jében terjedt. A fiil elétti vesealakd Gj képlet szélesbedett és
nyialt hosszdban ; a fiil feletti ivszerti dudorzatok sziute széles-
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bedtek és terjediek fel a falcsont felé; a filczimpa megetti gdh
pedig kisebbedni és puhulni ldtszott.

Martins 10-kén egy Uj jelenség ébresztette fel figyelme-
met, t. i. a veseforma wj képletnek fil felé irdnyzott véjilt része
fekélyesedni kezdvén, Scheiber tr-ral egyetemlegesen csoddlkoz-
tunk a jobb arczrész felette rosz kinézésén, a nélkill, hogy a
beteg kozérzilete még most 1ényegesen meg lett volna zavarva.
A félivszerit ) képlet az egész jobb pofit elfoglalvén, élénk
veres szinezetii, a fal felé forddlt vajt széle fekélyesedd ; az
egész arcz felette duzzadt, sotétvords és kékes szinezetli, ke-
ményded tapintati, s mindenfel6l nagymérvi hajszdledénytigula-
tok huzédnak és vdlnak vastagabbakkd és siiribbekké az W)
képlet felé, s vékonyodnak, mig végre elmosédnak az egészsé-
gesebb hérrészek tdjin. .

Ezen lelet kedves rokonomat még jobban megerdsitette
kérisméjében, mert a mi olyan rogtdn terjed, fekélyesedik, a
nélkil, hogy a legesekélyebb fijdalmakkal jarjon, nem lehet
mds, mint roszindulatd. Igen feltiné csak az volt, hogy a fil
megetti gob egészen miléfélben volt; nekem azonkivil sajatsd-
gosnak tetszett, hogy a fekélyesedés olyformén tiint eld, mint
a torokbeli &lbértya, t. i. egy hosszikés, az iv alakjit kovetd,
kissé emelkedé sziirkésfehér hértya, mely szélein alapjatél le-
valni kezdett. Scheiber tr-nak legnaryobb sajndlatira Bécshe
kellett utaznia, s igy az érdekes kor lefolydsdt nem kovethette.
Igen szeretett volna az 1ij képleth6l egy kis részt kimetszeni
6s gbresGileg megvizsgdlni, de ezen kérése a csalddtél megta-
gadtatott.

April hé folyaméaban azarcz mindig ritabb kifejezést nyert,
az egész pofabir felette tiltengett, setétveres és kékes nagy haj-
szdledénytdgulatokkal ; az egész arczfél a baléhoz képest négy-
szerte nagyobbodott, némely helyen puhdbb, némelyen kemé-
nyebb tapintatd, s ezen nagy daganat mintegy beszegve van
a balintéktél a szdjszegletig fvszeriien kanyaruls, élénk veres,
még emelkedettebb, két és fél hivelyknyi hosszd, s félhivelyk-
nyi széles, keményded szélt6l. A mdr jelzett, fiil feletti, hurka-~
szeriien kigyédz6 dudorzat, a filkagylé szélél kovetve, lefut a
nyakig, ott elmosédik. de a nyak kilonbdzd részeiben is vannak
itt-otl  kiemelkedd, bérszinti, kotszovettapintati emelkedések.
Sem az 4llalatti, sem a nyakmirigyek nincsenek besziirédve, a
nyelés igen nehéz a bal szdjpad gobosodése kovetkeaté-
ben, mésrészt a pofa tdltengése és fesziiltsége a szdj kinyit-
st is neheziti, mi betegemnél az evést és beszélést felette
kinossd teszi.

Ezen id6tijban, nagy pénteken, vendégképen volt itt bete-
gem egy unokdja, fiatal jeles képzettségli kartdrsam, Szikszay
tr. Budapestrél, ki 2 napig id6zvén itt, az elézmények és a
jelen 4llapot tekintetbevételével, szinte helybenhagyta kérisménket
az 1j képlet roszindulatisdgira nézve, a jOslatra nézve pedig
a csalddot elkészitette arra, hogy szeretett anyjuk nemsokéra
ezen stlyos kérnak 4ldozativd lesz.

Még méjus 6-ig az 0j képlet folyton novekedett, a ke-
mény dudoros karima elényomiilt a kiilsé szemzugig, s a szem-
pilldk vizeny6s daganata majdnem okolnagységot ért el és porez-
keménységlivé valt; a felsé ajak egy része a kemény suéllel
szinte dudorzatosan Osszeolvadt, tgy hogy a jobb arczrész rop-
pant terjedelme miatt elefdntkéros kinézést kapott. Betegem
méjus. elsé napjait roppant elgyengiilése miatt folyton az 4gy-
ban toltotte, s levesnél egyebet nem tudott nyelni, de az érlokés
6s 16gzés rendes, ldza nincs; a kéros arcz-, nyak- és koponya-
részben semmi féjdalom, de anndl kinzébbak voltak a {djdalmak
a bal arcz és koponyarészben, tigy hogy kiilondsen éjjel 2—3
morphium-port kellett bevennie. Ez volt a beteg szomord
dllapota, mdjus 6-kdn, mid6én a kér tetépontjdt elérve, legna-
gyobb bémulatomra és a csaldd legnagyobb dromére naprél
napra mindinkdbb visszafejlédott. Legellszor a szemhéjak duz-
zadtsdga engedett, mennyiben megpubiitak és Osszelohadtak,
annyira, hogy 8-kin mér megnyilt a szemrés. A 2 Wjjoyi szé-
les és ugyanolyan magas dudoros szél elhalavényilt, s kizepén
behorpadt, mintha két dgra oszlott volna ; a fil kordli és a
nyakig leterjedé borszinti, kigyédzé dudorzatok mindinkdbb meg-
puhiltak, az arcz véredénytdgulatai keskenyedtek és ritkidltak:
Betegem nehény 6réra felkelhet, de a baloldali arczfijdsok még-
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mindig kinozzdk ; a nyelés, valamint a beszélési képesség az \j
képlet vissuafejlédésével fokonkint javil.

Nem akarom a kor visszafejlodését hosszadalmasan ecse-
telni, csak azon csoddlatos tényt emlitem, hogy mdjus végéig
az egész képlet tokéletesen e'tiint.

Junius héban betegem kinézése és dltaldnos egészségi
4llapota mindinkdbb javidlt, mennyiben baloldali fejfajdsai
lagsankint eitlintek, nyelési képessége helyrajivén, j6 étvigygyal
evett, nagyobb sétdkat tett a szabadban, s egy kisfoku gégehu-
rutot kivéve, tokéletesen meggydgyiltnak mondhats.

A megbetegedett jobb arczrész jelenleg, a baléhoz hason-
litva, csak fele akkora, miutdn minden zsir- és sejtszdvet el-
tint. A vesealakd 0j képlet helyén fehéres, pergamentszert,
fénylo, szarvalaki csik, itt-ott sdrgdsbarna foltok és csikok mu-
tatkoznak; a bér egyébirdnt sima, lagy tapintati.

* *
*

Diéhéjba foglalva az eddig elésorolt kértorténet f6bb moz-
zanatait, a betegség nézetem szerint koriilbeliill 2 évvel ezelott
kezdGdhetett, midén betegem ideérkeate elétt a gyakran kindjlé
orr- és ajksomorben szenvedett.

Betegem idejottekor 1873-dik évi octobertél 1874-diki
juniusig mindkét szemen fellépd szarufekélyekkel, de kdzben
a somornek vélt, az orron fellépeit bérkiiteggel veszédott ne-
hény hétig. 1874-diki julius héban mdr kezdddtek a jobboldali
arczféjisok, s est kovették el6bb a szdjpad, késdbb a nyelvszél
fekélyesedése.

1874, december kozepén mutatkozott az elsé gob a fiil-
czimpa alatt, mely 1875-diki janudrban egy ugyanilyen alaki-
val véaltatott fel a fileadp el6tt. Ezen mogyorénagysigi gob
februarban, az els6nek elmiltival, miutdn 2 hétig nem léttam,
egy vesealakd wj képletté fejlédott, mely folyton nétt, terjedt,
a kotszovet duzzadisit és tobb helyen keményedését, illetéleg
gibdsidését vonvén maga utdn. Egy helyen kissé kifekélyesed-
vén, elefintkdros tiltengésével mdjus 6-ig a legiszonyibb rdk-
termény kinézését kapta. Janudr 6-t6l kezdve pedig minden be-
hatébb gydgykezelés nélkiil visszafejlédni kezdett, s nehdny hét
leforgdsa alatt tokélatesen eltiint.

En ezen kirt (negativ deductioval), miutin semminemi
Jjéindulatd djképlet lefolydséhoz és kifejlédéséhez nem hasonlit,
roszindulatt, rdkszerii dj képletnek pedig mér kedvezd kimene-
telénél fogva nem tarthaté, positiv deductio tjén, a fennt
elosoroltak utdn itélve : egy ritka lefolydsi bérbetegségnek,
dagszerli bérfarkasnak (lupus tumidus) tartottam; de miel6tt
nézetemet nyilvinossigra bocsdtottam volna, kikértem f.
Schwimmer, szakismerd barftom boles tandesdt, ki azt 4llitja,
hogy a borfarkas egyrészt, ha az én eseteméhez hasonlé rop-
pant kiterjedésti, legaldbb évekig tart, mig ennyire fejlédik;
mésrészt nincs eset red, hogy ilyen rovid idé alatt minden
nagyobb heg hétrahagydsa nélkiil visszafejlédjék; csak alkati
betegségek lépnek fel ily iszonyd alakban és fejlédnek néha
vissza ilyen csoddlatosan és gyorsan.

Schwimmer tr. jeles bérkértandban maga bevallja, hogy a
borfarkas és bujasenyv kiilonzeti kérisméje némely esetben szer-
felett nehéz, s ¢én anndl inkdbb cserélhettem fel a gdesds
bujagot a gdocsbes bérfarkassal, s mindkettének fekélyedd alak-
Jat egymdssal; mert valamint egyiknek a kérképe sem egyez
meg tokéletesen ezzel, tigy mdésrészt mind a kettdé hasonlit az
altalam megfigyelthez.

A bujakér ellen szélanak: a heteg magas életkora (58
éves), legtisztibb erkolese, a bujakérral osszefiggd semmi eldz-
mény, mert akdrmilyen csekély baja lett volna betegem nemzé-
vagy egyéb testrészeinek, a milyen kényes és magdt megfigyeld
a beteg, azt bizonyosan sem elottem, sem kornyezete el6tt mem
titkolta volna. Ebbél kivetkestetem, hogy betegemnek megeld-
z6leg bujakéros baja mem volt. A bujakér ellen taniskodik
az is, hogy a nagykiterjedésii fekélyesedések daczéra a torokban
és nyelven a legkisebb mirigybeszlirddések sem tapassztaltattak,
sem mélyebb roncsoldsok nem torténtek,

A lnpus ellen szélnak az iszonyi szaggaté fejfijdsok,
melyek az egész kir lefolydsa alatt a beteget kinoztik, a go-
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csoknek nagy kiterjedése az arcurél a fil hdtsé részeire, a nyak
és vall téjékdig.

A leghatalmasabb érv a lupus kérisméje ellen minden
esetre a borgySgydszok azon tapasztalata, hogy a bérfarkas az
én esetemhez hasonld nagysigot csak évek utdn érhet el, s

azon fejlodési fokot elérve, nagy pusztildsok tétele utin a bér és:

kotszovetben csunya hegek hétrahagydsdval, ismét csak évek
hosszi sorin 4t fejlédheiik vissza Onszeriileg. ‘

Es igy betegemnek — alakjsra nézve minden esetre
ritka lefolydsd — részint goesds, részint} fekélyedd bujagja volt,
melyet lefolydsa alatt sok mdsféle kérral fel lehetett cserélni,
8 csak a posteriori, a szerencsés gybgyulds utdn ftélve, taldlunk
tdmpontokat a kérismére.

KONYVISMERTETENS.

Handbuch der Pathologie und Therapie des Fiebers von Dy,

C. Liebermeister. Lipcse, F. C. W. Vogel kiaddsa. 1875.

Nagy 8-rét, 690 1., a sziveg kizé nyomott 24 fametszettel. Ara
7 frt. 80 kr.

Liebermeister, tiinbingeni belkérodai tandr az emberi test
melegére vonatkozé vizsgdlatokkal mér évek 6ta foglalkozik,
kutatdsait pedig dgy az élettani mint a kértani viszonyokra ki-
terjesztette, s lehet ugyan egyszer méskor kifogisunk a kovet-
keztotésekre, melyeket a rendelkezésre 4116 adatokb6l kivon ;
ezek azonban tgy hfiségiiknél mint kilonos nagy szdmuknél
fogva felettébb becsesek, igy hogy Liebermeistert minden esetre
azon buvérok kozé kell sorolnunk, kik sokat tettek az élettan
és kértan ezen részénck felderitésére. Ezeknél fogva mondhat-
juk, hogy a mostani orvosi irék kozott aligha van valaki, ki a
14z kértanénak és gyégytandnak megirisira nagyobb késziilt-
ségli és illetékesebb lepne mirt épen 6, s val6ban, ha az
eléttink fekvé vastag, tartalomban dds konyvet dttekintjik,
azon felvételinkben nem csalatkozunk, s6t még inkdbb megerd-
sitve taldljuk azt. x

A munka fejezetei a kivetkez0k : I, a hémérd alkalmazdsa
(Thermometrie) ; 1I. a hémérés (Calorimetrie); IlI. a 14z elmé-
lete; 1V. a 14z hatdsa és tinetei; V. a 14z lefolydsa és kime-
netele; VI. a 14z kezelése. A tartatalom ezen vézlata pedig
mutatja, hogy a szerz0 figyelme mindenre kiterjed, mi akdr
tudoményosan a i4z megértésére szolgdlhat, akir a ldz felis-
meréséuél és kezelésénél az orvosra nézve gyakorlati fontossdgi.
Hogy olvaséink a szerz$ dlldspontjdrél tdjékozva legyenek, ide-
iktatunk némely tételeket, melyeket a szerzo udnyadéknak
tekint.

A 359, lapon olvassuk: ,Ennélfogva a l4zas és az egészsé-
ges ember kozdtt a lényeges kiilinb-ég nem 411 se a magasabb
testhomérsékben, se a nagyobb héképzésben, hanem abban, hogy
a hévesztés és hoképzés magasabb héfok szerint szabdlyozvék.
A 14z lényege az, hogy a hészabdlyozis magasabb héfokra meg
van szintetve.* Ebbdl folyélag a szerz§ a ldz fogalmdt ekként
dllitja meg: ,A l4z tinetek csoportozata, melynek oka a hé-
szabalyozds megvdltozdsiban van, minek folytin a képzés a
rendes mértéken tdl felemelkedik, s a hdvesztés olyan lesz,
hogy ebbdl rendellenesen magas testi mérsék kovetkezik.“ A
gyégyitisra nézve pedig azon folyomdnyra jut; ,hogy heveny
bantalmakndl a ldzellenes kezelés anndl kevéshé sirgetds, mi-
nél inkébb alébbhagyé vagy félbehagyé a ldz, s anndl sirgdsebb
az, minél inkibb folytonos ez. A folytonos ldzndl pedig a liz-
ellenes kezelés rendszerint ne arra fordittassék, hogy a fokoz6-
désok elnyomassanak, hanem arra, hogy az alibbhagyisok lehetd
legjelentékenyebbek, mennyire lehetséges, teljesen félbehagybk
legyenek. A+t kell szemiink eldtt tartanunk, hogy a folytones
ldzat félbehagyé 14zzd véltoztassuk 4t.« (592. 1)

A szerz§ a ldzra vonatkozs teljes irodalmat felhaszoélja,
s Ggy kisérleteivel megismertet, mint egyszersmind kozli kéro-
dai tapasztalatait, melyeket konyvében felhaszndl. z.
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L A PSZE ML E.
N—1. A labiziilet esonkoldsa.

A miult évben Triestben tartott orvosi értekezleten Men-
zel tr. kozdlte azon eredményt, melyet a ldbiziletnek csont-
hirtya alatti csonkolésa dltal nyert. KEgy fiatal, huszonegy éves
férfi 1872-dik év elején leesvén, 14bdt ersen megsdntitotta.
Ezen id6t6] fogva ldba az iziilet koril erésen megdagadt, s bér
szildrd, mozgathatlan kotéseket, majd jeget és elvond szereket
alkalmaztak, tilyogok képzddtek mindkét béka -tdjékén. Sziinni
nem akaré iz, mely gyakran a 40 fokot is elérte, genyedés és
nagy eréhanyatlds arra kénszeriték Menzel tr-t, hogy a ldb-
iziiletet csonthdrtya alatt kimesse. Az egész iziilet az ugra-
csonttal egyiitt ki 16n metszve. A miitét a sériilés utén nyolez
hénapra vitetett végbe; a végtagra fészkotés alkalmaztatott, s
magasabb helyzetben rogzittetett. Hét hénap miilva a beteg
gybgytltan hagyta el a kérbdzat; jdrdsa biztos, fdjdalom nél-
kili. A két béka Gjra képzédott. (Annali nniversali di medizina
e chirurgia. 1875 Gennuario.) '

N—L A térdizlilet csonkoldsa.

Menzel tr. egy tiz éves ledny térdfziiletét nem rég kimet-
szette, ki 3'/; évvel ezel6tt erds zizéddst szenvedett jobb tér-
dén. A térdiz genyedé lob tiineteit mutatd nagyfokd ldz és erd-
vesztés kiséretében. Menzel tr. mellsé lebeny készitésével ki-
metszette az fzilletet, a czomb és alszéresontok {zvégeinek
teljes kiirtdsival négy cmtr. kiterjedéshen. A végtagra foszko-
tés alkalmaztatott és magasabb helyzetben rogzittetett, termé-
szetesen a sebnyflds szabadon hagydsival. A kdzl6 bir nem

mondja, de az eset leirdsihdl kétségtelen, hogy a miitét csont-
hértya alatt tortént. Az djdonképzédés rostos volt, s a beteg
jeten év kezdelén bot segitségével minden fijdalom nélkil jir-
batott. Az iziilet helyén gyenge mczgékonysdg volt észlelhetd.
(Annali universali di medizina e chirurgia. 1875. Gennuario.).

N—1. Aether sulfaricas kiszorilt sérv ellen,

Alessandri Flavio arr6l értesit, hogy kiszoriilt sérv hat
esetében j6 sikerrel alkalmazta az aethert. A betegeknek, tgy-
mond, mdr hdnyingeriik, hdnydsuk és konok székrekedésik volt.
A sérv nem volt visszahelyezheté, s a betegek nagy kedélyi
szorongatdsokban voltak. Ily 4llapotban Alessandri tr. aethert
leheltetett velik, s langyos chamomilla thedban nehdny csepp
allovetet adatott a betegnek, mig a daganatra aetherbe mdrtott
borogatdsokat alkalmazott. Erre gézok tdvoztak el a beteg vég-
belébél, s a sérvet kdnyedén vissza lehetett helyeini; falbdfo-
ritva e siker 4ltal, Alessandri tr. aetheres alldveteket adatott
hagymézos betegeinek, kiknél haspuffadds fejlédott ; dllitélag
szintén j6 sikerrel. (I1 Raccoglitore medico 1875. 2-dik szim,
47. lap.)

N—1. Cloral-befocskendés biizds orr ellen.

Créquy tr.,, Pdrisban, 13 éves lednyndl, ki b#izés orrban
szenvedett, chloralt fecskendezett be az orrba j6 sikerrel, miutin
el6bb csersavat, carbolsavat, enghien-i 4svényvizet, sublimatot
stbh. alkalmaztak volna minden eredmény nélkil. A hasznilt
vény a kovetkezé volt. Chloralvizegy 2 gramm, pirolt viz 2.59
gramm. (Societé de thérapentique. Paris.)

TAR

Rank Herlein, augustushan,

Eperjesnél kezdddik azon hatalmas trachythuzam, mely
északrél egyenesen lefelé vomilva, Tokajndl a Kopasztetével
végzodik, s a Kérpitok déli részét egyszerre kettémetszi. Ezen
hegység legnagyobb részben erddvel boritott, s mig kezdetén
Séros megye délkeleti vidékeit foglalja el, kozépsé részének
legmagasabb gerinczei Abadj és Zemplén megyék hatirait ké-
pezik ; délen pedig a hbordrél ismert hires Hegyaljit alkotja.
Délkelet felé, méar Zemplén megyében, Bodrog mentén kez-
dédik a nagy alfoldi siksdg ; nyugot felé pedig Abalj megyé-
nek djkori (neogen) képz6désti, szdvtéfoldekiil haszndlt nem
épen termékeny dombjai fekszenek, s Rénk-Herlein az ezen dom-
bokhoz tartozé alacsony Galamb-dombocska (Holubi Hruneh),
tovibb4 a nagy Bardo hegy kozétt mély vilgyben fekszik.
Bardo hegyt6l észak és dél felé mind magasabb és magasabb
ormok emelkednek felfelé, s a vidék legmagasabb csiicsa ugyan
a déli irdnyban fekvé Lazibegy (2700'), de a szébanlevd trachyt-
hegység legmagasabb pontjai északon vannak, hol azok koriil-
belil 30807 (Krivi Javor), egészen 3420’ (Simonka) magassigot
érnek el.

Réok-Herleinhoz most elég konyen hozzéférhetiink, meny-
nyiben ha Zemplén felél akarunk odajutni, akkor a tiszavidéki
vaspdlydrél az észak-keletive, innét pedig az els6é magyar-
géesorsziigi palydra dtmenve, a t6ke-terebesi dllomdsndl kiszdl-
lunk, honnét kocsin folytatva utunkat, 3, legfeljebb 4 bra
alatt Rdnkon Ichetiink; azonban sokkal kényelmesebb, ha a
tiszavidéki vaspdlya végpontjdig, Kassdig megyiink, hol a nap-
pal minden Ordjiban kaphatunk bérkocsit, mely minket har-
madfél, legfeljebb hérom 6ra alatt Rénk-Herleinig elszallit.

A Kasgit6l Rénk-Herleinig vivé Gt épen nem kellemes,
s6t sugustusban igen unalmasnak mondhatjuk azt. Kassit el-
hagyva, hogy Herndd volgyébol Tarcza volgyébe jussunk, ke-
loti irdnyban a kassai hegységen, melynek legmagasahb pontja
mintegy 1100°, keresztilbajtatunk, még pedig minden gydnyo-
ritség nélkiil, mert sildny erdéknél és sovény, sdrgaagyagos fol-
deknél egyebet nem ldtunk. Olcsvérndl ériink Tarcza vilgyébe,
de folytonosan keletfelé tartva;, ismét felfelé megyiink, hogy
Galogovisno hegységnek nevezett dombokon, melyek a kassai
hegységhez hasonlék, dthaladjunk, s Bédnél Osva vilgyét elérjik.
Ltuok ezen részében mind inkdbb és inkdbb kitdril szemiink elott

C Z A.

az eperjes-tokaji trachythegység lénczolata, s ehhez tartozva,
mindjért elél, utunktél észak-kelet felé feltinben mutatkoznak a
sziirkés és meredek rdnki szikldk, melyeket mindenfel6l erddség
vesz koril. Ezutdn a j6 orszdgutat elbagyva és tjra felfelé
emelkedve, észak felé fordulunk, midén az d4ltalunk kove-
tett, szinte elég j6 karban = tartott mellékit baloldaldn -elte-
rild eléggé kietlen, dombos vidék ellentétben 411 Kemencze
(Kamenjiczki) pataknak jobboldalunkon levé, meglehetsen ter-
mékeny volgyével, kizvetlenil az eperjes-tokaji hegylincz nyu-
goti aljdban. Utunk végén pedig azt létjuk, mit mdr Koryt-
niczarél irt levelinkben wmegréttunk, hogy a firdd kozverlem
szomszédsdgdban az erd6 ki van védgva, s nem hissziik, hogy a
(talamb-domboecska mostani tar mindségében kapta volna jelen-
legi nevét; s mint annak tetejére ériink, egyszerre eléttiink
fekszik az ekkorig mem ldtott Herlein, hol a haszndlt gyégy-
forrdsok vannak, mfg attél nyugot-északra, de annak kdzvetlen
szomszédsdgdban van Rénk (Rankovee), honnét a gybgyhely
nevét nyerte. A rénki fiirdd német és franesia wmunkékban leg-
inkabb Herlein néy alatt forddl elé. hivatalos neve azonban
Rink-Herlein.

A dombtetor8l meredek, elég rosz és meglehetdsen tisz-
tatlan 1it vezet szegényes, nagyobbdra fihdzak kozott a fiirdd
kelld kozepén levé sétatérre, melynek keritlbelil nyugoti oldalén
van az alsé hdz, a keletin a felsé hdz, mig fennt, északi végén
a gybgycsarnok; lent, a déli vég egyik sarkdiban pedig a kocsi-
dllds foglal helyet. Az alsé hizat a fird6i legenda szerint
Jozsef eshszdr épitette, s attél feljebb és hatribb a fiirdészobik
helyezvék el, ezek elott pedig taldljuk a fibél készilt, fedett
ivéesarnokkal elldtott alsé forrdst, nemkiilonben a fabédét, mely
az jonnan firt artois-i kutat korilveszi.

A sétatér két holdndl aligha nagyobb, s a fik elég ré-
viek és lombosak, kozottik azonban nemesakhogy virdgokat nem
igen litunk, de még zild gyepet is keveset és satnydt, Eygy
széval, mint dtunk nem vonz6, tgy az elsé benyomds, melyet
ezen fird6 rednk tesz, egydtaliban nem kedvez6. Minthogy pe-
dig egész északdn 4t délig utaztunk, s Kassin révid ebéd utin
ezen VAros nevezetességeit gyorsan megtekintettik, ezenkiviil a
kassa-herleini it még jobban kifirasztott, azt hittik, hogy Rérk-
Herleinon esti 6 ¢rakor, j6 szobdban majd megpihenhetiink. S
hittiik ezt, mert Tordk Jézsef ,A két magyarhaza elsé rangd
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gydgyvizei és fiirdbintézetei* czimé muvkajdban (1859) Rénkrél
ezeket mondja ,A vendégek befogaddsira mind a kamardnak,
mind maginosaknak vannak eczélsserii és kényelmes épileteik.*
Ezenkivil Wachtel D. ,Uvgarns Kurorte und Mineralquellen®
; (1859) czimti kdnyvében a he:leini fiirds szobdirdl ekként fr ,az
i\ utébbiak mindennel gazdago: -ellitvdk, a mi csak a firdGven-
dégek kényelmére megkivdntatik. Az 1875-ben megjelent ,Die
Béader, Quellen und Curorte Europa's* végiil koralbeliil szinte
azt irja, mit Wachtel miivého]l idéstink. Hogy azooban az, a
mi nyomtatva van, nem szent irds. arrdl mindjart meggy6zéd-
tink. m'helyt a szobdkat weglittuk, melyek rendelkezésre dlla-
' nak. A mélyen fekvd alsé bdz szobdi a su0 legteljesebb értel-
l mében dohosak, az emelkedettebben fekvé fel:d hdzban levik
pedig eléggé nedvesek, s mig emitt a butorzat tdirhetd, amott
ez egészen rozzant és elégtelen. S az, a ki aludni akar, az
hozza magéval az erre szikséges tdrgyakat; de mennyiben a
vendéglosnek tizenkét emberre dgynemiit készletben kell tarta-
nia, ha ez mind nincs Jefoglalva, ax utasvak plad-jin kiviil
még juthat valami. Egyébirdnt én és utitirsam, mint aglisrsé-
ges [érfiak. azt véltik, hogy rdvid ranki mulatdsunk alatt jo
szervezetiinkben nem fog esni hiba; de egyszersmind azt is
mondottuk, hogy beteg embernek a rink-herleini lakdsokban a
tartozkoddst tandcsolni nem merndk,
Rénk-Herleinon a fels6 és alsé forrds vizét isszdk. Az
alsd torrds vize egészen tiszta, hiivds, szénsavban dids, s ennek
megfelelé kellemes iz mellett még vasra is emlékestet. Az ed-
digi elemzések igen hidnyosak, de felveheté, hogy van abban
konyhasd, szénsavas vas, szénsavas mész, szénsavas szikeuy
(natrium carbonicum), kovasav, kénsavavas mész és kénsavas
kesereny (magnesium sulfuricum), méy pedig az utébbiak csak
feleitébb csekély mennyiségben. Ellenben a felsé forrds vizében
a vas hdttérbe szoril, mig a képsavas kesereny nagyobb meny-
nyiséuben jelen meg. Ezen létrészeknek megfeleldleg az alsé
forrds vizét legezélszeriibben idilt gyomor- és bélhurutban sin-
16d6. s kilondsen ennek folytdn vérszegénységhen szenvedé em-
berek haszndljik; mig a felsé forrds vize ott van javalva, hol
kozouséges megrdgzott bélszoruldsok mellett enyhén oldozd sze-
', rekkel boldogilhatni. A fels6 forrds nincs befedve, mert hatd-
| sosabbnak tartjdk vizét, ha ezt a nap megsiiti. Ezen javalatokat
és killondeségeket azonban egészen dtaldnossdgban mondom,
mert pontos orvosi észlelések, melyek az dsvanyvizek értéke
telett dontenek, elegendé szdmmal nincsenek. Halljuk ugyan,
hogy Rénkon gyomorhurutjib6l ez is, meg az is meggydgyiilt,
de bajos lenne megmondani, vajjon ez az dsvényviz ﬁutés;ﬁnuk.
vagy a vendéglibeli élelmezésnek tulajdovithaté-e; mert annyi
bizonyos, hogy az elég tdgad, de igen bardtsigtalan irességi
gybgycsarnok éttermében olyan eledeleket kapunk, melyek mel-
lett a legs/orosabb étrendet igen szivesen megtartjuk, mi a
gyomor-bélburutok gyfgyuldsdudl elmaradhatatlan tényezd. A
bor pedig tigy ihaté meg, ha azt az alsé forrds vizével j6l
feleresztjik, mely idével a palaczkokban vaséleges csapadékot
hagy vissza, mert a riuki tisztasdg biiszkesége, hogy az ivegek
veres rozsddval vonassanak be.
Réink-Herlein bajainak egyike. hogy édes vizben nem egy-
szer szikséget szenved. Ha nehdny hétig az esé nem esik, a
patakokban a viz oly vékonyan foly, hogy azt majdnem sem-
minek mondhatjuk, s assztalndl édes vizet nem is szoktak adni.
De nemcsak az édes viz hidnydt éresték itten, hanem az ds-
vinyviz is firdésre mér alig volt elegendd, s hogy ezen se-
gitve legyen, a firdd birtokosa, a kincstdr meghizta Zsigmondy
Vilmost, kinek a harkdnyi és a margitszigeti artois-i (artésien)
kutakat koszonhetjik, hogy elegend6 viz nyerése végett a talajt
, firassa meg. A fhirds 2.3%nyi mélységiy hatolt, s koriilbelil
u 5t év alatt, f. év tavaszdn lett készen, middn a félbeszakadd

szokOkitnak az egész orszagban hire ment, s elnevezték azt rdnki
, csoddnak, meg magyarorszigi geysir-nak.

Rénk-Herlcint uugustus kdzepéig 600-ndl tobben ldtogat-
tdk meg, ha pedig azok kiséretét ic beleszdmitjuk, majdnem
1200-an voltak ottan, s miutdn ldttuk, hogy a jelenleyiket
legivkdbb a félbeszakadd szokoforrds érdekelte, aligha csalatko-
zu.ik, ha a firdé jelenévbelh litogatottsiginak okét elsé sorban
azon ritka természetjelenséghben keressik.
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Oszintén megvallom. hogy minket hasonléképen nem any-
nyira a firdé homdilyos hire, mint inkdbb a nevezetes artois-i
kit hozott Rdnk-Herleinbe, s mfg egy részrdl a vizszdkést igem
érdekesnek taldltuk, ezen Kivdls, elsé rangd tiineménynyel az

egész kirnyezetet nagy ellentétben, rendkivil alant 41lna
littuk. :

A kit nyildsa korilbelill 8“-nyi vastagsdgd vases6, mely--

nek mélyében a vizet csak felébe tartott és megvildgitott takor
viszfényénél ldthatjuk. Anpak feliilete csendes, s csak néha-néha
zavarja nyugalmdt egy-két szénsavbuborék. A vascsd maga igen
delejes, a beléle merftott viz pedig R. 14° és szénsavtdl gyen-
gén esipos izd.

A csé tobb darabb6l 411, s 186%nyi mdélységig ér' le,
mig aldbb a foldrétegek mér annyira keméuyek, hogy oda csé-
darabok leeresztése nem sziikséges. Abban a viz kisebb-nagyobb
mélységben kozonségesen nyugodtan van; mint azonban a kiszokés
ideje kozeledik, annak felszine emelkedni kezd, s feliletén a
szénsavas buborékok mind nagyobbak lesznek és mind siirfibben
jelenvek meg, ugy hogy a viz latsz6lag forrni kezd ; 4tszélagos-
nak mondjuk pedig ezt, mert a hémérsék 21°nil magasabbra
nem emelkedik, s igy tulajdonképeni viztorrdsrél szi nem lehet.
Fzen eléjelek 15—20 pereznél tovibb nem igen szoktak tartani,
midin egyszerre, az egés: csé vastagsdgdban a sustorgb viz el-
buggyan; ennek azonban még ninecs elegendd ereje, hogy ma-
gasra kiizdje wmagét, s visszaesik, de a kdvetkezé pillanatban
ujra elévetdr, nagyobb erdvel mint eldbb, térpe oszlopot ké-
pezve. Gyorsan egymédsutin kivetkezd tobb eldretorés és visszaesés
utén a viz fesziilése akkor:, hogy jatszva legydzi a levegdnyo-
mdst, 8§ hangos robajjal hatalmas oszlopként 200, sit 27° magas-
sigig emelkedik ; mint pedig a feljutott viz visszaesik, azb gyd-
nyorid, héfehér permetelepel veszi koriil, mely mint tompa vég kip
felfelé tekint, mig alapjinak 4tmérbje masfél 6lnél "6bb lehet.
A fennsépes latvinyt egész pompdjiban hosszasan szemlél-
hetjiik ; 50 peresig, s6t tovdbb is eltart az. mi kizben a viz-
oszlop agassiga csak csekély ingadozdsoknak van aldvetve.

A mint wz aldhullé viz apré részecskékre szétesik, a benue
felszorbolt szénsav szabaddd lesz, s a kidp koril levo levegot
annyira teliti, hogy a kozelben 4llék 1élegzete mindinkdibb ne-
hezedni kezd, minélfogva ounét mindenki elsiet. Emellett olyan
szag terjed szét, milyent sébénydkban vehetni 6szre és sogoé-
z0ktdl, vagyis a vizpirdk dltal tovaragodott soirészecskékuibl
szirmaztainak. Ezen tiuetekkel megegyezik a lehulld viz ize,
melynek szénsavtdl csipdssége nines, hanem gyengén bir, de
hatdrozottan konyhasés {sfi. Kétségtelen, hogy mint a rdnki
dsvinyvizek dltaldban, gy a sz6koforrds vize is konyhasét tar-
talmaz, welynek ize asonban szénsav jelen!étében ennek csipds-
sige dltal leplestetik.

Midén pelg a vdzolt tineméoy miiléban van, az oszlop
magassiza  gyorsan kisebbedik, s egyszerre a csibe visszotér
az; ezatdn még vehinyszor vastag vizsugir roban fel. de eré-
vesutetten mirdinkdibb kisebbedd mugassigra, Ggy hogy végiére
a viztikre a es6be visszavondl oly mélységre, mint milyen
magassagh volt u megbdmult vizoszlop. A viz kiszikése a sze-
rint, mint avnak fartama hosszabban vagy rovidebben tartott,
1ovidebb vagy hosszaob idé milva isméilddik. Egy nap ké-
zonségesen két kiszokés észlelhetd, még pedig az egyik nappal,
mig a mdsik északa.

Minthogy a rdnk-herleini artois-i kit vizének kiszokése
félbeszakud, azt a kozvélemény azounal a geysirekkel hason=
litotta Ossze, kilondsen Gsszehasonlitottik pedig azt a leginkdbb
ismert geysirrel, mely Islandban Blafell hegy 14bindl van. An-
nak vize ugyanis iddszakonkint nehdnyszor felszokik egészen
16 dlnyi magassdgig, s nehdny percz milva nyuvgiom kovet-
kezik. Ha azonban a geysirek természetét a rdnk-herleini féibe-
szakadd vizszokéssel dsszehasonlitjuk, azt taldljuk, hogy a kettd
kizott a kiszokés idOszakiassdgan kivil semmi hasonldsig sines.
A geysirek ttishdny6 talajon keletkeznek, hol a feliletrél jové
viz oly nagy mélységre jut, hogy forréd ldvdval talilkozik, s a
nagy nyomds alatt szertelenil, kozonséges forrpontja felett meg-
melegszik., Az ekként megmelegedett viz azutin a geysirek nyf-
ldsa és medenczéje felé tor, hol a nagy nyoméstél megszaba-
dulva, forré gozzé lesz, s a nyfldsndl levé vizet szinte forrasba
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hozza, minélfogva a geysirek kitorésénél a magas homérsék és
a vizgoudk fesziilése lényeges szerepet jitszik. Tyndall ily mé-
don dolgozd4jaban igen csinos kis geysireket szokott csindlni.
A rénk-herleini artois-i kitndl azonban a kiszok8 viz homérséke

7'-kal emelkedik mgyan, s koriilbelidl 21°-i lesz, de ez egészben |

oly csekély, hogy a vizoszlop képzésénél elenyészé semmiség
azutén ezen héemelkedést taldn a viz felszdkése és alihullisa
okozataként tekinthetjilk, mennyiben ezen tinemény egyrészrol
a viz 6s a cs0, tovAbbd a viz és a levegd részecskéi, nemkii-
lonben a vizrészecskék kozott nagy surléddssal van egybekotve,
mi meleg kifejléssel jar. Ezen wmeleg-kifejlés elegendének l4t-
szik nemcsak arra, hogy a viz részecskéinek permetévé szétesé-
sekor a homérsékesokkenést ellenstilyozza, hanem arra is, hogy
nehédny foknyi hémérsékemelkedést eredményezzen. A kit vas-
csbvének delejességét nagy valbszinfiséggel szinte a surléddsbél
szdrmaztathatjuk, mint ugyanis a vizsugr nagy gyorsasiggal
azon keresztiil szdkik, alkalmasint villamossfg fejlédik ki, mi
szutdn a vas delejességére vezet.

A rénk-herleini kit vizszokéseinek félbeszakaddsait inkdbb
a félbeszakad6 forrdsokhoz lehet hasonlitani, s azok megfejtését
oly médon kisérlem meg, mint ezt az utébbiakra nézve Elisée
Réclus-nek ,La Terre* muukdja I. kotetében feljegyezve taldlom.
A foldrétegekben killonbozé okok folytén kidblosodések, mélye-
dések és Oregek képzbdhetnek, melyek azck egyenes haladdsét
megviltoztatjdk. A mellékelt dbra olyan kidblosodést (a) mu-
tat, melytdl kétszer meggdrbfilt menet (b és c¢) vezet el, s

Al
A

i
’-'rl

{H " i’l\*'ly‘;lt “J
it mf@&ljﬁ

¥‘>" f
:
it

iy

M

.
i A
i “.'*"n '

vegyik fel, hogy a fuit kutnak (d) vége a mdsodik gorbiiletnél
(¢) van. Ha a viz a képz6doit fsldalatti dbdlben vagy meden~-
czében egészen f felszinig 411, akkor b meneten keresatiil c¢-ig
eljut, s a d kithan emelkedni kezd; mint pedig g-ig ér,
a kit csovén keresztil az erGtani nyomdsnak megfelel6 ma-
gussdgra kiszokik az. A kisz0kés mindaddig (art, mig a fold
alatti medenczébe annyi viz foly, menuyi a kib csovén keresztiil.
megy : mint azonban a medenczéhez az odafolyds a valamely
okbol megszakad, ottan a viz felssine g-t61, f-iz, majd ennél
aldbb. példddl egészen e-ig fog esni, midén a kiszokésnek sziik-
gégképen félbe kell szakadni, s a kitban a viz felszine mélyen
aldszdll. A medenczébil ekkor mnines elfolyds, minélfogva a
hozzdfolyé viznek fel kell halmozddni, s a kiszdkés ily médon
id6szakonkint ismétlédik. Hogy azonban mi legyen azon té-
nyez0, mely a viz odafolydsit idoszakiasan megszakitja, annak
megivjtésére olegendd adataim ninceenek. Fel lehetne venni,
hogy taldn idénkint rogton nagy mennyiségit szénsav képzédik,
g ez okozza a viz kiszikését. Tzen lég létrejovésekor kifejléds
er6az, mi a kissingeni artois-i kdtndl a s6s viz kiszikését fenn-
tartja; hogy pedig ilyvemii hatdny a rink-herleini félbeszakads
vizgzokésnél miikodoben van-e, megfejtendd kérdés.

A lefrt viz-szokés Rénk-Herlein nagy nevezetessége, s
mint félbeszakadé artois-i kit kivdlé a maga nemében. Ki-
vhnjuk, hogy minél tovibb tartson, s minél késébb jusson a

westphaliai Bullerborn-forrds sorsira, melynek vize négy (rén
kint szokott ki a talajbél, mfg végtére a XVIII-dik évszéz
elején egyszerti folytonos forrdssd lett. Példddl ha az a és ¢ kozbdtt
levi kézet iddvel elmdllik. a kiszdkés idészakiassdga sauiikség-
képen el fog tiiuni. :

Rénk-Herleinnak szokdkitja mindig sok vendéget fog oda -
vonzani: a litogatdk szdma azonban minden esetre szaporodnék,
ha azok j6 szobdkban pihenve, vagy csinos parkban sétélva,
nemkiilinben tisztességesen ellitott vendéglében idézve, virakoz-
hatninak. Ezen feltételek egyébirdnt olyanok, melyeket nemesak
a mulaté vendégek, hanem azok is megkivdnnak, kik iidilés és
gyégyulds végett keresik fel Rdnk-Herleint, s6t ezekre nézve
még fontosabbak azok, minthogy hosszasabban idéznek itten.
Rénk-Herlein tdvol esik nemesak a nagy vildgiél, de még az
orszigos forgalom kozpontjdtél is, vidéke nem kellemes, kir-
nyéke pedig nem gazdag, minélfogva nines kildtds, hogy elst-
rangd fird6helylyé legyen; de ha taldlhaté volna benne min-
den tekintethen j6 ellitis és elegendd szérakozds, Abaij és
Zemplén, nemkiilonben a tobbi kozelfekvé megyékbél sziveseb-
ben és tobben mennének oda mint jelenleg, s minden esetre
minden évben lenne ottan annyi l4togats, hogy a belefektetett
téke «1ég jol jovedelmezne.

A gybgyesarnok még csak megjdrja, s a felsé épiilattel is
valahogyan ki lehetne békiilni, de a tobhi épiletek — dgy a
kincstiré mint a maginosaké — nem a mai korba valék. A
kincstdrnak kellene jo példival el6lmenni az alsé héz leronté-
sdval, s helyébe tigas és j6 fogadd épitésével. A mi pedig a
magdnosak épitkezéséit illeti, erre alkalmasint kedvezd hatdssal
lesz a kildtdsba helyezett kizegészségiigyi torvény, mely a fiir-
d6kben 1j épitkezéseknél hisz évi adémentességet biztosit. Azon-
ban a fird6knél még intézkedni kellene a kisebb kirdlyi haszon-
vételek oly rendezésérdl is, hogy a fiirddbeli vendég16s ne legyen
kéntelen azok bérlgjének bordt, ki esetleg a falubeli csapldros,
drilni, hanem a megfelelé bérosszeg lefizetése mellett szabad
kéz adassék neki.

lizen firdohely kornyékén kirdnduls helyek nem lévén, a
park és az erdé a legnagyobb gondot igényli. A mostoba talaj
nem engedi ugyan, hogy a télgyek mind szépek legyenek, s lomb-
jaik a nap hevét eléggé visszatartsik; az eddigi utakat azonban
minden esetre jobb karba kellene helyezni, nemkiilinben ij
utak vdgdsa elkeriilhetetlen, mig a fik . kozott a kopasz foldet
be lehetne gyepesiteni, hogy a behatds a szemre kellemesebb, s
dtaldban a séta vonz6ébb és tdftébb legyen. 400 holdnyi erdéség
a1l rendelbkezésre, mit kellden felhasznilva, Rénk-Herlein-nak,
mint fiirdének értéke rendkivill emelkednék. A fiird6 kozepén
levo sétatérbol pedig csinos virdgos kertet lehetne alakitani.

Az emlitett szikségekhez kell sorolnunk még a gondos-
koddst elegend6 édes vizr6l, odavezetés vagy kitfirds dltal,
tovdbbd az dsvdnyforrdsok pontos elemzését, s végil a fiird6i
feliigyeloség fiiggetlenitését az uradalmi igazgatisdg alél. Jelen-
leg a firddi feliigyeliség a sévari nradalmi igazgatésig alatt
all, de ez, mint halljuk, legkdzelebb megsziinvén, a besztercze-
bényai igazgatésig ald fog keriilni az; e mellett a feliigyeldség
keze kotve van, s a fiird6 felett nem az rendelkezik, ki ennek
sziikségeit egészen kizelrdl legjobban ismerheti, hanem tdvollevo
férfiak intézkednek, kizonségesen azon elybél indilva ki, ,minél.
kevesebbet kolteni, s minél tobbet bevenni.“ Rénk-Herlein szézez-
rekre mend befektetést igényel, s csak ekkor lehet onnét helye-
sen jovedelmet vérni; feliigyeldsége pedig kozvetlenill az tgyér-
ség alatt 4lljon, a firdd sziikségeire Ataldnynyal ellitva, utdlagos
szamadds mellett. '

Igy lehetne Rénk-Herleinbél valami.

Hallottuk, hogy a kincstdr ezen fiirdéhelyt el akarnd adni.
Ez ellen nem lehet kifogis, ha az olyan tulajdonos kezébe ke-
riilne, ki a meglev6 hidnyokon segiteni képes. X.

Vegyesek
Budapest, 7875, sept, 2-lin. A magyar orvosok és természet-
vizsgdlék jelen évi nagy gyiilését Elopatakon, Miké Imre grof I. elndk
nem jelenvén meg, Knodpfler V. tr. TI. elnik nyitotta meg, s beszédére
csak azon észrevételiink van, hogy ép testi szemeinkkel nem volt alkalmunk
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latni azon nagy szolgalatokat, melycket 2 nagy gyiilések a kozegészseg-
figynek és o természettudoményoknak itt Magyarorszigon tettek, Székely
Gergely az ottani kdzbirtokossig nevében @dvozslte a nagy gyiilést. Ezutan
valami 50 tidvozlo levél adatott &t, mi egyébirdnt csak aunyit jelent,
hogy annyian minden j6t kiviunak a nagy gyfilésnek, s annak pnszta
udvariassagi cselekvénynél egyéb jelentdsége nincs. Ezutin Nendtvich K.
alelnok az égi testek lakhatésagardl, Szabé Vazul Eldpatak és a Biidds
barlang gybgyhatanyairol, Dux Adolf pedig a vilag erdmiivezetérdl érte-
kezett. Jutalmat nyert Varga a babonarsl, Fekete J, tr. pedig az orvosi
irékrél irt munkéjaért. Ulés utan 480 teritékd ebéd kovetkezett. A gyilés
tagjai Elopatakrdl Tusnidra mentek. A jelenlevék az 500-at meghaladjdk,
kik legnagyobb részben milkedveldk, részint a kérnyékbol, részint olyanok,
kik ez alkalommal Erdély azon részét litni ohajtjak.

—a— Egy vidéki iigyfeliink szerkesstdségiinkhez levelet intézett,
melyben élesen megré némely fovarosi szakismerdt (specialista) azért,
mert ezek a vidéki betegek elott az itteni orvosokrdl kicsinyldleg nyilat-
koznak, Nem akarjuk ezen levelet kizolni, mert tapasztalasbil tudjuk,
hogy a betegek akarhanyszor mennyire hibasan, sot ferditve és nagyitva
kozlik az orvosoknal ldtottakat és dltaluk mondottakat, nem egyszer pe-
dig az orvosokat teevik hibissakkd oly dolgokért, midon egyediil 6k maguk
a hibasak ; s hogy magukat mentegessék és szépitgessék, nem egyszer
elmondanak egyik orvesrél a masik eldtt olyanokat, mit csak 6k maguk
talaltak ki. Eonélfogva figyelmeztetjiik digyfeliinket, hogy azt, mit a fova-
roshd’ visszaérkezett botegei az itteni orvosokrél mondanak, nem hall-
gathatja elégge nagy kételkedéssel, Nimecsak az illem, hanem az ildomos-
sag is megkivinja, hogy a fOvarosi szakismerdk a vidéki tgyfelekkel jé
viszonyban éljenek, minélfogva ha azoknak egyike vagy mésika netan
hasznalt is volna egyszer vagy maskor oly kifejezést, mi egyik vagy mi-
sik tekintetben némi kifogas ali esheinék, ez bizonyara nem kicsinylé-
szandékbol, mint inkdbb véletlenti), észrevétienil tortént, s agyféliessé-
ginkel minden esetre elomozditjuk, ha a szandéktalan tevedeaek iranya-
ban eluézdk vagyunk.

—a— Azokra nézve. kik a német természetvizsgalok es orvosok
f. 6. grazi gyfilését (september 18—24) meg skarjdk litogatni, megemlit-
jak, hogy tagsdgi, illetdleg részvevdi jegyeket elire valthatnak 5 frt. bér-
mentes bekuldéss mellett kovetkezd czim alatt: ,An das Anmeldeburean
der Naturforscherversammlung im Rathhaus zu Graz.“ Tag sz lehet, ki
mint természettndomany! vagy orvos-iré mikodott , mig mésok csak
részvovok lehetnek. Minden fagsigi és résavevdi jegyre egy holgyjegy
ingyen kaphaté, mig vzenfelil minden holgyjegyért 5 frt. fizertetik.
Tudomanyos ugyekben a levelek _An die Geschiftsfiihrung der Natur-
forscherversammlug im Universititsgebaude zn Graz“ kildessenek el

—a— A _Deutscher Verein fir dffentliche Gesundheitspflogot sept.
18—15-kén Minchenben tartja évi gyiilését, mely alkalommal Pettenkofer
el6 ddst tart a hagymizjarvanyok idd- és térbeli eldjovetelének kutatdsi
tervezete folett. Eldaddsokat tartanak még Varrentrapp, Voit, Heusner,
Gobbin ée Lent.

—a— Hyrtl J, tar, nyugalmi éveit Perchtoldsdorf mezdvarosban
szandékozik tolteni, s itteni letelepedése alkalmaival a kozség ot diszpol-
gardvéd megvalasztotta. Hyrtl ezen megtisztoltetést jelentékeny pénzajin-
dékkal viszonozfa,

—a— Rostockban s tdvozd Konig helyébe Trendelenburg tr. nevez-
totett ki a sebéezeti koroda tandriva,

—a— Niemeyer Pal tr, Magdeburgb6l Lipesébe helyeste at lakdsat,

—a— Marseille vdrosa évi 130000 frankot szavazott meg, hogy az
ottani el0készitd orvosi oskola teljes orvosi tanodiva legyen, Lille varo-
sanak tandesa azonban oly czélb6l évi 95000 frank segélyzés megszova-
zasdt megtagadia,

—a— A parisi katholikus egyetemen egyelére nem losz orvosi kar.
Ide intézetek és kéroddk kellenek, ezekkel azonban a papsig nem ren-
delkezik, Eleinte az ,assistance publique“-t3l akartak bonczoléhelyisége-
ket és Lorosztalyokat kérni, de ezen tervet késbbben abbahagytak,

—a— A ,Journal des connaissances médicales* irja, hogy Mac-
Mahon herczegnek, a franczia koztdrsasig elnokének nagy apja, Jean-Bap-
tiste Mac-Mahon tr, Reims-ben gyakorlé orvos volt, ennek fivére pedig,
Jean mint orvostudor Parisban fzott gyakorlatof, végtére unokatestvére
Patrice Mac-Mahon tr. szinte Parlsban tartézkodott mint az orvosi f5-
tanoda konyvtarnoksa,

—1, Curiosum gyanant Letiévant tr. Lyonban egy beteg-
nel. kit genymell kovetkeztében alagcsovezéssel kezelt, rogton fellépett
erds vérzés miatt 4 centimeternyire tagitotta a mellsebet, 8 ugyanily
kiterjedésben két bordajat csonkolta, hogy az igy képezett nyildson to-

‘Bgy férfi ugyanis,
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meszelhme a melllirt Nemcsakhogy a verzést sikerfilt megallitanis, de

—a— Odegséban, melynek 200000 lakosa van, azt tervesik, hogy
4z ottani egyetemen orvosi kart allitsanak fel,

—a— A, Ewald Frerichs kéroddjarél esetet kozolt (Reichert’s &
du Bois-Reymond’s Archiv, 1874). melyben a beteg tobb év 6ta emész-
tési zavarokban szenvedett anélkiil, hogy emiatt nagyon megsovényodott
volna, Ezen betegnek felbofogései voltak, s mig némelykor esak savanyd
gyomorbenuék @rdlt ki, mas alkalommal olyankor a szdjon at légek
mentek el, melyek meggyujtva, sirga linggal égtek. A gyomorszivattya-
nak kilenczszeri alkalmazdsa utdn meggyujthatd lang tobbé nem arittetett
ki, A higany felett felfogott légek kétszer elemestettek. s taldltatott
L izben 17, rész CO,, 21, r. H, 2,, r. banyalég, olajképzb 1ég nyoma,
11,, U és 46,, N.; madsodik izben pedig volt 20, r. CO,, 20, r. H,
10.,¢ r. banyalég, 0., r. olajképzd 16g, 6.4, r. O és 41, r. N, A kiardlt
folyadékban eczetsav, vajsav, tejsav és borszesz (?) taliltatott, minélfogva
ezen esetben alkalmasint tejsavas, vajsavas és taldn borszeszes erjedés
volt jelen ; a szénkoneg jelenléte azonban meg nem fejthetd. — Ezen
esethez csatlakozik az, melyet az ,Irish Medical Gazette“-ben olvasunk.'
kinél felbofogések voltak, egyszer aziltsl égette meg
orrat és ajkait, hogy a szajbol kijovd légek meggyiltak, A beteg emész-
tetlenségben, savképzOdésben és gyomortagulbsban szenvedett, mi valoszi-
niileg a gyomoresuk szoratél szarmazout. A 16gek szénsavbél és konenybdl
allottak, mi azoknak kényd gyulékonysigat megfajei.

—a— Keletindiz siksdgain a cholera az idén nem uralkodott szo-
katlan nagy mértékben; nevezstesen Caleutta-ban, noha sz a bennszilots
teknél teljesen sobasem hidnyzik, az europaiak szembetinden wmentek
maradnak, mi6ta csatorndzisrdl é3 vizv ezetésrdl gondoskodva van Num
volt ily kedvezd az idd a magasabb fekvésl helyeken, kilondsen pedig a
a katonasig hegyi egészségiigyi 4allomasain, igy Simla-ban és Kusconclie-
ban kiutott a jarvany, kulonosen pedig az utébbi helyen julius kizepéig
152 choleras kéziil 91-en haltak meg, 8 megjegyzendd, hogy igy — miat
kozonségesen — legmkiabb a bennsziilottek estek a jarvany dldozatail,
s europai esak 9 huanyt el

+ Meghalt 4 ilow-Lewis, élte 76. évében, Bostonban, Az ehdnyt
Parisban Dupuytren, mig Londonban Abernsthy fanitvénys volt, azutan
Bostonba letelepedve, kivildan sebészeti gyakorlattal foglalkozolt, s az
Eszakamerikai Egyesile Allsmok logigyesebb miitdi egyikénak tartatott,

Halalozase statistika, Londonban augustus 21-kével végzodd kéten
seiiletett 2299 gyermek, meghalt 1453 egyén, a haldlozési kozépszim 1587 -
A fertozd betegségek kozott leginkdbb hasmenés (181 haldlozas), gircsds
kohogés, verheny és kanyaré pusztit. — Pdrisban aug. 21-vel végzdds
héten elhinyt 793 egyén, s a heveny betegségek kozott legtobben gyer-
mekek choleraszeri hasmenésében, tidogyuladdsban, torokgyikban, hasi
hagymazban é8 kanyaréban haltak meg.

Heti kitmntatas

pestvarosi polgari korhdzban 1875. augusztus 27-t6l efész sept. 2-ig
apolt betegekrdl.
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Aug. 27 922 20 42 19 18 32 2 1/ 3 503 294232226 868
. 28 |18 16 34 12 12 24 1 --| 1511 208231897 877
» 29 |17 21 38 31 34 65 — 1' 1497 284231728 849 -
» 30 |19 20 39 14 9 23 — 3 38 500 289261928 862
» 81 [ 25 13 38 22 32 54 3 2 5 500 2712261727 841
Sept. 1 |24 29 53 13 15 28 2 2 4 509 283261628 62
» 2 |21 23 44 24 10 34 3 1 4503293271828 868
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Fivdrose statistikai kimutatds, Aug, 15-t6l aug. 21-igsziletések
és halalozusok A lefolyt héten élve sziletett 308 gyermek, meg~
halt 218 egyén, a sziiletések tehdt 90 esettel mdljik feldl a haldlozdsokat,
Az élve sziilottek kozt 204 torvényes, 104 torvénytelen ; nemre nézve
pedig 178 fid, 130 leany, Halva sziiletett 20 gyermek. A halottak kézt
volt 115 férfi, 103 nd, egy éven aldli gyermek 78, A haldlesetekbdl esik
I. keriiletre 15, II. ker, 7, III ker, 21, IV. ker. 11, V. ker. 12, VI, ker_
20, VIL ker, 24, VIII, ker. 34, IX. ker 16, X, ker, 8, korhizakra 55
Novezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 16, hydroee.
phalus acutus —, meningitis 4, eonvulsiones 8, croup 1, diphtheritis 4,




pertussis —, tetanus et trismus 3, morbilli —, scarlatina 3, erysipelas -,
variola 8, diarrhoea 26, gastroenteritis 11, dysenteria 2, cholera —,
typhus 10, pyaemis — , pneumonia et pleuritis 9, peritonitis 4, hydrops 2,
cancer 4, tnberculosis pulmonalis 46, morbi' puerperales —. apoplexia 3,
marasmus senilis 4,

Fovarost statistikai kimutatas. Aug. 22-t61 ang. 28-igsziiletések
és haldalozds ok A lefolyt héten élve sziletett 231 gyermek, meg-
halt 197 egyén, a sziletések 84 esettel muljak feldl halslozasokat.
Az élve szilottek kozr 170 torvényes, 61 torvénytelen; nemre nézve
pedig 112 fii, 119 ledny. Halva sziletett 12 gyermek. A halottak kst
volt 107 férfi, 90 nd, egy éven aloli gyermek S85. A haldlesetekbhd! esik
1. keriiletre 14, II. ker. 11, II1. ker 12, IV, ker. 4, V. ker. 7, VI ker,
28, VII. ker, 20. VIII. ker, 20. IX, ker, 29, X. ker. 9, kérnazakban 43,
Nevezeteseob haldlokok : debilitas congenita et deformitas 14, hydroce-
phalus acutus —, meningitis £, convulsionee 14, croup 2, diphtheritis 4,
pertussis —, tetanus et trismus —, morbilli 1, scarlatina 7, erysipelas
—, variola —, diarrhoea 13, dysenteria 2, cholera -—, typhus 9, pyaemia —
pneumonia et pleuritis ' 8, peritonitis 2. hydrops 1, cancer 3, tuberculosis
pulmonalis 48, morbi puerperales —, apoplexia 3, marasmus senilis 6.

Palyazat.

Huszt kor, varosban iiresedésben levé varosi orvosi allomésra ezen-
nel palydzat nyitfatik.

Kzen orvosi allomdssal évi 600 forint rendes fizetés a wmegalla-
pitott rendelvényi dijak szedhetésével van egybekotve, egyedili feltételil
kikottetik, hogy orvostudorok és a gyakorlati téren mar mikodott egyé-
nek palyazhatnak.

Az elnyerni ohajtok fenntebbi kivinalmakhoz képest felszerelt folya-
modvéanyaikat, melyben az itt divatozé nép nyelvismerets id kitiintetve
legyen, a hirdetménynek megjelenésétdl 30 map alatt a varos tandcsihoz
nyujtsax be,

Kelt Huszton, a varosi képviselotestiiletnek 1875. augustus 14-kén
tartott gytlésébol.

2—-3 Husst k. varos tanacsa.
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LIMOUSIN CHLORAL-GYONGYE.

(Chlaval Perlé de Limousin.)

CHLORAL VIZEGY (Chloralhydrat)

tokoeskdkban. Ara 1 frt. 50 k.

Kellemesen idézi el0 az dlmat. kiilondsen oly esetekben, hol
az makony adagolasa mellett nem crthetd el, gyermekeknél min-
den utobaj nélkil alkalmazhatié.

Idegbéntalmaknal mint fajdalomesillapité, jatékonyan hat,
goresoknél pedig kitiing hatdsa mellett az emésztést legkevéshé
sem zavarja, T :

Magyarorszagi foraktir Pes te n: TOROK JOZSEF gyogy-
szerészneél, kiraly-iitcza 7. sz.

RTINS RNGr

LABELONYE

DIGITALIS SZORPJE

(Syrop digitale).

E kitiiné gybégyszer a vértorlodist s vérkeringést szabi-
8 lyozza, s birmi iltal okozott szivdobogdst csillapit s végre meg-
sziintet. Ugy szinién 4 kezddds vizbetegséget, szigord életmbd mel-

B lett, rovid idd alztt gybkeresen kigyogyitja.

NB. Hogy =2z orves uraknak alkalmuk legyen meggydzddni
ezen szer kitiing hatisirdl, az a kisérletekhez megkivintaté mennyi-
ségben rendelkezéstkre All.

Kaphaté & magyarorszigi f6raktirban: TOROK JOZSEF
gyégyszertiriban, Kirdly-uteza 7. sz, a. és Scholz J. varosi gyogy-
sgertdrdban; Bud & n: az udvari gyogyszertirban; és azon kiviil
Magyarorszdg legtdbb gydgyszertirdban,
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Cs. kir. szabadalmazott
EGYETEMES EMESZTOPOR
Dr. GOLIS-t6l.

Kddig még utél nem éretett hatdsira nézve az emész-
tés és vértisztitds terén, s a test tapldldsa és erositésére néave.
Ezéltal naponkint kétszeri és sokdig folytatoit haszndlata
mellett valédi gyégyszerré vilik szdmos még makacs beieg-
ségekben is, mint p. 0. eméssiési gyengeség, mellégés, o gyo-
mor tulterhelése, a belek petyhiidtsége, ideggyengeség, min-
denmema aranyeres bajok, gorvély, guga, sdpadisdg, sargasdg,
valamennys ididlt borbaj, vak, idészakos fdfdajasok, férges és
koves betegséack, tilnydlkdsodds stb. Bz az egyetlen és gyo-
keres szer a megrigaott kiszvény és mellbajban (tuberculose).
Asvanyviz gyogymdidndl gy ezelott, mint anaak haszné-
lata alatt, valamint utélagosan gyégyszeril is kitand szol-
galatot tesz.

gy nagy skatulya dra: 1 ft. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr.
Woraktdr Pesten, "Norok Jozsef gyogyszerész arnil.
A hamisitastoli megmenekiilésre figyel-
meztatek mindenkit, hogy a valddi egyete-
" mes emésgtdpor Dr. Golis pecsétjével van
® elzdrva, s minden skatulya a védbélyeggel
s kivilrél ily czimmel van elldtva:
K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Golis in Wien
Fiszallitohely : Bécshen Stefansplatz 6. (Zwettlhof).

!

CHINAHEJ-BOROK,
Henry Ossian tandr. a pdrisi orvosi akademia tagjatol.
Valodi kinahéj-bor spanyol borbél.

Az oly allandé vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossagot

nyujt , & az adagolast igen konnyuvé teszi; a bor nem keseri,
hanem igen kellemes izG, miért is igen elonydsen alkalmazhato
gyermekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél,
kiknek gyomra a keserfi szereket roszdl tliri. Szoruldst nem okoz
azon erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik. Ara egy
iivegnek 2 frt.

Vastartalmu kinahéj-bor. malagaborral. vilany-
savas vassal s erjenynyel (diastasis).
Kz tokéletes tartossagn s tiszta izfi, mely miben sem emlé-

keztet alkatrészeire, konnyen adagolhaté s biztos hatdsi. Fzen alak-
ban hasonlé korilmények kozdott a vasat a szervezet igen konnyen
tiiri s hatdsa mégis biztos. — Igen elonyos a sapkor s vérszegény-
ség ellen, ugyszinte silyos betegségek ntin udialés alathi; tovabba
mindannyiszor, ha a vérkészitést javitani, a testerét emelni és az
idegrendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk — ~ra egy idveg-
nek 2 frt. 50 kr.

NB. Az orvosok ez er j e ny diastasis) hasznat ezen borban

konnyen meg fogjik érteni, ha azon fontos szerepre gondolnak,
melyet az emésztesnel jatszik.

Iblanyos kinahéj-bor. (Vinum cort.
chinae jodatum.)
Az iblany e készitményben Henry sajatsagos kezelése

folytan ugyszélvan mysticus médon van egyesitve a kindval, 2
nélkiil, hogy vele oOsszekottetést képezne. Ez azért volt suitkséges,
mivel ezen két anyag vegyileg egymassal &ssze nmem fér. Az igen
kellemes izfi készitménynyel a gyakorlatban igen elonyosen lehet
batni az u.n, gérvélyes bantalmak ellen, melyek oly
killonféle alakban nyilvanulnak. helyettesiti a csukamaj-olajt és igen
nagy haszonnal adhaté elsatnydlt, golyvds és angolkoros gyermekek-
nek. — Ezen 2 készitményben a kina, iblany és vas fog-
laltaiik, oly hatalmas szerek. melyek Ggyszélvan onmagukban véve
elégithetik ki az orvost a mai idoben, melyben a vérszegénység
minden betegségnek fioka. — ara egy ilivegnek 2 [rt. 50 kr.

Pesten 2 magvarorszigi foraktdrban, TOROK JOZSEF
gydgyszertiraban, kirily-uteza 7. sz.

PEST 1875. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA Dorottya-uteza 14, sz.)

Melléklet: Bgy konyomati tibla Imre J. tr. czikkéhez a ,Szemészet* 3. szdmdban. (L. OHL. 27. sz.)
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Budapest. 1875.

Elofizetési ar : helyben és viddken egész évre
10 frt., félévre 5 frt. A kizlemények és fizetések bérmente-
sitenddk,

Hirdetése k ért soronkint 15 dj kr,
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September 12.

Megijelen minden vasiarnap.
Megrendelhetd minden kir, postahivatalndl, a szerkesztéségnél
@ nddor-fiteza 12, 2s,, és Kilian Gydrgy kinyvkereskedésében
viiezi-iteza Drasche-féle hdzban.

ORVOSI HETILAP.

Honi s kiilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlomye.

MiwemIlcilencredilla ewvifoly sama.

Felelds szerkeszud és wulajdonos Markusovszky Lajos wr. Fomunkatirs Balogh Kalman tandr.

‘I‘analom:U}f&luay J. tr, Wagner J, tar, egy. belkoroddjabol, Adalék a sziv- és szivbillentyiibdntalmak kérismézési nehézségéhez. Misodik

eget, — -

Kozlemény a m. kir. budapesti egyet. élettani intézetébol, II. és III. — Kényvismertetés,

ittmann L, tr. A nyujtas alkalmazasa gyermekek némely iziileti bintalmainal, — Klug N, tr. Az oldalagos szinlatasrél,

Handbuch der Krankheiten des

Respirationsapparates I, 2. Hilfte von Dr. Fr. Riegel, Dr. O, Friantzel — Lapszemle Higyhdlyagbeli izomndvedék elti-
volitasa, — Idiilt lépdaganatok helybeli kezelése, — A zsiba kezelése gelsemium sempervirens-szel,

Tareza :

Berndth J. Az egri hévviznek vegyalkata, — Vegyesek, — Pilydzatok.

Wagner Jinos tanir egyetemi belkérodajibol.

Adalék a sziv- és szivbillentyti-bantalmak kérismézési
nehézségéhes.
Usrarvsy J6zser tr., I, belkorodai tandrsegédtol.
Mdsodik eset.

Bélint Antal, 38 éves, nds, timér, a jobb testfél hiidésével
vétetett fel. 15 éves kordig mindig egészséges volt, ekkor egy
évig valt6ldzban szenvedett, mialatt kezei és ldbai megdagadtak.
Ezen bajibél orvosi kezelés mellett kigyégyilt. Ettél fogva
1871. aug. havdig egészséges volt. Ezen hé kozepe téjén mind-
két fardban sziré-fijdalmak léptek fel, egyszersmind kéz és
liniziiletei megdagadtak, mi miatt munkaképtelen levén, har-
madik napra a baraque-kérhézba szdllittatott, hol a betegség
annyira er6t vett rajta, hrgy moczezanni sem birt dgydban. Itt
kezeltetett september végéig foly6 orvossig és kendesokkel. Ekkor
ugy a hogy fellibbadozva, elhagyta a korhézat, de ez id6tol
fogva soha teljes egészséges munkabiré nem volt, tobbnyire fe-
kiidt, ldbai idonkint megdagadtak, kohogott és fuladt. 1872
méjus 3-kdn tobb napi szédiilés és fejfajas utdn 4gyban fek-
tében hirtelen ontudatdt veszité, két 6ra milva azonban magé-
hoz tért, de azt vette észre, hogy jobholdali végtagjait mozgatni
nem képes, arcza félrehdzédott, s beszédében nyelve akadozik,
Orvost hivatott, ki részére igen keserii, sirga folyadékot rendelt.
Baja nem javilvdn, kéroddnkhoz fordilt, hol mdjus 8-kén fel
is vétetett.

A kérodai vizsgéilatndl kovetkezok taldltattak : Az egyén
J0 testalkatli, kdzépszerien tdplélt, boérszine barnds halavény,
Szellemi és kiillérzéki miikddések rendesek. A jobb arczfél ki-
fejezés nélkiili, redéi elsimilvdk, a jobb széjzug lentebb 411,
ezen arczfél izmainak beidegzése, valamint a jobb szemhéjiz-
moké is tetemesen csikkent; a jobb végtagok mozgisképessége
korldtolt, fleg a jobb kézé, djjai karomszeriileg a tenyérbe hajt-
viik, s azokat egydltalin nem, mig karjait alig képes moszgatni;
jardsndl a jobb libit vonszolja maga utén. A borérzékenység,

valamint az izmok magatartdsa villamossig irdnydban a hiidott
részeken rendes. Az alvégtagok, kaldndsen a jobb, a boka t4jén
duzzadtak, tészta-tapintatiak. A kothdrtyik halavdnyak, a jobb
szemzugban nydkos csapadék; a 14tdk rendesek, fényre vissza-
hatnak. A nyelv kinyujtds alkalmdval jobbra tér hegyével, kissé

bevont, a beszéd dadogé; szdjiz j6, étvigy meglehetds, szomj
rendes; a szdjpadviterla mozgisa semmi rendellenest nem mu-
tat; a nyelvesap jobbra tér. Nyak részarinyos; mellkas dom-
bordad, széles, 1égzéskor mindkét fél egyenletesen emelkedik. A
kontatds a tiidot illetéleg az egész mellkason megfeleld teljes
éles hangot adott ; hallgatédzdsndl hurutos zirejek. A szivtompulat
megnagyobbodott, féleg hosszirdnyban, kezdédik a 4-dik bordén
és leér a 7-dikig, ferde dtléja a 4-dik borda beszogelési helyé-
t61 a bimbdvonalon 1“-kel tilterjed, a 6—7-dik bordakozben
végzédvén, a hol is a szivlokés lithaté és gyengén tapinthats ; a
hardnt tompulat is nagyobb, tigy hogy a 4-dik borda magasla-
tiban a szegycsont bal szélét6l a bimbéig teljesen tompa, iires,
s6t a viszonylagos tompulat a szegycsont ald is beterjed. Sziv-
mitk6dés nem fokozott; sziv és nagy edényhangok tisztdk,
kellGen ékeltek ; a torkolati végdnyban liktetés nem tapinthaté.

Has rendes teriméjii, egyenletes puha tapintati, nyomésra
sehol sem érzékeny, felette a kontatds dobos; székletét renyhe,
vizelet szalmasdrga, v. h. savi, f. s. 1025, fehérnyét és géresoi
elemeket nem tartalmaz.

Kérlefolyds mdjus 8—23-ig. lodkali haszndlata mellett
a hiidés javiilt, kiilonésen a jobb alvégtaghan, \igy hogy 13-kén
méir a beteg felkelhetett, jarkdlhatott, de ezen 14bdt vonszolta
maga utén; a jobb kéz azonban még mindig mozdulatlan, s csu-
pan a kozép és gyfirlis djjban jelentkeztek a mozgathatésdg
nyomai. Erverés, hémérés rendes.

Méjus 23-kén. Nehéz 1égzés és erés kohogés lépett fel, a
beteg igen sok sziirkés-verhenyes kopetet iiritett; a physicalis
vizsgdlat durva szortyzorejeken kiviill mdst nem mutatott. A
kéz mozgatdsi képessége javulbban, gy hogy miér karjit is
tudja emelni., Semmi l4zmozgalom. Ipecacuanhdt vett.

Méjas 23-t6] juniug 6-ig a beteg fépanaszit a nehéz lég-
z6s képezte, tgy hogy e miatt kivalt éjszaka fekiidni sem tu-
dott, hanem az & egy részét iilve toltotte, e mellett étvigya
is veszett, s ldbai, valamint jobb keze is dagadoztak. Folytonos
székrekedés, mely ellen konyebb hashajiékat vett.

Junius 7-kén hirtelen vérkdpés 4llott be, a nehéz 1égzés
stlyoshodott ; ldzas mozgalom, hém. 39.2, érv. 120; étvagy
semmi. Rendeltetett alumen.

Junius 8-kén. Erés sziré-fijdalmak a mellkas jobb alsé
részében ; feliiletes, gyors 1égzés (40—48), kontaté;kor a mell-
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kas jobb mellsé részén a 4—7-dik borda kozt diresebb dobos

bang, valamint hétul is az alsé részben ; kiterjedt szortyzorejek,
bugfisok, siphangok mellfelil és a hénalvonalpan, hétul érdes

16gzés ; rovid érdes kdhogés, kopet nagyobb mennyiségi, élénk

piros vér kevés habz6 nyfkkal vegyiilve; a torkolati viszerek
gyenge hullimzdist mutatnak; a szivmikodés gyors, a szivls-
kések 5—6—T-dik bordakdézben; korilirt csicslokést tapint-
hatunk a 6—7-dik borda kdozt, majdnem a bal hénalvoualban ;
az elsé hangok a sziv és nagy edények felett nem kivehetdk ;
a 2-dik hangok tisztdk, a taditér mésodik hangja ékelt; a
végtagok vizenyGs besziiremkedése kilondsen a jobb oldalon
nagyfokd ; médjtompulat 1 hiivelykkel haladja meg a bordaivet;
has puffadt, érzékeny; ajkak szederjesek. Reggel hém 38.6,
érv. 112, 1égzés 48 ; este hom. 37.2, érv. 116, légz. 44.

Junius 9-kén. Almatlan éjszaka, semmi étvigy, nehéz
1égzés, mi miatt a beteg jobbdra il; a kohogés, vérkopés
folytonosan tart; sziv és nagy edénybangok tisztdk, tidiitér
mésodik hangja ékeltebb. Vizeletelvilasztds gyér, szine telf,
veres, f. s. 1026, v. h. savi, tartalmaz kozépmennyiségii fehérnyét
és hyalin hengereket. A hideg borogatés folytattatik; belséleg
kap: Ipec. ¢. liquore ammo. anis. H& reggel 38, érv. 96,
légzés 325 este hé 38.2, érv. 104, elég erds.

Junius 10-kén. Ugyanazon fllapot. A sziv mikodési ereje
csokkent, érverés gyenge. Reggel hd 37.8, érv. 104, 1égzés 40
este ho 38.8, érv. 112, lég.és 44. ![,9 Odrakor, midon dgya
szélén ilve, enni kért volna, lélegzete rogton fennakadt, s kimilt.

A kérismézés alkalméval ezen betegnél oly cllenmonddsok
meriiltek fel a tiinetek részérdl, melyeket élében lebonyolitani nem
lehetett. Hogy ezek anndl jobban kitfinjenek, foglaljuk Ossze a
betegnél észlelteket rovid vondsokban. Erds testalkat, elég jé
taplaltsdg, jobboldali hiidés, a végtagoknak vizenydje, nagy sziv,
fokoz6d6 nehéz 1égzés, s véres tomiilet a jobb tidében, mint
terminalis jelenség; oly kérkép, mely ha a kérelézményben
emlitett nagyfoki fziileti csizt tekintetbe vesszik, azon felvételre
utal benninket, hogy ezen jelenségek nem esetleg talilkoznak
betegiinknél, hanem oki egybefiiggésben kell, hogy egymdssal
legyenek, habdr a fkapocs, mely a kéros elviltozdsok ldnczola-
tht egybefiizhetné, t. i. a szivbillentyd bdn talma biz-
tosan ki nem mutathaté. Daczira ennek nemcsak a logicai
kényszer, hanem maga a sziv részér6] jelentkezo rendellenesség,
miutdn annak okt a sziven kivil nem taldljuk billenty (-
bajt sejtet velink. De miné billentytibajt ? Kéthegyit bil-
lentytibdntalmat, bal viszeres szdjda szikiletét? Ennek a korkép
megfelelne, de ellene mond nemesak a tiszta systolicus hang,
hanem a nagy balsziv is, melynek jelenléte a Jiz fellépte 6ta
kétségtelenné lett. Fiiggérbillentyli elégtelenséget? A fiiggéri
mésodik hang oly tiszta, mindét c¢sak kivdnni
lehet. De ha felteszsziik is, hogy egy figgéribillentyit ép, s
ez adja a hangot, hol vannak a tdbbi kdovetkezményi tiinetek ?
a figgériv megnyilt volta, hangos peczkeld érlokés sth. Vagy
talin mdr tiltengett balsziv izomzata zsiros elfajuldsban? ily
hamar ? Mer6 ellenmondisok. E szerfnt a kirisme csak tiineti
lehet: jobboldali hitdés, balsziv kdzponttdli
tiltengése, véres tomiletek a jobb tiidében.

Bonczlelet.

Az idilt légesd- és horghuruton, tidé- és agyvizenyon ki-
viil, kovetkezdk taldltattak: A baloldali agygyomrocs mells6
felén a gyomorbélés hidnyzik, s helyén az agy dllomdnydban
egy gyermektenyérnyi felernyedt, czafatos, halaviny, az agy-
dllomdny tobbi részével egyenlé tapintatd, csak szélei felé pu-
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hébb részlet taldltatik, Ezen egész elroncsolt rész majdnem a
Reil-féle sziget sziirke dllomdnydig terjed. A baloldali csikolt
test 3/,-dében hidnyzik. A visszamaradt negyednek a gyomrecs
felé tekintd csonkén maradt feliilete igen puha, de nem szaka-
dékony, s benne kitdgilt hajszdledények élénk piros csikokként
futnak el; ezen részek alatt levé agygyomrocs tdg, falzata
sokkal pubdbb mint a tobbi, pépesen szétmdllé. A csikolt test
tobbi része rendellenességet nem mutat, a léttelep szintén ép,
s esupdn hdtsé zugfban van a gyomorbélés kissé felpuhilva; a
leirt ronesoldsi teriiletek &ltal képezett folytomossighiiny egy
sajit falnélkili tomléhez hasonlit, melynek irében sziirkés-
fehér, fejetszerii folyadék taldltatott. Az edényfonatok és a tobbi
agydllomdny vérszegény. Sziv sokkal nagyobb, kiilondsen hossz-
irdnyban ; szélessége a pitvarsivény alatt ot hiivelyk, hossza a
pitvarsovénytél a csicsig szintén ennyi. A bal gyomrocs igen
erdsen kitdgilt, falzata vékony, legnagyobb vastagsiga 3—33/,'";
belhdrtydja, kiilonosen felsd felében tejszerfien elhomdlyosodott,
nehdny izomgerenda és a szemolcsizmok sdrgds fakdszintiek. A
kéthegyl billentyli és a bal viszeres szdjda ép, a figgér fél-
holdképti billentyiii a vizoszlopot A&leresztik, az iitér kizepén
és bels6é széle felé kolesnyi rést hagyvin; a belsé billentyit
ép a zérisi vonalban kérgesen megvastagodott ; a tobbi billen-
tyll szélei szintén vastagabbak, de kevésbé, s mindannyian kissé
megrovidiiltek ;: mindenik billentyi és a szomszédja tapaddsi
helye kozt egy-egy varjitollszélességii szabad tér taliltatik, s e
miatt a billentytiszélek dagélyosak. A fiiggér belsé feliilete
kisebb-nagyobb, egész fott babnyi, laposdad, majduem egy vo-
nalnyira kiemelkedd, tomottebb, s kevésbé tomott, ruganyos, sir-
gds, itt-ott mészkétapintati fehéres emelkedések miatt riieskos
felilleti. A fiiggér beliire egyébkint kizép tdg; a bal iiteres
szdjda a mutatsijjat némi ellendlldssal bocsitja keresstiil. A
jobb gyomroes iire kissé tédgabb, falzata sokkal vastagabb, mind-
két szdjadéki billentylik épek. A taditér belfeliileie szintén
ricskds. A pitvarok erdsen tdgdlvik, kilondsen a jobb, azon-
ban falzatuk nem vastagabb. A suziv iirében igen sok folyékony
és alvadt vér, azon kivil féleg jobboldalt sok rostonya. A bal
tiidé csticsdban hétul egy szeanyes barnapiros, meglehetds koriil-
irt, tomott, majdnem méajtapintati, kevés léget tartalmazé géez
taléltatik, mely metszlapjarél szenyes, feketéspiros folyadékot
omleszt. A jobb mellirben mintegy 3 font zavaros savé, mely-
ben kisebb-nagyobb, szakadékony, sérgds, hdrtyaszertt czafatok
uszkdlnak. A jobb td6 szabad mellsé lebenyének mellsé, duny-

 hatapintatd, légdis szélét kivéve, ldszorpdrna-, hitrafelé tészta-

tapintatd, kissé vérdisabb, s nagymennyiségli habzé savéval
beszlir6dott : a kozép-0 lebeny dltaldban igen tomott, majdnem
méjtdpintatd, vérdds, s nagymennyiségi habzé savéval besziiré-
dott, helyekint egészen tomodtt, mdjtapintatd, s a metszlapon
mogyord- egész galambtojdsnagysigi, feketéspiros, légtelen rész-
leteket mutat, melyek metszlapjdrél vért lehet levonni. Az alsé
lebenynek imént emlftett helylyel hatiros mellsé részéhen szin-
tén egy diényi, feketéspiros, légtelen részlet. Az ekként elval-
tozott tidéfeliletet boritd mellhfirtya beldvelt, s néhol, kiils-
nosen az alsé és kozépsé lebeny kizt koles- egész kendermag-
nyi, sotétpiros foltokkal tarkdzolt, s réla igen vékony, szakadé-
kony hdrfyaalakban levonhatS sziirkés, verhenyes lerakodmdny
fejtheté le, mely a mellhdrtydt homdlyossd, fénytelenné teszi;
hasonl¢ lerakodmdny boritja a megfelelé bordai mellhdrtyat is.
A mij tomott, vérdisabb.

Diagnosis : Endarteritis deformans, insufficientia valvula-
rum semilunarium aortae, dilatatio ventriculi ;sinistri passiva,
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dextri activa, encephalomalatia in corpore striato sinistro, in-
farctus haemorrhagici pulmonis dextri cum pleuritide dextra

fibrinososerosa.
* * *

A mit a koérisme alkalmdval, mint a kéros tinetek ért-
heté egybefiiggésének kivinalmét csak sejteniink lehetett, t.
1. billentytibdntalmat, a bonezolatndl megtaliltuk a fig-
gérbillentytinek elégtelenségében. Ezen elég-
telenség igen csekélyfoki, ha csak azon kis hézagot vesz=
szitk, mely a billentyiik zdrvonalai kozt maradt, de igenis
nagyfoku, ha tekintjik a harint &tmérdk rovidilését, mely
oly tetemes, hogy azdltal a billentyiik tapaddsi szélei kozt
varjiitollvastag csatorndk maradtak vissza, melyeken keresz-
till nagymérvii lehetett a vér visszadramldsa a bal gyom-
rocsha. Hogy ez minden zorej nélkil tortént, ezt ama csa-
torndk sima falzata eléggé megfejti. Hogy diastolicus tiszta
edényhangot hallottunk a fiiggér felett, azon sem csoddlkoz-
hatunk, ha azon csekély koéros elvdltozdsit figyelembe vesz-
sziik, melyet a billentytikon taldlunk. Oly billentyiik, melyek
csak a zirszéleken mutatnak kisfoki vastagoddst, elég tiszta
63 hatdrol thangot adhawnak. De miért nem fejlodott bal sziv-
tiiltengés és ennek kovetkezményi timetei, ha a kisfoki elég-
telenségnek daczdra, mégis sok vér johetett a hal szivbe ?
Erre megfelel a bal sziv 4llapota. A bal gyomor belhdrty4-
jan kiterjedt lob maradvényait taliljuk; ennek tejszind zava-
roddsa 6s megvastagoddsa idemutat. Ezen kiterjedt szivbel-
hédrtyalob nem volt visszahatds nélkiil az alatta fekvé izom-
réteg taplalkozdsira sem. Ks csakugyan tdpldlkozdsi zavar
kovetkezményeit 1atjuk az izom gerendezeteken és a szemolcs-
izmok zsiros elfajuldsiban, melyet a feltiiné fakészin minden
goresoi vizsgalat nélkil is eldmil. Ha igy, akkor minden
megfejthetd. Egy ily kéros izomzati sziv tiltengeni nem,
csak kitagulni képes, s miikodésében nem hogy tilhajtand, de
még a keringési zavart sem egyenlitheti ki, s mér jokor azon
kérképhez vezet, melyet szivbajokndl a kiegyenlité miikodés
megtorési szakdnak neveziink. Hogy ekkor a betegnél min-
denféle pangdsok, vizkér, végre magiban a szivben alvadds
és innen a tidbedényekben tomeszelés dllhat be, nem szikség
bévebben megfejteni. Ezen esetben tehat a félholdképi bil-
lentytielégtelenség igen ritka példanydval volt dolgunk,
melynek kérismézése élében lehetetlen volt, a kéros el-
vidltozds a billentyikon oly természetid le-
vén, hogy azok hangadé Lképességét nem
zavarta, melynél azonban a szivhen taldlt bonczi elvalto-
zis megfejtette az él6ben egymdsnak ellenmondani ldtsz6
tineteket. Végre még meg kell emliteni, hogy a bal agyle-
benyben talilt elligyuldsi géez a sylvius-iitér eltomeszelé-
séhil eredt, habar a tomeszt nem is sikertlt mar feltaldlni,
s hogy a hirtelen haldl oka szivhiidéshen keresendd.

A nyujtas alkalmazisa a gyermekek némely iziileti
bantalmainal.

WirrmaNN LizAr tr,, elsd alorvos-t6l a pesti gyermekkorhazban )

Az iziileti béntalmak a gyermekkorban két irdnyban ve-
szik igénybe az orvos figyelmét: egy irdnyban azon mély be-
hatds dltal. melyet eme béntalmak a zsenge gyermeki szerve-
zetre kifejtenek; més irdnyban azon végzetteljes torzalakulatok,
tag- 6s testelferdiilések dltal, melyek kozvetlen Osszefiiggéshen a
lefolyt f{ziileti béntalommal, késobb az egyenletes kifejlodésében

1) Eléadatott a budapesti kir, orvosegyletben.

akaddlyozott testet illetik. Az orvos ezen béntalmak kezelésé-
nél nemcsak indicatio vitalis és morbi-nak tartozik megfelelni,
hanem, hogy tgy fejezzem ki magamat, indicatio futuri-t is
tartozik feldllitani. Rég lefolyt ama korszak, midén Frére Come
ama ismert elvét ,le t'ai operé, dieu te guébrisse“ juttatta ér-
vényre; jelenleg az orvos is — mint a {4rsadalom akédrmely
tagja, ki mdsra és jovibe kihat6 cselekedeteirdl és az azok
véghezvitelénél haszndlt eszkozokrél szfmot tartozik adni — j6l
tartozik megfontolni mindazon eljdrisokat és médszereket, me-
lyeket az életet ugyan nem veszélyeztetd, de a testalakot mé-
dosfthaté betegségek kezelésénél igénybe vesz. Hogy mily sze-
repet jitszik a tdrsadalomban ép elme mellett, az egyszersmind
ép testalak, azt, dgy hiszem, szaktdrsak elott nem sziikséges bb-
vebben taglalnom. Féleredmény mellett, hol a beteg ugyan
felgybgyidl, de ép testalakjit elveszté, gyakran rdillik az orvosra
a magyar foldmives példabeszéde ,adtdl uram esét, de nincs
kiszonet benne.*

Azon Oridsi haladdsokat, melyeket az orvosi tudomdny az
utolsé évtizedekben az iziilleti bdntalmak kezelésében tett, kiils-
nosen és szintén az utolsé években a sebészetben érvényre ju-
tott conservativ elvnek koszinheti. Ezen elv mellett a sebész
nem fogja egyhamar a test mikddését vagy alakjit veszélyez-
tetd fziileti bdntalmat az illeté végtaggal mint hasznavehetet-
lent kikiiszobolni, hanem minden orvosi és erémiivi eszkozoket
fel fog haszndlni, hogy tirelem és kitartds mellett a test szd-
méra fenntarthassa azt.

Bizonyos izileti betegségek kiilonds hajlammal birnak,
messzire hatd testviltozdsokat maguk utdn visszahagyni, s hogy
melyek azon iziiletek, melyek azon pontok, melyeket megbetegedésiik
esetében figyelembe kell venni; melyek azon eszkdzok, melyeket
az orvosi tudomdny tjabb idében ezen kéralakok lekiizdésére
rendelkezésiinkre bocsdit: ezek azon kérdések, melyeket tisztelt
uraim, tekintettel bizonyos gydgymddra, ezen eléadds sziik ke-
retébe szoritani kivdnok.

Az izileti bintalmakhbél létesiilé testtorzulatok szdma az
utolsé évtizedekben dltalinosan csokkentek; idevdgé statistikai
adatok, habér érdekesek volnénak, mindeddig nem gyiijtettek
ugyan, de az elfogulatlan észlelé a tényrél konyen szerezhet
meggy6z6dést. Honi visdraink stereotyp nyomorékai lassan-lassan
tiinedeznek és kihalnak, s nemsokéra a bonyolodott tagferdiilé-
sek az orvoi ritkasigok tdrdba fognak szordlni. Nem egyediil
a terjeszkedd népmiveltségnek kiszénhetni eme csokkenést, hanem
inkdbb az orvosi tudoménynak, melynek ez irdnyban tett hala-
désai az orvosok kozbirtokdvd vannak téve. A keresetképtelen
béntiltak vagy nyomorékok apaddsirél meggybzidést szerezhetni
azon Osszegek utalvényozisindl, melyek ezen egyének fenntar-
tdsdra tobbféle intézménynél szokésban vamnak ; igy az ,assi-
stance publique“ évkonyvei évrdl évre csekélyebb-csekélyebb
segblydsszeget mutatnak ki. Ez alkalommal élénken eszembe
jutnak egy franczia sebésznek szavai, ki térdzsugor erészakos
kiegyenlitése alkalmdval ekkép sz6lt hallgatéihoz ,0ndk szeren-
csések uraim, hogy egy Velpeau és Bonnet tanait élvezhetik ;
hovd lettek ama bémiltak és nyomorékok, kik dtczdinkat népe-
siték és a kozonség kegyét vették igénybe? tiinedeznek; rosz
sebész lenne az, ki jelenleg betegét egyenes felvégtaggal, vagy
zsugorodott alvégtaggal, ferde fejjel bossitand szabadon; a mily
szomorti volna ezen dllapot az illetére nézve, ép oly kellemet-
len réclame-ot eszkozolne a kezelé orvosnak.“

Az emberi test bonyolodott emeltytirendszeren nyugszik,
s ezen rendszer Osszmikodése sziikséges, ha a test nyugszik, ha
helyét viltoztatja; a konyebb és bonyolodottabb hely- és alak-
viltozéisok létesiilésére szolgdlnak az emeltytikarok kdzott elhelyzett
mozgékony pontok, az fiziletek. Ha kéros viltozdsok fejlodnek ki,
ezen rendszernek nemecsak Osszmiikddése zavartatik meg, ha-
nem gy a helyvéltozds mint az alak a rendellenesség korébe van
vonva. A minket leginkibb érdeklé emeltyirendszer az, melyet
a gerinczoszlop és alvégtagok képviselnek, mig a mozgépontok koziil
a csigolyatestek iziileteikkel, s a csip- és térdiziiletek. Mig a ge-
rinczoszlop, mint a torzs tdmasza, kéros elviltozdsndl csak a
test egyenes fiiggbleges irinydt vdltoztatja, addig az alvégtagok
betegségei elsé sorban a test szigletét a vizizdnyos alapzathoz
véltoztatjik ; kés6bb pedig az egész véz részarfnyos ﬁl’lsé.sa megvéil-
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tozik. A testferdiilések nagy része ép ezen izileti esoportok
kéros dllapotaibél eredvén, sziilkséges, hogy ezen iziileti bdntal-
makkal hovebben foglalkozzunk. A minket érdekld iziiletek, a
esip-, térd- és csigolya kozti iziiletek és azok hdntalmai.

A legkevesabb testferdiilés fejlodik felndtt korban, vagy
velesziiletett, hanem a zsenge gyermeki szervezetnek jutott azon sz0-
mord kiviltsdg, hogy eczen béntalmak termékeny kiizdterét ké-
" pezze. Mutatvinydl fel akarom emliteni eme bintalmak gyako-
risdgdt, mint azok az utolsé 5 évben a pesti gyermekkirhdzban
észlelés ald kertltek. 1870-dik évi januar 1-jét6l 1874-dik évi
december 31-kéig, tehdt 5 év lefolydsa alatt 226 csip-, 148
térd- és 186 esigolyaiziileti lobban szenvedd gyermek 16n be-
mutatva. Ezen szdm nem mérvadé ugyan az dltaldnos meghe-
tegedési ardnyra nézve, miutdn a haza minden vidékérél jelent-
keznek intézetiinkben ily betegek; s nem akarnék azon hibdba
esni, mixt a hires Dieffenbach, kihez, mint az fnmetszés nagy
mesteréhez egész Europdhil seregelvén a betegek, az inmetszést
igénylé betegségeket a leggyakrabban eldforduléknak hélyegzé;
més részt azonban fel kell emlitenem, hogy kimulatisainkban
csak a fOkérismét képez6 fzileti béntalmak vannak kimutatva,
mig az dltaldnos senyves, vagy egyéb fontosabb belegségek ki-
géretében jaré iziileti bintalmak a kérisméb6l kiesnek.

A 226 csipizileti lobban szenved6 gyermek kozil voll
127 fig és 99 ledny. Korra nézve 1 éven alél 3; 1—3 évig
36 ; 3—T évig 121 és T—14 évig 66. Ezen szdmok megfelel-
nek Pitha, Hueter és Guersant észleleteinek. Pitha szerint eme
betegség leggyakoribb 3—10 év kozt, mivel ezen korban a
gyermekek végtagjaikat és iziileteiket mdr erdsen igénybe ve-
szik ; azonkiviil a haladé csontosodds az izvipdt alkoté meden-
czecsonthan ekkor mutat leginkdbb hajlamot lobosoddsra; egy
éven alél a betegséget igen gyérnek tartja. Hueter annyira
megy, hogy az 1 éven aléli kort teljesen mentnek mondja az
izileti bdntalmaktél. Guersant szerint csipiziileti lobot mdr
észlelhetni, habdr 1gen ritkén, 1 éven al6l, s leggyakoribb szerinte
4—14 év kozt. A betegség ritka voltdrdl 1 éven alél legjobban
sz6l azon tény, mely szerint csak 3 esetet taldltam b5 év alatt
feljegyezve ; 2 esetben a feljegyzések hidnyosak, miutdn az ész-
lelés nem volt teljes; a 3-dik esethen, mely milt évi december
havéban 16n bemutatva, a feljegyzések befejezvék. A 9 hénapos
csecsemd bal czombja kiilonosen a felsé félben tetemesen da-
gadt, a csipiziiletben meghajtott és rogzitett; a mozgatds, for-
gatds, hajlitds, nyujtds a gyermeknek erds sikoltdsa miatt lehe-
tetlen; b pap el6tt a gyermek el lett ejtve. Erés 1dz; a 3-dik
latogatds alkalméval a czombbal forgaté mozghst tévén, az
iziiletben tisztdn lehetett a 2, porczfeliiletiiktél csupasz esont-
feliilet egymdshoz dorzsolédését érezni. A dagadtsdg folytono-
san fokozGdott, a nélkil, hogy hullimzdst lehetett volna ész-
lelni. Nehény napra red a csecsemd genyvériiség tiinetei kdzt halt
el. Az eddig 4ltalam észlelt esetekben 1 éves gyermekeknél a
csipiziileti lob mindig erémiivi behatds utén lépett fel, mindig
hevesen jelentkezeft, erés genyedéssel volt egybekpcsolva, s
mindig haldlosan végzidott.

A Kkéroktant illetéleg elsé figyelemre mélté tény, hogy a
nagy varosok maguk nyujtjik a legnagyobb szémot; szlik 1t-
czdk, fukardl kimért l1ég és vildgossdg, nedves lakdsok, hidnyos
tdpldlkozds azon tényezbk, melyek ama természetellenes alkat
képzbdésére kozremilikodnek, mely a tudoményban mint senyv
szerepel, termékeny talaj a testet alddsé csont- és fziileti be-
tegségeknek, s ldporral telt akna, melyet egy szikra Osszeront.
Csekély erémiivi behatdsok, melyek ép szervezetben csak pilla-
natnyi zavart idéznek eld, ily senyves testben megrogziilnek,
terjeszkednek, s az Wugyis gyenge szervezetet orokre teljesen
tonkre teszik. Ezen kellemetlen viszonyok elétaldlhaték a nagy
vérosok szegényebb osztdlyaindl, hol a létértizkiizdelem mindjért
a boles6nél kezdddik, ugy hogy teljesen 41l amaz angol oryos
elve, ki a nagy vdrosokban divé betegségeket 2 részre osztd :
olyanokra, melyek jomdéddakndl fejlédnek, s olyanokra, melyek
szegényeknél lépnek fel.

A mi a betegség felléptét illeti, tdmaszkodva a szdmos
ésaleleletekre, 2 alakot kiilonboztethetiink meg: az egyik észre-
vétleniil, lappangva fejlédik; a mésodik kozonségesen Kkilsé ok
behatdsa utdn hevenyen jelentkezik. Az els6é alukot tébbnyire
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gyengéd testalkati gyermekeknél észleljik ; reggel felkelve pi-
henten, fiirgén mozognak, az egész napot jirva és ugrdlva toltik,
iskoldba mennek, estefelé kissé firadtan, biczegve jérnak, néha
heteg végtagjukat fajditva, lefekisznek, s reggel semmi haj; ez
igy mehet 2—4 héten 4t. Mdskor -ellenkezbleg, a gyermek
reggel dgydrdl leszillvin, Kissé biczeg, tovibbi mozgdsnil azon-
ban szokott fiirgeségét visszanyeri. Mindezen jelenségek a kor-
nyezet figyelmét kikeriilik, vagy az ismert novésnek tulajdonitjik,
vagy pedig frtalmatlan rdnduldsnak ; egyszerre azonban tébbnyire
éjjel, vagy pedig felkeléskor a gyermek heves fijdalmak kozt
nem képes jarni, vagy ha igen, csak erdltetett testferdiilésben,
hogy a beteg iziiletet kimélhesse. A hevenyen fellép6 esetekben
a tortént erdmdvi behatds, ugrds, futds, nyomds, esés utin
azonnal mutatkoznak és kovetkeznek a heveny iziileti lob tiine-
tei. Ha a gyermek még a lappangé idészak alatt keriil vizsgélab
ald, két tiinet az, mely a betegségre nézve jellemzé: az egyik,
mely a be nem avatott el6tt is feltiinik, a ldtszélagos meg-
hosszabbodds ; a mdsodik a rigzités, a végtag ugyanis teljesen
kinyujthaté, bajlitisndl azonban a végtag csakis bizonyos szdg-
letig, kozonségesen derékszogig hajlithaté a eczombiziiletben,
azontil a tovibbi mozgds fijdalmas és nem a czombizitletben,
hanem a kereszt-dgyékesigolyaiziiletben torténik. Ha a vizsgélat
heveny id6szakban vitetik véghez, a ldtszélagos hosszabboddshoz
forditds kifelé, s bizonyos szigletben elvonds és hajlitds esatla-
kozik ; a végtag rividebb, lefelé forddl, odavonatik. A bhéntalom
ezen szakban megdllapodhatik és a beteg felvont végtaggal
gy6gyitl fel ; egyenes dlldshan a megfeleld medenczefél ilyen-
kor hftrafelé diiled, s a beteg végtag csak ldbesdesal érinti a
talajt. Ha a lobfolyamat tovabb terjedt, az iziillet kornyezetét
képez6 14gy részek megduzzadnak, szét is esnek, mi mellett
izillet korali tdlyogok fejlodnek, melyek felnyilvin, hosszas.
genyedésre, sipolymenetekre adnak alkalmat, s a beteg végtag
ezalatt sorvad. Gydgyulds a genyedés lefolydsival még bedllhat
Legsilyosabb azon alak, hol a genyedés az fsiiletben pusatit,
tamadt legyen akdr ott, akdr a kornyezetbél hatolt befelé. A
tiinetek a legsi'yosabbak, mint ezt a genyedd faziileti loboknél
ismerjiik : folytonos genyedés, 14z, megfagyds és végil kime-
riilés. Gyégyulds esak igen ritkin 411 be, s ekkor az faileti fe-
liletek csontosan Osszendnek ; a keresztiilvitt kezelés hatdiozza
meg a végtag 4lldsdt.

Majdoem minden hirnevesebb sebész megkisérlé eme
kéralak beosztdsdt kilonféle szakokra ; ezen beosztisok azonban
nem feleltek meg czéljuknak, mert a fokellék, ugyanis az egyes
szakokkal jaré tiinetesoportok sohasem felelnek meg teljesen. A
legelso felosztdst Rust vitte keresztil, ki 4 szakot kiilonhoz-
tetett meg: 1. A lobos szak, a szokdsos {ziileti lob tiineteivel.
2. A meghosszabbodds szaka, midén a heteg végtag meg-
hosszabbodik; ezen szak teljesen hamis, mint késébben létni
fogjuk. 3. A ficzamodds szaka, midén a czombfejecs az fziiletet
elhagyja; ez sem 411 be mindig. 4, A felfakaddsi szak. Ezen
beosztds teljesen észszeriitien, miutdn nem megfeleld kérboncz-
tani alapon nyukszik. Hueter megkiilonboztet egy kezdeményi
szakot, melynek 1-s6 felében az . n. Onkéntelelen séntitds,
mésodik felében a fijdalom 16p elétérbe; a virdgzati szakban
fejlédik ki a medencze és a beteg végtag kéros dlldsa ; végul
megkiilonbizteti a genyedés és felfakadds szakdt.

Mint emlitém, a betegség tartama alatt a bantalmazoht
végtag, egybehasonlitva az 6ppel, hosszabbnak tiinik fel, néha
azonban ellenkezdleg ismét rovidebb: Rust korszakdban ezen
hosszabboddst valédivak tartottik, eléidézve az izfejecsen kép-
26d6 csontfelszakaddsok vagy az izfejecsnek kilépése dltal az
fzvapdib6l. Mérések 4ltal azonban kitéint, hogy eme hosszabbodds
vagy rovidilés csak ldtszélagos; ha ugyanis a medencze vagy
czomb akirmely pontjarél bokdkig a két végtagon Osszehason-
litdsokat eszkozliink, eltérést nem fogunk taldlni; ha azonban
az egyik medenczetél felsé tovisétél a mdsikhoz hizunk viz-
irdnyos vonalat, azt fogjuk taldlni, hogy a hosszabb véztagnil a
betegold2li medenczetivis lejebb 4&ll, mig rdovidiilésnél ellen-
kez6leg az illetd medenczefél felemelkedett; e mellett majdnem
mindfg. leginkdbb a stlyos eseteknél az illeté6 medenczefél
forgast is tett a hossztangely koriil. A hosszabbodds, rovidiilés
mellett még legfeltiingbh tiinet a hajlités, fmgatés kifelé és
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tdvolitds, vagy pedig forgatds hefelé és kozelités. Eme tiine-
tek magyardzata érdekes véleménynyilatkozatokra adott al-
kalmat, s miutdn a lefrandé kezelés a vélemények legezélsze-
ribbje mellett taniskodik, vagy abbdl magyardzhaté is, roviden
fel akarom azokat emliteni :

Barwell tr., angol észleld, a tivolité izmok goresos dllapo-
tdban keresi a meghosszabbodds okdt, mely az izileti tok fe-
sziilése altal van feltételezve. A mdsodik, vagyis rovidilési sz k
a tokszélag megrepedése utin 4llna be. Ugyanazon buvir sze-
rint a gorcsos izomzsong esak akkor sziinik meg, ha a ficzam
kovetkeztében a czombfejecs az izvépdval nem érintkezik : ugyan-
akkor sziinik meg egyszersmind a medencze ferde dllisa. Tovabbd
azon tételt is éllitja fel, hogy mindaddig, mig a medencze jel-
lemzetes ferdilése csak Kkozonséges tagrovidiléssel 4ll fenn,
mindaddig a valéségos ficzamot ki lehet z&rni. Barwell tr. ezen
nézetei hidnyos észleleteken alapilnak : mert vannak esetek, hol
a végtag latsz6lagos hosszabbodisa nem 1l fenn, vagy azonnal
rovidiilés jelentkezik ; a tokszdlag megrepedése az idilt lefolyés
alatt nem ismerheté fel, mig majdnem minden esethen hosz-
szabbodds rovidiiléssel kés6bb emlitendd helyzetviltozdsoknél
valtakozik ; végiil ficzam, ugy mint ezt kozonségesen értjik,
osipiziileti lobokndl a legritkibban fordil elé; igenis, a ron-
csolé folyamat 4ltal, mint eme 2 készitményen 14thaté, az iziileti
feliilet elsimil, s a szdlagok részben elroncsolédnak, dgy hogy a
czombfejecs nagyobb mozgési tért nyer.

A franczia isgkoldndl Martin és Collineau tr-ok nézetei
vannak elfogadva; ezek szerint kilonnemii csipiziileti lobok 1é-
teznek ; az egyik alakndl a tokszdlagbdl indil ki a lobos folya-
mat (coxitis capsularis), mely a szdlagok elernyedését vonja maga
utdn, s a szdlagrostok elhelyezése kivetkeztében a végtag tdvo-
1it6 és kifelé forgd helyzetbe jut. Az ily helyzetbe jutott czomb
mésodlagosan maga utdn vonja az illet6 medenczefél lesiippe-
dését, hogy igy alldsndl az egyenstly helyredlljon. Bizonyos idd
milva a lob engedvén, bedll a tokszdlag keményedése és zsu-
goroddsa, midltal a végtag megroviddl. A rovidiilés, forditds
befelé, odavonis ezen buvirok szerint, akkor is bedll, midén
a lob izvipdiban és czombiejecsven fészkel (coxitis ostensa);
ebb6l magyardzhaté azutin a kir elején jelentkez$ rovidiilés.

Ezen észlelok véleménye szintén tarthatlan, mert alig van
eset, hol hatdrozottan képesek voludnk a haj székét a folyamat
tartama alatt meghatirozni. A leghevesebb tiinetek mellett
csak a tokszdlagban, mig enyhe lefolyds mellett a csontokban
dalhat a béntalom.

Bonnet hulldkon tett kisérletek alapjin ldtszélag észszeri
magyardzatot nyujt az 4. n. erémivi tannal. Ha ugyanis
hullik czombiziilletébe befecskendezések torténnek, bizonyos
folyadékmennyiségnél, az 4ltala gyakorolt feszillés dltal a
végtag a tokiziillethen hajlitott dllitdsban rogziil. s ezen 4lldshdl
a végtag csak gy téritheté ki, ha nagy eré alkalmazdsitil a
tokszdlag megreped. Bonnet tehdt azon tételt dllitja fel, hogy
mind a hajlitis, mind a rdgzités az izilet drében meggyiild
lobtermény dltal jon létre. Nem lehetetlen, hogy egyes ese-
tekben csakugyan ily mdédon jon létre a kéros 4llds, de bizo-
nyos, hogy igen gyéren, mert tudjuk, hogy a béntalom kezdetén
kibitds alatt a végtag kinyujthaté, s vagy nyujtds, vagy rogzité
kiotés dltal ezen 4lldsban megtarthaté, a nélkiil, hogy a betegnél
valamely kilonds visszahatis mutatkoznék, a minek be kel-
lene dllani, ha a tokszilag csakugyan megrepedne. Mds részt
vannak csipiziileti lobok, melyek nagy gyillemet mutatnak a
csipiziiletben, a nélkil, hogy a végtag meghajlanék, holott més
esetekben alig kimutathaté gyiilem mellett a hajlitis és rogzités
nagyfoki.

Stromayer és Busch az 1. n. visszahajldsi elvet
allitdk fel ; szerintiik a csipiziiletben lefolyd lob az illet6 végtag
izmaiban visszahajldsi goresit (Reflexkrampf) idéz el6, mely
elsé iddben a hajlité és tdvolité izmokra szoritkozva, a végtag
hajlitdsdt és kivondsit idézi el6; késobben a gorestk a kozelitd
izmokra menvén 4t, rovidiilést és kozelitést hoznak létre. A foly-
ton tarté goresds 4llapot kdvetkeztében ezen izmok késébb sor-
vadésnak inddlnak., A esipiziileti lobndl visszahajldsi goresok
csakugyan léteznek, de csak dlomban, midén a beteg elaludvin,
izmai felett nem uralkodik, s akkor megtorténik, hogy akaratlan,
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még oly esekély mozgisnil is az ismeretes, igen fijdalmas akarat-
lan izomdsszehizdddsok &llnak be, melyek a mig beteg ébren
van és akaratival az izommozgdst befolydsozza, sziinetelnek. Ha
csakugyan az iziiletben dilé lobos folyamat idézné el6é eme
visszahajldsi izommozgdsokat, meg nem érthetd, hogy miért
szlinnek meg ezek teljesen, ha a végtag ki van nyujtva, vagy ha
az fzilet szilird kotés dltal mozgathatlannd van téve, holott a
lobos folyamat az iziiletben azért csak tart.

Mindezen jelenségekrol teljes felvildgositdst ad Bihring?)
nézete : Nagyobb munkavégzés utdn az 4116 test pihenni kivén-
vén, ezt akként eszkizli, hogy testének sdlypontjét hol az egyik,
hol a mdsik alvégtagon nyugtatja; ilyenkor. a tdrzs az épen
tdmaszil szolgdlé végtag felé hajlik, mig a pihend végtagot
elernyesztvén, az illeté medenczefél lejebb széll, s a végtag a
térd- és csipiziiletben kissé meghajlik. Hogy az igy meghosszab-
bitott végtag talpa a fdldet mégis érje, a pihend végtag tévo-
lité és kissé kifelé forditott helyzetet foglal el, s ez azon hely-
zet, melyet kozonségesen az egyik 14bdn pihené ember mutaf.
Minél inkébb fogja ezt azon egyén eltoglalni, ki betegség k-
vetkeztében épen nem képes beteg végtagjit megsilyositani,
minden dron arra fog torekedni, hogy a beteg iziiletet kimélje,
stilytalanitsa, mit csak az emlitett helyzetben képes; ekkor a
testsdly irdnyvonala a beteg végtag labfejétél u. a. végtag tér-
dén és az ép végtag csipiziiletén vondl at, egy szival a beteg
csipiziilete minden munka alél fel van mentve. Fekvl helyzet-
ben a betegség elején u. a. elhelyezés ldthati; a betez, hogy
minden mozgatistél ment legyen, a beteg végtag kiloldaldra
helyezkedik, a végtag ekkor u. a. kérjellemzé helyzetet toglalja
el. Csak midén az izilet kornyéke akdr lobtolyamat, akir a
foganatha vett gydgyeljirds kovetkeztében annyira érzékeny,
hogy rajta nem nyugodhatik, akkor véltozik meg a helyzet. A
heteg az ép oldalra fordil, midltal a beteg medenczefél felfelé
hizédik, s mintdn a beteg végtag a légben nem l6ghat, kell,
hogy tdmaszt keressen; eme timaszt az alvégtag, hogy elérjen,
a beteg végtag kozeledésbe jut és befelé fordil, s hogy a léb-
fejet lenyugtathassa, a helyzet véltozik a szerint, mint a beteg
testét forgatja. Més fontos pont ama rogzités létrejdtte, hogy a
beteg végtag, midén hajlisndl vagy nyujtdsndl a ecsipiziiletben
bizonyos szbgletet ér el, szildrdan marad, s nem mozog ; a moz-
ghs csak ldtszélagos és a keresstigyckiziilethen létesil. Ennek
magyardzatit, mint tudjuk, Bonnet az izileti trben meg-
gyiileml6 lobterményben adja, de volt alkalmam megezéfolni. Bsz-
szeritbb Biithring véleméaye: a beteg a bantalmazott fzilethen
minden mozgatdst keriil, torekszik tehdt azt lgy rogufteni,
hogy kivilrél = jové behatds meg ne mozgassa, ez pedig csak
gy lehetséges, ha a beteg és medencze kozott levé izmokat
annyira Osszevonja, hogy az fzillet meg ne mozgattassék ;
éjjel, ha alszik, ezen izommiikodés sem all hatalméban, miért
a felriadésok, dsszerettenések dlomban, s kébitds alatt azért lehet
igen konyen nyujtani, hajlitani, forgatni a beteg végtagot. A
hosszasan lart6 Osszehizddds kovetkeatében ezen izmok valSlag
megrovidiilhetnek.

Az utolsé nézetet helyesnek taldlvdn, miféle kovetkezte-
téseket vonhatunk ? A felelet egyszerd, adjunk a betegnek oly
helyzetet, hogy esipiziilete rogzitve legyen ; szabaditsuk meg
erészakos izommiikodésétol, azdltal, hogy azokat kiils6 erdémiivi
behatds ald helyezziik ; torekedjink, hogy a lobos fzileti felii-
letek ne érintkezzenek; oszszuk el a fesziilést az egész szdlag-
rendszerre, akkor a beteg fel lesz mentve folyton éber figye-

hizni, fel lesz végill mentve fijdalmaitél.

Bzt kieszkozolhetjiik azon eljdris 4ltal, melyet Bonnet
alkalmazott elészér, s mely Volkmann 4ltal tdkélyeshitve és
ajdnlva jelenleg teljes elterjedésnek és elfogaddsnak orvend. Az
alkalmazds igen egyszert, s roviden akarom az egész eljdrdst,
ugy mint az a gyermekkérhdzban évek Ota szokdshan van,
leirni.

A nyujtds eszkozlésére mindenekelGtt szitkséges czélszerii
fekhely, mi lehet vagy kozonsézes ligy fadgy. hogy a csigik
’)Eui- Pathologie und Therapie der Hiiftgelenkentziindungen, Ber-

lin, 1852. Dr. Ed, Wahl: Zum Verstindniss der coxalgischen Stellung.
Jahrb, f, Kinderheilkunde, IV. .

lemmel minden helyzetvdltozdst kisérni, s izmait folyton Ossze-
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becsavardsa magdba az dgyba lehetséges legyen, vagy pedig
fej- és labfalzat nélkili vas- és gyermekigy; a fekhely teljesen
sima legyen, 16szérderekaljbdl, fejpdrna nélkil. Suikséges két
hosszd, 2" széles ragtapaszesik; az egyik oly hosszd legyen,
hogy két végét a beteg végtagezomb kil- és beloldaldhoz és az
alszdrhoz ragasztva, alant még elég hosszi kengyelszeri kacs
maradjon, mely kacs tapaszos feliiletéhéz hasonlé széles, vagy 3"
hosszi, kozepén Gtlikasztott falapocska illesztetik akként, hogy
nyujtdsndl a kengyel szilird alapjit képezze. A mdsik ragta-
paszesik oly hosszi legyen, hogy feliilrél kezdve, a mdsik csikot

. szoros tourokban fedje és o 14bhoz rdgzitse, nehogy a esik

vonds alkalméval a labrél lecsiszszék; ezutdn a ldbesiestol
kezdve a végtag a ragtapasz végéig bepélydstatik. A nyujtds
csigik segélyével eszkozoltetik; az egyik, kisebb villdval ellitott
csiga az 4dgyvégbe a fekhely magassigdiban csavartatik, annak
forgdsa fiiggileges, az az vizszintes tengely kordli ; a mdsik
csiga fenn, az 4gyvég szélén vap, forgdsa hasonls. A kengyellap
lyukdba zsineg vonatik és pdlezika segélyével rogzittetik, ne-
hogy a lyukon keresziiilcsuszszék ; a zsineg az alsé csigdba ve-
zettetvén, innét felfelé megy és a mésik csigiba helyezkedik,
gy hogy a nyujté sily az dgyrél lelcg. Ost, hol nem akarjik
a csigikat az 4gyba csavarni, ott asztalos d4ltal lehet kis 4ll-
vanyt készittetni; dll ez két, derékszog alatt Osszekapesolt lécz-
b6l, melynek vizszintes része a fekbely ald helyeztelik, hogy
ezdltal rogzittessék, s a figgélyes lécaben van 2 csiga: az alsé
fel és ald tolhaté, a fekhely magassiga szerint, a mdsik pe-
dig a lécz cstcsén van. Intézetiink asztalosa D friért igen csinos,
osszerakhat6 ily késziléket &1lit elé. Az ellennyujtis kaucsuk-
cs0 dltal eszkozoltetik, mely & szerinf, mint az illeté medencze-
fél kivinja, vagy az ép, vagy a beteg fél medenczéje felé ke-
ritve, az 4gy fejéhez fondl vagy sodrony dltal odardgzitetik.
Gyakran a medenczedllds kiegyenlitésére mindkét végtag saiik-
séges; ekkor a kiegyenlités szilksége szerint a 2 végtagon al-
kalmazand$ silyok nehézsége véltoztatandS. A stilymennyiség
figg a medenczeeltolds fokdtél és a gyermek kordtél, ingado-
zik azonban 2—6 font kozott; a sulyt csak fokozatosan lebet
emelni, s csak ott, hol az nem képes tetemesen a fijdalma-
kat csilapitani, ott lehet azonnal nagyobb mennyiséget egy-
szerre alkalmazni. A fijdalmak gyakran oly nagyfokiak, hogy
épen nem lehet a beteg végtaghoz nyilni; ily esetekben a be-
teget b6ditdk segélyével el kell altatni, a kdbdlom alatt a
nyujtdst eszkozolni, s ha a beteg felébred és végtagja kinyilt,
fdjdalmai mint egy vardzsitésie elmultak. A nyujtis alkalma-
zésdnak idétartamdt 4ltaldnosségban meghatdrozni nem lehet,
azonban mindaddig alkalmazandd, mig a medencze rendes dl-
lasdt el nem érte. Kezdddé tdlyogképzédés a nyujtdst ki nem
zdrja, sot igen sziikséges, nehogy a genyedés szlintével nagy-
foki ferdilések maradjanak vissza. Ha akirmind korilmény
kovetkeztében a nyujtds kordbban abbahagyatik, ha nem is
azonnal, de nehdny nap milva sokszor nagyobb fokban lépnek
fel a fijdalmak, melyek ismét csak a nyujtds alatt engednek.

A nyujtds befejestével legfontosabb feladat a nyujtott, ki-
egyenesitett végtagot ezen dlldsban megtartani, s az iziiletet
hosszabb idére rogziteni, mi szilard kotés dltal érhetd el; en-
nek feladata az elért eredményt tartdssi tenni. Mindenki tudja,
mily nehézséggel jir Sv-czombkotést alkalmazni, s ha a gyermek
elhelyezésére ezélezeri eljardst nem tallunk, mily hidnyos az
ily kotés, s mily kiros hatdsa van a ferde elhelyezést rogzité
kotésnek. Az ily kotés alkalmazdsdra szerkeszté Esmarch . n.
medenczetartéjat: 41l ez fiiggélyes vasridbél, mely csavar dltal
az asztalszélhez rogzittetik, ezen ridon majdnem szivalakd viz-
szintes vaslap tel- és letolhatd, s akdrmely ponton csavar segé-
lyével rogzithetG. kizen lapon helyeztetik a beteg vizszintes
fekvésben akként, hogy a fiiggélyes rid 2 czombja kizé egé-
szen a szeméremrészekhez jut, a far a vizszinfes lapon nyug-
szik, s a lappal egyenld magassighan egyenldé pérndk vannak,
melyeken a beteg hita nyugszik, akként, hogy a keresztdgyék-
tdj a kotésov alkalmazdsira szabad.

A kotés feladata 1évén a beteg csipiziiletet nyujtds és
nyugalomban tartani, eczélszeri, ha a beteg tovdbb is nyugodt
helyzetben marad, mfg a lobos folyamat teljesen le nem folyt.
Kz 4—8 hetet vehot igénybe, s mind a beteg, mind a kdrnye-
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zetre nézve a legsilyosabb idd, miutdn a beteg viszonylagosan
elég j6l éresvén magét, folyton fekvésre van itélve, s ezen médo-
sftam csak gy lehet, hogy ha ldtszik, hogy a fijdalmak tel-
jesen elmaradnak, megengedi az orvos, hogy a beteg 2 hosszi
manké segélyével mnehdny Ordt dgyon Kkivill toltson. Fontos a
kotésnek folyton ellenbrzése, nehogy borzsolisok, nyomfekélyek
képzddjenek, mert igen sok esetben volt alkalmunk tapasaztal-
hatni, hogy a szilék roszil wagyardzvin a gyermek panaszait,
csak késon hoztdk el a gyermeket, s a roncsolds mér ekkor elég
mélyre terjedt volt.

Igen természetes, hogy a hosszantarté nyugalom kovet-
keztében a beteg végtag elsovinyodik, s fejlodésben visszama-
rad, minek kikeriilése czéljibél, hogy a beteg mégis jdrhasson,
a végtag nyujtott dllapota melletv szerkesztvék kiilonféle nyujté-
jarégépek, melyekbdl van szerencsém itt bemutatni a Davis- és
Sayre-féle gépeket, melyek azonban jelenleg Taylor Charles
gépezete dltal kiszoritvk; ezen ufolsé gép nem igen Grvend
még elég elterjedésnek, de kilfoldi utazisom alatt szerzett tapasz-
talatok utdén mondhatom, hogy a sok firadsiggal jéré alkalma-
zisnak nem felel meg az eredmény ; ha pedig a gép alkalma-
zésa csak felilletesen vitetik véghez, hatdrozottan drtunk; an-
nak, kit a gép bévebben érdekel, ajinlom Taylor muckdjit:
Ueber die mechanische Behandlung der Erkrankung des Hift-
gelenkes etc. von Charles Fayette Taylor. Berlin, 1873. Verlag
von Augnst Hirschwald, Nagy 8-rét, 42 lap.

Bedllott genyedéseknél, ha a végtag hajlamot mutat be-
hajlani, fordilni, vagy éltaliban irinyeltérést kovetni, ott foly-
ton kell a végtagot nyujtdsban tartani, mig a genyedési folya-
mat meg nem szinik. (Vége kovetkezik).

Az oldalagos szinliatasrol.

Krve Nixvor tr., magintandrtol.
Kozlemény a m. kir. budapesti egyet. élettani intézetébil,
II

Az els6 hirom tébldzat Osszehasonlitdsibil tgy tetszik,
mintha a szfnes feliilet nagysiga és a reczeghdrtya azon ré-
szének terjedelme kozott, melyben a felillet szine megismerhetd,
oly viszony léteznék, mely szerint a szin a ldttengelytél anndl
nagyobb szig alatt megérezheté, minél nacyobb a szines feli-
let maga. Ezen viszonyt mér Aubert ismerte fel; azonban
teljesen ellenkez6t 4llit Woinow, ki szerint a szinérzés ha-
tira dlland6 volna, mir6l Woinow szerint meggydzGdhetni,
ha a litszoget nem a feliilet kozpontjitél, hanem aunak a viz-
irdnyhoz kozelebb es6é szélét6l szdmitjuk. Utdnszémitis azon-
ban konyen meggyézott Woinow dllitdsinak helytelenségé-
r6l; nagyon elesik egymdstél azon hely, melyen az 1 Jmmtr.-
nyi felilet szinét megérzem, attél hol a 16[] vagy épen a 36[]
mmtr. terjedelmi felitlet szine még megdsmerhet6. De Aubert
tételének helyessége felett is zavarba joviink, midén a szines
feliillet alakja, ugyanazon tdrgynagysdg mellett, kiilonbozé, Ha
egy esethen példdil egy 6 mmtr. oldalhoszszal biré négy-
szoget, melynek térfogata tehdt 36 Jmmtr volt (IIL. tdbldzat),
figyeltem meg; egy misik esethen pedig egy hasonlag 36[ ]
mmir. terjedelmi feliiletet, de a mely 18 mmtr. hosszi és 2
mmtr. széles szdgalakkal bir (IV. tiblizat), akkor az elsdnek
szine a sdrga folttél sokkal nagyobb szigelhajlds mellett volt
megdsmerhetd, mint a mdsiké.

Lszleleteim szerfnt szinérzésink nem élesen hatdrolt;
mely hatirt Schelske, mint a vords szinérzésnek hatérdt jelzi;
kétségkiviil a virds a szinérzésnek nem a végs6 hatdra. Ha Schelske
a 3 mmir. hosszi és 2 mmtr. széles szines felilet helyett na-
gyobbh feliiletet vett volna, bizonyosan a vords szfnérzés hatdrit
is tovdbb terjedének taldlja. Landolt-nak is sikertilt bebi-
zonyitani, hogy minden szin a littér legszéls6bb hatdrdig még
biztosan megismerhet, ha elég fénydis. De ha ezen dolgok
gy édllanak, mi lehet akkor a IV-dik tdbldzat eltér§. észlele-
tének oka? Ezen kérdésiinkre az V-dik tdbldzatbeli kisérlet
adja a feleletet. Ezen tdbldzat szerint a 2 mmtr. széles és 18
mmtr. hosszii négyszdg helyett egy 2 mmtr. széles de csak 6
mmtr. hosszi négyszoget vizsgdltam meg, s ez utébbinak szinét
a 18 mmtr. hosszi és igy hdromszor akkora kiterjedésti négy-
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sz0g szinénél sokkal nagyobb szogelhajlds mellett voltam képes
felismerni. A két rendbeli kisérlet koxott a lényeges kilonbség
a,bban’ van, hogy a 2 mmtr. széles és 18 mmtr. hosszi négy-
sz0g észlelésekor a kép kozepe arinylag legkozelebb esett a
srga folthoz, a két vég pedig attél tovdbb a reczeghdrtyd-
nak olyan helyeire, melyeknek szinérzési képessége gyengébb.
Ily esetben a kép kozepét a megfelelé szinben kellene latnunk,
mialatt tovbb esé részeinek szinét megvéltozva taldlndk; de
képzeletiink kisegit ezen zavarbsl, kiegészitve az egészet gy,
hogy a megviltozott vagy hatdrosatlan érzést az egész képre
kiterjeszti. Ellenben minthogy a 2 mmtr. széles és csak 6
mmtr. hosszi négyszdg megfigyelésénél a kétharmaddal kisebb
kép a reczeghdrtyin inkdbb megegyezé szinérzési képességgel
biré helyekre esik, az ezdltal keltett érzés zavarva nem lesz, s
igy tovibb terjeddnek {téltetik.

II1.

A fenntebbiekben ldttuk, hogy midén valamely szines
tdrgy nagyobbodik, akkor ezen tfrgy szine a reczeghirtydnak
nagyobb teriletén is meg lesz dsmerhet6, de csak ha az illetd
kép a reczeghdrtydnak kozel egyenld szinérzé képességgel bird
h'elyelre esik. Ezen tapasstalat azon gondolatra vezetett, misze-
rint lehetséges volna valamely tirgy szinét akkor is nagyobh
suigelhajlis mellett megGsmerni, ha nem a suines felilet ki-
terjedése, hanem a fény intensitdsa nagyobbodik. s valéban,
ha a szinérzés hatdrait a 36 Jmmir. terjedelmi felilettel a
homélyos iiveg eltdvolitisa utin kerestem, akkor: a kék mar
mindeniitt 14thaté volt; a vords és zold még nem litszott a
littér egész kiterjedésében, mennyiben ezen szinek a szem
haléntéki oldala felé 43°on tdl még nem voltak megismerhe-
tok ; a feliilet nagyobb kiterjedése mellett azonban ezen utébbi
szinek is az egész lattérben mutatkoznak.

_ Ezek szerfnt valamely tirgy szinének megdsmerésére meg-
kivintatk, a reczeghértya illet6 helyének érzékenységéhes mért
bizonyos mennyiségii fény; akdr tgy keriiljon az oda, hogy a
fény intensitdsa megfeleloleg médosil, midén a szines feliilet
nagysiga dllandd, akdr pedig tgy, ha a fény ereje dllands,
hogy az észlelt szines feliilet térfogata valtozik. ;

Raehlmann direct napfény szinképét vizsgélva, azt
tapasztalta, hogy minél nagyobb a szines feliilet, s minél fény-
duisabb, a szinérzés lhatdra a reczeghdrtya anndl kisebb részére
terjeszkedik ki; ezen észlelethél kitiinik, miszerfut a reczeg-
hirtya olda]ré_s;',ei. a szineket bizonyos teltségi fokig megbirjik
ugyan osmerni, de mér a Raehlmann dltal hasznilt felette
telt szin megérzésére képtelenek.

KONYVISMERTETES.
Handbuch der Krankheiten des Respirations-Apparates I.
Zuweite Hilfte von Dr. Fr. Riegel, Dr. O. Frintzel. Lipese
F. C. W. Vogel kiaddsa. Nagy S-rét 480 1.

Ziemssen-nek _Handbuch der speciellen Pathologie und
Therapie“ gyiijté-vallalitdban még a miilt évben jelent meg
Th. Juergenssen, H. Hertz, H. Ruehle és F. Rindfleisch tand-
rok-t6l ,Handbuch der Kraukheiten des Respirations-Apparates

- IL%, melynek elsd felét a croupos és a hurutos tidélob, tovabbd

a tiidobeli siilyedési folyamatok, az érduguldsi (embolicus) ti-
d6los, a tidbbeli vérszegénység, vérhoség és vizenyd, nemkii-
lonben a tudétdgulat, fenésedés 6s fiszkosodés, ezenkivil a tido-
és ghtorbeli jképzddések, végil az 6l6diek foglaltdk el (448
1.); annak mdsik felében pedig a tiidovésat és a szemesés gii-
mosddést, tigyszinte az idiilt és heveny gimdképz6dést taldltuk
(266 1.). A kértan és az orvosi gyakorlat ezen nagyfontossagi
fejezetei nemesak elméletileg képezett, de gyakorlatilag is ki-
vilé miveltségli vizsgalék 4ltal a buvérlat és irodalom mai
dllisinak megfeleléleg igen koriilményesen dolgoztattak ki, s
azon kotethez méltéan sorakozik az eldttiink fekvé konyy,
melynek nagyobbik része (1—304 lap) Riegel ir-tél, a colni
polgéri kérhdz igazgaté féorvosatsl a gégesip és a horgdk, mig
a kisebbik rész Fraentzel tr., berlini magdntandrtél a mellhdrtya
bintalmait tartalmazza. Ha pedig ezen kotet els6 fele, mely a
gégebdntalmakat fogja magdban foglalni, s mér sajté alatt van,
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megjelen, akkor az dsszes 1égzbszervi betegségekre vonatkozé teljes
munka gyiijtemény lesz az orvosi, kozonség kezében, mire olvaséin-
kat figyelmestetjik olyan észrevétellel, hogy Ziemssen gyijti=
véllalatdbol az egyes kdtetek kiilon is megszerezhetlk ; figyel-
meztetiink pedig arra anndl inkibb, minthogy a légzészervi
béntalmak leggyakoriabbak kizé tartoznak, melyekkel az élet-
ben taldlkoznak, s a gyakorlé orvost igen érdekli, hogy meg-
ismerkedjék azok kér- és gybgytandnak mai 4lldsival, mely
czélnak az dltalupk itt megemlitett kotetek megfelelnek. z.

L A PSZ EM L E.

x. Hagyholyagbeli izomnivedék eltivolitdsa.

Gussenbauer 12 éves fii esetét kozli, kinél a higyhélyag
tdjén daganat fejlédott ki, melyet gy a kdzépvonaltél balra a
hasfalon keresztiil, mint a végbélen 4t tapintani lehetett. Koku-
tasszal, nemkiilonben a végbélen 4t djjal torténd egyiittos vizs-
ghlat dltal hatirozottan fel lehetett ismerni, hogy olyan daga-
nat az, mely a higyhélyag héitsé faldt foglalja el, s annak
iiregébe beér. Két kézzel a véghélben és a fanizilet feleti esz-
kozolt vizsgdlat alkalmdval a végbhél mells6é falit a daganaf
felett mellfelé lehetett tolni, s igy kimutathaté volt, hogy a
daganat nem a Douglas-liregh6l, hanem a highélyag hétsé és
fels6 téjarl inddl ki. A jelzés hisdag és rostos hisdag kozott
ingadozott. Billroth dltal oldalsé hélyagmetszés vitetvérn véghez,
miutén a fenntebbi adatok helyesnek bizonyiltak, az a magas
kbmetszéssel megtoldatott, ezdltal pedig a daganat eltdvolitdsa
lehetségessé vilt, melyet legnagyobb részben az ijjakkal ki
lehetett véjni, s csak az izomréteghen tészkeld kocsint kellett
késsel kikésziteni. A gyégyulds ellenhatds nélkiil kivetkezett be.
(Langenbeck Archiv-ja. XVIII. 411 —423 1.)

x. Idiilt 1épdaganatok helybeali kezelése.

Mosler 33 éves beteg torténetét kozli, kinél makaes vél-
t6ldz utdn jelentékeny lépdaganat -maradt vissza, mely ellen
megfeleld belsé kezelés mellett a bor ald sésavas chinaal oldata
(chininum hydrochloricam amorph. 1: 5) napjdban két<zer kii-
lonhozd helyeken fecskendeztetett. Késibben kétszdzalékos car-
bolsavas oldatbl egyszerre 22 csepp a 1ép gyurmdjiba fecsken-
deztetett, mit megeldzéleg a léptijra tobb 6rdn 4t jeges hélyagot
helyestek ; hosszabb sziinet utdn pedig tibb izben Fowler-féle
mirenyessavas oldatot fecskendeztek abba. A fijdalmak carbol~
cavas befecskendések wutdn nagyobbak voltak, mint midén mi-
renyes sav fecskendestetett be, de azok jeges hélyagok alkalma-
zésdra mindannyiszor megsziintek, mimellett a befecskendések
4ltaldban jol tirettek, s a beteg a lép hatdrozolt megkisebbe-
désével bocsattatott el a kéroddrdl. (Deutsches Archiv f. klin.
Med. XV. 117—122 1.).

N—1. A zsiba kezelése gelsemium sempervirens-szel.

(relsemium sempervirens, vagy sirga jdzmin azon ndvény-
nek a neve, mely Délamerika dllamaiban régéta mint kitiind zsiba~
elleni szer van alkalmazfisban, de mely Europiban alig keltett
figyelmet., bir Wick, Ham, Legy és Sawyer tr-ok fogfijés ellen
nagyban ajénlottdk. Ujabban Heidelbergben Busch tnr. intézeté-
ben tjabb kisérleteknek térgya l6n, s mint az a ,Cenntralblatt®
jul. 10-diki szdmdban l4thaté, a legtobb esetben kivéls sikerrel.
Valamint Amerikdban, tigy 6 is festvényalakban adja 3 —20 csep-
pet 3-szor napjdban. Egy férfinuik 5 cseppet adagolva, egy hét
6ta fenn4llé szemilifeletti zsdbdjdt gydgyitotta meg, mely ellen
a chinin hatéstalan maradt. Ugyanily adagban 4llandé javuldst
idézett elé egy asszonynak karzsibdja ellen, kinek baja 1%/, év-
nél tovdbb tartott, s minden szereléssel daczolt. Féleg kiemeli
egy 60 éves férfi ilzsdbdjit. mely teljesen nyomorékké tevé az
illetdt, igy hogy hosszabb id6n 4t az dgyat el sem hagyhatta.
8 csepp, naponkint 3-szor adagolva, 14 alatt annyira helyredllitd
a beteget, hogy bot segélyével batran jirhatott. A kezelést
befejezték meleg fiirdk és az dlland$ villamdr. Hatdstalan ma-
radt azonban izomesiz és hosszabh ideig tarté féloldali fejzsdba
ellen. Egy esethen sem tapasztaltak kellemetlen kovetkezmé-
nyeket, sem a vérkeringési, sem az emésztési szervekben, de
20 cseppen til nem mentek soha.?)

: 1) Rovidebben lapunk 29, szdimdban mér kozoltetett, Szerk,
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T AR CZ A

Az egri hévviznek vegyalkata.
Kozli Bernirn Joézser.

Sokféle indok kivénatossd teszi, hogy a magyar dsvdny-
vizek nagyobb mértékben , wmint jelenleg, alkalmaztassanak
gybgyczélokra, mivel az orvosok és vegyelemzdk tapasztalisai
szerint a hazai dsvényvizek tobb kilfoldit tokéletesen pdtolnak.
Azon ok, hogy a mn honfitdrsaink inkdbbh a kiilfoldi gyégy-
vizeket haszndljik, s a kilfsldi betegek a magyar gybgyvizeket
nem igen ismerik, tobbnyire csak a forrdstulajdonosokban kere-
send6, mivel ezen tulajdonosok vagy tudatlansighél, vagy kozo-
nydsségh6l a forrdsvizeket tokéletesen és mennyilegesen vegye-
lemeztetni szitkségtelennek tartjik. Egyedil a vegyelemzések
alapjdn lehetséges hatdrozottan mondani, mely bajokban al-
kalmazhatni az illeté dsvényvizet sikerrel, mert, ha az orvosok
az dsvanyvizuek alkatrészeit mindlegesen és mennyilegesen nem
ismerik, a viznek alkalmazfsa a sotéthen tapogatdshoz hason-
lithaté, mert empiricus mdédon a gyégyhatdst igen mnehezen
puhatolhatjdk ki.

Annak példdjail Eger virosinak hévvize szolgélhat, mely
itt mér régéta fakadvin, kiilondsen fardésre és kisérletileg
gybgyezélokra alkalmaztatik, de mennyileges vegyelemzését,
igy tehdt val6di vegyalkatdt mind eddig tokéletesen nem
ismerik.

Mivel az eddigi tapasztalds szerint nagyon val6szinii, hogy
az egri hévforrdsoknak jelenlegi tulajdonosaitél se a tudomény,
ge a szenvedd emberiség, se a hazai gy6gyvizeknek emelése
kedvéért tokéletes és korszeri vegyelemzést nem vérhatunk,
elhatdroztam magamat ezen nevezetes hévvizet egy kis termé-
szettudemdnyi vizsgdlds ali vetni, hogy legalabb megkizelitéleg
tudjuk, melyek legfontosabb = alkatrészei és tulajdonsdgai,
valamint az dsvényvizeknek miféle csoportjdba és osztdlydba
sorozandd.

Ezen czélb6l 1875. augustus héban Egerbe utaztam, hol
Frantz Alajos tr., megyei féorvos és Kolner Lérinecz,
egri gyoégysuzerész urak végrehajtott vizsgdlataimat a leg-
szivélyesebb médon tdmogatték, mit koszinettel kell elismernem.

A vizsgdlatokat mds helyen részletesen kozlendem, itt csak
a legfontosabb eredményeket emlitem.

Az eddigi tapasztalatok valdsziniivé teszik, hogy a foldbél
fakad6é egri hévvizforrisok egy kozds viztartéhél szérmaznak,
mely egy pdr oloyi mélységhen a fold szine alatt létezik, s

-mely tartéhél a hévviz hydrostaticai nyomissal emeltetik fel,

mely nyomds 8—9 dlnyi magas vizoszlopnak felel meg.
Ezen tiineménybil magyardzhatni, miért a viztarté hatériban
a héyviz a foldnek lazibb rétegein mindeniitt dthatol és szdm-
talan forrdst képez, valamint hogy a fildbe mélyebben 4svin,
azonual felbugyogé hévvizre akadnak, mely helybeli sajétsignak
ipari és technicai tekintetben is nagy jovéje van.

Az ily kérilmények kozt fakadd forrdsoknak vizét pontos
hévmérével vizsgilvdn, a viznek hémérsékletét 25.5 és 23
Reaumur-fok kozt taldltam.

A 19 R. fokra kihilt dsvdnyviznek fajsiilya, érzékeny
ardometerrel meghatirozva = 1.004, mi a szildrd alkatrészek-
nek csekély mennyiségére enged kivetkeztetni.

A viz tisata, de pér l4bnyi vastag rétegben nem egészen
szintelen ; tovabbd iztelen és szagtalan.

Hol az ésvényviz a tikérfardékben vagy tavakban a
forrds felett esendesen All, oftt a gfizbuborékoknak fejlddése
nagy mennyiséghen ldthaté, s a hol a viz a levegbvel érint-
kezik, ott kdéanyag rakédik le, melynek belszerkezete vala-
mely finom-szemii homokkéhes hasonlit, s melynek anyaga
mészhil, szénsavhél és arfnylag igen kevés kénsavhil 4ll.

A forrisviznek a lakmuszra hatisa kozonbos, de felfor-
raldsa utfn 2 vorés lakmuszt erésen kékre festi.

A vizvek legfontosabb és uralkodé alkatrészei, melyek
gyorsan és konyen kimutathaték valinak, a kdvetkezdk: igen

sok szabad és kotott szénsav, sok mész és natron, s kevés kén-
sav és sisav.

Ezen vizsgélatok alapjin egyelére csak annyit mondhatni,
hogy ax egri hévviz a meszes-égvényes savany -
vizek osztdlydba sorozand6. Azon kérdésre, hogy
az egyes alkatrészek, mely szémviszonyban vannak jelen, az egri
mely hévvizekhez hasonlif, s mely bajokban alkalmazhaté si-
kerrel, egyedil a tokéletes mennyileges vegyelemzés adhat ha-
tdrozott vélaszt, mely elemzésnek végrehajtdsdt, mint mér
emlitettem, a hévviznek birtokosai még mai npapig sem tart-
jék sziikségesnek.

Frantz A. tr. ur eddigi tapasztalatai szerint az egri hév-
viz a kovetkezO betegségekben hatott sikeresen: .

1. Az idilt mdj- és lépdagokndl és ezeknek természetes
kivetkezményeinél.

2. A sirgasig ¢és biskomolysdghan, ha a méj és a lép
beteges elvdltozdsinak kivetkezménye.

3. A rosz emésztés, gyomor-zsiba, felbofogés, gyomorége-
tés, bélhurut és székrendetlenségben, mennyiben ezek a gyomor-
nedv elsavanyoddsitél feltételezvék.

4. Fovény és higykonél.

5. A csonttirések és ficzamok utdn hétramaradt fijdalmak,
s izommerevedések egészen és gyorsan meggydégyilnak.

6. A fdjdalmakkal jérd cstzos 63 koOszvényes bdntal-
makndl.

7. A bor- és takhdrtylk némely bajaiban, mint: fehér
folyds, izzag, somor, viszketeg, idiilt fekélyek és Ggynevezett
mdjfoltokndl.

8. Giimékérban, midén a baj 14z nélkil iddltéé valt.

9. Gorvélykérban.

A 3. és 8. szlm alatt emlitett bajokban a gyigyviz bel-
s6leg alkalmaztatott.

A kizonség az egri hévvizet két firddépiilethen és egy
fedetlen uszoddban haszndlhatja. Ezen firddépiiletekben a hév-
viz héromféleképen alkalmaztatik, s pedig: a) természetes dlla-
pothan mint tikorfirdd, melynek minden medenczefenekébol
a hévviz kozvetlen buzog fel, s az itt fejlodd szénsavbuborékok
a killtestre valdsziniileg ugyanazon izgaté gydégyhatdst gyako-
roljik, mint a hires szlidesi firdékben; b) melegitett dllapot-
ban mint kddfiirdd és ¢) mint gbzfiirdd.

A két fardoépiletnek, mely jelenleg egyediil testmosds-
intézet, még sok kelléke hidnyzik, hogy gybgyintézetnek nevez-
tessék, s féképen az érzékeny és izgékony heteg, ki mds fiir-
doknek tisztasdgdt, csinossdgit és kényelmét ismeri, itt sok
hidnyt vagy visszataszitét talélhat.

szintén kivinom, hogy ezen jeles hévviz a megérdemlett
gondviselésben és pértoldsban részesiiljon, s hogy feléle nem-
sokdra kedvez6bbet és kimeritGbbet kozolhessek.

Budapesten, 1875. aungustus héban.

Vegyesek.

Budapest, 7575, sept. 9-kén. A magyar orvosok és természet-
vizsgaldk elbpataki nagy gyiilésérol milt szaimunkban kozlottekhez még
hozzéadjuk, hogy Térok Janos tr., Tornallydn, ,Allamorvostan alapvonalai*
czimfi munkaja nyerte el a Haldsz Géza tr. altal mar tobb év elbtt fel-
ajinlott 100 aranyos jutalmat; tovabba Széll Lajosnak ,Az emberi vér, el-
és kivalasztdsok, ki- és dtizzaddsok vegyi és goresé vizsgalatarol® megbi-
zés folytin irt pdlyamunkdjaért a jutalom bizonyos feltételek mellett ki-
adatik. Ezutdn meghatdroztatott, hogy a kozponti vilasztmdny azon tag-
jai, kik egy éven it nem jelennek meg a gyfiléseken, kitoroltessenek ;
egyszersmind pedig a kézponti vilasstmény j alapszabdlyok és iigyrend
készitésével meghizatott, melyet a jovo nagy gyiilés elé fog terjeszteni, A
szakiilések meglehetésen medddk voltak, az orvos-gyodgyszerészeti szakosz-
tély azonban, mely az dllamorvosi szakosztalylyal egyesiilve miikodott,
szokas szerint dtalakilt soi-disant kozegészségiigyi parliament-té, melyen
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a targyaldsok igen természetesen élénken folytak, mintha csak annak meg-
dllapodéisai hivatva lennének, hogy azonnal viligmentd tényezdkké valja-
nak. Az iiléseken kiviil nagyobb volt a mozgds, s itt lehetett ldtni a
nagy gyiilést a maga valdsigiban, A nagy gyiilés tagjai meggydzddtek
ugyan arrél, hogy Elopatak és vidéke a megfelols kizlekedési eszkozok
bignydban tomeges kirdnduldsokra nem valé, mit egyébirdnt mindenki
tudott, ki ottan egyszer mar megfordilt; ezen irdnyban a tapasstalt ké-
nyelmétlenségeket azonban igyekeztek kipétolni kozos lakomdkkal és bd-
lokkal, melyek 6jfél utdnig tartottak. ‘A bdlok anndl inkibb sikeriiltek,
minthogy holgyek & nagy gyiilésen nagy szdmmal jelentek meg, kiknek
szdma még az eldpataki és tusnddi vendégekkel szaporodott. Elspatak és
kornyéke egészben véve a nagy gytilés tagjaira oly vonzéan hatott, hogy
jové évre még regényesebb, a polgdrosodds dltal még kevéshé athatott
vidék vdlasztatott annak helyéil, A gyilés nagy vilasztmdnya Zajzonban
tartott iilésén Budapest felett, az eddigi hagyomdnyokhoz hiven, Méra-
maros-Szigetnek (24 szavazattsl 13 ellen) adott elsobbséget, s megvilasz-
totta elnokil Virady Gabor, képviselohdzi alelntkit, alelnokokiil pedig
Bédog Albert tr-t, Bruchberger Jizsefet és Batizfalvy Samu tr-t; titkd-
rokka lettek : Sziligyi Istvan, Daldeska Géza tr. és Badzei Laszlé tr, A
kozponti vdlasztmdnyba megvdlasztattak : Knopfler Vilmos tr) Hantken
Miksa, Berecz Antal, Orbin Balfzs, Otrobin Nandor tr,, Kelen Jéasef
tr,, Zelizy Daniel tr,, Gebhardt Lajos tnr, Kurcz Gusztdv tr, és Jelenfy
Zoltdn tr. A nagy gyfilés pénztarkészlete volt 9689 frt. 7 kr, mibél
3617 frt, 41 kr-t levonvan marad 6071 frt. 66 kr., mihez az eldpataki
nagy gyfilés jovedelme és kiadasa nines betudva,

—a— Megjelent ,A pesti izraelita korhdz orvosi és iigykezelési
jelentése 1874, Ebhil kozoljik, hogy 1878. december végével marads 31
beteg, 1874-ben felvétetett 466, igy tehdt apoltatott 497, kik koziil elbo-
csdttatott gydgyiltan 298, javiltan 85, gyégynlatlanil 19—402, meghalt
60, visszamaradt 35; ezenkiviil jardlag kezeltetett 1565. A kérhizban
kezelt betegek dpoldsi napjainak szama 11782-re ment, s azok kozott leg-
gyakoribb volt a hagymaz (44), tiidélob (33), tiddvész (31), izomesiiz (14),
valtélaz (14), sziirke hdlyog (12), tuddlégdag (12), fekély (12), gyomor-
hurut (11), Bright-féle vesebaj (10) és himld (10) ; minden beteg dtlag-
ban egyenkint 30 frt. 57 kr-ba, naponta pedig 1 frt. 20 kr-ba kerdilt, A
jaré betegek kozott leginkibb izomesiz (104), gyomorhurut (99), horg-
hurut (57), tiddovész (57), toroklob (51), hurutos hérlyalob (48), zizis
(41), izzag (87), viltoldz (38), hélyog (33), fekély (38), tiiddhurut (30),
higyesétakir (30), koromméreg (28), rith (28) és gyomorhurt (26) forddlt
elo, A jarlag kezelt betegek koziil 282-ten a keresztény hitfelekezetekhez
tartoztak. Az intézetben miikodik Stiller Bertalan tr. mint féorvos, Vidor
Zsigmond tr, mint szemész és Bdron Jonds tr, mint miité-sebész,

—a— Dulécska Géza tr. és érdektarsainak az dltaluk kért S0yil-
vénos gyégyintézet jard-betegek szimdra“ a beligyér dltal oly feltétel
alatt engedélyestetett, hogy az intézet vezetdi a fGvarosi tiszti tGorvoshoz
a betegek létszamardl havonkint és negye dévenkint kimutatdst bekildeni
kotelesek,

—a— Rézsay Jozsef tr-t6] megjelent 1)  Emlékbeszéd, melyet
néhai Dr. Grész Fildp és Dr, Hermann Adolf volt kéridzi f6orvosok
folstt arczképeik 1875-diki jun, 13-kin a pesti izraelita korhdzban tortént
leleplezése alkalmdval tartott.“ 2) ,Budapest fovaros Erzsébethez czimzett
aggapolddja és kényszerdologhdzdban 1874, &polt betegekrdl sz616 orvosi
jelentés,“

—a— A szisz katonasignal az atalanos hadi kételescttség daczdra
orvosokban nagy a hiany, miért 1872-ben - behoztdk, hogy az orvoshall-
gatokuak adott és katonakotelezettséggel jard dszténdijak helyett okleveles
orvosoknak elore 300 tallér toborzépénzt adtak, ha magukat cselekvoleges
katonai szolgalatra kotelezték ; jelenleg pedig az okleveles orvosok fel-
szolittatnak, hogy 2—5 évre cselekvileges katonai szolgdlatba dlljanak
be, midén mindjirt elére annyi 300 mérkat (160 frt,) kapnak toborzé-
pénzill, a hany évre magukat lekotik, Egyediili feltétel, hogy az illetdk a
német hadseregben félévig fegyverrel szolgdltak légyen, mire egyébirdnt
a német birodalomban minden orvos kdtelesve van,

—a— Schiffer H, tnr, a ,Naturforscher* 85 szamdban a his
megtartdsara igen ajdnlja Herzen eljardsit, mely abbél all, hogy nyers
borsav (ac. boracicum) vizben feloldatvan, hozza még bérkdvet (borsx), ke-
vés konyhasét és salétromot adnak, Ezen folyadékkal kezelt his meg a

-nyari hoségben is tobb hénapon dt igen jol megmarad, s killonbozd alak-

ban igen iz'etes étkek készithetdk abbol.
—a— A francziaorszagi ,Association frangaise pour Pavancement
des lettres® IV. évi gyiilését Nantes-ban tariotta meg. Ezen vandorgyiilés
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orvosokbdl és természetvizegdlokbél dll, s részben a hasonlé német gyli-
lés, részben pedig az angol tirsulat mintdjira van szerkesztve. A gyiilés
jelenévi elndke d’Eichthal volt, ki megnyité beszédében a természeterdk
szerepérdl szolott az ipar terén; ast pedig azzal végeste, hogy Franczia-
orszigban a felsd oktatds elomozditdsira szdmos, j61 felszerelt tudoméanyos
kbzpontok sziikségesek, uigy mint ezek Németorszighin mér régita meg-
vannak, A gyiilést Francziaorszdg elsd tudésai litogattdk, s az orvosi
osztdlyban, hol Leudet elndkdlt, az elsé napon Claude Bernard a vér
hémérsékérdl értekezett,

—a— Algir kormanyzéja a Mekkdba zardndokldst megtiltotta mind-
addig, mig Syridban a cholerajirviny meg nem sziint.

—a— Seutin szobrdt, ki Belgium legkivalobb sebészeinek egyike
volt, Saint-Pierre kérhdaz udvarin legkdzelebb fogjak leleplesni,

Halalozasi  statistika. Londonban augustus 28-kival végzidd héten
sziiletett 2302 gyermek, meghalt 1440 egyén, a haldlozdsi kbzépszam 1485,
A fertdz betegségek kozott leginkdbb hasmenés (215), verheny, goresos
kohogés, kanyard, hasi hagymaz és roncsolé toroklob pusatit. — Parisban
aug, 27-kével végzods héten elhinyt 835 egyén, s a heveny betegségak
kozott legtébben gyermekek choleraszerii hasmenésében, tiidogyuladédsban,
heveny horglobban, kanyaréban és hasi hagymézban haltak meg. — Ber-
linben aug. 14-kével végzddd héten meghalt 847, a 21-kével végzdds hé-
ten pedig 812 egyén, még pedig a heveny bantalmak kozt leginkabb
hényszékélés (172, illetéleg 156 haldlozds), hasmenés (105, illetdleg 104
haldlozas), tiidogyuladds, hagymdz, roncsolélob, vérhas, agylob, eroup és
goresds kohogés uralkodik.

Heti EKimuntatas
pestvarosi polgari koérhazban 1875. september 3-t6l egész sept. 9-ig
apolt betegekral.
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Fivarosi statistikai kimutatdas, Aug, 22-t] sept. 4-igsziiletések
6s haldlozdasok A lefolyt héten élve sziiletett 258 gyermek, meg-
halt 205 egyén, a sziletések 50 esettel miiljak feliil hal4lozasokat,
Az élve szillottek kozt 182 torvényes, 76 torvénytelen; nemre nézve
pedig 127 fid, 181 leany. Halva sziiletett 18 gyermek, A halottak koat
volt 115 férfi, 93 nd, egy éven aloli gyermek 93. A halalesetekbd! esik :
1. keriiletre 23, II. ker, 13, II1, ker, 18, 1V, ker. 5, V. ker. 17, VI ker,
16, VII, ker, 22, VIIL ker. 86, IX, ker. 17, X. ker. 4, kérhdzakban 88,
Nevezeteseob haldlokok : debilitas congenita et deformitas 15, hydroce-
phalus acutus 1, meningitis 4, convulsiones 17, croup 2, diphtheritis 8,
per{;nnis —, tetanus et trismus —, morbilli —, scarlatina 5, erysipelas
—, variola 1, diarrhoea 81, gastroenteritis 6, dysenteria —, cholera —, ty-
phus 7, pyaemia —, pneumonia et pleuritis 6, peritonitis 1, hydrops —,
cancer 2, tuberculosis pulmonalis 42, morbi puerperales 1, apoplexia 1,
marasmus senilis 4. ‘

Kivonat Budapest foviros statistikai hivatalanak havi kimu-
mutatdsai 26. szdmdabol.

Népesedsi mozgalom. Julius bavinak négy hetében élve
sziletett 982 gyermek, elhalt ugyanezen idGben 987 egyén, a haldlozdsok
tobblete tehat 5-ot tesz, A folyé év hét havaban Osszesen 7788 sziiletés
és 7541 haldleset fordilvan eld, a sziiletések 847 esettel miljak felil a
halalozdsokat, Ha ez adatokat a milt éviekkel osszehasonlitjnk, dgy a
folyé évre nézve igen kedvezd eredményt constatalhatunk. A milt év meg-
feleld szakaban ugyanis 7786 szilletés és 8205 halaleset ferddlt eld, s
eszerint 1874-ben & haldlozasok voltak tdlsilyban, még pedig 469 esettel
a sziiletések felett,
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Julius hé 6t hetében elhalt 987 egyén kozt volt 37, ki a fovd-
roshan egy éven alél tartézkodott*) A fenntebbi (887) szambél a halan-
désdgot egész évre szdmitva és Budapest lakosségdt 300000-re téve, ez
428°/,,,-nyi évi halandésignak felelne meg, E szerint a halandésagi ardny
a milt havihoz (458) képest valamivel csokkent, Még kedvezobb ered-
ményhez jutunk azomban, ha a folyé év julius havanak halandésigi ara-
nyat a milt év ugyane havanak halanddsdgi ardnydval vetjiik egybe. Az
1874, év julius havdban ugyanis, 10000 lakos utan egész évre szamitva,
508 egyén halt el, holott ez évben — mint fenntebb érintettiik — esak
428, A foly6 év hét havaban eléfordilt 7541 haldleset 481°/,,,-nyi évi
halandésdgnak felel meg, a milt év ugyanez id6szakdban pedig a halan-
désagi ardny 468°/,,, volt,

A haldlokok kézt julius hoban legtobb dldozatot kivetelt a bélhu-
rut ; ezen betegseg folytdn ugyanis e hé négy hetében 219 egyén — na-
gyobbrészt gyermek — halt el, vagyis az Osszes haldlesetek 23.83°/-a ;
eszerint a bélhurut okozta halandésag majus ho 6ta rohamos emelkedést
mutat fol ; majus héban ugyanis csak 4,4°,-ot tett, junius héban mdr
10.5%,-ot, végre julius hébav, mint fenntebb emlitettiik, 22.3°/-ot. Ara-
nyos, bar nem oly nagymértéki emelkedés volt tapasztalhaté a mill
évben is ugyane hénapokban; tett ugyanis a bélhurut okozta halandé-
désdg 1874, majus hoban 4°,-ot, junius héban 6°/,- és juliusban 14°/-ot.
Tiidégiimoben, tiido- és mellhartyalobban e hé négy hetében 198 egyén
halt el, vagyis az osszes halalesetek 20°/,-a, s igy madjus hava ota az
e haldlokok kovetkeztében elhaltak szama 13°-kal csokkent, A himld e
ho négy hetében csupan 6 esetben volt haldlos kimentelfi, mi az Osszes
haldlesetek 0.6°/,-4t teszi, s igy a himlookozta halandiosdg 1874. év de-
cember hava ota drvendetesen csokken, Elhalt ugyanis himldben :

1874, december hé 5 hetében 111 egyén, vagyis 119/,

1875, januar T > (N > 3
februar , 4 " b6 » 6,
martius 5 % 01 =% - 4,
aprilis s ! ~ 30~ 5 - 3,
majus AR f: 50 » 4.8,
junius 0 v 42 S )i =
julius o & = g » 0.6,

Verhenyben e hé 4 hetében 10, hagymézban 13 egyén halt el

A gyermek-halandésig julius havdban még nagyobb mérveket 61-
tott, mint a mualt héban, Az 1 éven aléli gyermekek e hé négy hetében
az Osszes halottak majdnem , 48°/-at tették, mig junius héban csak
40°/,-0t. Az e hoban elhalt 469 egy éven aldli gyermek koziil 58 vele-
sziiletett gyengeségben halt meg.

A torvénytelen' gyermekek az osszes szilletések 30.3°/,-at
tették, s igy uganannyit, mint a milt hobau, A leénysziiletések 14 eset-
tel miljak feliill a fisziiléseket.

Esketés az egész hoban 166 fordult eld, azaz 29 esettel keve-
sebb, mint a milt héban, Az esketett parok kiozt volt 27 vegyes valldsi.
Utolagos hazassig altal torvényesittetett 4 fid, 8 leany, A folyé év hét
haviaban 1429 esketés fordult elé, az 1874. év megfeleld szakaban pedig
1516, s igy a folyo évben 87 esettel ke ves e b b, mint taval,

Légtineti észleletek A légtineti észleletekbdl kitiinik,
hogy a lefolyt hé dtlag-homérséklete 212°C, volt, A délutdni 2 6rai idé-
nek atlag-homérséklete 249° C. Az ez érdkban észlelt legnagyobb hiség
82.0° C,,alegkisebb 19.7°; a homérséklet e két szélsé fokdnak kiilonbsége
tesz tehat 12,3 fokot. A csapadékok osszege 130,25 m. m,, s igy 15 9-el
kevesebb, mint a milt junius héban,

Palyazatok

Marosszéken Nydrid-Szereda kozségében egy szemészeti, sziilészeti
és belgyogydszati fOorvosi dllomds A4llittatik fel, egyeldre hiarom évig
tarté évenkinti 500 és esetleg 600 forint fizetéssel, s egyéb tekintélyes
mellékjovedelemmel.

Felhivatnak azok, kik ezen 4&llomfsra palydzni kivdnnak, hogy
hiteles okmanyokkal felszerelt folyamodvdnyukat f. é. october hé 81-dik
napjdig bezirélag annyival bizonyosabban beadjik aldlirthoz, minthogy
azon hatéridon tdl folyamodvdnyok el nem fogadtatnak,

Nyarad-Szereda, 1875. évi september 2-kdn,
1—3 Lazdar Dénes grof.

* A tartézkodds tirtama 57 férfindl és 32 nonél nem volt bejelentve.
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Huszt kor, vdrosban firesedésben levd varosi orvosi allomésra ezen-
nel pilydzat nyittatik.

Ezen orvosi dlloméissal évi 600 forint rendes fizetés a megdlla-
pitott rendelvényi dijak szedbetésével van egybekotve, egyedili feltételiil
kikottetik, hogy orvostudorok és a gyakorlati téren mdr mikodott egyé-
nek palyazhatnak.

Az elnyerni ohajtk fenntebbi kivinalmakhoz képest felszerelt folya-
modvényaikat, melyben az itt divatozé nép nyelvismerete is kititntetve
legyen, a hirdetménynek megjelenésétdl 30 nap alatt a vdros tandesdhoz
nynjtsak be,

Kelt Huszton, a vdrosi képviselStestiiletnek 1875. aungustus 14-kén
tartott gytilésébdl,

3—3 Huszt k. varos tandcsa.

LN S I TN eE W W R .

Rozsnyay M. palyakoszortazott
Kinalesokoladé, 100 db. 5 ft. 1 db. 8 k.

Kinalezukorka. 100 db. 5 ft. 1 db. 8 kr.

Kovetkezd helyeken kaphatdk :

Aradon : Rozsnyay M. gybgyszerésznél.
Bécsben : Fritz testvéreknél.
Pesten : Thallmayer B. és tarsa uraknal.

, Tordk Jozsef ur gyogyszertiraban.

w A Kkdzp gyogyszeraszeti vallalatnal.

. Kochmeister Frigyes urnal.
Temesvaron : Pecher J. E, gyogyszerész urnal.
Segesvdron Teutseh J. B. urnal.

Minden darab 1 szemer tiszta kinalt (chinin) tar-
talmaz.

Mivel készitményeim elismert sikere utan tobb rendbeli utdn-
zasok tamadtak, — kérem Rozsnyay M. palyakoszorazoti
készitményeiért, egyedil a fentebbi helyekre fordilni,

Cs, kir. kizdr6l, szab,

Fog-szivarkak

fog-bantalmak ellen,

feltalilva TOROK JOZSEF gyoégyszerész 4ltal
Pest, Kirdly-utcza 7. sz.

Egy egész doboz éra 1 frt, fél doboz 4ra 50 Kr.
Kaphaté minden jelesb gyigysaertarban.

| ELIXIR DE PEPSIN. |

Mi a pepsin (emésztény) tulajdonait illeti, az egész eurdpai
sajtoban kozlottekre utalok, melyben legnagyobb tekintélyi or-
vosok a Pepsin sikerét bizonyitjak. E gyogyszer egyike a legje-
lesebb tudomanyos és orvosi talalmanyoknak, elosegiti a tapszerek
megemésztését, a nélkil, hogy a gyomrot és beleket kifarasztand.
A gyomorfajas, gyorsan enyhiil, sa rosz emésztés okozta fej-
zsaba (migraine)es fejfijas szintén elenyésznek. A noknek dven-
detes lesz, hogy e kellemes folyadék megsziinteti a hdnyast
melynek rhességiik tekezdetén ala vettetnek, az aggok és udiildk
gyomruk helyreallitd elemét, éltiik és egészségiik fenntartéjat bir-
jak a szerben.

Ara egy iivegnek 2 fri. 50 kr,
Pesten a magyarorszagi foraktarban TOROK JOZSEF
gyogyszertaraban, kiraly-uteza 7. sz
Hottot Boudault, gyogyszerészek Parisbaun.

PEST 1875. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA Dorottya-uteza 14, sz.)
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; Budapest, 1875.

Elbfizetési ar: 1o yben #s vidéken agisz dvre
10 frt., félévre 5 frt. A kbzlemenyek es fizetések bérmente-

sitenddk, .
Mivrdetése k ért soronkint 15 j kr,

~ ORVOSI HETILAP.

BS. sw.

‘September 19,

Megjelen minden vasdrnap.
Magrendelhet; minden kir. postahivataludl, o szer

el
uiidor-atezn 12, zs,, és Kilian Gydrgy kbnyvkmmous

viiezi-itezn Drasche-féle hizban,

Honi s kilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye.
Miwemicsilemenedils cw foly sama.

Felelos szerkesztO dés tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh Kalmdn tanir.

Tartalom: S tiller B, tr. Az idilt hashartyalobrél. — Wittmann L, tr. A nyujtas alkalmazdsa gyermekek némely iziileti bintalmainal,

e~ st

(Vége). — Lichtenberg K. tr. A fillgyégyiszat fejlodése. (Vége). — Koényvismertetes, Klinik der Riickenmarkskrank-
heiten von Dr. E. Leyden, — Lapszemle A chloralvizegy mint sebészi kitszer,

Tiareza : Titra-Fired, augustusban, — Vegyesek, — Pilyazat,

Az idilit hashéartyalobrol.
Kozli STiLLER BERTATAN tr.,‘ korhaz foorv.s,

Ha az idilt hashértyalob irdnt felviligositast keresiink
a tankonyvekben, s mindazt, mit a szerzoktil e kérfolyamat
felol megtudtunk, tisztaba akarjuk hozui; végre oda jutot-
tunk, hogy komolyan kérdezzik : vajjon tiszta, kezdettol
fogva idiilt, s nem seny ves, kiillondsen giimés vagy rékos ala-
pon fészkeld dltalinos hashdartyalob csakugyan létezik-e,

- vagy sem?

Valamennyi észlelé megegyezik abban, miszerint a has-
hértya giimésodése és rikosodisa iddli bashdrtyalob alak-

~jiban szokott lefolyni, mind plasticus, mind hig izzadmény
“képzédésével (a régieknél: ascites calidus), s természotesen

mindig haldlos kimenetellel.

Hasonléképen tsszevag a kérod szok véleménye abban,
miszerint az idilt hashdrtyalobnak ezen alakja leggyakrab-
ban giimds vagy gorvélyes gyermekeknél fordil eld, rendesen
a hélfodor mirigyeinek hasonlé elfajuldsdval, s mindlg aszdly

*4ltali haldllal. Es ki ne emlékeznék gyakorlatibol ezen nyo-

monilt kis lényekre, kik vézna végtagjaikkal és nagy gomb-
szerd hasukkal reim mindig torzszeru benyomist tettek.

A legtobb szerzd tovdahba az idilt peritonitis egy més
alakjat is emliti, mely az dltalinos heveny hashirtyalobbél
lappangva tovafejlddik, ennek egyenes kivetkezménye, s
gyakran nem egyéh, mint visszawaradl izzadmdnyok altal
gerjesztett 1ij meg 1ij lobos folyamatoknak sora. Ezen alak
szinte tobbnyire kedvezétlen kimenatelt vesz.

Végre csak mellesleg érintend$ az igen gyakori rész-
leges idilt hashartyaloh, mely az egyes hasi szervek idilt

Jobjit és elfajulisit kiséri. Bz alig bir ondllé jelentéséggel,

s a sz6ban levé koralak keretéhe talajdonképen nem is
tartozik.
Mindezen idézett félesegek kozott a tiszta, kezdettdl

~ fogva idalt, dltaldinos hashdrtyalobot nem tal&éljuk. Louis

ezt egyenesen tagadja, minden idiilt peritonitist gimosnek

© tartvin. Siebert esak az emlitett alakokat ismeri; lefrja

ugyan még a hashdrtya zsiros elfajuldsat, mely dllitélag
iszdkosokndl fordil = eld, s idilt lob képében timik fel ; ily
kérképet azonban semmi egyéh szerzinél nem taldltam.

Heno¢h minden dltalanos idiilt hashdrtjalobot senyves-
nek tart, idézvén Rilliet és Barthez szavait, kik ha-
bozis nélkil allitjak: ,Nous ne possédons pas d’observa-
tions, qui nous permettent, de faire 1’historie de la périto-
nite chronique non tuberculeuse. Hzen szerzék dis tapasz-
taldsuk mellett az idilt peritonitis csak egy esetét kozlik,
mely gimés nem volt; de ezt is a bonezlelet nem tisztdn
idliltnek deritette fel. Henoch tekintettel ezen esetre végre
habozva megengedi, hogy talin nem senyves idilt lobok is
fordiilnak eld. Canstatt és Watson nem eléggé hatéro-
zotfan fejezik ki véleményiiket a szényegen levd kor irdnt.
Liebert esak az idézett alakokat ismeri, s6t a hevenybél
tejlodo idilt alakot is egyszerien helybeli részleges lobfolya-
matok sorozatinak tartja. Niemey er szinte csak az ismert
kirképeket irja le. Bamber ger igen kimeritéen tdrgyalvin
e betegséget, kételyét fejezi ki, ,vajjon létezik-e tndll, mér
eredetileg idilt jellegfi hashdrtyaloh.« O Kilonben helyesen
szétvilasztja a hashdrtya gimdsodését a giimés hashdrtya-
lobtél, az utéhbit heveny lebfolyamatnak tartvin, melynek
terményei elsajtosodnak és giimésodnek. Azonkivill emliti,
hogy verdczviszéri, pangdssal jiré hiantalmakndl lappaugé
idilt hashdrtyalobot dszlelt, mely semmi tiinet 4ltal nem
drulja el magdt, s esak a bonczasztalon kérismézhets. Ez
tehat szinte nem azon alak, melynek létezését a szerzdk két-
séghe vonjak. Csupin Wunderlieh az, ki a senyves és
a hevenybdl fejlédé idilt Tlobon kivil, egy eredetileg idilt
peritonitis  eléfordulasiat vallja, anélkil azonban, hogy
azt tizeteschben tdrgyalnd. Legyen ennyi elég a tan-
konyvekhol.

Az idészaki irodalomban is esak igen keveset talaltam,
mi a szobanforgé kérdés eldontésénél latba johetne. Van
Deen esete (Schmidt's Jahrbucher, 54. kotet) a honezlelet
daczira kételyt hagy a felél, vajjon az idilt peritonitis, mely
idiilt mellhdrtya- és szivburoklobtdl volt kisérve, nem volt-e
gimds jellegii. Christensen (ugyanott, 74. kotet) igen
kimeritoleg tirgyalja ugyan a betegség tineteit, de nagyon
hajlandé hinni, hogy csupan gimds és rédkos alapon fordil
elo. Culmbacher (ugyanott, 79. kotet) leghatdrozot-
tabban fogja pdrtjit a tiszta idilt peritonitis létezésének, s
ennek 4 alakjit irja le dllitdlag Rokitansky atin: 1.
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Heveny izzadmanynak renyhe, hosszadalmas visszafejlodése.
2. Heveny lobfolyamatnak 1j meg j, tobbnyire részleges
goczokban torténd fellobbapdsa. 3. Szervesilt és edényese-
sedett heveny' plasticus izzadmdnyok idilt lobja. 4. A has-
hértydnak idilt elfajuldsa és vastagoddsa utélagos zsugoro-
déssal és savés izzadménynyal. Ezen 4 csoport koziil a mi
értelmezésiink szerint 3 nem tartozik ide, miutin mindmeg-
annyi nem egyéb, mint a heveny lobnak kovetkezményei :
a tiszta idilt alakot csupdn a negyedik képviseli. Hol irja
le kiilonben Rokitansky ezen féleségeket, nem tudom ;
tankonyvében sz01 ugyan az ididlt hashdrtyalobrél, de azon
megjegyzéssel, hogy tobbnyire elgiimisodik.

Ezek volndnak a kérodai és boncztani tapasatalis
eredményei, mely, mint lattuk, a tiszta idilt hashédrtyalobot
majdnem kivétel nélkiil vagy egyenesen tagadja, vagy leg-
alibb kétségbe vonja. Ugy latjuk, hogy a testnek tobbi sa-
vos hartyéi irant is hasonléképen allanak a nézetek. A mell-
bartya, a szivhurok, a here-tokhdrtya idiilt lobjit, igy hi-
szem, legtobben senyves, nevezetesen giimés eredetiinek
hajlandok tartani. Kivételt csupin a savés fztokok litszanak
képesni, melyek, igaz, a tobbi savés hértydkkal nem toké-
letesen megegyezOk ; mennyiben idilt lohjuk senyves jellemet
nem mutat; de ezen kivétel is esak addig lesz érvényes, mig
valakinek nem tetszik, ezen lobok leggyakoribb alapjat, &
estizt 6s koszvényt, szinte altaldnos szervi bajoknak bélyegezni.

Mint csekély adalékot a szébanlevd kérdés megolddsd-
hoz, bator vagyok egy esetet kozolni, mely a tiszta, nem

senyves talajon nyugvé, sem a heveny alakbél lappangva

fojlodo |
bizonyitja.
Hiausler Izidor, 18 éves, kirpitos inas, 1874. de-
cember 18-kin vétetett fel a pesti izr. kérhézba. Nem emlé-
kezik, hogy valaba beteg lett volna. Jelen baja 7 hét elott

idilt hashartyalob eléfordiltat kétségtel nil

-kezdddott ldzzal és szirdssal a jobb mellkasban., A beteg elég

erés testalkatd, meglehietésen j61 tdpldlt, keveset kohog genyes-
nydkos kopettel, nehéz 1égzésrél és jobboldali szirdsokrél pa-
naszkodik ; csak baloldalon bir fekiidni; homérséke ldztalan
(reggel 36.6°% este 379), érverés 64—80. A jobb mellkas kon-
tatdendl egészen tompa-iires hangot ad mell6l a 4. borddtél,
oldalt a hénaltél, s hédtul a 6. borddtél lefelé. A jobb mellkas
fels6 része a jelzett hatdroktél felfelé valamivel révidebb han-
got ad, mint bal oldalon. A hangrezgés az iires kontatdsi tdj
felett csak gyengébben érezhetd, nem egészen hidnyzé. Az illetd
bordakozik nyomdsra érzékenyek; az Onkéntes fijdalmak az
alsé borddk tdjéra, vagyis, értelmezd Kkifejeacssel élve, a jobb
rekesztdjia szoritkoznak. A jobb mellkas korfogata a cseesbimbé
szinvonaliban 40, a bal mellkasé 41 emtr. Légzési zdrej jobbra
az ires tdj felett is bdr igen gyengén hallgaté; a felsé részen
er6sebb, hatdrozatlan. A bal mellkason teljes, éles kontatdsi
hang és tissta, érdes, hilyagesds, 16guési zbrej hallhaté, A sziv
rendellenességet nem mutit. A mdj felsé hatira a mellkasi
tompulattél al nem kiilénitheté, alsé széle majdnem a koldik
szinvonaldig ér; e szerint vagy lefelé van tolva, vagy na-
gyobbodott.

Ezeknél fogva tetemesebb jobholdali melliiri izzadmdnynyal
volt dolgunk, mely a még fenndllé fijdalmak daczdra nyilvdn
mir felszividdsnak indilt. E mellett szélott a ldztalansdg; a
jobb felsé lebenynek (unem csupdn a tiidéestcsnak) valamivel
rovidebb kontatdsi hangja, mely valészintileg elérement ssze-
nyomatisnak volt kivetkezménye, a tiidészivetnek még tokélet-

len légteltségére mutatott; tovibbi a mindeniitt, még az ires
tdj felett is halibaté, noba gyenge és hatdrozatlan légzési z0-
rej; s végre a jobb mellkasnak, a ballal dsszehasonlitva, cse-
kélyebb korfogata.

A lefolyds kivetkezd volt : A nyilalis a jobb oldalon és
a nehéz légzés makacsil fenndllanak. A beleg kinyebbilve érzi
magdt, ha hasin fekszik. A vizelet alig esikkent, 12—1400
kobeentim., 1023--1036 fajsilylyal. Cxak 1875. janudr hé ko-
zepén kezdi magdt a beteg jobban érezni, s e hé 29-kén sajit
kivinatira javiltan, féjdalmak nélkil, s valamivel csokkent iz-
zadmdnynyal kiboeséttatik.

Februdr hé 21-kén ismét felvételt kért. Az izzadméany
hatdrozottan kevesbedett; az tres hangnak felsd hatdrai: a
bimbévonalban az 5., a hénali vonalban a 6., hatul a 9. borda.
Azonban most heveny éltalinos horghurut van jelen; mindkét
tido felett nedves szortyzorejek hallhaték, a beteg erdsen kdhog.
Lz eleinte csak esténkint jelentkezett 38—38.8% érverés
80—112; februar 25-két6l reggel is 38—38.6° nyilalis a
mellkas egész terjedelmében, herpes labialis. Martius 1-jén az
esti homérsék egész 39.5° volt, majdnem liztalan reggeli hé-
mérsék mellett. Martius 3-kin és ezentil ldztalan volt.

A liz megszlinte utin nemsokdra panaszkodni kezdett he-
ves fdjdalmakr6l a felhas téjdn, kiilonosen jobbra. A mdj tom-
pulata, mint eddigelé, majdnem a kolddk szinvonaldig ért,s ta-
pintésra nagyobb ellendllist ad, a nélkiil, hogy szélét bizton
ki lehetne pubatolni: az egész mdjtdj nyomdsra nagy fokban
érzékeny ; a jobb egyenes hasizom igen feszfilt. Legott dnkéntes
fajdalmak is dihongnek, kiilondsen 6jjel. nehéz 1égzési roha-
mokkal.

Martins 26. Nehdny nap 6ta a fijdalmak a jobb kdzép-
és alhasi tijra is kiterjednek.

April 4. Az egdsz has, bal oldalon is, nagyon érzékeny
és fijdalmas. Az alhasban minden vizelés féjdalmat okoz. Na-
ponta 2—3 hig székletétel.

April 15. A mérsékelten poffedt hason meglehetds tiszta
hullimzds érezheté; de a hullimok igen rovidek, azaz, csak
kis tdvolsigra terjedék. A melliri izzadminy tompulata oldalt
és hdtul egy bordinyira csokkent, Mindkét tudo felett, a esi-
csokat 1s ideszdmitva, tiszta, itt-ott kissé érdes hélyagesds lég-
zés hallhatd, jobbra valamivel gyengébien, mint balra ; a lég-
zési szabviny tisztdn mellkasi.

April 20. A hullimzis az egész hason érezheté; a hulld-
mok hosszabbak ugyan, mint azel6tt. de mégis a hasnak ecsu-
pdn fél dtméréjdre terjednek. A has kontatdsra tobbnyire tompa-
dobos, csak néhol egészen ires, nem dobos, kevés helyitt pe-
dig teljes-dobos hangot ad. A helyzet vdltoztatdsindl a konta-
tdsi viszonyok alig mdsittatnak. Az egész has tapintdsra ellen-
4116bb, kevéshé ruganyos; domborlata a rendesnél alig nagyobb.
Mind a vizelés, mind a széklelétel fajdalmat ébreszt az alhas-
ban. A beteg elérehajolva jar és 4ll, miutin felegyenesedve
azonnal feszit6 fdjdalmakat érez a hasban. Areza még mindig
meglehetds iide szinezetii.

April 26. Az dllapot tetemesen kezd javilni. Mind az
onkéntes féjdalmak, mind a nyomds éltali érzékenység a hason
lényegesen csdkkentek.

Midjus 8. A fijdalmak majdnem egészen megsziintek. A
has lapos, nyomdsra nem érzékeny ; hullimzis nem tisztén érez-
heté. Testtartdsa még mindig elbrehajolt.

Méjus 12. A bas kontatdsi bangja mindeniitt dobos, csak:
valamennyire kevéshé teljes a rendesnél; hulldmzdst sehol sem
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A jobb mellkason rendetlenes tompulat nem
észlelhetd, csakhogy a méjtompulat valamivel magasabban,
t. i. az 5. bordindl kezdddik, s a bordaivt6l kezdve tompa-dobos
hanggal egész a koldokvonalig terjed. A beteg most halavé-
nyabb és lesovinyodott. Ezen napon a  korhfzbél kibocsittatva,
késébb még nehdnyszor jelentkezett a jird betegek kozott javilt
szinben. egészen egyenes testtartdssal, s rendes objectiv lelettel
a mell- és hasszerveket illetéleg.

A betegség, mely szemimk eldtt fejlodott és lefolyt. a
vézoltak szerint tehat iddlt hashdrtyalob volt, mely a re-
keszt6l és majtél vévén kezdetét, lassankint az egész has-
hértyara kiterjedt. Ezen lobnak terménye nem csupdin hig
izzadmény volt, mely fokonkint novekedve, mind tisztdébban
lett kimutathaté, hanem plasticus kiizzaddsok is, melyek dltal
a hasi szervek kozott osszenovések vagy Osszeragaddsok jot-
tek létre. Ezeknek jelenlétére azon korilménybhél lehete
kovetkeztetést vonni, hogy a fluctuatio hosszabb ideig igen
rovid hulldémd, csak rovid tavolsdgokra dérezheté maradt, a
mi arrél tandiskodott, miszerint a hig 1zzadmdny sok helyatt,
noha tokéletlenitl el van zirva, be van tokolva. A beleknek
ezen Osszeragaddsai a folyadék gyarapodtdval valésziniileg
itt-ott ismét szétviltak, kedvez6 korilmény gyandnt szolgdl-
van taldn a fenndllé hasmenéssel jar6 fokozott peristalticus
mozgds is, ugy hogy késtbb az egyes hullimzisi habok a
fél hasra, de soha tovibb nem terjedtek. Tovébbi fontos
mozzanatok a hasi szerveknek oOsszeragadisdra nézve a has
kontatdsinak rendhagy6é eredményei; itt iires, amott teljes
dobos, leginkdbb pedig tompa dobos hang, de egészben véve
semmikép sem megfelelfleg egy szabad folyadék szinvonali

- yviszonyainak. Kvvel egészen 0sszhangzilag, a betegnek hely-

zetviltozdsai a kontatdsi bangnak csak alig észrevehetd, s
szabad folyadékra kordntsem ill6 véltozdsait hozta létre ; a
legmélyebb tijak gyakran teljes, a legmagasabbak tompa,
g6t fires hangot adtak. Végre a hasi szerveknek egymissal a
hasfallal val6 tsszenovése mellett sz6lt azon korilmény, mi-
szerint a beteg egyenesen nem tarthatta magat a hasbeli
kinos fesziillé érzet miatt, hanem a betegség tartama alatt
elérehajolva dllt és jirt.

Ezen lappangé hashdrtyalobot elejétél fogva oly folya-
matnak tartottam, mely a rekesznek mellhirtydjarél annak
hashértydjira dtesapott, innét a mdj és hasfal burkdra, késébh
a higyholyag hitvelyére, s végre az egész hashdrtyira kiter-
jedt. Noha a tiid6ben besziiridést nem voltam képes kimu-
tatni, mégis tekintettel a melliiri izzadmdny hosszi tarta-
mdra, s azon majdnem dltalanosan elfogadt véleményben,
hogy eredetileg idiilt peritonitis mindig senyves jellegii, ezen
lobfolyamatot giimés hashdrtyalobnak néztem : azonban ezen

~ dllasponth6l kiinddlva, tobbszorosen csoddlkozdsomat fejez-

tem ki azirint, hogy a betegnek tdaplalkozasa és ereje arany-
lag oly kielégito. A tokéletes ldztalansig is feltinGnek lit-
szott ily folyamaindl. Mennyire és mily kellemesen voltam
tehdt meglepve, midon rovid idére nyilviavalé javulis dllott
be, s6t fokonkint valamennyi nehéz tinet elmiilt. A betegség
kimenetele minden kétségen tiil bizonyitd, hogy nem giimdis,
hanem csakugyan tiszta, egyszerd és valéban idilt jellegi
hashdrtyalobbal volt dolgunk. Az elég magas liz a beteznek
a kérhdzba valé masodik beléptével a nagyfoki, dltalinos
heveny hirghurntra vagy horglobra volt visszavezetheti ; a
hashdrtyalob tiinetei csak a ldz és horglob megszinte utin
jelentkeztek, s az egész hashértya fokonkinti lobosoddsa, a

hig és képlékeny izzadmény termelése teljesen ldztalandl
folyt le. ,

Létesik tehdt tisazta, egyszeri, nem gi-
mén vagy riakon alapulé, nem heveny lobbél
lappangva szdrmaz6, idilt 4ltalénos has-
hértyalob. Tgaz ugyan, hogy a béntalom itt esak masod-
lagos, a mellhartyarol a rekeszen at a hashdrtydra dtfészkelt
folyamat volt; de kétségenkiviil 41 a lob eredeti idiiltsége,
annak dltalinos kiterjedése az egész hashdrtyira, valamint
végre giimds vagy rakos senyvuek teljes hidnya. Nyitva 4ll
még azon kérdés, vajjon létezik-e elsédleg es tiszta idilt
hashdrtyalob is; azonban a feleletet erre gyakorlatilag td-
volré]l sem tartom oly fontosnak, mint annak elvi eldontését,
mely vizolt esetembél foly, miszerint dltaliban egyszeri
és aranylag joindulati idilt hashdrtyalob létezik.

Végre meg kell jegyeznem, hogy a lobos folyamatnak
ilyféle datesapasit a mellhartydrél a hashdrtydra csupin
Bamberger tankonyvében taldlom megemlitve, ki a has-
hirtyalobnak wminden lehett kiinduldsi pontjait béven tdr-
gyalvin, kovetkezoleg nyilatkozik : ,Ritka esetekben torténik,
hogy a mellhirtya vagy tidé lobja sértetlen rekesz mellett
is a hashdrtydra dfesap, a wmidén azonban néha kétséges
marad, vajjon a két szerv nem egy 6s ugyanazon ok &ltal
lett-e bintalmazva.“ Hogy ezen utébbi lehetiség, t.i. ugyan-
azon oknak behatasa a mell- és hashdrtydra, esetemben ki-
zarhato, kideriil azou Koriilmény hol, miszerint a hashdrtya
legaldhb négy héval a mellhdrtya utdén lepetett meg a lob-
folyamattol. Az iddszaki iredalomban, némileg hasonl koriil-
ményeket talilok Van Deen fenntemlitett esetében, hol az
idiilt peritonitis mellett idilt mell- és szivburoklob taldlta-
tott a hulléban. Azonban it sem a kérodai észlelés nem dlla-
pitotta meg ezen bdntalmak egymdshozi viszonyit és egy-
mdsutdnjat, de még a bonczlelet sem adott biztossigot a
feldl, vajjon a hashdrtyalob nem volt-e giimds természetii.

Remélem, lesz még alkalmam a beteget lithatri és
meggyozodni. vajjon a hasszervek osszenivései, melyeknek
tiimetei szétszakadds vagy esupin alkalmazkodds dltal eltinve
valdnak, késobb vijonnan képzett kotszovet zsugoroddsa foly-
tdn nem fogjak-e ujolag létezdsiiket eldrilni. Nem lepne meg,
ha idével a bélhnzamban, a nagy epecsiveken, sot a veréez-
éren szikeleti vagy szorulati tiinetek minden kovetkezmé-
nyeikkel fellépnének.

A nyujtas alkalmaziasa a gyermekek némely izitleti
bantalmainal.

Wirrsasy Lizir tr. eled alorvostol a pesti gyermekkorhézban,
(Vége).

A térdiziileti lobot illetéleg az emlitett ido alait 148
eset Kerfilt észlelés ald, ezek kozt volt 68 fid, 80 ledny, 1 éven
aldl 8, 1—3 évig 30, 3—7 évig 61, T—14 évig 49. Az arfny,
mint ldtszik, ugyanaz, mint a esipiziileti lobndl: a betegség
leggyakoribb a 3—7 év kozitt, azon iddszakban, midén a furge
gyermek, a veszélyt nem tekintve, szerteszét fut. Ha a csipizileti
lobndl nem vagyuuk tisztdban a kozvetlen el6idéz6 okkal, gy
ezt nem wondhatjuk a térdiziletrél, hol majd mindiz erbmivi
behatds képezi a lob kiinduldsi pontjit. A lobos filyamat széke
minden esetben bizton mezhatirozhats, s ezért az er6miivi ke-
zelésnek nem leszuek azon akaddlyai, melyeket a mdsik beteg-
ségnél felemliteni alkalmunk volt. A térdiziileti lobnak, legyen
bir a lob saéke benn az fzilletven vagy o burkokban, s azon-
kivill, ha heves fijdalmakkal jir, szintén azon erémfivi kdvet-
kezménye van, hogy a végtag a beteg fzilethen h:jlasba jut,
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~ nyujto szdlagokat.

- résekndél,

& ha a bintalom a esontvégekhen lefoly, valdsdgos dsszendvés jon
~Jétre subg alatt; de ba a csontok épek is maradnak, majd szd-

lag, majd izomzsngor kiovetkeztéhen hedil ama végzetteljes dllds,
mely a végtagot a test akaddlyivd véltostatja. Nagy izzadmi--

nyokndl az fzilet tirfogatinak nagyobbitdsira szintén hajlds 4ll
be, hogy a meggyilemlett folyadék az engedékeny mellso falra
elegengé nyomés mellett kiterjeszkedhossék.

_ A nyujtis alkalmazisiban bizlos szeriink van az emlitett
behajlds kifejlodését akaddlyozni: nemesak a heves fijdalmak
sziinnel, de majdnem minden esetben az eddig kisérd ldz is
elmarad, se mellett az fzilet igen szabadon marad. hogy lob-
ellenes vagy oszlatd eljdrdst is alkalmazhassunk. Kitiind sikert
littam ott, hol a mélybe terjedé zsongtalan fekélyek, hosszas
genyedések dllottak fenn, s a nyujtis alkalmazdsdval ezen folya~
matok is enyhilnek. Izileti esapolisok vagy befeeskendezések
nyujtds 4ltal rogzitett végtagndl sokkal kinyebben és elényo-
sebben végezhetdk. Oly esetekben, kol a viégtag zsugorodisa mér
jelen van, de nem csontos Osszenovéssel, ott a nyujtds soha-
sem hagyott eserben; a fokozatosan ndvekedd silyndvekvésnek,
ha hosszabb lefolyfssal is, a végtag enged 6s teljesen kinyilik;
otf, hol a lefolydst siettetni kivinjuk, ott elaltatjuk a beteget, a
végtag kinyujtatik erészakosan, s azonnal a nyujté gép jon
alkalmazfisha. Nem ritkdn az alszéroni fekélyeseddsek miatt a
ragtapasz és korcsikok alkalmazdsa lehetetien, ily esefekben
fészsarut kell a ldbra alkalmazni, s abba mintegy befalazni a
A nyujtds mindaddig folytatandd, mig az
izomzsong nines legydsve, s a végtag nem mutat tobbé hajla-
mot a behsjlitdsra. In- vagy izométmetszésre e kezelés mellett
sohasem szordltunk.

A térdizileti lob azon esetében, hol a ldgy részek zsugo-
roddsa kivetkeztében hénapok éta erds hajlitis van jelen, melynél
telteheto, hogy a fokozatos nynjtds a végtagot ki nem nyujtja,
kabitds alatt a végtag erdszakkal kinyujtatik, midén itt-
ott inszakaddsok, s borberepedések keletkeznek, ezek azonban az
alkalmazoft uyuju’ls és rogzités alatt mindig meggydgyilnak.
Ha a nyujtds czéljit elérte, ha ugyanis a végtag teljesen ki-
nyilt, kovetkezik itt is a rdgzil6 kemény kotés. mely intéze-
tiinkben legszivesebben tarémészkeverékbdl készil; az ily kotés
anyaga mindeniitt konyen megszerezheté, nem nehéz, bizonyos
idé milva felhasithaté és tovibb haszndlhaté, gy hogy oly
esetekben, hol pl. furdék képezik az utdkezelést. a kotds épen
pdtolhatatlan, miutin firdé utdn ismét alkalmazhaté, a. katést
szalag segélyével Osszeflizvén.

Fészbol legezélszeriibbek azon kotések, melyek a netaldn

Jjelenlevd térdfekélyek miatt ablak kimetszését megengedik ; a ti-

rémész kivdlt ott, hol genyedések vannak, nehezen szirad, s e
miatt a kotés hosszabb id6t igényel a szildrdulisra, mig a jé
f0szkotés’ a készités alatt szilirddl és az ablakok azonnal elké-
szithetok, Ezen apyegok mindeddig teljesen megfeleltek a czél-
nak, tgy hogy nem szortditunk mds anyagra rogeité kotések
készitésénél.

* 5 *

Utolsé idében alkalmazdsba vettik a nyujtist czombtoré-
melyek eddig a Cooper-féle lejton gyigyiltak. Eme
kezelés pontos kmtele 7 éven aléli gvermekeknél igen nehéz,
nagyon kényelmetlen, s a szokatlan elhel)ezés a fekély gyakori
beszenyezése és o mlatt gyakori viltoztatisa épen nem teszi kel-
lemetessé ezen eljdrist. XKét éven feldli gyermekeknél a czomb
nyujtdsa silyok segélyével a legkényebb, a gyermekre nézve
legkellemetesebb : a gyermek nyugodtan fekszik- a rovidilés
ki van egyenlitve, s a nefaldn mozgé torvégek egyszeri sinkotés
dltal rogzitvék. Ezen kezelési mdédndl nem tapasztaltam azon
legyézhetlen izomzsongot, melyet a beteg a térvégek mozsatla-
nitdsira Osztonszerlileg mikidtet, s mely zsong a Cooper-lejidn
esak napok muilva sziinik, mig a nyujtdsndl ezen izommikodés
teljesen elesik, miutdn a nyujtds teljesen helyettesiti azt. Azon
esetekben, hol rovidillés vagy irdnyeltérés dll be a csonttirés ko-
vetkeztében, annyi silyt kell alkalmazni, mig a végtag a rendes
hosszt és irdnyt el nem éri. Hérom heti nyujtds, kilénben ép
testalkati gyermeknél elégséges, hogy elég erds csontheg képzidjék,
s ezutdn konyli fész- vagy turémészkotés alkalmazisival a kis
beteg kényelmetlen fekvését véltoztathatja. Més toréseknél eme

kotést nem lehet alkalmazni, Iegfﬁlehb ‘magas alszé.rtéréfeknél
Nem volt alkalmunk még megkisérlent, de igen czélszerliinek
kell lenni a nyujtdsnak sz0v0d0(t czombs vagy alszdrtdréseknél,
eltekintve attél, hogy az eltolt csontvégek rendes Allisukba
terelhetdk, s a l\quddott fo'ytonosséigi hidnyokhoz sokkal kiinyeh-
ben hozzdférhetni.

Mint emiiteni alkalmam volt, az alvégtagi fzileti Jobok
mellett a gerinezesigolyaloh is azon véguzetteljes kéralakok kozé
tartozik, melyek mindig maradandé testfesziilést vonnak maguk
utdn ; silyos kiralak, nehezen felismerheté kezdettel, fdjdalmas
hosszi lefolydssal ; mindenkorra megtiri a testel, ezt nemesak
eléktelenitvén, de ald is dsvdn.

A betegség  kezdete ».’tltulziban bezre sem  vétetik, csak
elérehaladtabb kori gyermekeknél, 5 éven tdl taldlbatni t4m-
pountokra, melyek tekintethe vétetvén, a baj felismerésére vezet-
nek. Tontos, hogy eme bdntalom mds, taldn hasonlé alakd
béntalommal fel ne eseréltessék, mint ezt elég alkalmunk volt
tapasztalbatni; ismeretes, hogy a csontosodds be nem fejezéséig
gyermekeknél a gerinezoszlop egyenes dlldsban egyenletes, hitra-
folé irdnyuld fvet képez, s az ismert S alakd irdny még nem
fejlodott ki: ha a gyermek gyenge testalkati, ezen iv még
erdsebben kifejezett, a nélkil azonban, hogy lobos alapja lenne.
Kezdetben a gyermekek a lobos géezbél kiindulé gerincavégek
lefolydsdaban fijdalmakrdl panasakodnak fgy a mellkasban, ne-
héz 18gzésrél, gyomorfijdalmakril, melyekhez sokszor minden
létszdlagos ok nélkil esilapithatlan hdnyds csatlakozik; ha a
béntalom tovibb halad, fgv pl. a nyaki csigolyikba, legelébb
a fejtartdshol meﬂlamelhoto a haj, miutin a Deteg minden
mozgast ovatosan kerulvéu, nyakdt vagy feszesen, vagy a villak
kozé vonva, vagy egyik vill felé hajtva, tartja. Kalonds a test-
tartds ; ba a mellkasi, dgyéki és a keresstesigolydkban honol a
baj, a beteg mindig 'Lkl\ént jdr, hogy a kérog gerinczoszlop-
részletet ]\imelp, s a legkulonfé]ébb testtmt;mok melyeket lefrni
alig lehetséges, jonnek létre, igy majd az egyik, ma]d a mdsik
oldal felé hajlong a test, majd ovatosan lépked, majd a szerint,
a miut a medenczét irﬁ'nyoiva tartja, egyik V‘lgy misik alvég-
tagjén sdntit.

Ily gyants tiinetek mellett sohase mn]av za el az orvos
& vermczowlop vizsgdlatdt, s a megtekintés csupin nem elégsé-
ges, fadolog a t‘mmt&« Ha nanvohb a gyermek, 4116 he]yzetben
Thet nz~g.’11m i Jobh,huvel\kkel egyenletes erélyes nyomdssal
a nyakezirttdl végig csnsztatjuk keziinket, s a mint a lobos gdez
tovisnyujtvinydra nyom az 1jj, a heteg azonnal elkiltja ma-
gdt: kisehb gyermeket hasra kell fektetni és oy vizsgdlni. A
betegséz késdbbi folyamfiban a felismerés nem nehéz, s azon
ismert szogletké pzédés fejlédik, mely az deszeesett esigolyatestat
jellemzi; ekkor képzidnek ama tdlvogok, melyek mint siilyedési
tdlyogok a lebizarrabb utakat kovetik, mig a felbdér ald jutnak.
A folyamat bosszas, hénapokra. évekre terjed; nem ritkén eme
szerencsétlenek hiidott végtagokkal, genyedd tdlyogokkal a kéro-
dira konydriletbél vétetvén fel, egy éven til is sinlédnek. Ttt
van alkalmam, ily 7 éves gyermek tdrzsvdzit bemutatnom, hol
3 mellkasi esigolya pusztilvin el, hosszas genyedés tette
tonkre a gyermeket.

A folyamat, mely a esigolyatestet megtimadja, kétféle,
csontszu és csontgiimd, mindketté a csigolyatestel timadja meg,
s ezt Jassan-lassan elpusatitja; sajétsdgos, hogy a tomottebb
esontdllomdnyd csigolyaszdrakra vagy fovisnyilvdnyokra ezen
kéros folyamat nem terjed, tgy hogy bizonyes id6 milya a
esigolyatestnek megfeleloleg sajtos vagy genyes tiormelékkel telt
iir keletkezik, a test silya kovetkeztében a csigolya tsszeroppan,

s lérejon egy hdtfelé cstcsos szoglet, mely a pusztdlt csigolya-

testek szdma szerint kisebb-nagyobb. A girinczagy nem zdrat-
vin kiriil szorosan a csontesatorna falzatai 4ltal, némileg kitérni
képes, szivis alkata miatt koveti a gorbiletet, s igy torténik,
hogy miikddése a kiros folyamat kivetkeztében nines meggd-
tolva. Nem ritkik azonban azon esetek, hogy a lobtermény
befelé is terjeszkedvén, a gerinczagyra nyomdst gyakorol, ezt a
nyomds helyén el is sorvasztja, s ily esetekben a csontszi lefo-
lydsa ntdn is hiidés 411 be. Mds esetekben, milyeneket alkalmunk
volt intézetiinkben ésuzlelhetni, a haldl a gerinczagyra tortént
hirtelen.nagyobb nyomds kovetkeztében is bedllott.
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e Hogy mily nehézségegel jir a esigolyalobot felismerni, ha

Kiilsélog fel nem ismerhetd kéros viltozdsok nem taldlhatsk,
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 a kovetkez6 kireset mutatta, melyet nehiny sorban kivinok

defrni : Trubdl Jénos, 12 éves fid, ldzas dllapotban, ingadoz6
jArdssal vétetett fel a kiroddra, s az eldzmények szerint a 14z oly

- menetet mutatott, hogy véltélazra lehetett volna gondolni. A

61 fejlett fii a lapoczkdzdkhen, a hdton fijdalmakrél panaszko-
dik, melyek nyomdsia fokozédnak, idénkint azonban engednelk ;
héfok 57—38 kozt ingadozik.

A kdroddn egy heti turtézkodds utin észlellitk, hogy az
érverés kihagyé kezd lenni, a fijdalmak a gerinczoszlop kéril
majd fokozddtak, majd engedtek. A (ovisnyujivdnyokra gyako-
rolt nyomds fdjdalmas, alak- vagy irdnyeltérés azonban nem
taldlbats. Lassan-lassa1 mindinkdb gyengiiltek a fin alvégtagjai,
s teljesen mozgatja azokat ugyan, de azonnal kifirad: végtagjai
nehezek, s leiilve, reszketnek; majd ilni csak 2 karjdra tdmasz-
hodva volt képes: az érzékenységet vizsgdlva, azt taldliuk,
nogy a bér érzékenysége tetemesen csikkent,s a szirdsok szdmét
dagy ftdvolban sem képes megkiilonhiztetni: 17 napi tartézko-
kés utin az alvégtagok a has alsi feléig majdnem teljesen
Arzéketlenek. Ekkor a fii anyja dital hazavitetett, azonban 6
nap milva ismét silyo-abb 4llapotban visszahozatott, A hiidés
az alvégtagokban feljes, 14z magasabb, a jobb tomporon felfek-
vés képzddik. s a bélsir, vizelet onkénteleniil megy el. A kérkép
folyton ndvekedett, s bhorzasztd feltekvések kipzddtek, melyek a
14gy részeket a csontokig elpusztitdk. Juiius hé 19-kén hinyt
el, a kéroddn 70 napot toltott. A kérisme az élén gerinczagyi
buroklob és gerinezagyi lob kost ingadozott. Benezolatkor ko-
vetkez6, minket érdekld leletet taldltunk : A gerinczoszlop eldtt
az utolsé nyaki csigolydiél egész a 6-dik mellesigolydig, a li-
gamentum longitudi, anterins alatt, korilbelil hivelyknyire
a hilsé mellghtorba emelkedd, siirll, sdrga, sajtszerti tomeghol
4116 dag, melynek megfelelileg a csigolyatestek az utolsé nyaki
esigolyatél a 6-dik mellesigolydig szuvasan elpnszbilvik. A
esigolydik kordtti szdlagok mintegy 1'/,‘-nyi vastagsigban szét-
méllottak. A germezesatorndban a 2-, 3- és 4-dik mellcsigo-
Iydknak megfelel6leg, a lig. longitudi. post. alatt, két, egy-
més mellett fekvd, mintegy '/,"-nyire a gerinezesatorndba nyils,
saitos, sirga timeggel telt test, a gerinczagyat részben Ossze-

- nyomva, s ezeknek megfeleléleg a csigolyatestek szintén kima-

rédvik. Ez esethen, miutin a gerinczoszlop érzékenysége nem
korlitolédott sziik helyre, alak- és irnyvdltozds még nem kép-
zodott, a tinetek pedig mindnydjan kozponti bintalomra utal-
viin, mis kérismét alig lehetett valdszintiséggel feldllitani.:

A kezelést illetéleg oft, hol eariosus lobbal van dolgunk,
vagy hol a folyamat erdmiiyi belhatdstél vette eredetét, szintén

- a nyujtds jétsza a tdszerepet, mert a fojavalatoknak, rogazités-

nek, nyugalomnak, nyujtisnak esak ezen mddszer felelhet meg.
A nyujtds alkalmazdsi mddja tekintetébdl meg kell kalonboz-
tetni kétféle csigolyalobot: egyiket, mely a nyaki esigolydk-
ban, s a mésikat, mely a torze csigolydiban {észkel : mert mig a
nyak konyen hozzéférhet6. mozgékonyabb, addig a torzs egyenes
nyujtdsnak nvem enged. A két pont, melyen nyaki csigolya-
lebudl a nyujtds tdmpontjai vannak, a fej és a torzs; az elji-
rds és késziilék ugyanaz, melyet a végtag nyujtdsdnél alkalmaz-
tunk ; a csigik az dgyfejnél alkalmaztatnak, a fejre pedig az
ismert . kantirkotés, melynek tdmaszdt az dllestes képezi, a
kantdr két szdra a fej két oldalin halad, s a fej felett harint
falapon egyesiilnek, ezen léczen alkalmaztatvin a nyujté zsineg.
Az dgy teljesen sima, ruganyos legyen, s a fej alatt nem szabad
pérndnak lenni. Az ellennyujtfst vagy a {o0rzssily eszkizli,
vagy pedig v, melyhez két oldalrél zsinegek csatoltatnak az
dgyszélhes. A gyermek kora €s a baj foka szerfnt irdnydl a
stijly nagysiga : kezdheté 1 fonttal és novesztheté fokozatosan
m ndaddig, mig a fej egyenes irfnydt el nem nyerte, Elsé
idében esak nehdny 6rdn 4t kell a pyujtdst alkalmazni, azutin
sziinetelni, mig késGbb '/, egész */,-ad napon maradhat a gyer-
mek nyujtds alatt; ha az nyugedt, &jjel szabadon maradhat.
Eme nyujtis valébau meglepé bhatdst mutat; gyermekek,

~ kik folyton nagy fijdalmakban szenvedtek, kiknek minden test-

mozgds kin volt, s éjjel aludni nem tudtak, nehdny éra miilva
megnyugszanak és 2—3 hé alatt bajuktsl megszabadilhatnak,

a mennyiben' a folyamat, ha elég kordn jutott kezelés ald, m
dllapodik, s a beteg kis merev fejtartdssal gyogydl meg. Eléne
ken eszembe jut b éves vidiki leinyka kdrtorténote, ki tobb
hd dta nyaki esigolyalobban szenvelett, felhozatalakor a lednyka
fejét majdnem jobb vélldra nyugtatd, nem mozgathatd, s ne-
héiny hét 6la jobb karja teljesen hiidve volt. A gyermek atyja
beleegyezvén, u. a. napon a nyujtdst eszkdzoltik, a gyermek
J61 tiiré, s mdspapra nemesakhogy a fejtartds tetemesen javilt,
hanem a jobb kar biidése teljesen elmilt, valdszintileg a nyomds
safinte miatt, melyet a csonthiively a gerinczagyra gyakorolt;
az atyja fgy meggybafdvén eme kezelés hatilyossdgdrSl, gyer-
mekét nem akarta itthagyni, hanem hazavitte, hogy ott a ke-
zelést kell6 utasitds mellett folytathassa, '

A mily kinyi a nyuvjtds alkalmazdsa vyaki esigolyalobok- =
ndl, ép oly nehéz annak kivitele térzs- s dgyékesigolydkndl,
s mondhatom, Schildhach kozlése eldtt annak észszerd kivitelét
nem ig hittem lehetének, Kddig a kezelés abban #llott, hogy
a gyermek egyenes ldszérderékaljon hitin vagy hasén nappal
tobb érén 4t nyugodfan fekiidt, hogy részint a nyugalom, ré=
szint a kis nyomds hatdsa alatt a dudor képzodése akadilyostas=
sék. Schildbach szerint, ki ez eljirdst St. Petersburgban Rauch- =
fuss tr-ndl litta alkalmazni, az 1) nyujtdsi méd kovetkezd :
plényeges rész egy széles heverde (Gurt), mely a gyermekégy
két magas oldalfaldhoz -akként van rogzitve, hogy hardnt irdny-
ban a fekhely felé 1g le, a nélkiil azonban, hogy, ha még a
gyermek testével is van terhelve, a fekhelyt érintse. Ha most
a gyermeket a dudoros hitrészszel a széles heverdére fektetik,
akkor eme testrész koriilbeliil 1 cmtr.-rel a fokhely felett fog
ldgni, mig a torzs és fej tobbi része a nehézkedési torvénynek
engedve, a fekhelyen nyugosznak, gy hogy most, oldalvdst te-
kintve, a test azon helyén, hol - azel6tt a gerinczoszlop dudort
mutatott, vajulat lesz; a gerinczoszlop mellsd oldala ezdltal
nemesakhogy terhelési nyomdstél ment, hanem hatalmasan
nyujtva van, s miukdn a szalagok és  kostiporezok eme nyuj-
tisnak ellenszegiilnek, még meglelelé Gsszenyomdst is szenved.

Gondoskodni kell, hegy a hdt magasabban fekvirésze le
ne csiszszék, a mi kinyen létrejon, részint maga a magasabb
elhelyzés, részint a gyermek nyngtalansiga d&ltal. Ezért czél-
szeri a heverde két oldalira széles szalagokat alkalmazni, me-
lyek segélyével a torzs rdguittetik; vagy pedig a heverdé-
vel “Osszekdttutésben levi Ovet a gyermek teste koril lehet
ovezni, s ilyenkor a gyermek azutin emelkedhetik, fordilhat,
az ovet el nem hagyhatja. Kis nehéuséggel jor ezen eljirds
magas mellesigolyalobokndl, itt azonban akként segithetni, hogy
a heverde két oldaldn tdg lyukak metszetnek, melyeken 4t a
gvermek karjait kidughatja, s ilyen mdédon azutén a torzs eléggé
rigzicett.

A gyermekek ily dgyban elég szivesen fekiisanek, mit, ha
megintak, vagy ha a nyomds fijdalmas, idénkint szineteltetni is
lehet ; a javulds szembedtlden feltiing, s gyermekek, kik erdsen
gornyedve, csak nehezen, két karjukkal czombjukra tdmaszkodva
jarhattak, nehény hét milva egyenesebben jirhatnak, s minde-
niitt, hol eddie alkalmam volt ezen eljdrist alkalmazni, sikere
volt, esak sajnos, hogy tdbbnyire oly szakban utasittatnak hoz-
z4nk a betegek, midén a bintalom hosszi id6 dta tart, vagy
a lobos szak teljesen lefolyt. A bintalom elég gyakori, s ezért
igen fontos volna, hogy uaz ujabb eivek ¢és eljdrdsok minél
inkdbb elterjednének. Az utolsé 6t év alatt 186 ily eset ke-
riilt 6szlelés ald; 103 fid, 83 ledny; 1 éven aldl 2, 2—3
évig 42, 3—17 ébvig 97, T—14 évig 45.
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A fillgyogyaszat fejlodése.”)
Licuresnere Korsin tr-tél Budapesten,
(Vége.)

1841-ben egy newyorki férfi siiketsége miatt Jears- .
ley James tr, londoni orvos tandcsit kérte, s itt — 4tvitt
értelemben ngyan — megint egy postamesterrel talilkozunk,
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mert ismét egy fiilbeteg laicus tett fontos gyakorlati felfedezést.
A beteg orvosdval kozlé, hogy bal filében oly fokd javuldst
képes eldidézni, mely kozonséges czélokra teljesen kieldgité ;
teszi pedig azt vékony papirrudacska 4ltal, ezt elobb vattd-
val ovatosan beburkolva és a kiilhangvezeték mélyébe vezetve.
Csak ezutdn kapott szérnyra a miivészi dobhdr ya alkalmazdsa
hifnyos vagy elpusztilt dobhdrtydndl, nemecsak a tobbi fino-
mabb és fontosabb részek Ovdsa, -hanem igen gyakran a hal-
l4stebetség nagyfoki és meglepd javitdsa végett.

Wilde William, a sz. Mérk kérhGs orvosa tobbet
tett szakménk érdekében, hogy ezt egészséges kezelési alapra

fektesse, mint mindenki Valsalva idejétél fogva. Mfive mely
németre is le lett forditva, kitin6 és lelkiosmeretes szem-
1616t mutat, s mint {igyes szemorvos hozzd is volt szokva
a finomabb megkiilonbdztetésekhez. Az newm anmnak gyij-
teménye mit eddig irtak, sem pedig képtelen elméletek
halmaza , hanem az élettani és gydégydszati modern vivmd-
nyoknak boncztani alkalmazfsa olyan szervre, melyet ed-
dig csak mint valami kiilondst szoktak tekinteni, s nem mint
olyant, mely ugyanazon véletlencknek, bajoknak és ezek kovetkez-
ményeinek van aldvetve, mint a test mfs részei, milyen a
bér, porez, a nydk-, a csonthdrtya és a csont. Valéban Wilde,
most kirdlynéjdnek mélt6 ehsmerése folytdn Sir Wilde William
a fillgybgydszatot az Gs0k ismereflen (6ldér6l mindenkitol
hozzéférheté pontra dttette, hol megismerve, bér ki tisztele-
tét megérdemli. Azutn Toynbee elsérangi milve jelent meg,
»The Diseases of the Kar, their Nature, Diagnosis and Treat-
ment.“ Iirtéke — inkdbb Doncztani és kérboncztani tar-
talma miatt — mér a fil boncztandnak torténetében 16n be-
hatéan méltatva. Nem vetéikedhetik Wilde konyvével mint gya-
korlati czélokra hasznos kézikonyv, de a tudoményosan mivelt
fillorvos nem nélkiilozheti azt, mert nem mindenhol talilbaté
kinesekben baovelkedik.

Troltsch Antal tr, wirzburgi tandr, a fil boncz-
tandr6l 1861-ben munkdt irt, melylyel maga szerényen csak
hozzéjérilni ohajt a filgySgydszat tudomdnyos megalapitdss-
hoz. Bzt teszi mindenesetre, =6t még tobbet is. Mert nem-
csak alapos boncatant (a belsé filet kivéve) taliélunk benne,
hanem bbles és hasznos (Gtmutatist a lkezelésnél. Troltsch
annak ismerteti meg magdt, mi Kramer elétt szemrehd-

nyds, de a mi szakmdnkban wmégis igen tiszteletre mélts
allds, t. i. mint Wilde és Toynbee tanitvinya; azon ala-
pon épit tovdbb, melyet az irhoni iigyes kiérodész és az

angol buvar szorgalmas munkdi teremtettek, midltal a fiil-
gybgydszatot azon helyezetre emelte Németorszigban, hogy
minden mankaeré méltéan foglalkozhatik azzal. Trolfseh tobbi
miivét is ngyanazon tudomdnyos szellemr jellemzi; angolra,
franczifra és olaszra forditattnak azok, s Amerikéban oly kitiin-
tetéshen részesiilnek, hogy vezérszerepet jitszanak ez irdnyban

minden irodalmi véllalatban, vagy hogy érthetébb legyek,
minden compilatioban.
Ugyanezen idében Politzer Addém megismerteté

velink az ) légbehajtdsi mddszert, az Ggynevezett Politzer-
féle eljfrdst. Igen nehéz ezen egyszerii mivelet valédi be-
esét megitélni, mert mig egyrészrél tulajdouképen réginek
tartjdk azt, megtagadvin felfedezdjétél az elsGbbséget, mds-
részt kivdlt irodalmi bardtai talin a tudomdny rovésira egekig
is emelik annsk fontossigdtl. Egy kitiné newyorki gyakorls
orvos ezen eljirdsrél beszélvén, szellemdidsan és taldn jellem-
z6leg is a kovetkezbket mondja feldle: ,Ha valaki kezében
azzal a légtelt labddval beutazza sz orsufgot, magét fiilorvos-
nak hirdetvén szerteszét, s megkildnboztetés nélkil leveglt
fiij minden fiilbe, melyet elébe hoznak, igen szerencsés ésligyes ku-
ruzslénak fogjdk tartani.* Mert valiban gyermekeknél és
megnétteknél , kik kozépfalbeli bdntalmak folytdn ecsak rd-
vid id6 ota hallanak roszil, a Politzer-féle eljérds csodahatdsu
szokott lenni.

1865-ben Politzer a dobhdrtydrél érdekes és hasznos
munkdt, ,Beleuchtungsbilder des Trommelfells®, bocsitott
kozre, melyet majdnem minden kezdé iré és filorvos haszndlni
kényszerittetik, mi 6rtékének elegendd bizonyitéka.

Erhard mivei ,Klinische Otiatrie*, ,Vortrige iiber
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die Krankhbeiten des Ohres¢, tévedésekkel és igazsiggal kevertek,
s inkdhb érdekesek és mulattatok. :

Ifjabb Gruber Jiézsef, a béesi dltaldnos kérhdz fil-
orvosa ¢s a fiillgydgydszati kéroda férfi-osztdlydnak féndke, tdhbi
irodalmi mfikodésétél eltekintve, igen terjedelmes miivet irt: -
»Lehrbuch der Ohrenkrankheiten, mit besonderer Riicksicht
auf Auatomie und Physiologie“, mely mindent magdban foglal,
a mi e téren csak tudva van. Azok kozé tartozik, kik a mi-
téti filgydgydszatot szenvedélyesen felkaroltdk. Nemcsak 1ég-
behajtdst, fecskend6t és dsszehdzékat taldlunk gylgyszertiriban,
mert ilyen fiilészeti eljirdsnak jovéje nines, hanem Gruber
a késhez nyidl, s véres tton, de biztosan hat a természet
titkaiba. A dobhdrtya-feszitdizom dtmetszését, ezen W) és rendkiviil
finom mitételt gyakran tette meg sikerrel, s technicai tekin-
tetben is sok dj és elényds mddosfldsokat birunk téle. E so-
rok irfja pedig. ki szeretett mesterének eljirdsit teljesen el-
fogadta, ez alkalmat nem mulaszthatja el, hogy mint orokké
hélds tanitvioya ne kivinjon annak még hosszit mikddést, kif
annyian dldanak, s kinek mindent koszonhet, a mit tud.

Weber-Liel F. E., berlini magfintanir, Moos, heidel-
bergi és Schwartze, halli tandrok a filgyégydszat tudomd-
nyos eldmozditisihoz sokban jdrdltak, a dobiirt eredeti és ala-
pos vizsgdldddsaik &ltal tokéletesen megismertetvén. Weber-
Liel a villamossdg haszndlatdt fényes és meggydzddéstol &t-
hatott ¢kessz6ldssal akarja meghonositani a filgydgydszatban,
mert a kozépfil tobb betegségét izombajnak tartja, s a vil-
lamfolyam alkalmazisdtél sok sikert és oromet remél.

Az awerikat filorvosok kioziil alapos munkélkodds dltal
kittnnek, Turnbull. Knapp, Roosaés Edward Clarke,
a harwardi egyetem tandra. Az utolsé a dobhdrtya dtlikaddsinak
okairél és kezelGsérol irt. ‘

Ezen cuzikkek egyikében igen fontes, a gyakorld orvoshoz
54616 intést olvasunk, mely azt mondja, ,oly fontos a dobhér-
tydnak ovatos megfigyelése heveny kiitegek lefolydsa alatt, hogy
minden orvost, ki a hallszerv elhanyagolisa mellett kezel ily
esetel=t, lelkiismeretlen gyakorldnak kell tartania.®

Ha most Osszehasenlitjuk a filgyogyfszat jelen dlldsit a

milt idék d&llapotdval, azon meggy6z6dést meritjiik abhdl,
hogy nemecsak az igazsigok felfedezése, hanem a tévedé-

sok mell6zése is szitkséges o czélszerit és sikeres (ijitésok’
létesitésére.

Midén bevégzem elbaddsomat eszébe jutatom a tisztelt
hallgatdsgnak, hogy nem mdst kisértek meg, mint annak viz-
latdt adni, hogy mi tirtént a tilgydgydszatban a legkésébb
id6tol fogva a mai napig, s nagy vondsokban rajzolni, hogy
mi mozditofta elé nevezotesen a haladdsl. S most esak halis
koszonetem nyilvdnitdsa marad még hdtra a tantsitott joakaré
figyelemért, és bocsinatkérésem, ha a tisztelt egylet tirelmével
akaratom ellenére netalin visszaéltem.

KONYVISMERTETES.
Klinik der Riickenmarks-Krankheiten von Dr. E. Leyden o. 6.
Prof. an d. Universitit Strassburg. I1. kit., 1. rész. Berlin
1875. Aug. Hirschwald Fkiaddsa. Nagy S-rét, 300 l. 6, rész-
ben szines kinyomati tablaval. Arva 7 frt.

Fizen munka I. kotete milt évben jelent meg, s magdban
foglalja @ gerinczagy boncztandn és élettandn kivil, annak é&ta-
lénos kérboncztandt, tdnet-, jelzés- és gylgytandt, majd pedig
a szerzO dttér a Kkilldnos részre; itten az 1. fejezetben vannak a
gerinezagy fejlddési hibai, a 2-ban a csigolydk bantalmai és a
3-ban a gerinczagy burkainak betegségei. Ez 478 lapot tesz
ki, s 8, részben szines konyomatd tébla van hozzdesatolva. A
II. kotet elétiiink fekvé része pedig a gerinczagy heveny be-
tegségeit tartalmazza,

Leyden tor. a gerinezagy béntalmait mdr évek dta tandl-
ményozza nagy szenvedélylyel és ennél nem kisebb kitartdssal,
ugy hogy a kér- és gydgytan ezen része az 6 kiillon szakmdjit
képezi. O lehetéleg mindazt, mit ezen a téren frtak, olvasta,
ezenfeliil a kéros véltozdsokat nemesak kérboneztanilag, hanem
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szovettanilag is egészen dtkutatta, s6t a kiros folyamatok meg-
fejtése végett szdmos kisérletet csindlt, végiil oly teljes irodalmi,
boneztani, élet- és kértani késziiltséggel, mint ezt csak kérodai
tandredl kivdnni lehet, a betegdgyndl sok vizsgdlatot és észle-
letet tett. Leyden elébbeni munkdindl sokszor kifogdscltdk, hogy
4 inkdbb az elmélet embere, s elegendd gyakorlati tapasztalatai
nincsenek ; résziinkrél azonban azt médr akkor sem tartottuk jo-
gogiltnak, s csak abb6l szirmaztattuk, hogy a tudomd-
nyos buvdrlati eszkizdk teljesebb  felhaszndlisival tog a
munkdhoz, mint ezt a kérodai ésceldk kozinségesen teszik,
igy pedig irinya sok ember eldtt szokatlannak tinik fel. Jelen
munkdjiban azon kifogds magdtdl elesik, mert abban Leyden a
szabatos buvdrlat igényeit a gyakorlati élet szikségeivel elég
szerencsésen egyesiti, mennyinen mig egy részrél boneztani,
szOvettani és kisérleti kértani vizsgdlataiban el kell ismerniink

- a képzett szakembert, dgy mds részr6l az dltala észlelt és ko-

76t kéresetekben tapasztalt djkori orvosként tiinik fel.

A gerinezagy béntamairdl teljesebb munka nem létezsik
mint Leydené, miért ezt anndl inkdbb ajdnljuk dgyfeleink
figyelméhe, minthogy eunnek dttanulisa oly részletes felviligo-
sitdst ad azokrél, hogy felismerésik ¢és kezelésiik terén elég
biztosan eligazodhatunk, mi anndl inkdbb fontos, minthogy a
gerinczagy bdntalmai nincsenek minden irfnyban annyira mél-
tdnyolva, mint ezt azok jelentésége megkivinja, S Leydennek
minden esetre nagy érdeme, hogy a betegségek ezen csoportjinak
a megilleté helyet a legnagyobb buzgisiggal és értelemmel biz-
tositani torekszik. Z.

L A PSZEMUL E.
N—1. Chloralvizegy mint sebészi kdtszer.
Sée tandr, Pirisban, régibb idé 6ta chloralvizegyet haszndl
sebészi kotozésekbez. Az ariny 1: 100 vizbip. Legeldszir a néi
sseméremrészek roncsold lobja ellen alkalmazta teljes sikerrel,

s ezentdl szimtalan esetben egy egéss éven 4t anélkil, hogy

e szer csak egyszer is cserben hagyta volna 6t. Féleg jé szol-
gilatot tett rosz kilemti sebek, fekélyek, valamint a ligy
részek  jelentékeny zlzdddsdval jéré genyes iiszkds folyamatok
ellen, vagy ott, hol igen Kkiterjedt genyedés volt jelen. Befecs-
kendéseket tett tdlyogok irébe, tirjiratokba fényes sikerrel, gy
hogy 4llitdsa szerint egyetlen egyszer sem volt kéntelen abba-
bagyni a szert, s kiterjedt kotszdveti lobbal és orbdnczezal
pirosilt sebeknél 2—3 nap utin a seb tisztuldsit és a kéros
folyamat megsziinését tapasztaita. Miutin a sebet kis tépet-
gomolylyal (nem szivacscsal) megtisztitotta volna, echloral-
vizegybe mdrtott tépetpamatokat rak fel a fekélyzé feliiletre,
ezutdn olajos selyemrongygyal befedi a tépetet, majd egy meg-
lehetés vastag réteg pamutot rak ri, s pélydval befedi az
egeész kotést. A chloral kellemetes szagui, nem piszkit djjat és
dgynemiit, nem igen illékony, s alkalmazfsa fdjdalmat nem
okoz. Biizos orr ellen, ha nincs jelen csontiiszok, felette hasz-
vos. Valahdnyszor bizt, erjedést vagy vibrio-képzddést kell
megsziutetni, azt Sée tor. szerint mindig biztosan és hédtriny
néluiil teljesiti. Ehhez jirdl olesisiga. tigy hogy 1 liter viz 10
grammot tartalmaz, melynek 4ra & mi pénzink szerint 6—8
kr-ba keriil. (Journ. de thér. 1875.)

T AR

Tatra-Fiired, augustusban.

: A nyugoti Kirpitokat szigetekként képezd hegycsoportok
legterjedelmesbike, a .felsé magyarorszigi tomeg, mely Zdlyom
és Gowodr megyéket, s Szepesnek déli részét foglalja el, Abanj
megyének észak-nyngoti részében Kassindl egyszerre megszakad,
ugy hogy innét kelet felé a talaj dgyszélvin rogton tobb ezer
labnyival aldsilyed, s midén a kassai indshézhoz érink, a rop-
p:nt por, mely ezt korilveszi és melyet az idestova mend ko-
csik még inkdbb felvernek, kétségbevonhatianul hirdeti, hogy
itt vagyunk a batdron, hol a neogen képzidések kozoit az al-
foldi televény- és ozonvizi fold beékeli magit.

Rénk-Herleinbél érkeztink Kassdra, s mig innét az elébbi
helyre vivé utunk nem nyujtolt semwi élvezetest, most midon
ellenkez6 irdnyban haladtunk, valéban gydnyirkadtink a kéknek
l14tsz6 hegylinczban, mely el6ttiink 4llott, s mely az aljdban
fekv6 Kassa vdrossal élénk fest6i ldtvinyt nyujt. Herndd
volgyének szépsége tulsjdonképen mér Kassindl kezdddik, s
mint Abos felé haladunk, & mindkél oldalon elénk tind he-
gyek, lombos erdtkkel boritva, mind véltozatosabb és vdltozato-
sabb alakokban mutatkoznak; egész vad fennségében azonban
Ladna t4jékén ragadja meg az a szemlélot. Meredsk és tekinté-
lyes, fenyvekkel boritott hegyek, melyekbdl hatalmas szirtek nytl-
nak ki, szlik volgyet szoritanak maguk kozé, melyben a Herndd
nagy sebességgel halad eldre ; magasan a foly felett pedig a
hegyoldalba vigott, nem egyszer merészen kanyaruld dton majd
vigan robog, majd lassabban kiizdi fel magit a gézmozdony,
magdval vivén a hozzdkapesolt kocsik egész seregét. Hgymds
mellett és egymds felett taldljuk itt a termésuzet és az ész
hatalmdt ; nem akarjuk pedig mondani, hogy ldtjuk azt, miként
kiizd az egyik a mésik ellen, mert hiszen maga az ész a ter-
mészet szilleménye, ennek gyermeke, s azért van, hogy Oontuda-
tosan hasson és alkosson oft, hol a véletlen, vak erdnek nines
tobbé elé: cselekvé tere. At vagyunk itt hatva nemecsak annak
nagysagdtol, melylyel a természet ereje nyilvinil, s nemesak a
sz6p vadont bdmuljuk, melyet az alkotott, hanem el kell is-

‘merniink az 6sz messzehaté képességeit, melyekkel az legydzi az

ember itjdban levé akadilyokat.

A tdj szépsége addig tart, mig oly vidékeken haladunk ke-
resztiil, melyeknek jellemét a triasképzbdések, kiilondsen pedig a
jegeczes pala adja meg; mint azonban a kassa-oderbergi pélyin
nyugot felé vivé utunkban, Margitfalvin til, Krompach felé me-
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gyiink, az el6bb emlitett és a dyasképzidéseket elhagyva, a felsé-
magyarorszigi hegytomeghdl kiériink, s azutén neogenképzbdésit
kopasz dombok kozt haladunk, melyek kozt rovid idére lathat-
juk Szepes virdvak romjait; ettél nyugotra emelkedik Sze-
pes és Sdros megye hatirdn a branyiskai hegy, legkozelebbi
fiiggetlenségi harczunk egyik hirneves emléke. Igl6 felé mentink-
beu pedig egyszerre elGttiink 411 a Tétra, a Kérpitok leghatal-
masabb 63 legmagasabb hegycsoporija, mely koril a szaléki
fennsiknak alacson, szdntdfoldekiil huszndlt dombjai (alluvinm
és diluvinm) vannak; a szomszédsighan még neogenképzidésit
hegyek emelkednek, de gy ezek, valamint a tdvolabb fekvé
fels6-magyarcrszigi hegytomeg a Tdtracsoporttal szemkozt tor-
pének tinik fel.

Ezen 6rifdsi sziklacsoport Poprddtél tekintheté it legna-
gyobb kiterjedésben, kivdlt pedig a nagy serhdz elsé emele-
téh6l arra a kildtdst egészen meghaténak mondhatjuk ; azon nagy
tomeg vgyszélvan ellendllhatlan erével vonz magihoz, miért
iparkodunk is, hogy minél kozelebb jussunk hozzi.

Poprid, hovi nemcsak Kassa, hanem ellenkezé irdnyban
Rutka felél is eljuthatunk, azon vasiti 4llomds, hol ki szoktak<
szdllani azok, kik Tatra-Firedre széindékoznak. Hérom év ota
nem voltam Talra-Fiireden, s mihelyt a vasiti épilet elé 1ép-
tem, azonnal észre lehetett vennem, hogy most igen konyen
lehet egészen j6 jarmiiveket kapni, melyek a czélbavett helyre
elszdllitanak. Roganyos koesik nagy csoportja vir mindig a
pélyavonat megérkezésére, s ot percz alait utban lehetiink, mely
Felkén, Nagy-Szalékon keresztil, Mihlenbachot és Uj-Leszndt
jobbra hagyva, vezet a fenyves erdGhez, melynek kozepében, a
nagy-szaléki hegy derekdn, 3162° magassigban fekszik Tatra-
Fiired. Ennek kozépsé épiilete azonnal el6tinik, mihelyt Poprd-
dot elhagytuk, de legalibb mdsfél ¢éra kell, mig oda elériink,
még pedig egy Ordndl tovabb j6l miivelt foldeken haladunk
keresztiil, melyek mindenhol nagy szorgalom és kitarté iparko-
dds jeleit mutatjdk; ldtjuk, hogy az emberi tevékenység mint
értékesiti a tala] legkisebb hasznavehetd részét, s meg is ldtszik
a j6 mod a stiriin egymés mellett fekvé vérosokban és falvak=.
ban, melyeket rend és tisztasdg jellemez. Széval nemesak a
természet képzodései ragadjik meg érzékeinket, hanem oromiink
telhetik az ember munkijiban is.

Utuok utolsé, nem egészen félérai tartami része fenyd-
erdd kizé vigott fasoron megy keresztiil, Uj- Lesznét6l szdmitva




~ orvosok szaklapot aem faldlhatnak.

_id6toltésil haszndlbaté lenne. Emlittetleniil nem
~ ezenfelil a kdvéhdzi italokaf, melyek ki nem elégithetnek, s

l'---i&OO‘-né;lv nagyobb emelkedéssel, mig végtére a fiirddtelephes

jutunk, melynek igazgatdsiga minden nehézség nélkiil szolgdl

~ elég j6 szdlldssal. 8 valamint a vasiti dllomdsndl vérakozé ko-
csik szdmdt kielégitdnek taldltuk, gy mondhatjuk, hogy a leg-

Kozelebb lefolyt hirom év alatt nemesak a poprdd-tatrafdredi
utat helyezték tetemesen jobb karba, hanem magdban a fiirds-
ben a szélldsokat illetéleg a viszonyok igen kedvezden vdltoz-

~ tak. Hdrom nagy épiiletet emeltek azéta, s igy jelenleg a firdé
~ l4togatéja nines azon nem épen kellemes fogadtatisnak kitéve,
~ hogy nincs szoba, s még valahol a padlison szalmdt is csak
~ akkor kaphat, ha azon vendégek, kik azt elfoglalva tartjdk, a
~ kirdndulasbél
~elbtt egy poroszhél

nem érkeznek vissza estére. Kz hirom éy
egy hollanlib6l & egy magyarbdl
4ll6 utazétirsasiggal, s még mdsokkal is wmegtortént, mig ez

~most nem forddl eld, holott Tétra-Fiived ldtogatéinak szdma
~ nem csbkkent. Azonban a beszilldsolds konytségén kivil ki
~ kell még emelniink azt .is, hogy a szobfikban a tisatasig és =

szolgdlat nem is hasonlithaté a régihes. Mig azel6tt a tdvozd
vendég utin a szoba kifisztitdsit szikségesnek nem fartottdk

8 az 1) vendég takarithatott waga vagy szolgéja, ha ezt hozott

magdval ; ez id6 szerint az ellitds igen tisutességes. Utitdrsamnak,
hérom év elétti tapasztalataimra hivatkozva, mondottam, hogy
természefi suzépségeket litni fogunk akdrmennyit, de a kénye-
lemrél, mit a polgdrosodott ember megszokott, sz6 sem lesz, s

. meg kell vallanom, hogy a csalfdds kellemes meglepetés volt

rednk. Hasonlan taldltuk, hogy az étkezés elég 36, az drak
pedig mérsékeltek. Hallottunk ugyan sok panaszt a kenyha és
pincze ellen, hanem otf tartézkodisunk meggyo0zott arrdl, hogyha
a vendég jél tud vdlasztani, Tdtra-Fireden minden tihilsdgos
koltség nélkiil elég j6l élhet.
Tétra-Fiiveden most médr posta és tdvirda is van.

_ Kiemelve mindazt, miben Tédtra-Fiired kétségtelenil javilt,
més részrol megemlitbetlenill nem hagyhatjuk, hogy a firdd
kozepén levd park wmeunyire el van hanyagolva, valamint az ot

* forrdshoz vezeté Gt a folsé forrdsokndl, nemkiilonben ezek kor-

nyéke sokkal roszabb karban van mint miltkor volt, s mig

~azeldft azok litogatott sétahelyill szolgdltak, jelenleg azokat a

rosz ut miatt a vendégek csak gyéren koresik fel, a szép ki-
Iités daczdra, mely onnét élvezheto.
Nagy hidny az, hogy lugasok, melyek az egyes épiileteket

- Osszekotnék, nemkiilonhen fedett sétahelyek ninesenek, s ha az
_ 1d6 esos, skkor a vendégek csak sdrban
~ egymissal, mint az ebédlbvel és az tgynevezett casindval, mely-

kozlekedhetnek tgy

‘nek haszndlatdra vanmak olyankor szoritva. Hzen casino gylgy-
csarnoknak felelne meg, de minden nagysdiga mellett a vendégek
hefogadésira elégtelen, s nemcsakhogy nincs kényelmesen bulo-

- rozva, de rosz, vozzant butorzata még nem is elégséges. Fzenkiviil

az egyetlen tekeasztal mellett nines szolga, hirlap pedig igen
kevés van, igy példail az -elterjedt ,Hon“-t hidban kerestiik,
nem szélya arrdl, hogy @ mindig szép szdmmal jelenlevd
S ha mér a lapiroda-
Jomr6l nines eléggé gondoskodva , még kevésbé van Titra-
Tireden oly konyytdr, mely kedvezétlen napokon kielégitd
hagyhatjuk

kiilonosen a thea élvezhetlen.
A fiirdGhelyiségek szinte nem kielégiték. Olyan zordonan

méznek azok ki, hogy az ember Srémest tdvozik azokbdl. Az

valé ugyan, hogy Tidtra-Fired forrdsai — egy két jelentéktelen

- gavanyd forrds kivételével — egyszeriien kitind josdgd hideg

édes vizet szolgiltatnak, s azok nem szerepelnek kiildnds gydgy-

- vizekként ; mindamellett a helyes életrendhez tartozd tisztasdg

és borerfsités megkivannd, hogy a firdé és a zuhanyozd helyi-
gégek ne Oskori egyszerdiséghen legyenek, hanem a mostani

~europai igényeknek feleljenek meg, valamint szémuk Tétra-Fiired

dtogatottsdgdval arfinyban legyen. Szikséges lenne még uszoda,

/ -mely jelentékenyebb koltség nélkil konyen volna feldllithato.

Tdtra-Fiireden van mindig nehény beteg, ki magit hideg
vizzel gydgyittatia, s ennek megfelelGleg tejjel, vajjal, kevés
yenge hussal és sok tésztds eledellel 6. Az ilyen beteget

‘hydropathdnak hivjdk, s a hideg viznek a bdrre hatsa mellett,
mi a testhen az anyagforgalmat igen élénkiti, a jé levegd, a ki-

tiinG viz ivd<a, sétik a fenyvesek kozitt, nemkiilonben — az i'zga_té"
fitszerek és a bor visszatartdsa mellett — a rendszeres étkezés
minden esetre j6 hefolyfssal van a vdrosok rosz levegjében

elsatoyilt szervezet életképességénck felelevenitésére ; hasonld
betegek azonban Tdtra-Firedet csak kevesen litogatjik, s nem
lehetetlen, hogy ezek innét egészen el fognak szokni, ha Cj-
Tétra-Fired felépdl. Egyébirdnt az, a ki megszokott életmidja
mellett nem esindl elegendd mozgist, emiatt pedig testét ne-
héznek, lassinak, wmagdt egészben véve lomhdnak érzi vagy
nem emészt eléggé, menjen esak Thtra-Firedre, s meg fog
elevenedni, még ha nem gycgyittatja is magit hydropathice.
Titra-Fiivedtél korilbeldl tiz percznyire, a nagy-szalski
hatfrban, az északi szé1t61 védettebb helyen fekszik azon ko-
rilbelil 40 holdnyi teriilet, hol Szontdgh Miklés tr. kezdése foly-
tén, ki jelenleg tdtra-firedi firdéoryos, Uj-Thtra-Fired fog fel-

épitlui, oly betegek szimdra berendezve, kik a hideg vizgylgy-

médnak szabdlyai szerint akarnak élni és boldogilni. A hetegek
teljes elldtdsukért dtlagosan fizetnének (pensio), mi egy részrol
azoknak az ottantartizkoddst, mig mds részr6l felettiik az or-
vosi feliigyeletet igen megktnyitené. Az épiiletek egyelbre
30—40 beteg hofogadisira és elldtisdra vannak szdmitva, s ha
a kezdet kedvezd sikert fog igérni, mit hisziiuk, akkor a tovdbb-
terjeszkedés akaddlytalanil lehetséges.

Szontdgh Miklds tr. vdllalkozdsdt némelyek gy tintették
fel, mintha az Tétra-Fiired kérira szolgdlna ; résziinkrdél azonban
azt véljik, hogy tekintve Tdtra-Fiired birnevét és a. mdr készen
416 épiileteket, nemkilonben annak fekvését a villalkozs Uj-
Tatra-Fiired épitésével sokat koczkdztat; ha azonban ennek lé-
tesitése, s j§ hirének megalapitisa sikeriil, csak az fog léte-
siiloi, minek keresztiillvitele Tdtra-Fireden nem lehetséges.
Titra-Fiired vendégeinek a betegek szdméval ssze nem hason-
lithatd nagy tohbsége egészséges ember, kik azért jonnek oda,
hogy évi firadalmaik utin nehdny napig, vagy hétig j6 leve-
goben, erddség kizepette pibenjenek, szérakozzanak és kisebb-
nagyobb  kirdndulisokat tegyenek: erre Titra-Fiired annyi
alkalmat nyujf, mennyit az orszigban mdshol nem talélhatunk,
8 ebben Tatra-Fired Buropa leglitogatottabb hasonld helyeivel
a versenyt kidllbatja. Minthogy pedig Titra-Fiiredet az emberek
leginkdbb ilyen czélbél ldtogatjdk, igen természetesen azokat
kell elsé sorban tekintetbe venni, s igy a beteg igényei saziik-
ségképen bittérbe szordluak: ezekuek azouban remélhetéleg elég
lesz téve Uj-Tatra-Fireden, hol az életméd nyugalmasabb és
fegyelmezettebh fog majd lenni, mint Tdtra-Fireden, hol a
vendégek szabadabban akarnak élni, § érintkezéseikben eleven-
séget fejtenek ki.

Minthogy pedig Titra-Fireden a vendégek leg.agyobb
részét  azn egészséges, szép vidék iditd hatdsa és az élvezetes

kirdnduldsok lehetosége marasatalja, az utéobiakat mindenképen

eld kellena mozditani. Lovakat kiinyen és olesén kaphatni ugyan,
hanem az utak ann&l roszabbak. Az 6f forrdshoz vezet6 trél
mér szélottam, s elhanyagolds tekintetében ide kell mindjart
soroznom azt, mely a haramiakéhdz, nemkillonben azt, mely
a kohlbachi patak zuhatagaihoz vezet. Kzek a kisebh és a ko-
nyebb, de igen jutalmazé kirdndulisokhoz tartozmak, s mdir
ezeknél is kisebb-nagyobb kévek lepik el az utakat, megnehe-
sitve. a jdrdst. A haramiak6t6l létjuk legjobban a lommniezi
csticsot, félkorben egyenesen felfelé nyuld szikldival, mint ezek
maguk kozé fogjik a kis kohlbachi volgyet. A kohlbachi patak
pedig, mint a terrasse-szerit nagy kohlbachi volgyben lefelé ha-
lad, szdmtalan helyen nagy- morajjal zuhan aldfelé, s kivdls
természetjelenségnek mondhatjuk ezt a maga nemében.

S ha mir ezen kizelfekvé kirdndul helyekre a jdrdskelés
firadsdgos, még inkdbb igy van ez ha a felkai volgybe, a
nagy-kohlbachi tavakhoz, a lomniczi csics aljdban levé tavak-
hoz, a na gy-szaldki cstesra sth, iparkodunk eljutni. Tédtra-

Fireden 2—3 hét igen gyorsan elmilik, vendégeinek szdmdt

pedig az rendkiviil megszaporitand, ha a Tétra sajitsdgos ko-
pasz volgyeibe és magas ormaira az pdajutst jo utak megks-
nyitenék.

A Tétra sziklatdmege igen killonds a maga nemében.
Délen a dombos fenusikbél meredeken emelkedik az ki, s l4-
binél nines egyéh, mint a sziklik szétmdllisib6l képzddote
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agyagrélog, s kevés televény ; czek alatt mindjdrta fold 6si rétege,
- a gneiss, vagy pedig a kérpdti homokkd jom.

Eszakon ellenben
ayilvan kiveheték a rétegek, melyek egykoron haréntil fekiidtek,
azut4n pedig felemelkedtek, s a hegyek aljdban 6000 14b ma-

gassigiol lefelé a grdnitra ferde fekvésben egymdsutén kovet-

kezik -a veres homokké, a triasmész, dolomit, a fels6 trias-

~mirga, a lias- és kosseni rétegek, juramész, nummulitrétegek

éz az eocenképzOdési kdrpati homokkd, midltdl ezen irdnyban
a hegyoldal lejtosebb. Ezekbol kivehetjik az erfk hatdsat,

- melyek a Titrahegység keletkezésekor kizremikidtek. A fold
kérgének hardnt rétegei, mint szilirdulisuk elérehaladt, egyen-

16tlen osszehiz6dds kovetkeztében megrepedtek, s mig a repedés
dé)i széle visszahtzédott, az északi felfelé emelkedett, gy hogy
a nyildson szabadon kitoldl6 grénit amott akaddlytalanil felfelé

- aydlhatott, mig emitt a felemelkedé harint rétegek az elfnyo-
- muldsnak gitul szolgdltak. Ez jellemz6 a Kérpdtokra, kilond-

sen a Tatrdra, s ez megkiilonbozteti az alpesektdl, melyeknek a

. Xdérpatok tulajdonképen csak eldgazdsét képezik.

A grnit, mib6l a Tétra 411, sokszorosan meg van szakitva,

midltal szdmos volgy és temérdek orom képzddik, s ekként ne-

hény négyszeg mérfoldnyi téren a legnagyobb viltozatossiggal
taldlkozunk. A hegyek meredek csiicsai, mint ezt a lomniczi
csiesndl emlitettiik, egyik vagy mdsik oldalon nyilt sziklakat-

"“lanokat vesznek kdril, melyek tavaik, mig ezek koriil eredeti ren-
‘detlenséghen heverd kisebb-nagyobb, sokszor r1oppant nagy-
“s8gh  grénitdarabok halmazai 4ltal tiinnek ki, melyek azokat
" pémely helyeken, mint péld&dl a hosszi téndl, igen megsziikitik.
A tavak koziil némelyek 6000'-ndl is magasabban fekiisznek, s
* kristdlytiszta vizet tartalmaznak, de terjedelmiik egészben véve
“ nem jelentékeny. A vilgyek pedig keskenyek, meredeken halad-
" pak felfelé, s terrasse-szeri emelkedéseik vannak, mint errél
" a kohlbachi vizzuhatagokndl mér sz6lottam.

Tévolabbi kirdnduldsokra valk a csorbai t6, Javorina, s

 onnét az ot lengyel td, tovibbd Dunajec folyén talpakon leeresz-
. kedhetni Szczawnicdba, s6t déli irdnyban 5H—6 drdudl nem

esik thvolabb a dobsinai jégbarlang. Széval Tétra-Fired olyan
hely, mely azon kiviill, hogy maga is kies fekvésii, kiindulé pon-
tal szolgélhat érdekesnél érdekesebb téjékok meglitogatdsira,
s nemecsak - Magyarorszdgh6l szdmithat vendégekre, hanem a
kassa-oderbergi vaspélya éltal a németorszdgi fOvasdti hélézat-

~ tal kozvetlen osszekottetésben 1évén, kalfoldiek is szép szdmmal

keresik fel azt, még pedig a németeken és lengyeleken kiviil
franczidkat, angolokat is taldlunk ottan.

Tétra-Fired mostani birtokosa, a borsod-miskolezi goz-
molmi tdrsasig el akarja azt adni, s igen ohajtjuk, hogy az
oly tulajdonos kezébe jusson, ki mindazon hidnyokat pdtolja
é3 mindazon Wjitdsokat megtegye, melyek kivdnatosak, sot szik-
ségesek. Meggylz0désink, hogy a befektetett téke a legjobban
gyiimolesozne, mert Ttra-Fired hivatva van arra, hogy vilig-
fiirdévé legyen. . &

Vegyesek.

Budapest, 1875 sept, 15-kén. Az egyetemen a beiratasok octo-
tober 1-t6l 14-ig tartanak, s a babatanfolyam szinte oct. 1-jén kezdddik.

= A méregtartalmn czikkekkel {izott visszaélések leheté megaka-
dalyordsa végett Budapest tandcsa arra kérte a beliigyért, hogy azoknak
a kiilfoldrél behozataldt tiltsa meg, illetéleg, hogy a kiilfoldrdl érkezd ily
szallitmanyokon azon koriihmény, vajjon azok méregtartalmiak-e vagy sem,
vilagosan kiirassék, s a gyirosok a nem méregtartalmiaknak jelentest
ézikkeknek ezen minbségért felelosséget vallaljanak, A beligyér ezen in-
tézkedést egyrészt a belfoldi ipar fejlesztése érdekében, masrészt a kiil-
foldi gyarosok irdnydban eszkozolhetének nem talalta, hanem a fOvdrosi
hatésdg feladatavé tette, hogy az ilyen minéségli czikkeknek emberi hasz-
ndlatra forditdsit erélyesen gdatolja meg, s azon iparosok, kiknek iizletiik-
ben csak az egészségre drtalmatlan czikkeket szabad felhaszndluiok,

ezeknek drtalmatlansiga irant felelosséget vallalni tarfoznak ; ha mind-
emellott emberek haszndlatira szant targyak készitésénél artalmas czikke-
ket hasznalndnak, mennyiben ebb0l nagyobb beszdmitis ali esd vétség
vagy biintény nem szirmaznék, azok rendori iiton érzékenyen bitntettes-
senck meg.

—a— Megjelent ,Hvi jelentés a magyar kir. dllamvasitak- orvosi
suakaszaiban 1874, év jan. 1-t3l 1874, dec. 81-ig gyogykezelt betegekrdl
és az Osszes kozegészségiigyi szolgalatrol. Bemutatja dr. Grész Lajos,
igazgaté f0orvos.“ (Budapest, 1875. Pesti konyvnyomda-részvény-tarsulat.
Nagy 8-rét, 87 1.) 1874-ben az emlitett vasntak betegsegélyzd egyletének
orvosi kezelésre igényt tarté 17649 tagje volt, s az 11055 betegedési
esetben vétetett igénybe ; volt munkaképtelen beteg egyleti tag 3114, fenn-
jaré beteg 3524, nd 2092, gyermek 2825, gyogyilt 2843 (91.2°)), javilt
104 (8.3%,), korhdzba ment 53 (1.79,), meghalt 32 (1.0°), kezelés alatt
maradt 82 (2,6°,). A betegnapok Osszes széma 23606-ra ment, s egy
betegség atlagos idétartama 7.5 nap volt. Az eldforduld betegségek gya-
korisdguk szerint kovetkezOk voltak : valtoliz 781, gyomor- és bélbantal-
mak 565, 1égzoszervi bantalmak 457, sértések 410, csiz és kibszvény 237,
bix- és kotszovet'oh 119, bér-kiutés 63, nyirkmirigy- és edénylob 58,
hagyméz 56, szemloh 39, csont- és izilletlob 85, giimékor 33 esethen. A
meghetegedések legnagyobb szdma a 30—40, azok legkisebb szdima pedig a
60—70 kozotti évekre esett. A sériilések tilnyomo részben jelentéktelomek
voltak, 8 a véghezvitt ~sebészi mGtétek szdma- 94-re ment, A
esetek kozill 12 giimikérra, mig 6 hagymizra esik ; a hagymdzas esetek
kozil egyik sem végzOdott haldlosan, A legtobb betegedési eset az Orok
és feliigyelék, nemkillonben a vezeték és malhazok . kozott forddlt eld,
mig az asztalosok, dcsok és komivesek kozil legkevesebben betegedtek
meg. A betegsegélyzé alap fokozatos gyarapoddsa megengedte, Hogy az-
dsszes palyaorvosi dijazésok azom alapb6l fedeztessenek, midltal az iizleti
alap évenkiat 14572 frt. kiadasto]l mentetett fel. A betegsegélyzd alap
bevételei 61639 frt, 22 kr-t, a kiaddsok pedig 28350 {rt. 43 kr-t tettek.
Az orvosok (dsszesen 32-ten) 14572 frt. fizetéséher 6152 frt. 92 kr, (27538
vény utdn) gydgyszertari kiltséget advdn, az orvosi segély és gydgysuer
Osszesen 20724 frt. 22 krba keriilt, mibdl minden betegre 1 frt. 80 kr.
esik ; ezenfeliil a betegsegélyzések 15124 frt. 54 kr-t tettek ki. 360 sziilési
esethen 1797 frt. dtaldny fizettetett, s a szillések szdma a haldlozdsok
szamit 328 esettel multa feliil. A szilések kozott 8 kettds és 1 hirmas
sziilés fordilt eld.

— a— Megjelent ,Asvéinytan, Felsibb tanitisra és gyakorlati hasz-
nalatra, Dr. Szabd Jozsef, a k. magyar egyetemnél az dsvany- és foldtan
tanira,“ (Harmadik kiadds. Budapest Franklin-tarsulat, Nagy S-rét, .614
1. 1 kinyomati téblival és 510 fametszettel Ara 4 frt, 80 kr) Kzen
dsvinytan Dana rendszere szerint hazai viszonyaink tekintetbe vételével
van kidolgozva, s gy terjedelem mint tartalom tekintetében elégséges
adatokat tartalmaz az dsvinytan tiizetes tanulasara, minélfogva azt orves-
hallgatéink figyelmébe ajanljuk. Itten pedig el nem mulaszthatink
annak kiemelését, hogy a foldtan gy az éghajlattan, mint az asvany-
viztan, kor-oktan és az egészségtanban mind nagyobb és nagyobb szere-
pet jatszik, s ezen kore auz illeté tudomdnyagak fejlédésével folytonosan

kiterjed, minek megfeleldleg az odavagd elegendd f{oldtani Gsmeretek

megszerzése az orvosokra mind szitkségesebbé valik, mibél kiindilva, az
aj szigorlati rendszer & foldtan hallgatasat kotelesové teszi ; ezen tan
alapjdt azonban az dsvanytan képezi, s az eléttiink fekvs -munka dltal ké-
pesek  vagyunk nemzeti nyelviinkén annyl é4svanytani Osmerstre szerf
tenni, mennyi a foldtan megértésére megkivantatik,

—a— Az elopataki vandorgyllés tagjai koziil azok, kik Borszékre
randiltak, ezen fiirdShely dltal igen meg voltak lepetve, Sokkal tdigasabb
az mint akam Elépatak, akdr Tusnid, s a berendezés czélszeriisége &s !
kényelem tekintetében tobb taldlbaté ottan, mint #zsutébb emlitett helyek
akarmelyikén, Kilonosen emlitésre mélté a két Lobogo-, a Ldzar- és
Sarosfiird0 befedése, s a legkizelebb munkaba vett parkozds. = Borszéken
allandian mérndk van alkalmazva, s igen kivdnatos lenne, ha annak terve
az épilleteknek fedett folyosdokkal osszekotésére elfogadtatnék ; ezen és
mis ujitdsok, melyek Borszéket a legjobban rendezett fiirdék sordba
emelnék, osszesen 30000 forvintba keriilnének, s reméljitk, hogy Dittré és
Szirhegy koszségei, melyeknek birtokdhoz Borszék tartozik, azon j6l ka-
matozé befektetésektol a megkivantaté Osszeget megvonni nem fogjak, A
nevezett kizségek a fiirdd emelésére ekkorig sokat koltottek, s sajat ér-
dekiik elomozditdsdra szolgdlna, ha jelenleg is kisebbségben maradndnak
azok, kik garasos gazddlkoddsra hajlanddk, mert ezek konyen megaka-
dalyozhatnak olyan javitdsokat, melyek a -fiirdd fejlodését igen eldmoz- '
ditandk, Nagy kar, hogy még mindig a savanyi viz eladdsira fektetik
a fosulyt, holott Borszéknek mint firdd- és éghajlati helynek is nagy

jovoje lehet, noha a hozzdjutds a legkozelebbi vasuti dllomdsnak (Maros- 7

Visdrhelynek) nagy tavolsdga miatt nem épen konydi; de minden esetre
gondoskodni kellene a kdrnyéken a szép fenyvesek puszbitisinak meg-
@ kaddlyozdsdrél, Ugy a tiiz mint a fejsze a legnagyobb mértékben meg-
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botrénkortato pusaztitdsokat viez véghez Borszék videkén, s ha az orszag
fmbl‘yuﬁl olorehaladdsdt ohajtja, intézkednie kell azok kbrnyékén
az erddpusiztitds megﬂzﬁntetélérol A vadak tenyészisét a vaddszati tor-
vény biztositjs, s nem tartozik ugyau koriinkbe, hogy az erddknek nem-
witgazdasigi nagy jelentdségérdl ssoljunk ; de minden esetre kitelossé-
giinknek tartjuk megemliteni, hogy a fiirdok kozelében az erddket apolni,
mig szok kivdgdsdt szigortan tiltani kell,

—a— Mint olvasdink tudjak, milt évben Béesben nemzetkdzi koz-
egdsuségligyi értekezlet tartatott, s ennek javalatai alapjan jelenleg $ery-
bon van ,nemzetkdzi jarvanybizottsag“ alakitdsa, melynek tisztin tudo-
myon czélja az lemne, hogy a cholera keletkezése, s anuak terjedésének
megakadilyozdsa folett tanulmdnyokat tegyen, mely czélbél szerveskeds-

ké’ltségokre 2560001 frank bocsattatnék rendelkezésére. Ezen dsszeghez jardl-

udnak : Austria-Magyarorezdg, Francziaorszag, Nagy-Britannia, Németor-
sz4g, Olaszorszdg s Oroszorszag egyenkint 31038 frankkal; Spanyolor-
szdg, Német-Alfold, Svédorszdg, Norvégia és Tordkorszag egyenkint
10784 frankkal ; Belgium, Dénia, Egyiptom, Gorogorszag, Persia. Portu-
gal, Rumadnia, Szerbia és Helvetia egyenkint 2293 frankkal.

—a— A bécsi egyetemnek az 1875, nydri félévben volt 5108 ren.

des4-811 rendkivilli=38919 hallgatéja, még pedig 2 bittani karnal 145
r.+27 rk.=172, a jogi karnil 1412 r.4+257 rk.=1669, az orvoesi karnal
859 r, 4847 rk.=1206 és a bolosészeti karnal 692 r 4180 rk =872. A
hittani karndl magyarorszdgi volt 53 r,, erdélyi 3 r+1 rk =4, horvit-
orszagi 2 r.41 rk.=3% a jogi karndl m. o, 227 r. 426 rk.—253, erd. 14
r.+42 rk. =16, h, o. 20 r+2 rk.=22, totorszdgi 9 r.+5 rk.=14, hatdr-
orvidéki 6 r.; az orvosi karndl m, o, 358 r 485 rk.=198, erd, 46 r 48
rk=54, b. 0. 9 r+4 tk=13, t. 0. 3 r+43 rk=6, b. 0. 2 r4271k.=4;
a bolesészeti karndl m, o, 32 r.+14 rk =46, erd. 7 r+4 rk =11, h, o.
16 r.41 rk=17, t. 0, 5 r 42 rk.="7, h. o, 1 r,

—o— Folyé hé elején Zittauban pedrddd fonaloczokban 50-en
— ezek kozott 47 katona — betegedett meg tugynevezett flistdlt kolba-
szok ovése utdn, Haldlozas eddig nem fordidlt eld.

—a— Toulouse-ban szabad egyetemet allitanak fel. mely noverber
1-jén nyilik meg; orvosi kara is fog lenni. Ar egyetem a hajdani jero-
zsalemi sz, Janos lovagok tagas és nagyszerii palotijéban fog elbelyez-
tetni, melyben a tanulék benn fognak lakni, A kérodai tanulményokra
korhaz fog alapittatni. Ezen egyetemet a toulouse-i érseki megye piuspdkei
fogjak létesiteni, kik eddigelé 400000 frankot biztositotlak, hogy azonban
évi koltségil, vagy alapitvanyul-e, arrdl nines tudomasunk, de hogy azon
osszeg mindegyvik esetben elégtelen, ez minden esetre azonnal szem-
betiinik,

—a— Lyon virosinak tanacsa 3000 frankot szavazott meg egy
orvos 6s egy épitész szdmira, kiknek feladats a kiilfoldon az orvosi tu-
domduyos intézetek cpitési modjanak tandlmanyozdsa, s szerzett ismere-
toik értékésitése a lyoni orvosi és gyogyszerészeti fotanoda épiiletei
emolésénél.

—a— Nagy-Britanniaban martius 3i-kével végzodo év alatt gyogy-
szerszabadalmakért 114322 font sterling dijat fizettek, mi kérilbeldl
1200000 forintot tesz ki, ,

—o— Az elme-orvosok tarsulaténak f ¢. dublini gyiilésén, ennek
slnoke Duncan James beszédet tartott, melyben az elmebetegek szaporoda-
adnak olomozdité okaiként tekinti: a polgdrosodds haladdsdt; az elme
mikodésének tilizgatdsdt; a kézimunka helyett gépek walkalmazasat, s
ozzol & két nem Osszokeveredését ¢és a nemi vagyak felingerlését; a osa-
Jadi kotelékek meglazitisat ; a tarsuldsokat, melyek sokszor szdvetkezésekre
€8 egyéni nyomorusigokra vezetnek; a nyerészkedési szellemet; =z léver-
sony-szonveddlyt és a mértéktelenséget,

t Jiingken Jdnos Keresztély, tnr. a berlini egyetemen, f. hé 8-kén
Hannover-ben, a pyrmonti fiirdobdl hazautaztaban, elhinyt, 1793-diki ju-
nius 12-kén Burghan sziiletett, tudori oklevelét 1817-ben Berlinben nyerte
el, 8 itt kezdette el tanitéi mikodését ; miutan pedig az ottani egyetemen
a szomészeti korodit 40, a sebészetit pedig 30 éven 4t igazgatta volna,
ozen tiszfségektol 1868-ban vissza és nyugalomba lépett,

T Meghalt Snow James, orvostudor, Lincoln-ban, élte 95 évében ;
a boldogiilt 78 évvel azelott kapta meg tudori oklevelét, Nem sokkal volt
fiatalabb Tissot Cl-Marie-Joseph orvostudor, ki legkdzelebb Brignais-ben
86 éves kordban milt ki,

Halalozasi statistika, Londonban september 4-kével végzddé héten
sziiletett 2304 gyermek, meghalt 1420 egyén, a haldlozdsi kozépszam
1485, A fertdzé betegségek kozt leginkdbb hasmenéds (188), verheny, gor-

csos kohoges, kanyaro ¢s hasi hagymaz pusztit. — Parisban eept. Jeval
végzodd héten elivinyt 823 epyén, s a heveny hetegségek kozstt legtab-
ben gyermekek choleraszerii hasmenéséhen, tidbgyuladdshan, kanyardban
és cronpban haltak meg.

Heti kimuotatas ;
pestyarosi polgari korhazban 1875. september 10 -6l egesy sept, 16-ig
apolt betegekral.
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Févarosi statistikai kimutatas, Sept, 5-16] sept, 11 igszuletések
és halalozdasok A lefolyt héten élve suiiletett 2567 gyermek, meg-
balt 207 egyén, a sziletések 50 esettel miljak feldl a halilozasokat,
Az élve szilottek kozt 177 torvényes, 80 torvénytelen; unemre nézve
pedig 134 fiu, 128 ledny. Halva sziletett 11 gyermek. A halottak kozb
volt 98 férfi, 109 nd, egy éven aloli gyermek 77. A baldlesetekbd! esik ;
1. keriletre 10, II. ker. 8, III ker. 13, 1V. ker. 5, V. ker. 10, VI Ker.
28, VIL ker, 26, VIII. ker, 40, IJX ker. 19, X. ker. 7, kérbazakra 41,
Nevezeteseob haldlokok : debilitas congenita et deformitas 15, hydroce-
phalus acutus —, mepingitis 3, convulsiones 4, croup 2, dyphtheritis 1,
pertussis —, tetanus et trismus —, morbilli —, scarlatina 11, erysipelas

—, veriola 5, diarrhoea 22, gastroenteritis 1, dysenteria —, cholera —, ty-
phus 7, pyaemia —, pneumonia et pleuritis 11, peritonitis 1, hydrops 4,
cancer 2, tuberculosis pulmonalis 39, morbi puerperales —, apoplexia 6,
marasmus senilis 3.

Palyazact.

Marosszéken Nyarad-Szereda kozségében egy szemeészeti, saiilészeti
é3 helgyogyaszati fdorvosi allomds &llittatik fel, egyelore harom évig
tarté évenkinti 500 és esetleg 600 forint fizetéssel, s egyéb tekintélyes
mellékjovedelemmoal.

Felhivatnak azok, kik ezen 4llomésra pdlydzni kivannak, bogy
hiteles okmanyokkal felszerelt folyamodvdnyukat f. é. october ho 81-dik
papjdig bezardlag annyival bizouyosabban beadjak alélirthoz, minthogy
azon hatériddp tdl folyamodvanyok el nem fogadtatnak,

Nyérad-Szereda, 1875. évi september 2-kan,

2—3 Lazar Dénes grof.

N R R TR eE B TW W .
[olo)s oleleloloio sleelo 0 slolso/0[e 0 lo{o0lal0l00l0]
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GUYOT E. gyogyszerésztol Pansban
Az egyetlen készitmény, mely a parisi korhdzak valamennyi

orvosa altal élfogadtatott, pillanat alatt elkészitésére egy adag
kdtrdanyviznek. Eredménnyel baszniltatott a 1égesé és hugyho-
Iyaghuraindl, rekedtségnél, birbetegségeknél hikhurutnal

idiilt ny#lkdsoddasnal sth. stb,
Egy nagy liveg éra 1 ft. 60 kr.
Pesten TOROK JOZSEF gyogyssertiriban, kiraly-titcza 7. sz.

Probaiivegegek a t. orvos urak rendelkezésére dllanak miad-
addig, mig a készletben tart.
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Bndapest. 1875.

Elbfizetési &r : helyben és vidéken egész évre
10 frt., félévre 5 frt, A kizlemények és fizetésok bérmente-
sitenddk.

Hirdetése k éxt seronkint 15 j kr.

S September 26.

Megjelen minden vasarnap.
Megrendelheté minden kir. postahivatalnil, o szerkesztoségnél
nddor-iteza 12, zs,, és Kilian Gybrgy kdnyvkereskedésében

©  viczi-itcza Drasche-féle hdzban.

BRVOS]I HETILAE

Honi s kiilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlomye.
Mizemlxsilencredila evfoly same.

Felelos szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos wr. Fémunkatirs Balogh Kdlman tansr,

'l'artalom_:-'('] jfalusy J. tr. Wagner J. lor, egy. belkéroddjabél. Adalék a sziv- és billentyiibdntalmak kérismézési nehézségébez. Harmadik
eset. — Pap S. tr. Monycsonkitds egy 0j mdd szerint. — Klug N, tr, Az oldalagos szinlitdsrol, Kozlemény a m. kir, budapesti
egy. élettani intézetéhdl, IV, é6s V. —K ény vismertetés, Transfusion und Autotransfusion von L Lesser, —Lapszem le,

Az alland6 villamossag daganatok kezelésénél.

Tareza : &g
Grazban, — Vegyesek. — Pilyazat.

Melléklet, A ,Kozegészségiigy és torvényszéki orvestan® 5-dik szdma.

A német  kbzegészségiigyr egyesilet® harmadik kdzgyllése Miinchenben. — A német orvosok és természetvizsgdlok 48-dik gyiilése

Wagner Jinos tanir egyetemi belkorodajabol.

Adalék a sziv- és szivbillentyti-bantalmak korismézési
nehézségéhez.")

Uswrarosy Jozser tr., I, belkorodai tanarsegédtol.
Harmadik eset.

17 éves, budapesti kéfarags. Felvétetett

Jahim Joz sef,
1873. januér 25.

Kérelzmény, Szil6i ezelétt 13 évvel dltala ismeretlen
bajban haltak el; egy 616 testvére egészéges. O maga egész a
milt év nyarinak kozepéig beteg soha sem volt; ekkor azon-
ban (bogy mely hénapban, maga sem tudja), 4llitdsa szerint
valamely nagy teher emelése utdn, mellkasinak bal fele fdjni
kezdett, s egy, 0t huzamos ideig dgyban tarté betegséget dllott
ki, mely nagy forrésig, nehéz légzés és baloldali sziiré-tdjdal-
makkal jart, s melynek tartama alatt 1dbai, majd kezei da-
gadtak meg. K duzzadds betegségébidl felkelte utdn, midén
nyugodtan tartotta magét, eltiint ugyan, de valahdnyszor a vi-
szonyai dltal kényszeritett munkdt elkezdeni akarta, ismét
megjelent az. Folyvdst fennjirt, de egy ideig semmit sem dol-
gozott, Ily dllapotban toltott el hénapokat, s lassankint dolog-
hoz is ldtott volna mér; de azel6tt mintegy két hénappal is-
meretlen okb6l étvagydt elveszitette, gyomortdja megdagadt,
fijdalmassd lett, kohogni kezdett, mely bal oldaldban fdjdal-
mat okozott, s mely alkalommal vérrel vegyes kopetet tritett;
légzése mindig nehezebbé vélt, ldbai folyvist dagadtak, ezek
miatt, ezelott egy héval a sz. Rékus-kérhdzba ment, honnan
f. hé 25-kén hozatott kéroddnkra kdvetkezé jelen dllapottal:

A kisebb termetii, gyengén tdpldlt és fejlett beteg hor-
szine halaviny; a kisebb fokban duzzadt avez kériilirt helyen
kékes, szederjes szinfi. Szellemi és kiilérzéki mikidései rende-
sek; kozérzete, a hal mellkason jelentkezd fijdalmak, a nagy
fokban neheziilt 1égzés és erds kohogés miatt lehangolt. A
kothdrtya halavdnysirgds, ajkak pirosak, nyelv sirgds csapa-
dékkal bevont, a garat nyfkhértydja halaviny. Széjiz rendes,
étvigya j6, szomja fokozédott, nyelése szabad. Nyaka részard-
nyos, a bal kulesfeletti 4rok valamivel jobban ki van tdltve,
mint a jobb. Mellkas dombord, a balfél ferdén mintegy fel-

) Ldsd ,OHL.“ 37. szdmait.

emelten 4ll, erbsen kiterjedt, s mellfelill a szegycsont mellett
kidomborodik. A bal csecsbimbé egy fél hiivelykkel magasab-
ban, s ugyanannyival kijebb 4ll, mint a jobb; a bordakozok
baloldalt ‘egészen elsimiltak, légzéskor a jobb fél er6sebb moz-
ghsokat tesz, mint a bal, s belégzéskor a jobb felhastdj be-, mig
a bal csak felhizddik, de be nem siilyed; ugyanesak légzéskor
a baloldali bordakozi izmok besiippedése sokkal csekélyebb, mint
a jobboldalié ; hdtul a mellkas szintén domboribb a rendesnél,
a csigolydk tovisnyujtvinykozei elsimilvék, s az egész hordé-
alakjit mutatja. A 16égzés nehezitett, gyors és feliiletes; mell-
rezgés a ball mellkason egészen hidnyzik; a bal mellkas ke-
rilete 1—3 cmtr-rel nagyobb. mit e jobbé. Hallgatddziskor
mellfeliil baloldelt semmi 16gzés, alifelé érczes locscsands és
dtvezetett sfphangok, a hénalban amphoricus légzés, mely iilg
helyzetben erdsddik, észlelhetdk; hétul, feliil a gerinczoszlop és
lapocz  kozt igen érdes belégzés van siphangokkal, a lapoez
alsé szeglete tdjdn horgi légzés, mely a hénalvonal felé haladva,
amphoricussé vélik; az als6 részletekben 4tvezetett gyenge
amphoricus 1égzés hallhaté, a jobb mellkas felett pedig érdes
légzés elterjedt szortyzirejekkel; a beteg megrdzdsakor balfel6l
korsékotyogéisszeri hang hallhaté, még bizonyos tavolbol is, leg=
ersebben akkor, ha mellilrél hitfelé rdzzuk a beteget. Beteg
sokat kohog, ily rohamai alatt a kules feletti t4j kiduzzad, a
nyak megvastagszik, s a nyakizmok hatdrai élesebb kifejezést
nyernek. Kopete mérsekelt mennyiségli, genyes vérrel vegyiilt.
Szivtompulat csak toredékesen hatdrozhaté meg ; hardnt irfny-
ban a szegycsont felett, s rajta til a mellkasra '/, szélesség-
ben dtterjedd iiresebb hang jelzi azt, hosszirnyban a 3—6-dik
borda kozé esik ; szivlokés, még inkdbb a esdeslokés kitapint-
hatlan; szivhangok igen j6l hallhaték, a bal bimb6vonalon
beliill félhiivelykkel a 4- és H-dik horda kozt, erdsbodik a
szegycsont balszéle felé; itt az elsé hang fivézorejes, hasonléidl
a jobb sziv és tiditér felett, a fiiggér felett, mér kevéshé.
A misodik hangok tisztdk, ékeltek, a tiiditéré erdsen ékelt.
A has fesziilt, ruganyos és hullimzd, felette a kontatdsi
hang éles, dobos, de a jobb bordaszél alatt 1!/, hiivelyknyire
és a felhastijon tompilt. Beteg ldbai és kezei, de kivilt az
el6bbiek duzzadtak, vizenyOsek és igen alacsony héfokdak. Szék-
letét rendes, vizelet kevés, setét serszinti, fajsilya 1018, vegy-
hatdsa savi, rovid idei 4ll4s utén nagymennyiségl iledéket
39
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ad, mi azonban hevitésre eltinik: sok fehérnye és higysavas
s6 van benne. '

Kérlefolyds. Beteg bejottekor olyaunyira gy6te nehés
légzése csakhamar enyhilt ugyan az ép tiidébeli hurut aldbb-
hagydsa folytin, de naprél napra, s kiilondsen az utolsé napok-
ban szemlitomést gyengiilt. Kezdetbeli il helyzetét késobb
fekvével cserélte fel. A beteg dllapotarél naponkint tett fel-
jegyzések a kovetkezok :

Janudr 25— 81. Nehéz 1égzés, beteg tobbuyire i@l dgyéban
(orthopnoea), erbsen kohdg, keveset kop, a jobb tidében kiter-
jedt szortyzorejek, a kikipés emelésére kapott: Ipecac. cum.
senega.

Februdr 1. A végtagok és hasir vizgyileme folyvist nd,
arez duzzadt ; higy kevés, tomény, fajsilya 1024, benne rend-
kivil sok higysavas s6, kevés fehérnye mellett. A vizelet
elosegitésére az elébbi szerhez egy drachma kali aceticum; ren-
deltetett, ezenkiviil seltersi viz. H6 37°; érv. 110—124 koz, 16g-
zés 40—46 kozt ingadoz.

Febr, 2—3. A vizeletben a fehérnye szaporodott, fajsilya
1026, vegyhatésa ali; géresé alatt higysavas ammoniak, phos-
phorsavas ammon.-magn. jegeczek, s kevés nydk ldthatd; beteg
kissé 4lmos, szemeit pillavizenyd miatt felnyitni nem tudja.
Rendeltetett: Ferr. carb, ‘sacch. c. natr. biearb.

Febr. 4. A has folyvést " nové fesziilése és fdjdalmassiga
csilapitdsdra Priessnitz-féle hidegvizes Ovet kapott; a seltersi vi-
zet folytatja. .

Febr. 6. Vizelete mindig kevés; alig kip ki valamit, a
jobb tiid6 kiterjedt hurutjivak daczéra. Rendeltetett: digit. c.
kalio acetico. Két 6. egy étk.

Febr. 7—8. A vizkér szemlitomdst né ; arcza, szemhéjai
duzzadtak, végtagjai hidegek, kékek, néha egész arcza is elké-

van; a bal mellkas tompulata mind magasabbra hdg; succussio
most mar eltiint; hé 379, érv. 124.

Febr. 9-kén reggel. Kjjel sokat izzadt, ismét roszabbil
érzi magdt, ajkai szederjesek. Ma tobbet kop ki; kopete savés,
melyben egyes gomolyszerd nyilos részletek uszkilnak. HE
36.2° érv. 118, légz. 42. Este. Alig kohog valamit, egészen
kozonyds, mamoros.

Febr. 10. Meglehetos sokat kip, vizelete tobb mint volt.
Ery. 112, légzés 40, Este igen gyenge, nem tud mozddlni, alig
kop és vizel valamit; a sziven mar tobb nap 6ta hallbaté
systolicus zorej és énekld hang, mely magassigit minden
3—4-dik lokéskor véltoztatja; a mellkason hdtul, jobbfelil aldl
gyengiilt légzés hallhaté, s a kopogtatisi hang valamivel tom-
piltabb.

Febr. 11-kén reggeli 3 drakor a legmagasabb fokd nehéz
1égzés és mdamoros dllapot tiineményei kozt milt ki.

Kérisme, A jelen 4llapothan tizetesen leirt, a bal mell-
kasra vonatkozé tlinetekb6l (az illetd mellkasfél kitdguldsa,
lefokozott 1égzési mozghsa, felil éles, aldl tompilt, dobos kon-
tatdsi bangja, mely a beteg helyzetével vdltozik, a sziveltola-
tisa, korsélégzés-locsesands) a kdrismének biztos része volt;
1ég és folyadék a bal mellirben. Ezen folyadék mind,
genyes vagy savls, izzadmédny vagy omleny, e felett lehetetlen
volt hatirozni. A kérel6zményi adatok ugyan j6l megegyeztek
yolna annak felvételével, hogy itt genyes izzadmdénynyal van
dolgunk. A beteget hat hé elétt megt4mads betegség tinetei,
t. i. 14z, baloldali szirdsok, véres kopet, jol Osszevignak azzal,
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megpukkaddsdbél szdrmazott geny-légmellett vegyiink fel. En-
nek még a jobb tidécstiesban hidnyz6 physicalis tiinetek sem
moundtak volna ellent, mert a lidévész épen azon fajéindl, hol
a sajtos folyamat szétszért géczokban jelentkezik, melyek elpu-
hilva iireseképz6déshez vezetnek, leggyakoribb a tidé-dtfird-
dds és kovetkezményes genylég-mell. Mds részt nem csekély
fontossdgi érvek széltak ellene ezen feltevésnek. Mdr az, hogy
a beteg nehéz légzésének fellépését semmi viharos mozzanatra
nem tudta visszavinni, s ezen nehéz légzés hetek milva mem
hogy alibbhagyott volna, mint ez genylég-mellnél torté-
nik, s6t fokozédott, kérdésessé tevé ama nézet helyességét.
A beteg kékkéros kiileme, arfnylag meglehetés tipldltsiga, a
nagyfokd vizkér (tidovészesek, vér- és nedvszegények), mind oly
mozzanatok, melyek nem illenek egészen be a giim6kéros
genylég -mell kérképébe. SGt a 14z éllandé hidnya, s a betegek
rendes alatfi homérséke, ellentmondott valamely genyes vagy
eves folyadéknak a mellirben. Mds okokbdl szirmazott genylég-
mellre gondolni semmi indok #ltal nem voltunk felhiva. A
sziviompulat rendellenes helyzete u'dn azt kelle mondanunk,
hogy a sziv jobb fele van eltolva a baloldali légmell dltal.
Azon zorejrél, mely a szegycsont bal széle mellett 4—5-dik
borda kizt legerésebh, mely jellemét viltostatja, egyszer fivé-,
majd énekszerii, semmi biztosat nem mondhatunk. Annyi valé-
szinfi, hogy ez a kéthegyl billentyit rendellenes rezgéséhél
szdrmazik ; de hogy ezen egyenetlen rezgésnek a billentyd szervi
elviltozisa vagy zavart tdpldlkozdsa-e (vérszegénysége) az oka,
a felett nem hatdrozhatunk, annyival kevésbé, mert a jobb sziv-
nagyobbodds — tiaditér 2-dik hangjénak ékeltsége, vizkér —
ép tgy lehetnek a genylég-mell, mint a kéthegyd billentyd
elégtelenség kovetkezményei. Az utolsé napokban a jobb mellkas
hétsé alsé résaén taldlt tompulatot gyengiilt légzéssel, savéom-
lenyb6l szérmaztathatjuk, mely az dltaldnos vizkérnak résazti-
nete. Meg kell még emliteniink a vizelet rendellenességét,
melynek napi mennyisége kevés, febérnyetartalma nagy. Az ismé-
telve végrehajtott higyvizsgélat eredményébél tobbre, mint
pangdsi vesére nem kovetkestethetiink. B szerint ezen eset kor-
ismézésénél tobb pont felett homdlyban maradunk. Mind ter-
mészett a bal mellkasi folyadék, miné oktani mozzanat szere-
pel a légmell létrehozisiban, micsoda viltozdsok lehetnek a
szivben, miné egybefiiggés van az dltaldnos viz- és kékkor, a
l4z biinya és a genylégmell-, vagy talin mds nem kérisméz-
hetd kérfolyamat kozt, oly kérdések, melyekre a feleletet a
bonezolattél vérjuk.

Bonezlelet. A jobb tid6 mellsd részén és helyenkint hd-
tul, a bal egész hdtsé terjedelmében laza, savésan beszlr6dott
rostonyadllomény 4ltal a bordai mellhdrtydhoz tapadt, akkora
mint belégzésnél; mellsé széle dunnatapintatd, sairkésfehéres,
légdis, vérszegény, a felsé lebeny hétsé része és az egész als6
lebeny tomdttebb tapintattak, s élénkvords metszlapjuk kevés, alig
habzé sdrgavoroses savot omleszt; az alsé lebenyben taldltatnak
mogyorényi tomottebb részletek, melyeknek feketepiros, sima
metszlapjdrél hig vér vonhaté le. A bal tiidéfél akkora, mint
kilégzésnél ; felsé lebenye tomott, majdnem izomtapintatd, viz-
ben aldmeriild, vékony, szakadékony, fdtyolszeri rostonyahdr-
tydval bevont; metszlapja a csicsndl vorosessziirke, egyebiitt
sziirkéssdrgds, elmosodottan szemcsés, kissé torékeny, réla vord-
sessziirke, zavaros, ragadds, légtelen folyadék vonhaté le. Az
alsé lebeny izomtapintatd és szindi, lég- és vértelen, vizben ald-
meriilé., A jobboldali mellkashan koriilbelil mésfél font sdrgds
tiszta savé, a baloldaliban koriilbeldl hérom font, sotétebb,




majdnem vérsavéhoz hasonlité és 1ég. A szivburokban mintegy
2 obon vorhenyes savé, a burok fali és zsigeri lemeze egymds-
sal melliil a jobb sziv felett és a nagy edények koril, s hitul
az alapon szivés, tomott dllhdrtya 4dltal sszendtt. A sziv mind
harant mind hosszitmérdjében megnagyobhodott; izomzata
rendes tomottségli, killondsen a jobb szivben nagymennyiségil
setétpiros véralvadék, a jobb sziv falzata kissé megvastagodott;
a kéthegyii billentyt inhdrjai megvastagodvik, megrovidiiltek,
helyenkint egymdssal Osszendttek, midltal a bal visszeres nyilds
megszikilt ; a billentyil leffentyiii megvastagodottak és elkérge-
sedtek; a bal gyomrocs belhdrtydja az aorta félholdképit bil-
lentyiii alatt fehéresen elhomdlyosodott és megvastagodott. A
méj savés burka a rekeszhez nétt, helyenkint megvastagodott,
elkérgesedett ; metszlapja czitromsdrga alapon viroses kiterjedt
belyeket mutat, s tdg visszereibl nagymennyiségli hig megy-
szinii vér foly eld. A vesék valamivel kisebbek, lebenyzettek,
rostos burkuk egész terjedelemben levonhatd, mindkét dllomdny
tomott Attiing, kozépvértartalmi, s egymdéstél széles sotétkék
vonal dltal el van vdlasztva. Diaguosis. Insufficienta valvulae
bicuspidalis, cum stenosi ostii sinistri, dilatatione activa afrii
sinistri et simplici ventriculi dextri, hepate moschata, hyperae-
mia passiva renum. Ppoeumothorax lat. sinistri cum transudato
seroso et cum compressione totali pulmonis sinistri, pneumonia
crouposa qua indurata lobi sup. lateris sinistri. Synechia par-

tialis pericardii, hydrops universalis.
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A kérismézésnél felvetett kérdéseket a bonczolat csak
részben fejtette meg. Tehdt szivbaj volt jelen, s pedig a
kéthegyti billentytd elégtelensége, a bal
viszeres szdjda szukiulésével. fgy mar értelmez-
hetjitk a systolicus zorejt a szivesieson, a nehéz légzést kék-
s vizkért, a pangdsi vesét stb. Korismézheté volt-e ezen
szivhantalom ? Nem, wert a sziv nagysdgarél, a szfvestcs
helyezetéré: semmi biztos tudomdsunk nem lehetett, mivel a
sziv el volt folva, részben a jobb légdagos tidé dltal fedve,
8 a szegycsont alatti rész oly merev fal megett, mely a még
oly erds csticslokés felismerését is lehetetlenné tette, s6t ha
a estieslokés a bal bordaporezok kozé esett is, ezt nem tapint-
hattuk a bordakozok keskeny volta miatt. Ha biztosan ta-
pinthatjuk a szivesueslokést, s meghatdrozhatjuk a jobb sziv-
tiltengést, ide véve a pulmonalis 2-dik hangjinak ékeltségét
is, akkor sem lett volna jogos a kérismét a kéthegyii billentyii
elégtelenségére tenni, annyival kevéshé a bal visszeres szdjda
sziikiilésére. Mert tekintetbe kellett venniink, hogy a bal
geny-légmell mellett oly kérfolyamattal 41lunk szemben, mely
az emlitett timeteket ép tigy el6idézi, mint a kéthegyii hil-
lentyi elégtelensége illetéleg a bal visszeres szdjda sziikiilése.
Hogy egy maga a systolicus zorej utdn, énekld jellege daczdra,
nagyon nehéz lett volna a bal visszeres szdjddn székels vilto-
zasokra kovetkeztetni, erre felhozzuk Gerhardt nyilatkozatdt :
miszerint a szivzorejeknek sem idémozzanata, sem hangérnya-
lata, sem tartama és viszonya a szivhangokhoz nem'bizonyitja
azoknak billentyiii vagy jarulékos természetét. Esetiinkben,
eltekintve a nagyfoki vérszegénységtol, a zorejeknek a tohbi
szdjadékra kiterjedt voltatél még, gy is magyardzhatndk
ezen énekl systolicus zorej keletkezését, hogy az eltolt sziv a
nagymérvii légmell altal nyomva és mitkodésében akadalyozva
van, foleg a balsziv, 8 igy a kéthegyii billentyti is, mint ez
kisérleti adatokb6l hizonyos, szabdlytalan rezgéseket végez,
s tiszta hangaddsra képtelen. Ezekbél kitinik, hogy bete-

giinknél a szivbantalom, annyival inkdbb a sziv-
burok osszenovése, a kéros viszonyok sajitsigos alaku-
lésa miatt nem volt kérismézheto.

A légmell nem genyes, hanem savés volt, s ezen savé alig
véres, majdnem tiszta lévén, inkdbb omlenynek mint lobos
izzadménynak tekinthetd. Ezen lelettel j6l megegyezik a be-
teg ldztalan dllapota is. Hogy a bal mellkas savétartalma
vorosre volt festve vér dltal, konyen felfoghatd, ha azon
nagy vérkeringési zavarra gondolunk, mely a bal melliirben
székelt, s mely vérkivandorldshoz, s6t hajsziledényrepedéshez
vezethetett. Hogy a savomennyiséghez mérve, a 1ég kevés
lehetett, ezt médr a beteg 6élétéhen megéllapitottuk azon tii-
nethdl, hogy a vizkér nagyobboddsival a bal mellkas 1ég-
hangja mind feljebb nyomatott, s kisebh térre szorittatott,
ellenben a tompulat az als6 részlethen novekedett. Miként
fejlodott ezen savos légmell, erre nézve a bonczolathol sem
nyertimk felviligositist. Repedést, aundl inkdbh fekélyedést
a baltiidd felilletén, a bordai mellhdrtydn a legszorgosabb
vizsgilat mellett sem taldlhattunk. Ebbél azonban nem ko-
vetkeztethetjilk, hogy valamikor él6ben ne lehetett volna,
mert ily repedések ha kicsinyek, hamar begy6gyidlnak, annyit
azonban biztosan allithatunk, hogy tiszkosodés (lebenykés,
sajtos tiidélob, még inkdbb tiudétomilet), vagy a mellir tar-
talminak evesedése kovetkeztében létrejott gazfejldés, lég-
mell oka nem volt. Ezt mar a kéroddn tortént megfigyelés
alatt kizarhattuk. A mi a bonczolatnil meglephetett ben-
niinket, az a bal tiidé felsé lebenyének keményedé lobja volt,
a mit az élethen nem sejtettiink. Nem kerillte ugyan ki
figyelmiinket, hogy a bal mellkas lapocz kozotti tdjan tom-
pliit kontatds mellett horgi légzést hallottunk, mely mellfelé
korsélégzésre viltozott, de ennek mds értelme nem lehetett,
mint az, hogy ott az oOsszenyomott tidé van, mig a hénal-
vonal felé és mellfelél « l6g nyomta vissza a tidét a mell-
kasfaltél. Ezen indurdlt tudélob viligot vet a beteg azon
elozményi adatdra is, bogy a muilt nydr valamelyik hénap-
jaban teheremelés utdn hirtelen baloldali smirisokat és ldzat
kapot!, s oly beteg lett, hogy huzamosb ideig dgyban fekiidni
kényszerilt. Ekkor kaphatta 6 azon tiidblobot, melynek ma-
radvinyit a bal tiid6 felsé lebenyében mint keményedés meg-
taliltuk, s melynek korbonczi elviltozdsa szinte megfelel
az emlitett idonek. Liég mikor és hogyan jutott a bal mellirbe,
erre alig tudunk feleletet adni. A légmell alkalmasint mér a
tidolob alatt jott létre, vagy cesakhamar kovetkezhetett a
tidélobra ; mert kilonben a tapaszté melihdrtyalob kovet-
keztében, a mellhdrtya féliiletének vsszenovése miatt, 16gmell
nem fejlodhetett volna. Ha a légmell egyidejii a tiidélobbal,
akkor amnak oka tidélégdag lehetett. Felvehetd, hogy a
tiidélob alatt a méar meglevé billentyiibintalom mellett
nagy mértékben gatolt tidéi vérkeringés nagyfoki helyettes
tiidolégdagot hozott 1étre, kilonosen a kéros tiidében, mely
miatt egyes léghélyagesik megrepedvén, levegd jutott a mell-
iirhe. Ezen felvételnek megfelel a negativ bonezlelet is.
Ekkor tehdt elobb légmell keletkezett, mely a bal tidé alsé
lebenyét osszenyomta, s ehhez egy 1j ok jarilt, hogy a vér-
keringés az egész testben még zavartabb legyen, gyorsan
vizkér és a bal melliirhen savés Omleny szirmazzék. Ezen
felvétel valosziniibb mint az, hogy a tiid6lob mér egy vssze-
nyomott tiidében Ilépettfel. Volna még egy mdédja a légmell
keletkezésének, t. i. a Laennec-féle, mely szerint a mellhar-
tya vdlasztana ki levegét. Ezen nézet a kérboneztan fejlé-
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désével feledésbe ment, s maig sines biztos élet- és boncz-
tani alapja.

A jobb tiidé alsé lebenyében taldlt mogyorényi
gbezok tud6tomilet voltakl, s a véres kopet ezekbil
Jjohetett.

Monycsonkitas egy uj méd szerint.
Kozli Par Samv tr,

A monycsonkitdsnak eddig ismert killonféle médjait a
kivitellel jéré vérzés, vagy ennek elkeriilése szerint szoktdk
dltaldban megkiilonbdztetni.

A vérzéssel teszekotott méd a csonkitds késsel, mi kétsé-
gen kivil a legkonyebb és legrovidebb tton vezet czélhoz. A
miité bal kezével némileg megfesziti és Osszelapitja a esonki-
tand6 tagot. s egy hosszikds, keskeny késsel egyszerfien le-

. metszi. Lehet azonban két metszéssel is miitenni. Az elsdvel

csupin a bort metszik 4t kereken, mig a merevencstesteket és
a higyesovet a mésodikkal tdvolitjuk el. A vérzés csilapitisa
utdn a nydkhdrtya csonkja a horesonkkal nehény varrat 4ltal
egyesittetik, s a miitétel kdszen van.

Az a mi némely mitoket az egyszerliségénél fogva oly
elényds modeél visszatart, az azzal jiré vérzés. Némely esetben
az illeté betegnek dllapotdban fekszik e tartézkodds javalata,
mid6n csakugyan nem lehet mds eljards vilasatdsa ellen kifo-
gést tenni, habdr én azt hiszem, hogy tjabb idében az Esmarch-
téle vértelenitéshen hatalmas eszkdzzel birunk ily koriilmények
ellen is. Csakugyan kezd mdr e nevezetes taldlmany, mely
naprél napra nagyobb tért foglal el, a monyon végzends mii-
téteknél is alkalmaztatni, Bn 14ttam monyesonkitdst és koril-
metszést Bsmarch-féle lekotéssel, a vérzést illetoleg a legszebb
eredménynyel.

Mér eleitél kezdve torekedtek a miit6k monycsonkitdsnal
minden vérzés elkeriilésére, melyt6l olyannyira féltek. Legré-
gibb id6ben tiizes vassal perzselték le az eltdvolitands részt,
kés6bben jottek a tizes kések Bonnef ajénlatira. Sokdig hasz-
nélatban voltak a kilonféle ev6-pépek (Aetzpasten), s Podrazki
emliti, hogy még 185H7-ben is megtoriént, hogy egy TH éves
egyéunél — rik miatt — a mony Landolfi-féle péppel gydké-
ben kereken atmaratott. Azt hiszem, ezen eljdrisok jelenleg
csupdn torténeti érdekkel birnak még. De nem tgy a kovelke-
76k, melyek szokdsban vannak wnapjainkban is, f. i. az écrase-
ment és a villamos égetd (galvano-causticus) hurok. Kétségte-
len, hogy ez utébbi ellen — kelld lasstsdggal torténé alkal-
mazés mellett — egyebet nem lehet felhozni, mint azt, hogy
nem mindenki lithatja el magat villamos égetd késziilékkel,
melynek drigasiga elterjedésének legnagyobb akaddlya. Chas-
gaignac ziz6ldnczét konyebb ugyan megszerezni, de a mint
némelyek tapasztalatb6l 41litjak, azzal nem mindig sikeriil a
tokéletes eltdvolitds tGgy, hogy vagy az elsé kormetszést kell
késsel csindlni, vagy a wmitét vége felé az utolsé bordsszefig-
gést, melyet a ldnez mér nem képes szétvilasztani, olléyval kell
elmetszeni. Ezen kdriilmény, mely csorbdt ejt a miitét vértelen
jellemén, s még inkdbb a miitét kiterjedése nagyon hosszi
id6re, ezen eljiris nagy hitrinya.

Tovéabbi vérzéstelen mdéd az is, melynél a mony, el6bb
bevezetett szildrdabb poscsap felett valamivel lekottetik, minek
feladata az egyes rétegeket egymésutin dtmetszeni. Nagyon
természetes, hogy ezen eljirdsndl a poscsapnak a mitét végeig
a hélyagban kell maradni, mert enélkiil a beteg nem volna
képes vizelni. A posesapnak dllanddsitdsa azonban minden esetre
a betegre kellemetlen mind jelenléte, mind netalini kivetkez-

~ ményei folytdn, kiilondsen, minthogy ezen esetben czakis szilér-

dabb anyagt, legbiztosabban érczposcsap felel meg a czélnak,
mert a ligyabb és tulajdonsigindl fogva hosszabb idére is
drtalmatlanabb pdscsapot az erdsen Osszeszoritott kotelék ko-
nyen dsszenyombatja, wi 4ltal a vizeletnek 1itja elzératik;
tovibbd meglebetds sok ideig tart. mig a kdotelék a monyt
egészen dtmetszi. E hitrnyok eltivolitisa vagy cstkkentése
megérdemli az okoskoddst, Idevdgd kisérlet ismertetését tiiztem
magam elé feladatul.
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Dittel tnr. Bécsben, ki nagy eloszeretettel viseltetik a
ruganyos kotelék irdnt, egyfelél az 4llandé pdscsap elkeriilése,
misfelél a kotelék &tmetszésének gyorsitisa szempontjdbél,
kovetkez8 eljirdst kovet monycsonkitdsndl, sajit talilmé-
nya utén. s
Mindenek eldtt a miitéthez sziikséges két fOeszkozt muta-
tom be az I 4brdn.

Az A alatti eszkiz egy vijt kutasz, mely még egyszer
oly széles, mint a kozonséges vijt kutasz, s mely nem végzd-
dik, mint a kozonséges kerekdeden, hanem egy U-alakd nyujt-
vényban. A kutasznak szélei, melyek a nyujtvinyban végzidnek,
egész hosszasigukban
4t vannak fdrva, s
e csoveken vékony
huzal van olyformén
keresztiilhiizva, mint
ezt az &bra mutatja.

A B alatti esz-
kozt sziikségtelen bo-
vebben leirnom, mi-
utén az kozonséges.
nyilalakd ,  nyélbe
itétt egyenes erds
ti. At filén ke-
resztil van hizva a
ruganyos kotelék és
egy tartalékszdl.

A mités azzal
kezd6dik, hogy a
leirt vdjt kutasz, jol
beolajazva, a higy-
csdbe vezettetik azon
pontig, mely a cson-
kitdsnak hatdrul szol-
gil. A kutaszt egy
segéd rogziti. Miutdn
a mité a kutasz
végbt a hilgyesdvin
keresztiil kitapintotta,
jobb kezébe veszi a
felszerelt tit, s az-
zal a mereyencstes-
tek kozott a kutaszra
besztir. A feladat az,
hogy a it hegye a
kutasznak U -alakd
kivigdsiba  jusson.
Ha azonban a ti he-
gye nem jutott volna
épen a kivagisba,
hanem a kntasz me-
drébe, mit az ellen-
4lldsh6l  érezhetni,
ezen esethen a tiit,
a nélkil, hogy az
visszahtzatnék, addig
kell hétracsusztatni,
mfg az csakugyan a
kivigdsba jut, mit
a osokkent ellendl-
lasbél konyli meg-
itélni. A czél csak
azon esethen lenne
eltévesztve, ha a ti a kutasz nyujtvényait Gsszekoté huzal-
nak héta megett szuratnék be, mert ekkor a kutasz ird-
nydl tobbé nem. hasznéltathatvin, annak meghatdrozdsa is
bizonytalanni vilnék, vajjon a szirds csakugyan a hagyesé
kozepén ment-e keresztil, a mire Kkilonben még késbben
visszatérek.

A miitd meggydzédvén arrél, hogy a tii hegye a kutasz
kivigdsiban van, hatdrozott doféssel a higycsé alsé faldn is
keresztiil szir, dgy hogy a tii hegye a mony alsé feliletén
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ismét napviligra jon, magdval hozva a koteléket is. Az eddig
mondottakat, képzelt dtmetszethen, II. dbra mutatja.

A kotelékek ezutdn a ti filében elvdgatnak azon czélbél,
hogy a tit kotelék nélkiil vissza lehessen hizni. A tii eltdvo-
littatvdn, az elért eredmény az lesz, hogy a monymerevencs-
testei kozdit, a higyes6 alsé és felsé faldn keresztiil, négy kilon
szdl, két ruganyos és két tartalékfondl marad keresztiilhizva.
Most eldszor az egyik ruganyos szdlnak feliil és alul kidllé
végeit ragadja meg a miité, s azokat a lehetdség hatdrdig
megfeszitvén, dgy koti velik a bogot, hogy az a mony egyik
(Jobb vagy bal) oldaldra essék. Ez megtorténvén, ugyanigy jir
el a mésik ruganyos szdllal is azon killonbséggel, hogy a bog-
nak természetesen a tulsé oldalra kell esni. Ha egyik kdtelék
sem szakadt el a megfeszitésnél, a tartalékszdlakat azonnal el
lehet tivolitani. Ezzel a mitét is be van fejezve, s még csak
a kutasz eltdvolitisa marad batra a mi csak akkor torténhetik

II. abra.
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meg, ha elébb a huzal, mely egyik cs6b6l a mésikba 4tfut,
egyik végénél kihtzatik.

Ha most a monyt vizsgélat ald vessziik, litni fogjuk
alsé és felso feliilefén a szdrnyildsokat, melyek hivatva vannak,
a menthetetlen pusztuldsnak indidlt csonkitott rész leestéig a
vizeletet Omleszteni. Kétségtelen, hogy a vizelet poscsap nélkiil
is pompédsan folyna, azonban tandcsosabb lesz, hogy a sebfelii-
let vizelet 4ltal ne izgattassék (ha hélyaghurut van jelen, okvet-
leniil sziikséges), egy vékonyabb, ligy, Nélaton-fele pdscsappal
a vizeletet napjaban tobbszdr kiboesdtani. Ezt folytatni lehet,
vagy kell a csonkftott résznek leesése utin is, mig a sebfeliilet
tokéletesen be nem heged.

Fenntebb emlitettem, hogy a miitétnél kiilonosen arra kell
tigyelni, hogy a beszirdsndl a tii hegye semmi esetre se jusson
a kutasz nyujtvinyait Osszekoté huzal hita megé, mit tgy le-
het elkeriilni, ha a kutasz medrébe szirunk be, s azutdn a tiit
hétracsisztatjuk, mig az a kivigdsba jut. Mert mi tSrténhetnék
az els6 esetben ? Nem okvetleniil, de konyen megtorténhetnék
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az, hogy az dtszirds folytatdséndl nem taldltatoék pontosan a
higyesé alsé falinak kozepe, hanem a szircsatorna jobbra, vagy
balra diilne, s6t szerencsétlen korilmények kozott a higyesd a
szurcsatorndnak egészen egyik oldaldra eshetnék, mi a vizelés
tokéletes lehetlenségét idézné el6. Kpen e feltevés tette sziik-
ségessé az emlitett kutasznak, mint vezet eszkiznek hasz-
ndlatit.

Tekintsiik most roviden a leirt miitétnek netaldni elényeit
és hétrdnyait.

A miitétnél fellépé vérzés nehdny eseppet tevén ki, nem
johet tekintetbe, s igy e koriilményt hatrinyul nem szédmithat-
jak be, s6t a mitétnek dltaldnos jellemét vértelennek nevez-
hetjitk. Azonban mint ilyen nem versenyeztetik az villamos
égeté hurokkal, melynek alkalmazisa sokkal egyszeriibb, hatdsa
gyorsabb. De, ha a sziikséges késziilék nem lenne kéznél, s ha
a késsel valé csonkitis bizonyos okbél elkeriilendé volna, azom
esethen, azt hiszem, a leirt mdd is a czélnak j6l megfelelne.
Az minden esetre eldny, hogy a poscsapnak dllandfsitdsa feles-
leges, s hogy a mony két csomdra levén osztva, a kotelékek
fél annyi id6 alatt 4tmetszetnek, mintsem ha az egész mony
egy kitelékbe volna szoritva.

A mi a higycséesonknak kés6bbi szorulatdt illeti, ast a
lefrt méd taldn még annyira sem akadilyozza meg, mint a
késsel torténd csonkitds, mert ennél a higycsé csonkja rendesen
egyesittetik a boéresonkkal nehdny varrattal. a mi azonban még
koréntsem biztositja az dllandé sikert, De e tekintethen a
villamos égetd hurok sem 4ll el6bbre. A higyesé csonkjit ké-
s6bbi szorulattél egydltaliban csak kétféleképen lehet meg-
Orizni, vagy plasticai nyilasképzés dltal, vagy pedig rovid viasz-
rudacskdknak szorgalmas bevezetése dltal.

Az oldalagos szinlitisrol.)

Krue Ninoor tr., magéntanartol,
Kozlemény a m. Lir. budapesti egyet, élettant intézetébil,

IV.

Végre azon viszony felderftése maradt hitra, mely a’szin-'

| érzés és a szem azon képessége kozott 41l fenn, mely szerink

a szem direct latott tdrgyakat felosmerni képes. E czélra azon .
hatdrt kerestem fel, mely hatirig a szem két feliletet, az
egyes szinképi szinek fényében, egymdstél megkiilonboztetni
képes. Az ez irdnyban tett vizsgdlataimbél kitinik, hogy sze-
miink négysziget fekmentes irdnyban képes legtovdbh meg-
kitllonboztetni egymdstél, s6t itt a szem kiilsé oldala, melyen
szinérzésiink a legcesekélyebb, alig mutat kiillonbséget a belsotol.
Szemiink két pontot a kék vagy ibolya fény mellett legtovdbb
képes kiilon meglitni; még tovibb, mint a mindannyi szinképi
sugarak elegyilése dltal nyert fehér fényben is. Vizsgilataim
arra is tanitottak, hogy a pontok egymdstél valé tdvolsdga ha-
tarozé azon eltérés nagysdgira, mely mellett ezeket még kiilon
l4tni lehet ; hogy a szines pontok nagysdginak megviltoztatisa
az észlelés eredményében semmi eltérést nem mutat,

X

Mind ezen, az oldalagos szinldtds koriill felismert tiine-
mények oka vagy a szineknek kilonbdz6 erejében, vagy a re-
czeghdrtydnak az egyes szinek irdnt valé kalonbozd érzékeny-
ségében, vagy talin mindkettdben is lesz keresends. Hogy
ezen lehetséges tényezGk melyike szerepel itt, csak akkor lesz
eldonthetd, ha a szinkép szineinek fényerejét ismerjik. Bz
irdnyban Vierordt (Die Anwendung des Spectralapparates,
Tibingen 1871, s Poggendorff’s Annalen 137 k. 200 lap) sza-
batos vizsgdlatait vdlasztottam kiinduldsi pontdl. Vierordt
egyebek kozott épen az dltalam haszndlt Bunse n-féle viligits
égo szinképének fényerejét is, minden egyes szinérzésnek meg-
felel6 fényt illetbleg, kilon-kiilon meghatdrozta. Ezen észlelése-

ket szimba véve, az egyes szinek fényereje kozott a kovetkezd
viszonyt talaltam :

1) L. az ,OHL“ 387, szamat.
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A legintensivebb fény a narancs, ezt koveti a shrga,
melynél a narancs 2.2-szer erGsebb fénynyel bir; a narancs a
vordst 3.2-del, a zdldet 6.5-del, a kéket 35-tel, s végre az

~ ibolydt 267-tel milja fényerében felil. E szerint a legintensi-

vebb fény irdnt birunk a legesekélyebb érzékenységgel. Hogy a

sfirgdt tovdbb érezziik mint a vordsfény szinét, ennek okét most
‘a sérginak nagyobb intensitisdban fogjuk keresni. A virds ér-

zést kelté sugarak irdnt reczeghdrtyink fényérzd képessége sok-
kal kisebb fokd, mint a z6ld, kék és ibolya érzést tdmaszté
fény irfnt, mert, daczdra hogy a vords fény ez utébhiakndl
sokkal intensivebb, mégis a reczeghdrtyinak kisebb teriiletén
ismerhet6 meg. Hasonlag nem birunk a zdld irdnt sem oly
érzékenységgel, mint -a kék irdnt. Az ibolya mér kizel a sirga
folthoz kék érzésbe megy at, s ezen dtmenet ugy tekintendd,
mintha elesnék beléle azon vords éraés-részlet, mely sziikséges,
hogy a kéket ibolydnak itélhessiik.

' A szinképi szinek fényerejének ezen Osszehasonlitdsa meg-
gyo6zott tehdt arrdl, hogy a reczeghdrtya oldalrészei az egyes
szinek irdnt kilonbozd ingerlékenységuel birnak. A hérom
alapszin koziil legérzékenyebb szemiink a kék sugarak irdnt,
erre kovetkezik a zold, s végre csak a vords fény irdnt vald
érzékenységink. Hogy ¢én nem az ibolyit emlitem itt alapszin-
nek, mint ez Helmholtz, s tjabban, féleg J. J. Maller
vizsgdlatai Gta dltalinosan el van fogadva., hanem inkdbb a
Maxwelt és Fick dltal képviselt dlldspontnak megfeleldleg
a kéket, azt a fenntebiekben -eldsorolt tapasztalataim eléggé
indokolni fogjdk.

Nevezetes, hogy Dobrowolski és Mandelstam a
direct ldtasndl, a szines fény irint valé érzékenységet illetéleg
egészen hasonlé viszonyt taléltak, ellenben Rohlmann az
indirect szinldtdsra nézve azt tapasztalta, hogy a szem a sirga
fény irdnt legérzékenyebb volna.

A sdrgat illetoleg ldttuk, hogy az bizonyos hatiron til
zoldesbe ftmend érzést kozvetit, minek szikségkép tgy kell
Jenni, ha a vords érzést kozvetité elemek ingeriilete csekélyebb
fokd a zdldnek megfelelé elemek ingeriileténél; hiszen tndjuk,
miszerint a Young-Helmholtz-féle elmélet alapjin a sdrga
szinérzés a vords és z0ld éraést kozvetité elemek egyenld foki

Jingeriilete dltal keltetik.

Odajutottunk tebdt, hogy a legelészir Leber és Fick,
utdnuk pedig Schdin 4ltal kimondott elméletet — ldsd ezen
hetilap ,Szemészet“-ének elsé szimdban a ,Konyvismertotés®
rovatit — kisérletileg is bebizonyitva taldltuk; az eltérés
Schion felvételétdl csak az, hogy nem a =zild, hanem a
voros sugarak irdnt valé érzékenység szdll a kornyék felé na-
gyobb fokban ald., Ezen elmélet tovdbbi fejtegetésébe azonban
itt nem bocsdtkozhatom, miutdn attél kellene tartanom, hogy
az igért rovid kozlemény igy talin tilsigosan hossziira ter-
jedne ki.

KONYVISMERTETES.

Transfusion und Autotransfusion von L. Lesser. , Volkmann's
Sammlung klinischer Vortrige. Nr. 86.% Juni, 1875.

Lesser a véritontés esettanit nem tartja eléggé tantlsd-
gosnak és alkalmasnak arra, hogy e fontos mittétre nézve
hatdrozott javaslatokat nyujtana. Sokkal fontosabbnak ismeri a
vér kisérleti élettandt, mely téren 16szint 6, részint mdsok oly
eredményekre jutottak, melyek nyomén mind a vérdtontés,
mind a vérdtontésre vonatkozé biztos javalatokat feldllithatunk.

Az ezeknek alapll szolgdls kisérletek a kovetkezlk :

Két kutyit vesszink, egy nagyobbat, egy kisebbet. A
nagyobbnak megnyitjuk fejiiterét, a kisebbnek torkolati visze-
rét, s liveg- és kaucsukesovek segélyével akként hozzuk dOssze-
kdttetés: e, hogy a nagyobb dllat iiteres vére kdzvetlenil befoly-
jon a kisebb dllat viszerébe. Az eleinte nyugtalan kisebb
kutya nyugodt lesz, légzése lassi és felitletes, ellenben a na-
gyobb vérveszté kutyindl izomreszketés 1ép fel, mely mindin-
kibb fokozédik, s az dllat mindig mélyebben és gyorsabban 1ég-
zik be. Majd a kisebb dllat szemei ecsillogni és kidiiledni kez-
denek. A nyikhdrtya egydltalin erdsen beldveltnek mutatkozik

. szegényeknél,
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mindenfelé, hasa puffadui kezd és érzékeny. BO sazékiiriilések
mutatkoznak. A nagyobb vérszegény kutyfndl a ki- és belég-
zés 4ltal a pofdk beesnek, kipuffadnak, az dllat elerétlenedik és
goresoket kap. Mig a kisebb dllaton bé székelés és székerdl-
kodésen kivil, alig mutatkoznak egyéb tiinetek, a vérfogyat-
kozottndl a fejiitérhél alig észleliink olykor egy pér cseppnyi
vérkifolydst. Az dllat alig ésarevehetélog 1égzik, de a szaruhdrtya
még érzékeny. Ha most bezdrjuk a fejiitér ecsovét, gyorsan
siilyesztjiitk az dllat fejét, s egyittal emeljiik hitsé végtagjait
és fardt, mialatt kozponti irdnyban erésen kinyomjuk a vért
az dllat végtagjaibdl, gydmoszolvén egyittal az dllat hasit és
mellkasit, kiovetkezd eredményre jutunk: az 4llat méiyebben
kezd légzeni, erdsebben mozog, s a most megnyitand6 fejiitéri
cs6bol djabb lokemekben fecsesen ki a vér az dllat teljes elvér-
zéséig.

Ezutén Lesser 4tmegy azon kérdés fejtegetésére, hovd
ment az a vér, melyet a kis dllatba bocsitottunk, s mely ko-
rilbelil 1/, akkordra nevelte a vér mennyiségét. Mintin sehol
vérzések és repedések nem mutatkoztak, kétségtelen, hogy a be-
vitt vérnek legnagyobb része a vérntakon beliil maradt. Még
biztosabb felviligositdst nyujt erre nézve az itérnyomde vér-
dtontéseknél. Lesser ugyanis és vele mdsok azt tapasstaltik,
hogy oly d&latok, melyekbe vér ontetett &t, sokkal kevéshé
tirték el a vérveszteséget, mint a rendes vérmennyiségit 4lla-
tok, s6t hamardibb vesztek el, mint ezek, mert a megviltozott
iitérnyomds kiegyenlitésére nem voltak képesek. De ha ilyen-
kor a vérrel telt 4llatokndl a vérveszteség nem volt felette
gyors, az éllat életét jéval iukdbb meg lehetett hosszabbitani,
mint a mdsikét azdltal, ha az dllatot fejére dllitottdk, végtag-
jaib6l pedig a kozéppont felé nyomtdk a vért. Ezen 4llatok
tehdt nem vérzegénység mialt vesztek el, hanem vérmozgds
hidnya folytin. S 1tt felemliti el6adé azon eljirist, melyet
Némethonban !régi idék 6ta fiznek sziilészek és szillésznok a
végtagok begingydlgetése dltal rdgtoni nagy méhvérzéseknél,
mely eljéirdst a franczidk igen elmésen onvérdtontésnek (Auto-
transfusion) nevestek el, s melyet @jabb id6ben minden nagyobh
miitét utin bedllott pagyfoki vérzések ellen jé eredménynyel
alkalmaztak. Szerzé itt azon meggydzddésre jut, hogy sok eset-
ben az autotransfusio szikségtelenné fogja tenni a transfusio-t,
melyet esak ritka esetekben kellend alkalmazni, s6t még ekkor
is a megteendd transtusio-ig megbecsiilhetlen eljirdsnak tartja.
Ezenkiviil az onvéritontés javalatai a kovetkesik :

1) Mindazon esetekben, hol kisebb mennyiségii vérbevitel
van ajénlva, pl. csekélyebb vérvesateségeknél, melyek mér is
collapsus-t idéztek eld. REl6adé azon meggydzidésven él, hogy
ezen eljrds sokkal tobbet ér, mint az izgaté szereknek egész
hosszi legioja.

2) Vérszegénység ellen miitét elott és utdn, bha a mitét
nagyohb vérveszteséggel jir, mely az amigy is vérszegény be-
tegekre veszélyessé vilhatnék.

3) Vérszegény betegeknél, kiket miitét végett chlorofor-
mirozui kell. Végre

4) mint mar fenntebb emlitok,
mittéte gyandnt.

A véritontést pedig a kovetkez6 esetekben javalja: 1) ve-
szélyes vérszegényeknél, ha az Sovéritontés vem teljesiti feladatét,
s oly egyéneknél inkdbb, kik mdr elébb vérszegények voltak,
vagy rendes vérmennyiséggel birtak, mig elébb vérbé egyé-
neknél inkdbb az. autotransfusio van javalva; 2) haldlos vér-
hol a sziv miikidése felette gyenge, s hol az
autotransfusio elégtelen az élet megmentésére.

Az 4tontésre Lesser kovatkez6 eljirdst ajdnl. Minden bo-
nyolodottabb eszkoz kizdrdsival kaucsukesivekkel ellitotl iiveg-
csoveket haszndl. All az eszkoz egy kozépsé, iiveghdl késziilt
illeszt6 csdb6l, melynek mindkét végére kisebb, az edényekbe
sz0lgdlé iivegesé alkalmaztatik. Az iivegesoveket kaucsukesével
egyesitjik, s az iitérbe szolgdlé fvegesd kaucsukesdvét erd-
sen, a viszérbe szolgfléét csak lazén szoritjuk meg. Az iveg-
és kaucsukesd kozé kutaszt tesziink, melynek segélyével fel-
emeljiik a kaucsukesdvet a véghdl, hogy az iitérbdl jové vér az
illeszt6 csében levé levegdt kihajtsa. Végre Lesser hatdrozottan
a koavetlen véritontés mellett emel szét, gy hogy a vért

a vératontés elokészité
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szolgéltaté egyénnek iiterét, a vért elfogaddnak pedig viszerét
nyitjuk meg. Navratil tnr.

L. A PSZEML E.
X. Az alland6 villamossig daganatok kezelésénél,

Althaus J., Londonban, talilta, hogy az dlland$ villa-
mossdgot az anyajegyek bizonyos alakjaindl igen j6 sikervel
alkalmazhatni, valamint az a tomlés golyvit és faggyls tomloket
elég gyorsan szétoszlatja; a visszatéré rostos daganatokndl,
nemkiilonben a mésodlagos rikokndl a fijdalmak csilapitisa és
az dtalinos egészségi dllapot javitdsa végett alkalmazhaté az;
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de megjegyezziik, hogy az utébbi esetekben Duncan John, az
dllandé villamossdg fijdalomesilapité hatdsét erdsitve, kiameli azon
koralményt, hogy az izgatds folytdn a szébanlevé daganatok
novekednek. Althaus a villamos sarkakon aranytfiket erésit

meg, s a daganatba vagy mindakét, vagy csak a tagad$ sar-
kat helyezi.

Duncan John az dllandé villamossigot dtértdzulatokndl is
szokta baszndlni, s féképen a cirsoid és az Osszenyils tigula-
toknil ldtta annak sikerét. Minthogy pedig ilyenkor a vér

megalvasztisa a czél, az 4llit6 sarkat kell a tégulatb, be-
szurni. (British Medical Association. 1875.)
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A német ,kozegészségiigyi egyesiilet!) harmadik kozgyiilése
Milnchenben, september 13-, 14- és 15-kén.

A ki a kozegészségiigy dlldsit Németorszighan pir év
elott ismerte, s azt a mai dllapottal egybehasonlitja, roppant
haladdst fog észrevehetni. A kizegészségiigy Németorszighan
csak nehdny év elétt is mig teljesen parlagon hevert ; aprélékos
orvosrendori zaklatds tette ki egész lényegét. A tudomdny nem
torddott vele (Minchent kivéve), mig a kozélet nem is ismerte.
Ma a tudomédny mohésdggal veti magit a fejlesztésére, s a
kozélet napi kérdései kozott az elsé helyet a kozegészségiigy
foglalja el. Németorszdg azon a ponton All kozegészségigyével,
hogy nemesak tudomdnyos szemponthél haladja meg Anglidt, de
annak gyakorlati érvényesitésével is megkozeliti, s nemsokdra
bizonydra el is éri mér azt.

Kérdjik , minek koszonheti
lendiiletet ?

A véletlennek nem, hanem inkdbb jeles férfiak tntudatos,
czélszerii és dllbatatos munkéssdgdnak, kilondsen pedig az ezek
altal alapitott és virdgdsnak hozott ,kozegészségiigyi
egyesiiletnek.”

Az 1) szellem és a munkdssig kifejlédése olyannyira ér=
dekes, s méginkdbb tamilsdgos, hogy annak rovid 4ttekintését
Orommel nyujtom az érdeklédonek.

Még tdvol sines egy évtizede annak, hogy a német or-
vosok és térmészetvizsgdlik lipesei gytilésén Varrentrapp, Spiess
és misok dltal eldszor lett megkisérelve a kozegészségigy suzd-
méra egészen Kkiilonallo szakosztilyt alkoini. A kisérlet sike-
riilt, s most nyilt eldszir alkalom nyilvinosan és sok szdz
orvos elOtt a kozegészségiigy siliny dlldséra utalni; czélal
az angolorszdgi viszonyok utdnzésa tiizetett ki, Most egy-
szerre mindenki belitta és roszalta a kozegészségigy elhanya-
goldsdt, s tirelmetleniil és tobbnyire téjékozatlandl siirgette a
javitdst. A legélénkebb érdeklédés elGszor is az drnyékszékek
¢s csatorndk felé forddlt (Hony soit qui mal y pense), s ezen
thrgy felett heves vita, egész ,drnyékszékirodalom® timadt
csakhamar. Ez nyujtotta az elsé alkalmat is arra, hogy a koz-
egoszségiigyl vitiba nemecsak orvosok, de épitészek és kizigazga-
tdsi kozegek is belebocsitkoztak.

A létezé orvosi sajté nem volt tobbé elégséges és alkal-
mas a kozegésuségigyi eszmék fejtegetésére, megvitatisira, a
kozegészségi viszonyok ismertetésére, s Varrentrapp nem késett
1j szaklapot alapitani, orvosok, épitészek, kozigazgatdsi hivatalno-
kok tdrsasdgdban, mely a kozegészségigy tudomdnyos és gyakor-
lati irodalmi 1gényeinek megfeleljen. Hogy az alapitds sikerdils,
bizonyitja elézgé az, hogy ezen lap, a ,Vierteljabrschrift fir
dffentliche Gesundheitspflege* rovid id6 alatt a legolvasottabb
lapok egyike lett. A kozéletben is mutatkoztak az eszmék gyii-
molesdzésének elsé nyomai. Frankfurt véros elhatdrozta angol
csatornarendszer és vizvezetés épitését, s azonmnal hozzé is fo-
gott a munkdhoz. Miinchen, Berlin terjedelmes kisérleteket
kezdettek meg a csatornfizds kozegészségi eredményeinek és kovet-
kezményeinek tanulményozésira. Danzig utdnozta Frankfurt pél-
ddjdt, s polgdrmestere (Winter) vezetése alatt dltalinos csator-
nézdst, mez6ontozéssel egybekdtve, fogadott el a kivitelre, melye-

Németorszig ezen iidvos

) Deutascher Verein fiir 6ffentliche Gesundheitspflege.
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ket csakhamar tényleg ki is épittetett. Szdmos mds német viros
ébredésének szintén nyilvinos jelét adta, s a kizegészségiigy a
napi sajts és a kozérdeklddés egyik legfobb szakaszit képeate.

Ekkor tortént egy 1j lépés, mely eredményeiben az ed-
digieket csakbamar feliilmilta. Egy egyesiilet alapitisa hozatott
javaslatba, mely kizdrilag a kiozegészségiigygyel. ennek elméleti
és gyakorlati fejlesztésével foglalkozzék. Létesiilt, s 1873-ban
Frankfurtban tartotta elsé évi gyilését. A mésodik 1874-ben
Danzigban, a harmadik jelen évben Miinchenben iilésezett. Tag-
jainak szdma jelenleg mintegy 700-ra rig. Kozottik nemcsak
kilonboz6 tevékenységi korrel biré orvosok vannak, de nagy
szammal épitészek is, tovdbbd szimos polgdrmester, rendérséei
(kozigazgatdsi) fonokok és hivatalnokok, iskolai, kérhézi igaz-
gaték, borténhivatalnokok stb., széval mind az elmélet, mind
a gyakorlat emberei teljes szimmal képviselve vannak.

Az évi gylilések két eszkoz dltal igyekeznek iidvisen hatni
a kizegészségiigyre. Egy részt a felolvasdsok dltal, melyek
ott tartatnak, s a melyek tobbnyire népszerii alakban eldadva,
képesek a nem orvosi tagok figyelmét is felkelteni. A sok
polgdrmester, kozigagatisi hivatalnck rendkiviili érdekld-
déssel viseltetik az itt hallott eszmék irdnt, melyeket azel6tt
unalmas tiszti jelentésekben, hirlapi siirgetésekben olvasva, figye-
lemre se méltatott. S ez jelentékeny eredmény, mert a koz-
egészségi sziikségletek csak akkor remélhetnek orvosldst, ha
nem csupin az orvosok, de a kizigazgatds vezetéi is tudo-
méssal birnak réluk. Mésodik, még hathatésabbb eszkiz a
kbzegészségiigy emelésére a gyakorlati szemlélddés,
melyre az évi gyililések alkalmat nyujtanak. A kozegészségi
dllapot és sziikségletek megismerésére, valamint a kozegészség-
tigyi intézmények miikddésének felfogdsdra, megitélésére a leg-
alkalmasabb eszkoz a megszemlélés. A gylilések szinhelyét ké-
pez0 varosok feltrdjik iskoldikat, kérhdzaikat, bortoneiket, be-
mutatjik utczdikat, csatorndikat, viziiket stb., s az egyesiilet
tagja, a ki két-hdrom, jobb-rosszabb berendezésti iskoldt, kér-
hézat stb. végig ldtogatett, csakhamar itélettel bicr ezek felett,
s ha nem orvos is, ha nem is szakképzett egyén, beldtja a
hidnyzdkat itt, s sajit vArosiban, s jobb, a legjobb utén torek-
szik, buzgélkodik.

Hogy valéban ezt eredményeszték a gyiilések, arrél meg-
gy0zodhetik mindenki, ki az azokban uralkodé szellemet, a
tagok magatartdsit, s az Ossszes kozegészségi mozgalmat Né-
metorszighan figyelemmel kiséri.

A gyfilésteremben nem hallani egyebet, mint legélénkebb
eszmecserét a kilonbozd kozegészségiizyl kérdések felett. A te-
kintélyesebb orvos koziil épitészek, a kozigazgatdsi hivatalnokok
csoportosiilnak, mig az ismeretesebb épitész alig gydz felviligo-
sitdsokat nyujtani az ostromlé orvosoknak.

Mily meglepé litviny az, midén kozegészségi intézvény
fejtegetésénél az orves megillapitja a tudomdny kivdnalmait,

az épitész kifejti a végrehajtdsra . sziikséges feltételeket, s a

kozigazgajési szakérté igéri és ohajtja azok kivitelét. S ilyen
az uralgé szellem.

Gytilés utdn miként igyekszik mindenki felkeresni, szem-
1éIni, felfogni és birdlni a vdros dltal nyujtott gyakorlati pél-
dékat ! A szakember, az orvos minden elétt a szakiskoldhoz
siet, megtekinti a szakbuvdrlat eszkozeit; a korhdzak, a bortd-
ndk, s egyéb kozegbszségi intézetek tomegesen ldtogattatnak.
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A vigéhid, a temetd, gydrak mind felkerestetnek. A vizvezeték,
a csatorndzds, a mez6ontdzés és tervrajzaik a legfigyelmesebben
megszemléltetnek, mdsoltatnak stb. Ilyen a tagok munkdsséga
a gyiilés szinhelyén.

S ki ama intézvényeket megszemlélte nehdny év eldtt,
$ ljra megtekinti ma, ki.0smerte a_kozegészségiigy dlldsdt, a koz-
szellemet Németorszdghan azelGtt és litja azt ma, az — ismét-
lem — minden irdnyban, s mindeniitt roppant haladést fog
‘ésareveheini, észre fogja venni a ,hdzegészségiigyi egyesiilet”
miikodésének sikerét, gyimolesozd 4alldsdt.

A miincheni ez évi gyiilés is teljesen magén viselte az
itt vézolt jelleget. Hosszi felolvasdsok, vitdk, melyeknél épité-
szek 6s kozigazgatdsi szakértdk igen gyakran emeltek szét, va-
lamint egészségiigyi intézetek és intézvények szemlélése képezték
az Osszes napirendet.

A megnyité beszédet Erhardt, miincheni fépolgdrmester
tartotia, s szavai, melyekkel Bajororszdg és Miinchen torekvéseit
a kozegészségigy terén kiemelte, élénk tetszésben részesiiltek.
Az ez évi gyililések elndkévé egyhangilag Ginther tr., Dresdd-
b6l, vélasztatott meg, ki azonban az elndkiszéket csupén az
elsé napon foglalta el, miutén hirtelen roszil lett; a tovdbbi
iiléseknél Erhardt elnokoskodott kitiné tapintattal.

Az els6 értekezést, nem mint elére Kitlizve volt Petten-
kofer, hanem Voit tartotta a tipanyagok és tdpszerek felett.
Ismeretes nézeteit népszerti, vonzé alakban tudta el6adni, s nagy
hatdst tett. Kszrevettem, hogy a gydlés tagjai beszéde utén
egész megvetéssel tekintették a buffet-ben a rostélyos mellé adott
burgonyét, s anndl nagyobbat haraptak azelébbibél.

Voit eléaddsa alapjin azon hatdrozat kimonddsit kérte a
gyiiléstél, miszerint: ,az egyesilet tegyen lépéseket, hogy az
dllami és kozségi intézetekben a tdpldlds az 4ltala kifejtett el-
vek szerint megvizsgdltathassék, s hogy ezen vizsgilat ered-
ménye az egyesiilet évi gyiilései egyike elé terjesztessék.“

Egyhangiilag elfogadtatott.

Felesleges ezen hatdrozat gyakorlati jelentdséget a szak-
érté olvasé élott kiilonosen kiemelnem. Annyi bizonyes, hogy
oly vizsgilat alapjdn betekintést fogunk uyerni az ez irdnyban
1étez0 hidnyokba, mulasztfisokba, s ezen felismerésnek kovet-
kezménye bizonyira idvos reform lesz.

A misodik felolvasist Heusner ftr. tartotta, Barmenhdl,
a his orvosrendéri ellendrzése felett, s szintén dltalinos érde-
ket keltetc. Az azok alapjén elfogadott batirozatok fdbbjei e
kévetkezok : :

A kémlés 4llatorvos, vagy mds jartas egyén 4ltal ledlés
elott is és utdn is végzendo.

A kémlés czélja az egészségre drtalmas, vagy ntdlatos
hist a tdpszerek kéréb6l kizdrni. :

Hisnak a virosokba behozatala megtiltandd. ‘

Mihelyt valahol fonaldczos sertések taldltatnak, ott dlta-

ldnos goéresdvi vizsgdlat behozandd. Az amerikai sonka
és szalonna minden esetre géresivi ellenéradst sziiksé-

gel sth.

A harmadik térgy nem érdekelte eléggé a jelenleviket.
Nyilvdnos és kote Jez6 vig6hidak feldllitdsira vonatko-
zott. Eléads Gobbin polgérmester, Girlitzb6l. Javaslata, mely
szerint minden legal&bb 10000 lakdssal biré vérosban nyilvinos
és kotelez6 véglhid volna feldllitands, elfogadtatott.

Gyorsan végezett a gyililés a negyedik tdrgygyal, midon
Lent és Pettenkofer ajdnlatira vita nélkil elfogadta, miszerint
a német birodalmi tandcshoz kérvény intézendd, oly értelemben,
hogy a mér kidolgozott hullakémlési és orvosi statistikai torvéuy
mielétt életbe 1éptettessék. A ki ismeri a hidnyokat, melyek
Németorszéghan ez irnyban jelenleg is léteznek'), méltdnyolni
fogja ezen egyhangu siirgetést.

A legterjedelmesebb, legélénkebben megvitatolt tdrgy az
otodik volt, mely a lakhdzak egészségtani kellékeivdl szélott. A
felolvasé veterdn, Varrentrapp, 32 pontba foglalta Gssze ama
kellékeket, melyek azonban lényeges médositdsokat, bovitéseket
nyertek. Itt kiilondsen észrevehetd volt a miiérté épitésunek a

Y) V, 6, p. 0. Benecke legijabb munkdjdt ,Vorlagen zur Organis,
der Mort, Stat. in Deutschland “ Marburg, 1875.
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haszna, arra nézve, hogy kozegéseségi kivdnalmak gyakorlativd
tétettessenek. Biirkli-Ziegler, a jeles ziirichi épitész, minden
szava élénk helyeslést nyert gyakorlati helyességiik, czélszerti-
ségiik miatt. Uj egyébkint az egész javaslatban nem foglalta-
tott; csupdn 4ltaldn ismert és vallott eszmék lettek dltala ha-
tdrozottabb alakba ontve.

A legnagyobb érdeklédéssel virta a gyilés az utolsé tér-
gyat. Ez Pettenkofer és Port javaslata volt a hagymdz oktand-
nak kutatésa felett.

Pettenkofer minden elGtt statistikai adatokkal kimutatta a
hagymdznak rendkiviili fontossigit kozegészségi szempontbél.
Kiemelte, hogy a hagyméz sokszorta pusztitébb, s igy nemzet-
gazdasdgilag is drtalmasabb betegség, mint maga a cholera.
Eddig az egész gyiilés egy fiil, egy 1élek volt. Most kovetke-
zett annak fejtegetése, a mi eddig a hagyméz oktandnak kuta-
tdsa kordl tortént; ezen olyannyira fontos pontot Pettenkofer
igen roviden futotta 4t, s ezért el6addsa nem is felelt meg a
rendkiviili vdrakozdsnak, a mely hozzd kottetett. A szakember
szdméra, a ki Pettenkofer, Buhl, Port, mésok vizsgélatait ismeri,
teljesen elégséges volt ugyan azon rivid 4ttekintés is a hagy-
méz oktanin, melyet P. nyunjtott; a nem szakember, a nem
elég alaposan értesiilt hallgatsé azonban megmaradt a fel-
olvasis utdn is régi homdlyos ismeretei mellett, mely homdlyos
felfogds egyik fGoka annak, hogy a Pettenkofer dltal siirgetett
vizsgdlatok még mindig oly gyér szdmmal, oly elégtelen alak-
ban végestetnek. Pettenkofer utdn folytatélag Port, katonaorvos
szélott ezen kutatdsok mindségérdl, s igyekezett bebizonyitani,
hogy azok mir jelenleg is a katona-kérhdzakban, kaszdrnydkban -
sikeresen végezhet6k. Pettenkofer és Port kutatdsi javaslata
arra  szorftkozott, hogy katona-kérhdzakban és kaszdrnydkban
statistikai adatok gyiijtessenek a katonik létszdméra, elhelyezé-
sére, typhushan betegedésérs stb. vonatkozélag; tovabbd, hogy
ezen feljegyzésekkel egyidejiileg vizsghlatok tétessenek ugyan-
azon helyiségekben a talajvizre, talajlégre, talajhomérsékre, az
italra, az drnyékszékre sth. vonatkozélag. A terv katonaorvesok
felszolaldsai utdn elfogadtatott, s ezzel egyszersmind bevégzid-
tek a firaszté felolvasfisok a gyiilésteremben (vdroshéz-terem).

Nem keyéshé voltak faraszték — azonban egyszersmind
igen tantilsigosak — a litogatéisok a vdros egészsbgiigyi intés-
vényeihez. lgy .az els6 napon a csatorndk, azok alapja, az
alattuk - levé talaj dllapotta szemléltettek meg; tovibbd két
dllami nevel¢-intézet, melyek a legdjabh bajor iskolai torvények
értelmében rendestettek mir be; a polytechnicum, melyben talaj-
vizmér6 volt feldllitva, az ) temetd, szép hullabdzdval, a ka-
tonai kérhdz, s benne a talaj-, talajlég- észlelé intézet. A mé-
sodik napon az épiiléhen levd vAgéhid és marhavdsdr tervrajzai,

/| valamint a végrehajtott talajfirdsok rajzai mutattattak he. A

harmadik papon az Wj bortin, a vdrosi vizmii, a taneszkdzok
raktdra, a boneztani, élettani, kérboneztani és kdzegészség-
tani intézetek, s egy iskola Frobel-kerttel szemléltettek meg.

Hogy ennyi szellemi® élvezet mellett a testrél sem feled-
keztek meg, kilonosen Voit eloadisa utdn, felesleges monda-
nom. A sirpinczék az eldrehaladt Oszies id6 daczdra szdmos
»hygienistat“ ldttak gyalulatlan padjaikon; a diszebéd pedig,
mely a gytilések mdsodnapjin tartatott, majdnem &jfélig tartotta
ossze vig korben az egyesiilet tagjait és vendégeit.

A gytilések hevégzése utdni napon a tagok legnagyobb
része mér 1tban volt a szélrézsa minden irdnydban; a legtib-
ben azonban Graz felé tartottak, a német orvosok és természet-
vizsgdlok gyiiléséhez. F—r,

A német orvosok és természetvizsgalok 48-dik gyiilése Grazban.

Folyé ho 17-kén este a viarosi ,ressource“-ban gyilltek Ossze a
részvevok ismerkedésre ; azonban a kevés szam daczara — tgy latszik —
csupan a rigi ismeretségek ujittattak meg, s Gjak alig kottettek. Az est
mindazonaltal elég kedélyesen folyt le. Masnap reggeli 10 ;’;akor Rollett
élettani tandr vezetése alatt nyittatott meg a kozgylilésa vdrosi szin-
hazban, mely {eljesen megtelt, A foldszintet és a karg_xtbkat részvevik
jelvényes serege foglald el, kik koazt egy ndorvos is feltlint. A péholyok-
ban Graz szép neme gyiilt ossze, hogy kedves mosolylyal és kozben-
kozben meleg pillantasokkal idvozolje a komoly tudésok — fiatalabb
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részét, kik anndl hdlasabban fogadtik o kitiintetést, miutin a mosoly
valéban szép ajkakrol és a pillantdsok tiizes szemekbdl szalltak ald. . . .
A' vendégek kozt Budapest és Magyarorszig aranylag nagy szémmal volt
képviselve. Ott lattuk Bokait, ki mint jonevil gyermekorvos szivesen litott
vendég a uémet orvosi gyiléscken, s szamosan siettek vele kezet szori-
tani, ostromolva egyuttal, hogy terjedelmes ismeretei és tapasztalataibol
eloadusra késziiljon, Korébe gyilekestek Mihdlkovies tar,, Vidor, Baum-
garten, Adler Zsigmond, Rézsai ti-ok és e sorok iréja. Lumniczer tur,,
Sche.ber és Schwimmer tr-ok csak masnap érkezven meg, a kozgyilésen
részt nem vehettek, Még késobb jutott ide Markusovszky tr, e lapok
. szerkesztije. Rollett, mint elnok tartdi meg az iidvozlé és megnyito

beszédet, mely nem tekintve a tilsigig gyakran hangstlyozott ,Gesammt-
Deutschland®-ot és ,deutsches Wissen“-*, tartalomdis és iigyes volt, Tar-
gya':t foleg Stiridban a tudomdny és vallds kout folytatott harcz képeate.
Utdna a helytart, polgarmester és egyéb netabilitisok dvozolték az
ogybegytlt vendégeket A 2-dik eloadé Weyprecht, az ismeretes sarkutazé
volt, ki élénk tetssést aratott beszédben igyekezett bebizonyitani az
eddigi expeditio-k czélszeriitlen, viszis mikodéseit, Ugy a kiilddk, mint az
utazok eddig foambitio-jukat abba helyezték, .ogy az északi szélessig
minél magasabb fokdig eljussanak, s e mellett a tnlajdonképi tudoma-
nyos foladatoknak nem tettek eleget, Végiil azon feltételeket allita
ossze, melyek mellett joviben ily expeditio-k sikeres mikidéss remél-
hetnek.

A nagy gyillés befejeztetvén, az osztalyok alakitisa vétetett eld.
Elnokokiil leginkabb az ottani szaktanirok vilasztattak meg, Nem hagy-
hatom megemlités nélkiil, hogy hazinkfiai koziil az elsd két napon Lum-
nit_:zer és Rémer megvalasztattak egyes iilések vezetiill, Ezen koriilmény
mir csak azért is orvendetes, minthogy bizonyitja azt, miszerint sz mszé-
dainknak van mér tudomasa jobbjaink mikodésérél, A tudomanyos eld-
addsok egészben véve nem kielégitdk, kiilonosen a belgyogyaszati és
szemészeti osztalyok mostoha részt kaptak, A boncz- és élettani szakban
Stilling, Gerlach és ziirichi Hermann nyujtottak érdekes és értékes
adatokat,

Az elsé nap estéjén az u. n. ,Schlassherg“-re sietett mindenki, ki-
nek szerencséje részvevijegygyel birni. E magaslat Graz legszebb pontja.
A sz6p Stiria alig nyujthatna megragadibb keépet, mint e kedves hely-
rél, honnét a virost kdinyezd alpesek koszorija meég a legbujabb vegetatio
szinpompdjat tarta elénk, Tobb eszer ember mozgott — miutan jirni a
sokasagtol alig lehetett — a varhegy plateau-jan, hol a rendezék mindent
elkdvettek u vendégek mulattatasara. Két katonai zemekar és a zeme-
ogylet felviltva mikodtek. A viros és kornyék szépei tnnepi oltonyben
és-iinnepi kedvvel igyekestek vendégeiket lebilincselni és a gulakban fel-
halmozott ételek és italok fogyasstasira buzditani, s talén ezen okbol
bimulatos gyorsasaggal is tintek el a tele palaczkok, melyek kbzil a
magyar etiquette-ek litszottak legtobb kelettel birni. Estefelé a kiviligitas
kq.d(’»dﬁtt., mely szépségre és nagyszeriiségre meglepd volt ; hasonlot
osakis oly természeti szép fekvéssel bird tdj nyujthat, miné Graz és kor-
nyéke. A varost ovezd magaslatokon rakott tiizoszlopok, a hegyek oldalin
ﬁjmi nydri lakok gorog tiizei, a varos palotasorainak tiindérfényii abla-
kai, de mindeneck felett a virhegy ezer és ezer lampionjinak és villany-
uapjanak fénye nagyszerii latvanyt nyujtott. Ezekhez jirilt még a leg-
szebb és legiiditibb septemberi esték egyike, hogy sikerilltté tegye az egész
mulatsagot. Csak késo este kezdett a tarsasag szakadozni, Midsnap a dél-
elotti id6t szakgyilasek foglaltdk el. 2Y-kére a kornyékbe, Gleichenberg,
Tobelbad, Rohitsch stb, kirdnduldsok, azutén ujbol gyiilések, melyeket
fajdalom nem lehetett mar bevarnom, s igy kéntelen vagyok grazi tu-
dositasomat befejezni, honnét bizonyira mindenki kedves emlékeket visz
magaval, ¥,

Vegyesek.

Budapest, 7875 sept. 23-kan. 1874-ben az tigyvédi rendtartas-
ril hozott torvényezikk IT1. fejezete az tgyvédi kamardkrol szol, s ezek
feladatdvi teszi az igyvédi kar erkolesi tekintélyének megivasat, az iigy-
védek jogainak megvédését és kotelességeik teljesitésének ellendrzéseét ;
tovibba a jogszolgiltatds és iigyvédség terén mutatkozé hidnyok orvos-
ldsa, s korszerii reformok életbeléptetése irdnt a véleményaddst és javas-
lattételt ; végiil a kamara fegyelmi hatésagot gyakorol a lajstromaiba beve-
zetett igyvédek és iigyveédjeloltek felett, Eazzel kapcsolatban megjegyes-
vitk, hogy ugyanazon torvényezikk 1. §. értelmében tigyvédi gyakorlatot
- csak az {lizhet, ki azon iigyvédi kamara altal, melynek keriiletében dllan-
déun lakik, az figyvédek lajstromaba bejegyeztetik. Az iigyvédi kamardk
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életbeléptetése pedig tobb iigyfelinkben azon végyat &bresztette, hogy
czélszerii lenne azoknak megfeleld orvesi kamardk létesitése, melyeknek
hataskore az orvosokra és az orvosi iigyekre oly iranyban terjedne ki,
mint azt az ligyvédek felett ezeknek kamarii gyakoroljak. Minthogy te-
bat ezen tigyrol iigyfeleink itt-ott beszélnek, nem tartjuk idoszeriitlennek
ha arra nehany észrevételt tesziink, Az .gyvédek feleiknek torvények
altal biztositott jogait ugyancsak a torvények iltal megszabott rendtartds:
szerint védelmezik és képviselik, minek megfaleloleg minden lépés, mit:
az tgyvédnek védencze érdekében tenni kell, batirozottan ki van jeldlve ;
igy pedig annak Osszes cselekedeter kionyen és pontosan szemmel kovet-
betdk, ellendrizhetok, nemkiilonben gy azok, mint mulasztisaik minden
nagyobb nehézség nélkill az utolsé pontig megitélhetdk. Az orvosnal
egészen wmasként all a dolog, mert ennek, midén bhetegét kezeli, végsd
sorban a természettel van delga, s torekvéseinek, melyeket az allamtor-
vényekhez hasounlo feltétlen §§-okban nem szabalyozhatni, szitkségképen
oda kell iranyilniok, hogy azt a gyogyilasra lehetdleg legkedvezdbb
feltételek kozé helyezze. Ezen feltételeket az orvos elég biztosan sokszor
fel sem ismerheti, akdrhanyszor pedig, ha fel is Gsmerts azokat, eld pem
teremtheti. Ezek folytan az orves kotelességeinek teljesitésében elég pon-
tosan ellen nem Orizhetd, de emnek megfeleloleg jogainak megvédése is
sokkal nagyobb nehézségekbe iitkozik, mint az igyvédeknél. Ezutén figyel-
meztetnink kell, hogy vagyontalan felek fgyeiben az ugyvédi kamara
valasztmdnya bizonyos sorrendben jeloli ki a partfogd tgyvédeket, kik a
redjuk bizott képviseletet elfogadni tartoznak, killonben koltségikre mas
iigyvéd bizatik meg a képviselettel (27. §. 5., 28. §). Az orvosokat ille-
toleg ellenben mindeddig azt tapasztaltuk, hogy ezek vagyontalan bete-
geket sajat joszantukbél szoktak ugyan kezelni; de abban, vajjon betegek-
nek dijtalan kezelését magukra vallaljak-e vagy sem, teljesen szabad
cselekvést obajtanak, s nem kivanjak, hogy emberszeretetik és jotékony-
siguk helyébe torvényezikk §§-2i lépjenek. Az orvos oselekvd korében
az onfenntartdsi érdeken kivil, melyet mint mindenkinek ugy neki is
szem elott kell tartani, eddigelé kotelességeinek tudata, erkolesi érgete,
illedelem és egyéni bajlamai szabjak meg, hogy az szakismereteit mi-
képen hasznalja fel, nemkilonben sajat tapintatara van hagyva abban,
hogy jogait tgy a betegekkel, mint iigyfeleivel és az egész tirsadalommal
szemben mikeént érvényesitse, Az orvos ezen szabad mozgdsat indokolhat-
juk foglalkozasanak lényegével, mit fenntebb kiemeltiink, s habdr annak
vannak kellemetlen oldalai, de vannak nagy elonyei is, mennyiben az
egyéni jellem és tevékenység akadalytalanul fejlddhetik, mi ugy az egye-
seknek mint az egész tarsadalomnak haszndra vdlbatik ; ha azonmban azt
véludk, hogy az orvosi gyakorlatban az egyéni cselekvésnek e:en szabad-
siga tilsdgos sok, mert a tarsadalomnak artalmara lebet; vagy ha azt
gondoljuk, hogy az orvosok jogait az egyesek magukban eléggé hatdsosen
megvédeni nem tudjak : akkor gondoskodhatunk moédokrél, melyek egy
részrdl a tarsadalmat, mas részrdl az orvosokat érdekeikben és igazaikban
megvédelmezik; de a fenntebbieknél fogva alig hisszik, hogy az tgyvédi
kamararendszer az orvosokra redszabhaté legyen.

—a— Zlamal V. tor, a lapunk mai szaméhoz csatolt ,Kozegéseség-
iigy és torvényszeki orvostan* 5, szamaban czikket ir, melyben az dllat-
egészségligy fontossagat kiemeli, s irja ,Azonban csoddlkozva latom, hogy
au allategészségiigy — dacsdra az imeént kimutatott fontosséganak —
egészen elkeriilte az illetdk figyelmét ; gy hogy sem az 1] szigorlati
rendszerben, sem pedig a kozegészségiigyl torvényjavaslatban legkisebb
emlités sem tétetik e nélkilozhet'en tantargyr6l“ Erre vonatkozblag el
nem mulaszthatjuk azon észrevételt, hogy mennyiben értesiilve vagyunk,
a szigorlati tervezet készitésenél egyik irdnyadé elviil szolgdlt, csak f6-
tanszakokat tenni kitelezett es szigorlati tdrgyakka, mig elyan kilén
szakméak, melyek azoknak egyes részeit képezik, kotelezett és szigorlati
targyakil killon nem vétettek fel ; avonban feltételeztetik, hogy a tanuldk
fontos killon-szakmakbol kotelezettség nélkil fognak kimerité eladdsokat
hallgatui, mennyiben a {6-tanszakok vizsgdléi a szigorlatokon kérdéseket
intézhetnek hozzdjuk a kiilou-szakmdkbél is. Ekként az dllat-egészség-
figytant a kozegészségtan kiegészitd részének tekintették, s annak vizsgd-
lasat a kozegészségtan korébe valonak tartottak. A kiilon-szakmik kovet-
kezetes elhagydsat pedig az indokolta, hogy mar a fé-tanszakok szama
nagy lévén, nem lenne czélszeri a tanulast és a szigorlatokat azoknak
kotelezettekké tevése 4ltal tdlsagosan megneheziteni ; mert ha az egyik
killon-szakma a kotelezett és szigorlati targyak sordba felvétetik, nem le-
het kizarni a tobbieket sem ; igy példadl az dllategészségiigytannak, mely:
az orvosokat illetdleg a kozegészségtan egyik fejezetét képeszi, azok kizé
sorozdsa maga ntén vonta volna a szovettannak, fejlodéstannak, élet- és
korvegytannak, gyermekgyogyaszatnak, nogyogyaszatnak, filgyogyaszatnak,
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gégogyoayaszatnak, borkdrtanwak, bujakortannak sth, kitelezive tevisét,
ennek mindennemfi  kovetkezményeivel, melyek kizé tartozik példaul
olyan tanszékek rendszeritése és intézetekkel ellitdsa minden dron, A mi
azonban a czikkiré azon ohajat illeti, hogy ,minden orvos, ki hivatalos
alldst igénybe venuni akar, tartozzék az allategészségtanbdl allamvizsgat
letenui*, teljesen osztjuk mindazokra nézve, kiknek a foglalkozas az allat-
egeszscgiigygyel killonds hivatisuk kozé tartozik.

—o— A bruxelles-i nemzetkoz: orvosi értekezletet a belga kiraly
f, hé 19-kén személyesen nyitotta meg. Elnokké Vlemiockx valasztatott
meg, & tiszteletbeli elndkok kozil pedig megemlitiiik Langenbeck-et, Sig-
mund-ot és Hebra-t,

—a— A német katondik kittind fegyelmezettsége atalinosan isme-
retes, de azt — mint a ,Medical Times & Gazette“ mogjegyzi — nagy
aron érik el, mert a békebeli gyakorlatok, ha az idevonatkozé hirek
valok, egészségben és élethen oly aldozatokat kivannak, melyek szerfelett
nagyok. lgy dllitjak, hogy z tizenotodik hadtest egy osztilyinal a leg-
utobbi hadgyakorlatok alatt I4-en haltak meg, egy masik hadossztily
egvetlen szazaddban pedig awok befejeztével a betegek szama 45-0t tett ki.

—a— Az amerikai orvosi tdrsulat (American Medical Association)
jelenévi gyflését Louisville-ben tartotta, mig a jové évben Philadelphia-
ban fogja azt tartani, Ezeu év lesz az Iszakamerikai Egyesiilt Allamok
fiigzetlenségének 100-dik évforduldja, s ezen évben oft fogjik tartani a
penusylvaniai orvosi tdrsulat gyiilését is, valamint ott ohajtanik tartani
a nemzetkozi orvosi értekezletet, A gyilés elndke Bowling W. K. tr. volt
Nashville-b6l (Tennesec dllam),  megnyité beszéde pedig azon viszonyrol
sz6lott, melyben a tarsulat dll az orvosi nevelés miltjival, tovibbd melyek
ezen iranyban kotelességei a jovoben.

—a— B hé 20-kin Nath tr-nal, ki Freienwalde-ban keriileti or-
vos, éifélkor csengettek, s hittdk, hogy sebesiilthez menjen, mint pedig
az ajtot felnyitotta, forgdé-pisztolylyal hasba 16tték, mire Nath tr. az ajtét
becsapta és bezdarta. A tettes menekiilni akart, hanem a kertajté huzalfo-
nadékdban nadrigidval magakadvdn, magdat sziven 16tte. A gyilkos cvi-
pészlegény, ki a szolgdlonak udvarolt, s Nath dltal a hdztél eltiltatott.

—o— Paris lakosainak szama 1874-ben 7802 hectaron 1851792-re
(1 hectaron 96.05 ember), mig Londoban 180764 hectaron 4124319-re (1
hectaron 22 82 ember) megy ; ha azonban tulajdonképeni Londont vessziik
itten a lakosok szama 3445160 volt. s egy hectarra 107,63 ember jut,

—a&— Belgiumban ,Tatrie belge“ térsulat alakalt, melynek fel-
adats a katholikus orvosi érdekek védelme. (!

—a — Syriaban & cholerajarvany csokkendoban van, Aleppo kive-
telével, hol avgustus 15-kével végzodo héten 341 beteg kozill 243-an
haltak meg.

—a— Az elhizott emberek . Gregory’s Point*-bea (Amerika, Con-
necticut 4llam) augustus 25-kén tartottdk @¢-dik Osszejoveteliiket. 200
foutnal konyebb embert nem fogadtak maguk kozé, valami szdazan lehettek
egyiitt, & ‘ezeknek Osszos silya mintegy 240 mizsira ment,

—a— A forrov alatt tenyészé palnaszerl ,carica papaya* (dinyefa)
éretlen gyiimolesét megmetszvén, tejnedv foly ki, mely a hisra, fott fe-
liérnyére és novényrostonyira lagyitolag és oldolag hat, & ezen hatdsat
még szaritds utdn is megtartja. A kisérletek melegitéssel kapesolatban
torténtek, Mondjak, hogy a his mdr akkor is meglagydl, ba azon fa le-
veleibe van betakarva,

Halalozast statistika. Londonban september 11-kéval vigzodé héten
szilletett 2288 gyermek, meghalt 1492 egyén, a haldlozdsi kiozépszam
1415. A fortdzd betegségek kozott leginkabb hasmends (190), verheny, gor-
csis kohogés, kanyard, hasi hagymadz és egyszeril folytonos laz pusztit. —
Parisban sept, 10-kével végzddd héten elbunyt 824 egyén, s a heveny
betegségek kozott legtobben gyermekek choleraszerii hasmenésében, tiidé-
gyuladdsban, heveny horglobban, croupban, hasi hagymdzban és kanyaro-
ban haltak meg.

Févarosi statistikai Fimulatdas. Sept. 12-t6] sept, 18-igsziiletésck
¢s haldlozasok A lefolyt héten élve sziletett 244 gyermek, meg-
halt 190 egyén, a szilletések 54 esettel miljdk feliil a hal4lozasokat,
Az élve sziilottek kozv 175 torvényes, 69 torvénytelen; nemre nézve
pedig 130 fiu, 114 leany. Halva sziletett 11 gyermek. A halottak kout
volt 100 férfi, 90 né, egy éven aldli gyermek 65. A halalesetekbd! esik :
I. keriiletre 8, II. ker. 10, IIT. ker, 15, IV, ker. 6, V. ker, 9, VI. ker,
15, VII, ker, 18, VIII. ker, 37, IX. ker, 14, X. ker. 2, korhazakra 41,

folololololotolololeolsl
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Nevezeteseob haldlokok :  debilitas congenita et deformitas 6, bydroce-
phalus acutus %, meningitis 5, convulsiones 8, eroup 2, dyphtheritis 5,
pertussis —, tetanus et trismus —, morbilli —, scarlatina 2, erysipelas
—. variola 6, diarrhoea 28, gastioenteritis —, dysenteria 1, cholera —, ty-
phus 3, pyaemia —, pneumonia et pleuritis 5. peritonitis 1, hydrops 2,
cancer 4, tuberculosis pulmonalis 36, morbi puerperales —, apoplexia 2,
marasmus senilis 9.

Hety Eimuatatss

pestvarosi polgari korhazban 1875. september 17-t6l egesz sept, 23-ig
apolt betegekrol.
% ferli\'rre;ti}rt;lftg;&étg?i\: meghalt >visglam§l:ldt
beteg | |gyogy.| | beteg| | beteg | _ i
1875 |5 o |BEE) | 28 HEE
| ‘ D e o | | @ | s TS N
= | 12 |E! L8 IElo]8| 8] B8] 8
2|28 [" |3 |2]B]8 23283 "
A4S — ‘ : e
Sept. 17 | 16| 221 38| 16 10” 29 2! 1” 3!485 5091'26 21(24| 865
, 18 |20{ 8|28 151 9l 24| 3| 3| 6 489| 305(26/1924| 863
» 19 |17 11 28] 27) 30| 57| 4 1| b| 476) 288124/16/25| 829
» 20 |19 10§29 10/ 10j 20 4 1) 5/481 290/2216/24( 833
. 21 |26 14 40| 28| 191 47| 1} 1| 21478 283;22117241 824
. 22 |95 95/ 50/ 18] 19| 37 6 —| 6]478| 2841620123 ~31
» B W SV 80l 5 4| 7466 281;2620124 816

Palyazat

Marosszéken Nyarid-Szereda kozségében egy szemészeti, szillészeti
és belgyogyaszati fGorvosi dllomas 4llittatik fel, egyelére harom évig
tarté évenkinti 500 és esetleg 600 forint fizetéssel, s egyéb tekintélyes
mellékjovedelemmel.

Felhivatnak azok, kik ezen 4llomdsra palydzni kivannak, hogy
hiteles okmanyokkal felszerelt folyamodvdnyukat f. é. october hé 81-dik
napjaig bezardlag annyival bizonyosabban beadjik aldlirthoz, minthogy
azon hatéridon til folyamodvanyok el nem fogadtatnak,

Nyédrad-Szereda, 1875. évi september 2-kan,

3—3 Lazar Dénes grof-
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LIMOUSIN CHLORAL-GYONGYE. *$

(Chloval Perlé de Limousin.)

CHLORAL VIZEGY (Chloralhydrat)

tokoeskakban, Ara 1 fit, 50 kr.

Kellemesen idézi elé az almat, kiilondsen oly esetekben, hol
az makony adagolasa mellett nem értheté el, gyermekeknél min-
den utobaj nélkiil alkalmazhato.

Idegbantalmaknal mint fajdalomcsillapito, jatékonyan hat,
goresoknel pedig kitiind  batdsa mellett az emesztest legkevesbe
sem zavarja. IR,

Magyarorszagi foraktdr Pes ten: TOROK JOZSEF gyogy-

szeresznel, kiraly-uteza 7, sz, g
COOOOo

LABELORYE

DIGITALIS SZORPJE

%

<

(Syrop digitale).

¥ E kitiind gydgyszer a vértorlodist & vérkeringést smabi-
3 lyowsa, s birmi #ltal okozott szivdobogdst esillapit s végre meg-
§ sziintet. Ugy szintén a kezdddS vizbetegséget, szigorh életmbéd mel-

lett, révid idé alatt gydkeresen kigydgyitja.
2 NB. Hogy az orves uraknak alkalmuk legyen meggyf6zddni
4 ezen szer kitiing hatdsirél, az a kisérletekhez megkivintats mennyi-
8 ségben rendelkezésokre All.
Kaphaté a magyarorssigi féraktirban: TOROK JOZSEF
gybgyszertiriban, Kirily-uteza 7. sz. a. és Scholz J. véarosi gyégy-
#l szertiriban; Bud & n i az udvari gydgyszertirban; és azon kivil
] Magyarorszig legtdbb gybgyszertiriban.

PEST 1875. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA Dorottya-utcza 14, sz.)

Melléklet: A ,Kozegészségiigy és torvényszéki orvostan“ b-dik széma.




Kozegészségiigy és torvényszéki orvostan.

Melléklet az ,ORVOSI HETILAP' 39-dik szdméhoz.

5. SzAI.

Vasarnap, september 26-4n,

1875.

Tartalom : Ziwmal V. tor. Nehdny sz6 a kozegészségiigy ¢érdekében az dllati egészségiigyre vonatkozdlag, — Negy J. tr. Nehdny észrevétel

»Berichte der Cholera-Commission fiir das deutsche Reich, II. fiiz, 1875, —

La.ufen a. d. Salzach von Max v. Pettenkofer czimii raunkdra.
sinak) egészségiigyi és orvosrenddri méltdnyldsara. — Vegyes.

Die Cholera-Epidemie in der kon, bair. Gefangenanstalt
— Téthfalusy Gy. tr. Fontosabb tdpszereink eltartisandk (conservald-

A

Nehany sz0 a kizegészségiigy érdekében
az dllati egészségiigyre vonatkozdlag.

Az annyi id6 6ta készilt, s virva virt kozegészségi tigy
valahdra még is a fejlédésnek ama szakdba lépett, melyb8l hogy
torvénnyé valjék, még csak egy lépés marad hdtra, és ezen 1épés
is mér a legkozelebbi idére tétetett kildtisba ; meonyiben t.i. a
kozegészségiigyl torvényjavaslat a beligyminister tvr elndklete
alatt tartott értekezletben megbirdltatvin és elfogadtatvin, azon
tdrgyak kozé szdmithatd, melyek elsé sorban fognak az orszigos
torvényhozd testiilet elé terjesztetni.

A ki honunk egészségi viszonyait csak némileg is ismeri, s
hozzd még azt is tekintetbe veszi, hogy a rendészet ndlunk 4lta-
ldban mily gyenge ldbon dll, nem lehet nem drvendenie a beligy-
minister ir elbatérozdsin, mely szerint 6 felismerve a kozegész-
ségiigynex fontossigdt, annak mielébbi életbe léptetését is ful-
karolja.

Az orvosi tudomdnynak a természettudomdnyok alapjin
foyton haladé fejlédésénél fogva a mostani fogalmak az egésuség-
figyrol, ¢ annak czélszerii kezelésére megkivintaté kizegek és esz-
kozokrol messze eltérnek ama intézvénytol, mely — még csak 20
év eldtt is — kozegészségiigynek nevestetett.

A kozegésuségigy koréhez tartozd tirgyak és teend8k magy
szdma és fontossdga, valamint azon koérdlmény is, hogy a czél
elérésére megkivintaté intézkedések természetiiknél fogva az
eddigi kozigazgatdsi és tdrsadalmi érdekekkel nem mindig jérnak
parhuzamosan, s6t azokkal igen sokszor Gssze is iitkdznek, nagy
ovatossdgot parancsol a kdzegészségiigy szervezésénél, és az ide
vigé torvényjavaslat kidolgozdsinal.

Mig tehdt egy részr6l az illetd tervezetnek nagy nehézség-
gel jaré kidolgozdsa sok idét vett igénybe, més résarél oly rend-
kivili haladds mutatkozott a kozegészség-tudomdnyban, hogy a
legnagyobb szorgalommal, s a legalaposabb szakismerettel kidol-
gozott kizegészségiigyl tervezet végképi befejezésekor mdr nem
felelt meg tobbé tokéletesen sem a mds civilisilt orszdgokban az
1d6 lefolyta alatt e téren létesdilt intézkedéseknek, sem pedig a
nélunk is naprél-napra nivekedd, s olyanoknak felismert ebbeli
igényeknek.

Az ily viszonyok folytonos fejlédésébél onként kovetkezd
szilkségesség, a mdr készen volt tervezetnek jb6li dtdolgozdsdra,
f6oka volt annak. hogy a mdr virva virt kizegészségiigyi intéz-
vény annyira elkésett.

A ki az egészsigiigy korének nagy kiterjedését, s annak az
emberiség mind physicai mind pedig erkdlesi fejlédésére tacad-
hatlanil idvos befolydsdt veszi tekintetbe, hdlds érzele:umel fog
viseltetni a beligyminister ir ama béles elhatirozdsa irant, mely-
nél fogva 6 — be nem vérva a leheté jobbat, a meglevd jot fo-
gadta el azon erds akarattal, hogy az eddig mindig csak tervezett
intézvény valahdra meg is valdsiljon.

Jonak pedig elfogadhaté minden oly intézvény, tehdt az
emberi élethe oly mélyen behaté l\ézogeszbcgu yis; ha esak
életbe 1éptetésénél tisztdban vagyunk a czél és azon irdnyrdl,
welyet kovetniink kell a kittizott czél elérésére, valamint azon
kozegek és eszkozokrdl is, melyek a fendllé kortilmények kozt
rendelkezésiinkre dllanak, Mert egy téves irdnynak feldllitdsa ép
gy, mint az eszkozok elégtelensége minden nap eléfordulé okai
annak, hogy annyi meg annyi intézvény — illetéleg térvény —
nem csak puszta frott malaszt marad, hanem a terv foganatositd-

sdnak megakad sa dltal oly kéros bényomdst is tesz, hogy annak,

mint minden hitelvesztett intézvénynek — késobbi keresztiilvite-
1énél, a legjobb eszkdzok és kozegek mellett i is, a ldbra kapott
blmlmatlanséﬂbol ered6 szémtalan nehézségekkel és akaddlyokkal
kell megkuzdem

Erés alapra fektetett, hatdrozott irdnyt kovetd, s a fenndlls
kirilményekkel szdmolé tervnek lényegtelen részletei — némi
tokéletlenségiik mellett is — soha sem fogjik gdtolni a kitfizoth
czél elérését, “mivel az ilynemi hidnyokat csak is észszerit gya-
korlal fedezi fel, egyszersmind utat és médot is mutatvin azoknak
orvosldsdra és az egész intézvénynek csak is ily médon elérhetd
tokéletes kifejlédésére.

Minden intézvény azonban csak akkor érheti el gyakorlati
fejlodését 6s idovel tokélyeshiilését, ha a kittizott czél elérésére
megkivantaté intézkedések megtétele és foganatositisa — elejétdl
Lezdve, oly eyyéniségelre bizatik, kik alapos szakmaveltségiiknél
és tapasstalatmkndl fogva valdban hivatvak is az illetd gy
vezetésére,

A kozegészségiigy 1s oly intézvények sordba tartozik,
melyeknél a legtizetesebben készitett tervezetnek, és a leghdl-
csebben kidolgozott torvénynek is haj6torést kell szenvednie az
igyet nem ismerd kozegek félszeg intézkedésein; mig a kelld
szakértelemmel biré kozegnek elég, hogy a kitlizott végezélt
ismerje, mert az ennek elérésére szikséges intézkedéseket, és
azok foganatositdsira alkalmas eszkozoket a gyakorlat terén tett
tapasztalisok hatérozzdk meg.

Az eljérisnak ezen mddja mellett lassan ugyan, de biztosan
fejlodo intézvények nem is véltoznak d4m oly hamar; életrevaid-
sigukat az 4ltal bizonyitvdn, hogy kizbizodalmat gerjesztenek,
mely nélkil a leghtlesebb torvények és legczélszeriibb intézkedé-
sek eredmény nélkiil maradnak.

Nem tartom sziikségesnek az orvostudomény kifejlédésének
jelenlegi irinydt bovebben adni eld; elég legyen itt megjegyez-
nem, miszerint az orvostudomdny Jeanleg nem litja mir elégsé-
gesnek a kiilonféle kérokat alaposan megismerni, s okszertien gyé-
gyitani; hanem mindinkdbb az egészséges szervezet alkatrészei-
nek minél behatébh elemzésével, s az ezektdl feltételezett szervi
mitkddéseknek kutaldsdval foglalkozik, hasonlé figyelmet forditvin
az Oletfeltételek, s ‘egyéb kiils6 befolydsok megismerésére,
melyek kiilonféle mennyi- és minéségiik szerint, majd a szerve-
zetnek épségben vald fentartdsira szolgilnak, majd pedig az egész-
séges test alkatrészeiben bizonyos viltozisokaf, és innen a szervi
miikddésekben is megfeleld eltéréseket idéznek el6.

Mig ezek szeriut az orvostudomény az elitt inkabb a kor-
tani irfnyt kivette, jelenleg as élettani buvarlasok képezik
annak fobb mozzanatait ; vagyis mds szavakkal: mig az el6bbi-
nek inkdbb a therapia volt féczélja, dddig a jelenlegi irdny inkdbb
a hygienét dllitja el6térbe.

Az orvosi tudomény jelenlegi irdnyénak és a kizegészségiigy
innen kovetkez6 foczéljinak ezen rdvid vdzolisa és kijeldlése
utdn, gondolom, nem lesz nehéz azon tulajdonsdgokat is kimutatni,
melyekkel azon kézegeknek illetoleg orvosoknak birniok kell, kik
a kozegésuségiigy kezelésére elsd sorban hivatvik.

Az egészséanek épséghen valé fentartdsdra, illetéleg a
betegségek tomaddsénak meggdtldsira okvetlenill sziikséges az
el0idézo okokat alaposan ismerni, mivel ezeknek megaemmnsnése
vagy kikertilése tekinthetd egyediili dvszermek a betegségek elhd-
ritdsdra nézve.

Végtelen 1évén azonban a kéros befolydsok szdma, nem lehet
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szdndékom a kérokok minden nemét ezen értekezés sziik kereté- |

ben eldsorolni ; inkdbb csak azon kéros hefolydsokra akarok szo-
ritkozn’, melyek az emberek és 4llatok kozti viszonyokbél szdr-
maznak, s igen is gyakran nem csak az emberek egészségét meg-
rongdini, hanem magit az életet megsemmisiteni képesek. Ide
szdmithatk elsé sorban ez dllatok orszdgabol szdrmazo tdpszerek:.

Tény lévén, hogy az emberi betegségek nagy széma, részben
& tdpszerek rosz mindségének tulajdonithatd, valamint tény az is,
hogy a tdpszerek nagy, s pedig legnemesebb része az 4llatok
orszdgdb6l szdrmazik; elkeriilhetlenil szitkséges, hogy az orvos
azon tipszerek mindségét jollismerje, mert killonben nem csak nem
lesz képes olynemé Letegségeknél a kérismét megdllapitani, s a
beteget okszerien gydgyitani; hanem még keveshé lesz képes
ilyen betegségek tdmaddsit meggdtolni, mivel az egyik nem gon-
dolhaté az okok eltdvolitisa, a misik pedig az okok kikerilése
nélkiil.

Minthogy pedig az emberek egészsége nem egyedil az dlla-
toktsl szdrmaz6 tdpszerek dltal veszélyeztetik, hanem az dllatokkal
és az azoktd] nyert termékeklkel valé gyakran ki nem keriilheto
érinthezés is nem ritkén szolgdltat okot dllati kérterményeknek
az emberekre valé dtszdirmaztatdsdra, s veszélyes hetegségek eld-
idézésére ; viligos tehdt, hogy ilyetén ragdlyos dllati kérok isme-
rete is a nélkiilozhetlen orvosi kellékek kizé tartozik.

Ilyen veszélyes #llati kérokok hérmily alapos ismerete is
magdban véve még nem elég a fennforgl veszély elhdritisdra, ha-
nem ismerniink kell ama fldi (telluricus) és légkori befolydsokat
is, melyek majd kizvetlenitl magukra az dllatokra, majd az ezek-
nek szikséges életfeltételekre hatvén, eldidézik a szébanlevé
dllati betegséget ; mert esak is akkor tehetjik meg a mindenkori
kordilményekhez képest megkivintaté czélszerti intézkedéseket,
ezen veszélyes kérok elhdritdsira vagy kiirtdsdra.

Mivel most mir ezen, az orvosok koréhez s hivatdsihoz
elengedhetlenill tartozd ismeretek egyediil az dllatjdarvanytanban
és dllatorvosi rendészeltanban adatnak el6, igen boles intézke-
désnek veends, miszerint a nevezett tantdrgyak hallgatisa mdr
régéta az orvosnivendékekre nézve is kitelezo volt.

Tekintetbe véve t.i., hogy a kizegészségiigy vezetése oly
orvosok kezeiben van, kik tiszti dlldsukndl fogva nem csak az
emberi, hanem az d@llati jarvanyok constataldsandl s a suiikséges
6v- és irté intézkedések megtételénél is befolydssal birnak ; s hogy
a kozegészségiigynek jelen moédoni kezelése mellett, az dllati
egbszségiigy vezetése is nagyobb részt a torvényhatisdgi tisazti
orvosok kezeiben fog maradni; s

tekintetbe véve, hogy a jelenlegi tanrendszer mellett &llat-
egészségi ismeretekkel hiré emberorvos alig taldlhaté, s hogy ki
mihez nem ért, azt csak roszil kezelheti; s hogy az ilyen ming-
sitvényl orvosokat az dlfaluk elkdvetett, néha millidnyi kért is
okozhat§ hib&kért nem is lehet feleldssé tenni; magdtsl kovet-
kezik, hogy :

a) a kizegészségtudomdny alapos tanulminyozdsa minden
orvosnak elengedhetleniil sziikségeés ;

b) hogy a kdzegészségiigyi torvénynek életbe léptotése utdn,
orvos — féleg tiszti orvos — nem gondolhatd az dllategészségtu-
domany alapos ismerete nélkil.

A ki az orvosi tudoménynak jelenlegi irdnydt csak némileg
méltdnyolja; a ki tovdbbd az ezen irfiny folytdn alakdlt koz-
meggy6zodést veszi tekintetbe, miszerint az egészség megszilir-
ditdsa, s a kérok elhéritdsa jelenleg mindenitt foelviil fogadtatott
el, s a ki Iitja hogy a magas kormdny részérél minden megtor-
ténik ezen iidvos eszmék megvaldsitdsdra, s tanszékek is emeltet-
nek a kozegészségiigy vezetésével megbizhatd kozegek kiképzé-
sére ; megfoghatlannak kell taldlnia azt, mikép a kitiizott idvds
czél elérésére elengedhetleniil sziikséges szaktudoményi, igy elmé-
leti mint gyakorlati ismeretek megszerzése és az erre vonatkoz6
tantirgyak hallgatdsa mai napsigig a fiatal tapasztalatlan
orvosndvendékek j6 akaratira bizatott; midén t. i. a kozegész-
ségiigyi tudomény mind eddig nem tartozott a kotelezett tantdr-
gyak sordba.

A kozegészségtudoménynak jelen dlldsdval, annyira terjedd
batéskorével, s tdrgydnak életheviglé fontossdgdval szemkdzt a
kormény részérél kordntsem elegendd, gondoskodni a ka’egész-
ségiigynek helyes kezelésére szikséges fudomdnyi tantdrgyak
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eléaddasdrdl, hanem azoknak kitelezett hallgatdsdrdl is; nemkii-
lonben meggy6z6dést is kell szerezni a kizeg'szségiigy kezelésére
meghivandd orvosoknak ez irdnyban elengedhetlendl sziikséges
kimiielés és digyesséqnek  valoban tortént megszerzésérél ;  6s
pedig annyival is inkdbb, mivel épen az anynyira életbe-vigé
kozegészségi intézvények életbeléptetésire és kenelésére sziigsiges
kozegészségi tudomdny — az orvostudoménynak jelenlegi iréinya
szerint — az orvos gyakorlati tantirgyak elsé sordba szdimithats.

Hogy pedig a magas kormdny az imént eldhozottak sziik-
ségességét beldtta, mutatja azon béles intézkedése, miszerint a
kozegészségiigytan — az 1ij rendszer szerint — a szigorlati tdr-
gyak kozé 16n felvéve.

Hogy az éllatgysgyfudomdny is egyirdnt haladott, s hogy
ez is inkdbb az életrendet, mint a gyigyitist veszi czélba, leg-
inkébb kitinik a foldmivelés-, ipar- és kereskedelmi ministernek
ama intézkedésébol, mely szerint az eddigelé félévi dllatjirvénytani
tanfolyam mdr a legkdzelebbi iskolai évhen egy egész évre kiter-
Jesztetik, s az eddigi dallatjdrvanytani eléadasok még dllategése-
ségu rendészet- 6s hivatalos irdlytani eliaddssal fognak bévit-
tetwi; ezdltal az eddigi jirvénytani tanfolyam tokéletes dllat-
egészség-tudomanyi tanfolyammd alakittatik 4t. :

Ha most mdr az orvostudomdnynak eldbbi irdnydndl is az
Hallatjdrvinytau* hallgatisa az orvosnivendékek részére sziiksé-
gesnek elismertetett; onként kovetkezik, hogy az orvestudo-
minynak jelenlegi irinydndl, s a kizegészségiigyi intézvénynek
mindinkdbb mutatkozé szikségességénél, minden orvos, ki szent
hivatisdnak megfelelni s az emberiség irdnydban elvéllalt kdtele-
zettségének eleget tenni kivdn, tartozik egy évig az alategésaség-
tudomdnyi tanfolyamot is hallgatni, 8 egy hivatalos dlldsnak
igénybe vétele esetében az erre megkivintato qualificatiojénak be-
bizonyitisira mind a kizegészség- mind az dllategészséy-tudo-
minyi tdrgyakb6l szigori dllamvizsgdt letenni.

Azonban esoddlkozva litom, hogy az dllategészségiigy —
daczdra az imént kimutatott fontossdgéndl — egészen elkeriilte az
illeték figyelmét; gy hogy sem az \ij szigorlati rendszerben, sem
pedig a kozegészségiigyl torvényjavaslatban legkisebb emlités
sem tétetik e nélkiilozhetlen tantdrgyrél ; minélfogva kotelessé-
gemnek tartom arra figyelmeztetni, hogy mind az emberegész-
ségi mind a nemzetgazdasfgi érdekek tekintetébil a kiozegész-
ségligyi torvényben minden bizonnyal arrdl is legyen gondos-
kodva, miszerint minden orvos, ki hivatalos dlldst igénybe venni
akar, tartozzék az dallategészségiigytanbol dllamvizsgat letenni.

Fgydltaliban idején volna taldn, hogy az “ember- és az
dllatgy6gytudomdny inkdbb kozelednének egymdshoz, s az egyik
a misikat gydmolitand buvdrkoddsaiban, a tett tapfatalatok
viszonyos kicserélése dltal; mely esetre az dllatgybgytudomény
nem maradna adéssigban az emberi gyégytudomény irdnydban,
mely eddig is az emberiség nagy javira mér sokat vett 4t az
dllatgydgytudomdny vivmdnyaih6l. Valamint eddig a sebészet,
sziilészet és mitéttan, gy jelenleg és jovében a kdzegészség-
tudomédny is nevezetes haszndt vehetné az dllategészség-tudo-
ménynak a kirokok, kiléndsen pedig o ragilyok fermészetének
kutatdsindl.

Az e czélra sziikséges észleldének — viribus unitis — fel-
dllitdsa valdszintileg jobb eredménnyel jérna, mint ez a koz-
egészségiigyi észleldének eddigi felszerelésénél tapasztalhatd,

Ime az eszme! a ki életre valénak taldlja, fejtse ki bo-
vebben.

Budapesten, 1875. évi september hé 10-én.

Zlamdl Vilmos tnr.

Néhany észrevétel a ,Berichte der Cholera-Kommission fiir

das das Deutsche Reich. II. fiizet 1875, — Die Cholera-

Epidemie in der kidn. bair. Gefangenanstalt Laufen a. d.
Salzach von Max v, Pettenkofer czimi munkira,

A német tuddsok az orvostudomény terén, ha csak a csehe-
ket nem akarjuk hozzdjuk esatolni, az epochalis haladdsi initia-
tivénak nem voltak Columbusai, Ok a felfedezettnek szerencsés,
hangyaszorgalmi tovéibbmiiveldi, tudomdnyos kiszélesitéi. Je-
lenleg a cholerakérdést domindljdk nem annyira nyugot mint
kelet felé; domindljék pedig azt orszdgos segélyezéssel, moz-
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gékony nézelviltozatossiggal, eszmék, okoskodasok igen rész-
letes elapréztatdsinak, s észleleti minutiositdssal; naprél
papra mélyebben hatvin be a szétkiszdlt kérdés reddibe —
eredmény nélkil. A tohbi tudés vilig hallgat — harrend der
Dinge die da kommen.

Oly nézethél inddlt ki pardnyisdgom, midén Pettenkofer
legijabb munkdjinak 4dtolvassa utdn, arra némely megjegyzé-
seket csak futdlag tenni merészkedett.

Petteukofer cholerfr6l irt munkdinak szorgalmas olvaséja
vagyok, s azokbdl kivetkezd tulajdonaik felismeréséhez jutottam.
1-0r. Sajdtszerti irdly és érvelési molor, melynek segélyével sajit
ellentétes dllit4sait, tapasstalatait, aprézott és egyes, a nagy egész-
bl kiemelt tapasztalatokra vonatkozé statistikai adatokat rog-
tonozve eld, kiegyenliteni képe:, s mintegy a végleges kivetkez-
tetés aldl kicsuszik, 2-or. Keveset, vagy mit sem bizonyité, saz
ellenkez6k dltal tilsigosan megezifolhat adatoknak nagy tudo-
miényos alapra kiszélesitése. 3-or. A jérvinyos cholerdnak sajit
nézetei ald erdszakoldsa. Ezen czélja elérésében akaddlyt nem
ismer; egy hdzban, egy csalidban, egy foldrétegben tett tapasz-
talaidt elérfntja azonnal, s az egész nagy cholerakérdésre
érvelésiil boritja. 4-er. Az orvosgyakorlati dltalinos szembedtlé
tapasztalatoknak szdmba nem vétele, sét kigiinyoldsa.

A kérdéses fiizet 18. lapjin fgy fr: ., Ambér — tigy mond
— 1873. juliust6l octoberig a cholerdnak tartama alatt Miin-
chenben, innét a laufeni foghdzba szémos fegyencz széllitatott,
nevezetesen Frohnfest an der Anger foghézbdl, melyben mér
augustushan 2 choleraeset és szdmos hasfolyds fordilt elé, a
laufeni foghdz még is choleramentes maradt. Elofordaltak
ugyan, mint minden idében, egyes cholerik és hasfolydsok, mi
tobb egy 10 dra alatt halalosan végzidott cholera nostras
augustuban, s cholerina Aichachbél Miinchenen &t szillitott fe-
gyencznél ; minthogy azonban ezen esetek stirlibben nem for-
diltak el6 mint més években ily évszakban, a lawfeny intézetet
november végéig choleramentesnek kell tartanunk' (tehdt Lan-
fenben a cholera statiovarius , minek okét tdn kipubatoljuk). A
27-dik lapon azonban olvashatjuk: ,Innét 14thaté, hogy 1873.
novemberben a cholera kitirése eltt, a gastricus megbetegiilések,
jelesen a hasfolydsok mds évelhez Tépest wevezetesen megszapo-
rodiak és a cholera elisvinek tekinthetok.* A cholerakitorés ily
meghatérozisa dnkéntes, ezt csak Pettenkofer teheti; mi gyakor-
Jati orvosok ammak elfjeleit, kitdrését. emelkedési, culminatioi
és hanyatlési stadiumait ismerjik. Nalunk legaldbb a foghdsi
orvost igen kérdére vennék, ha cholerds virossal. s foghdzzal
kozlekedd foghdzban kitort hasfolydsok, cholerk és cholerds
haldleseték daezira bevdrnd a culminatio stadiumét, s ekkor
jelentené be azt és intézkednék, . mint ez Laufenben tortént,
mir6l a tovibbiakb6l értesilink.

Pettenkofer Laufenbe érkezvén, mindenekeldtt a virosi kit-
mestert6l (sic) igyekezett maginak Laufen virosa és a foghdz fold-
alkati. viszonyairél alapos tudomdst, s kedvencz talajviz-theo-
ridjdnak istApoldsira adatokat szerezni; a {obbi kozegészségi
viszonyokra kevesebh figyelmet forditott. tin kissé mindennapias
dolgok ezek. Amde ift van a bokkend! gy 400—500 fe-
gyenczet betogads foghdznak egészségi viszonyairdl, és a jé rend-
r6l nem lesz a gyakorlé orvosnak igen kedvez fogalma, ha a
26. lapon olvassa, hogy a laufeni foghdzban 1873. septemberben
66 sitlybeteg is fordilt el6. Mint ezen, igy més el6fordilt beteg-
s¢rek genesisére nézve a 4b, lapon valdban feltind hidnyrél
értesiiliink. ,,A pincze azon részében, melyben a burgonya tar-
tatik az drnyékszékbél. mely a féépiletben és a kérhdzi udvar-
ban van, a biizés folyadéle — Jauche — nem kis mennyiségben
hatol be. A burgonya el volt ugyan e helyrdl tdvolitva és az dtszi-
vdrgd biizos folyadél felfogdsdra dézsak felallitva, de még is lehet-
séges volt, hogy a béliriilékekben kozonségesen foglaltatni vélt ra-
ghlyanyagb6l velami a burgonyikhoz is ért (valéban igen naiv
kétely!), s hogy a burgonyahéjak, melyek avval érintkezéshe
jottek, abb6l tobbet tartalmaztak mint a tobbiek (csak lehet-
séges P) A vizsgalathdl bisztosan kittint, hogy a burgonydkban
semmi ragdlyanyag feltehetd nem volt.* No de mir ezt a vizs-
gilati modot szeretnGk tudni, hogy mily apparabussal fiirkésztek
a vagily, az az ,,Etwas* utdn. Mi azt hissziik, hogy nem esak az
é) intkezésben 4llott burgonya, de a tobbiis, s minden, a pinczében
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foglalt élelmi szer inquindlva volt oly biizzel, mely nem csak has-
folydst, cholerdt, siilyt, de szimos més betegségeket képes eld-
idézni, s a hasfolydst, cholerdt, a laufeni foghdzban 4llandéva ten-
ni. Uram fia! mily felbdborodott philipikkdval esnének nekiink,
barbirognak német szomszédaink, ha csak egy kis falusi foghdzban
18 értesdlnének ily 1étezd hidnyrél Magyarorszigh6l? Europa
lapjai legaldbb 2 hétig kirtolnék tele a viligot ez dzsiai
viszonyr6).

A laufeni foghdz roszil vilasztott hely volt azon, Patten-
kofernek ugyan felting, de kozdnséges észjirdsi gyakorlé orvos-
nak igen megfejhetd rejtélynek megolddsdra, hogy miért ural-
kodott a cholera alaufeni foghdzban Europiban szémra és bel-
terjre nézve még nem tapasztalt mérvben? Kér volt bizony
ennek megfejtésére eltérd irdnyban egy egész, s legaprézottabb
statistikai adatokkal telt kotetet frni. Das Wahre lag niher.

Pettenkofer a laufeni foghézba tortént cholerabehurezo-
lasr6l szélvin, észleleteibd]l azon szokdsos hatdrozatlan kovet-
keztetést vonja le: ,.miszerint azon kirfilményhol, hogy a helyi
Jarvinyok csak ritkin (?!) veszik eredetiket kil cholerabete-
gektél (mi ellenkez6rél vagyunk meggydzédve), nem volna helyes
kovetkeztetni, hogy a cholera helyr6l helyre emberi kozlekedés
nélkiil is terjedhet, tehdt autochton tton is tor ki ; azon tén
csak annak feltevéséhez kénszerit, hogy a cholerabetegekkeli
kozlekedés egyediil nem irdnyads.* E szerint a jarvényos cholera
autochton eredetii is lehetne és nem is. Orvosgyakorlati szem-
pontbél ellenkezéleg kell nyilatkoznunk. A jirvényos cholera
terjedésében a kozlekedés irdnyad6, s a helyi jérvinyok leg-
tobb esethen kiilcholerabetegekkeli kozlekeddshdl veszik ere-
detiiket ; s mindazon esethen, melyekben ezen terjedési méd
nem deritheté ki, ezen okszerii dsszekdttetés hidnydinak fel nem
fedezhetési oka ezkdzeink elégtelenségében, a ragilyanyag fer-
mészetének nem kelld ismeretében és a kozlekedés azémtalan
médjai kipuhatoldsanak lehetetlenségében rejlik, s rejleni fog min-
den id6kre, mint rejlett és rejlik mds ragdlyos jirvanyokra nézve
is. Eddigelé a gyakorlé orvos, ki a jArvdnnyal a vész mezején
tobbszor széllott szembe, mds kivetkeztetéshez nem juthat.

Sajitszerii Pettenkofertél, hogy a laufeni. foghfzban
egyenld életkoriilmények és hifnyok kozt laké emberek kozots,
oly behaté és statistikailag a kifirasstisig aprézott buvirkoddst
fordit a cholera eléidézésében a kiilonbozé foglalkozisok tanul-
méanyozasdra. A beteg substratum 10 szabd, 11 asztalos, 10
varga, 3 kotélgyirtd, 3 foldmives, 15 takdcs sat., kiknek
azonkiviil még vegyesen kellett a szenyes burgonya tisztitisival
foglalkozniok. En a laufeni foghdzi viszonyok kozt a foglalko-
zési kiilonbséget épen semmi tekintetbe veenddnek sem tar-
tom; megvallom én mindenekeldtt eltdvolitottam volna fog-
lulkozdsi killonbség nélkiil a fegyenczeket a bidds lakbél. Ily
kortilmények kozt a hdl6- és dolgozétermeknek a cholera eld-
idézésébeni kiilonbsége utdni firkészet, s a termekben azimmu-
nis helyek — szigetek, Inseln — leheté felfedezése, beillik tin
a tudomdnyos értekezés tovanyujtisdba, de gyakorlé orvosra
nézve komoly tanulményozdsi értékkel nem birhat. ,,Tdn a fo-
néknak — tdgymond — esetleg valami dgyukban volt? més
szalma? vagy mds idészakban tdltettek meg szalmazsdkjaik ?
vagy mis valami’ védhette 6ket a cholera ellen ? Nagyon sajnd-
lom, hogv a 97. szimi terem vizsgilatindl ezen korilményre
nem digyeltem.** Mdr ha gyakorld orvos volna Pettenkofer, s egy
intézetet, kérhdzat vizszdloa ezen korilmény megvizsgdldsds
nem mulaszthatta volna el ; kitlonben nyugodt lehet ezen mulasz-
tdshol eredhetdé szemrehdnydsért, a laufeni foghdzbhan nagyobb
baj is volt ennél.

Az asztalosok relativ immunitdsdt a tobbiekhez képes
véglegesen abban keresi: ,hogy — tudniillik — lehe tséges
hogy hébekorban a politurdhoz suzitkséges borszeszbol vagy
schellackoldathdl horpenthettek (Gj praeservativam) és végtére
— ugymond — nem maradt egyéb hdtra, mint a hézban egy
bizonyos fekvést irinyadddl elfogadni.* Mi azt hisszik,
nogy az egesz fekvés rosz volt.

58. lap. En alaufeni foghdzban a betegdpoldst sem tartom
kivételnélkiilinek. A foghdzi kirhdzban rendesen 1 feliigyel6 van
és 2 fegyencz mint dpols. Ha, mint a62. lapon 4llittatik a * van
viny a foghdzban dec. 5-én érte el tetdpontjdt , akkor bizjhr~
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kissé késoeskén volt Klinger orvosi fétanfcsosnak és Petersen
dllamiigyésznek december 4-én Laufenbe kirdndulni, s 2 segéd-
orvost Minchenb6l és 6 kitanitott dpolét a neuburgi irgalmas
baritoktél a laufeni foghdzba berendelni; mertigen fontos kérdés,
‘hogy azon esethen, ha ezen segély 1dejekordn nyujtatik, a feltiing
morbilitds és mortalitds utdni firkészet sziikkséges leendett volna-e ?

Annak sem érthetem meg jol indokdt, hogy a lanfeni fog-
hfzban letartéztatottak kozott kisebbtokid blindsok lévén, kik csak
egy két havi fogsdgra itéltettek el, miért ne lehetett volna azokat
a cholera megsziintéig hazabocsitani? ha a biintetésiket kidl-
lottak a jirviny tartama alatt igyis minél el6bb elbocsdttattak ; s
miért volt a hdboroddk lecsilapitésira sziikséges ,,die Unmog-
lichkeit ihrer Entlassung klar machen*. No de a System!

59. lap. Az Gvszabélyok kozt furcsinak taldlom, hogy a
fegyenczek csak félSrira bocsdttattak ki kétszer napjdban a sza-
badba, s a vords bor csak a feliigyeloknek szolgdltatott xi. —
Nélunk cholerajdrviny idejében, ha a foghdz choleramentes is,
a fegyenczek rendesen fél wmeszely vords bort szoktak kapni, s
érikig, fflnapokig a szapadban tartézkodni.

; Sajitszerii okoskoddsnak és szlik nézetnek mondhaté, ha
Pettenkofer egy foghfzban, hol a cholera diihong, azon kéril-
ményhol, hogy Fenzl irodaszolga, ki a cholerabetegekkel semmi
kizelebb érintkezésben nem volt, cholerstél lepetett meg azt kovet-
kezteti hevenyében: hogy Fenzlnek foglalatossigdndl chole-
ramentesnek kellendett volna maradnia. Az a laufeni foghdzban,
még ha tisztdbban tartatik is, nem lehet feltdné. Mit mondana

Pettenkofer, ha értesitenck, miszerint gyakorlatunkban nem ritka
‘eset, hogy cholerajirvény idejében egy helységben oly ember
lepetik meg attél, ki a helységh6l évek Gta nem tdvozott, s
ezen 1 eseten kivill tobb nem is fordal elo.

64 63 65. lapon. Laufen vérosiban és ennek egy médfelett
piszkos (tezdjiban Ensmann csalidban eléfordilt megbetegii-
léseket rejtekteljescknek tartja azon okndl fogva, hogy nem a cho-
lerabeteg Mildhammer, laufeni foghdzi féfeligyelével érintkezett
Ensmann nd betegiilt meg elészor, de ennek 2 gvermeke, és csak
ezek halila utdn az anya; s hogy Ensmann csaldd miért nem
terjesztette a ragilyt tovibb? ,warum wirkten Frau Ensmann
und ihre Kinder nicht weiter #¢ De kérdjik, miért nem tartanak
a jarvinyok foiytonosan, fejtse meg Pettenkofer; ez hdlddato-
sabb thems mint egy kikapott eset? killonben Pettenkofer
Schicker directortél értesilt, hogy Ensmann né egy vénkost
hozott a halotti hdzb6l, mely Mildhammer hulljinak feje ald
volt helyeave, de neki még sem sikeriilt a tdrgyat felfedezni,
melyhez a ragdly tapadhatott ; mert most kedve tdmadt ismét
rejtélyeskedni. Es kell-e a ragdlynak minden esetben egy tapint-
haté_ téﬂrgyhoz tapadtnak lennie? Nem volna-e Kkiilonds p. o.
a hun}onél a ragdlyozé vénkos, ing utdn buvérkodni? HKs nem
betegiilhettek-e meg a kés6bb, netdn anyjuk 4ltal ragdlyozott
gyermekek kisebb ragélyellendlldsi tehetségitknél fogva elébb,
mint anyjuk; gyakorlathél tudjuk, hogy cholerajirvény idejében
a gyermekek mdr a praemonitorius diarrhoea stadiumdban halnak
el gyakran, melylyel a feln6ttek napokig is fennjirnak. Csak hogy
mind ily tinemények kells megitéléséhez orvosgyakorlati tapasz-
talds is sziikséges, :

_ 66. lapon. A laufeni foghdzi drnyékszékek kiilon fekvésébél
eredheto befolydsrol értekezik ; ez a laufeni foghdzban a fenntebb
mondottakndl fogya igen felesleges munka. Eredeti benne egyediil
a 6‘) lapou felhozott nagyhorderejii eredmény: ,hogyan lehet
his-kenyérbélsirt Voit utdn a mds tdpszerbélsértél megkiilon-
boztetni, de nem a szab6bélsirt az asztalosbélsdrtél ha egyenld
taplalékkal élnek. 7

Nemde fontos ? "

A 75. lapon és folytaldlag a fertoztelenftés hatdsdrsl sz6l,
m.ely Beer tr. foghdzi orvos szerint mdr hosszabb id6 ta intéztetett.
Tlsztitott:’tk és javitottak volna ink4bb hosszabb id6 Sta a pinczét
és hordtédk volna ki beléle az ételmi czikkeket. ,,Feltéve, tigymond,
hogy a fertdztelenités pontosan vitetett keresztil (még az sem), a
choleréingk, ha behurczoltatott is, az uralkodd nézet szerint a laufeni
foghézhan soha sem lehetett volna elterjednie.* De bocsdssa meg
I"ehtenkol‘er, ha valahol, gy bizony4ra a laufeni foghdzban még a
fertdztelenités kétséghe nem vonhatl pontos teljesitése mellett is el
kellett terjednie. Ks ki oly elfogiilt, hogy a fertéztelenitésnek oly
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hatdrozott ragdlymegsemmisitési- sikert tulajdonitson ? a gyakorld
orvos a fertdztelenitds j6tékony hatdsdt csak is a biiztelenitézhen, s
e szerfnt az eszkozlott 1égtisztitdsban helyezi. Nem vagyunk még mi
a tudomdnyossdg azon polczin, hogy egy ismeretlen hatdnynak
fertGztelenitd szerét tudnék; csak Pettenkofert litjuk, midén
,x“-nek , Btwas“-nak a megsemmisitésére a fertéztelenitd sze-
reknek épen semmi hatisdt se talilja

Nem megyek tovabb észrevételeimmel. Meggyozédésem, hogy
a cholerakérdésben Pettenkofer zdszléja alatt nincsenek szom-
szédaink a némi sikert igérd gyakorlati tton; részint fellengezd
nézetek tdmkelegébe, részint igen mélyen a fold alatt, esak nem a
felilleten. a zsibongé élet mezején, oft, hol a cholera van.

Nagy Jozsef tr.,

nyitramegyei foorvos,

Fontosabb tapszereink eltartisinak (conservilasinak) Kkoz-
egészségilgyi és orvosrendori meéltanylasa.

(s id6kben, midén az emberek folytonos vdndoréletet foly-
tattak, tdpsziikségleteiket konyen kielégitve taldltdk a minden-
napi vadiszat elejtett vadjai 4ltal. Kés6bb azonban levetkezvén
lassankint az eredeti vadsdgot, részint a korfilmények 4ltal szo-
ritva, kiilonosen azonban — az értelem fejlodésével — belitdsuk,
tapasztalisuk hasznositdsa mindinkibb szélesebb koriivé vélvén,
jobbnak tdint fel eléttiik a nyughatatlan életet felcserélni, tgy-
sz6lvén egy 4llandé helyhez kitni. Tgy jott 1étre elészir egy kis
tdrsasdg, mely ugyan még a legprimitivebb téren mozgott, de a
melynek nagyobbodédsdt, hatalmas tdrsadalommé fejlodését bizto-
sitdk a szoros Osszetartds, a rendszer és a firadhatlan torekvések.
Ily torekvését képezé ama kis tirsasignak mir eleinte: hogy
magét tdpszerrel ne csak egy napra ldssa el, hanem gondoljon a
kovetkezd napra is (vagyis magyarin mondva, szakitson dseinek
esztelenségeivel, miszerint ,ma hopp, holnap kopp legyen*). E
pAr sor bevezetéshil vildgosan l&tjuk tehdt. hogy az embereket
hamar redvezette jézan beldtisuk annak helyességére, miszerint
tdpszerrel magukat ne csak egy napra lissik el, mibél onként ko-
vetkezett ismét az, hogy a beszerzett tdapszerek eltartdsdardl is
gondoskodjanak. Anélkiil tehét, hogy a tudomény alapelveit ismer-
ték volna, hogy a romlds és a rohadds lényegérdl elégséges isme-
rettel birtak volna, tisztdn a tapaszialas dltal vezetve, kilonbozo
médokat, antisepticus szereket prébilgattak a tipszerek eltarti-
sdra vonatkozélag haszndlni. Ilyen volt tobbek kozott: a kiszdritds,
s pedig szabad levegOn, vagy fiiston ; a kiszdritott, minden tépal-
katrészeitél megfosztott, besézott hiis évszdzadokon &t képezé a ten-
geri hajék konyhai felszerelését. Idék folytival a haladéds, a tu-
domény azutdn részint javitott eme kezdetlegességeken, részint
észszerti jitdsokat, médokat léptetett elétérbe djabb idoben ezen,
esak a kényszeriiség szitkségessége miatt kellleg méltdnyolt, s a
kizegészségre valéban igen fontos tirgyban.

Jelenleg a tudomdny mdr e kérdésben is egész tant alkotott,
itt sem hi4nyozvin természetesen a sok irodalmi szemét, tovibbé
a véghetetlen kapzsi vagy egyesek részérdl, kik mér régen létezd
médszerekben egész lényegtelen, mondhatni semmi viltoztatist
nem téve, szabadalom, érem utén sovdrognak, mi a felfedezi-
nek hirt szerez, s jogot ad a legbotrinyosabb szédelgésekre a
tndomédny védjegye alatt ennek, az dllamnak, de kiilondsen a koz-
egészségnek rendkiviili hétrénydra. *) A tdrgy tehdt valéban
nagyobb fontossdggal bir, mint els6 pillanatra 1dtszik ; ép azérf
kell, hogy ugyanegy id6ében érdekelje Ggy a természetbuvirt, s
vegyészt, mint az orvost, az dllamférfit és nemzetgazdit, mint a
katondt. Daczdra ennek #talinosan nem fektetnek oly silyt e
tirgyra, mint megkovetelné; nevezetesen azonban nem méltd-
nyoltatik kelldleg mindeniitt az dllamok részérél. Pedig egyes
rendkiviili korlilményekben, mindk a hébordk, az dllamnak
legsiirgbsebh érdeke forog kérdésben, Ggysz6lvin mindene attdl
fiigg, vajjon katondit mily mértékben képes elldtni ele-
gendd és becsiiletes tépszerekkel. Szomord példdit olvashatjuk

*) L. Perl tr. kimeritd értekezését az Eulenberg dltal szerkesztett :
Vierteljahrschrift far gericht. Med, und off. Sanititswesen, Uj f. /XX,
kotetében, ,Ueber d, Cons. d. Nahrungsmittel“, melyet jolen eczikkiink
megirdsanal leginkdbb hasznaltunk.
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annak, hogy legdjabb idékben is egyes dllamok e mulasztdsaikért
wily roppant erkdlesi és anyagi kirokkal addztak.

Legfényesebb bizonyitékdt nyujtja tulajdonképen e térgy
fontossdgdnak : a hajézds. — Conservdlt tdpszerek nélkil hosszabb
tengeri utat tenni absolute lehetetlen ; ezeknek j6 vagy rosz miné-
sége lényegesen Osszefiigg a hajdszemélyzet életével és egészsé-
gével, Epen azért egy észszeriien szervezett | hajézisi hygiene'‘-
161 gondoskodni, mely minden tekintetben megfeleljen a legkii-
16nboz6bb egészségiigyi kivetelményeknek (j6 szellbzés, friss vagy
j0l1 conservdlt tdpszerek beszerzése dltal gondoskodva legyen
kiillonhozé  4rtalmas, vdltozé égalji viszonyoknak elbdritdsdrsl
sth.), s mely az 4llamnpak szigori orvosrendori ellendrzése alatt
dlljon, ismét azdllam érdeke kdveteli ; mert tengeri hajéhadénak,
kereskedelmének virdgzisa erre vonatkoz6 leghelyesebb intézkedé-
seitdl tételeztetik fol. Ezenkivill mindinkibb konyebhé tétetvén a
kazlekedés, a nagyobh széma ki- és bevindorlék egészségét csakis
tidvos egészségiigyl intézkedések biztosithatjik. Valéban megddb-
bent6k a szdmok, melyeket Kapp!) mivében felhoz ugyaunyira,
hogy 100 év el6tt példddl egy kivéndorldsndl Amerikdba nem volt
ritkasfg, ha az utasok haldlozdsa 10°/,-ot tett: részben régi, erdsen
besézott ételek, s romlott italok élvezete kovetkeztében legkiilon-
1é1ébb betegségek léptek o], mig mai nap nagy feltinést okoz mér
1%, is! Igaz ugyan, hogy e kedvezo viszonyok oka egyrészt abban
is fekszik, miszerint jelenleg a gézhajozdssal az utazds tetemesen
rovidebb ideig tart; azonban ép emiatt szikségesek pontos rend-
szabdlyok, s belyes mddszerek, hogy az utasoknak mindig friss
tipszerek nyujtathassanak. E tekintetben példdil angol, franczia
és északamerikai hajékon (ugy badi. mint kereskedelmi és magéin
személyszallité hajékon) az orvosnak szigori kdtelessége arra fel-
ugyelni, miszeriat a hajé minden expeditio-ndl praeservlt hissal
(ijabb idében szelenczékbe jol elzfrt praeservdlt australiai hds),
czitromnedvvel stb, ellitva legyen, mely hetenkint 2—3 szor
A német tengeri hadi hajék orvosainak szintén

alatt, a nem ritkdn kifejlédni szokott vérszegénység és alhasi
zavarok leheté elhdritdsa szempontjib6l az utasoknak ajinl-
Jk, hogy a besézott hiis és a hiivelyes vetemények helyett inkdbh
a praeservalf his, zoldségfélékbol, széritott gylimoleshol s tobb e-
1616bél tobbet fogyasszanak ; vagy ha a siily (scorbut) kiiitdtt, a besé-
zott his élvezetét megtiltsik, s ehelyett praeservilt hiist,
savany kdposztdt, uborkdt, szdritott gyfmolesit és zoldséget,
boreczetet, czitromnedvet, vagy bizonyos esetekben jegecuitett czit-
romsavat sth adjanak.?)

Egészben és nagyjdaban véve ezek voltak ama kériilméoyek,
melyek kozott gy az dllam mint egyesek érdeke is koveteli,
miszerint a tdpszerek eltartdsdra vonatkozo kérdés fontosnak tekin-
tessék. A kell6 :wéltdnylds (de nem tgy, mint eddig) és haladds e
téren nagyhorderejtl és jétékony befolydst fog az dllamok és népek
j6létére gyakorolni.

Vannak esetek, midGn a tdpszerel: cltartasdra irdnyzott

. észszerii. médok alkalmazdsa még nagyobb fontossfigot nyer, s

ugyszélvin megbﬁcsﬁlhetlen értékkel bir. Ne menjink vissza
messze 4 miltha, mir e szdzadbll is jegvzett fel a tudomdny
szomori tényeket. Iow 1846-t51 és 1848-ig nagy éhség volt, midén
eldszor lepptt fel az Ggynevezett ,burgonyuabetegség (Kartoffel-
krankheit) Kuropa nagy részében. Island lakéit megtizedelte az, s
fels6 Szilézidban a hagyméz épen az éhség kovetkeztében borzasztd
Jarvénynyd fejlédott. 1867-ben Poroszorszdge egyik nagy tarto-
midnydban a bedlld vosz termés miatt drigasie. éhség, hagyméz
uralkodott. Persia egyes részeiben — mint irjik — a rosz termés
kovetkeztében pedig a leghorzasztébb éhhalil pusztitotta az embe-
reket. *) A rosz termésnek természetes kivetkezménye az, hogy a
tapszeriil haszndlt dllatok, nem lévén mit ennidk, ténkre mennek;
ennek ismét az, hogy a még megmaradt 4llati és novényi tidp-

1) L, Geschichte d
I, kit, 280 sth. old.

) L. Seoftleben. .Die Einfuhr priservirten Fleisches und d, Zoll-
vercmsuu f% Deutsche Viertelj. f, offentl. Gesundhieitspflege, 1872, 4, kot,
3. fiz, 401 old.

?) Az erre vonatkozo rendeleteket 1, a , Horn-féle Vierteljahrschrift«
uj folyamévak 1V, kotetében, Wenzel dolgozataiban bdvehben.
*) L. Virchow, Archiv stb, 1849, II, kitet,

. deut, Einwanderung in Amerika. Leipzig: 1868
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szerek 4ra oly magasra hig, hogy az emberek tilnyomd szdma °
ennek megszerzését6l elesik, s éhségének csilapitisira a legszo-
katlanabb pétszerekhez (Surrogate) nyil, sokszor még ezt sem kap-
hatvin elegend6 mennyiségben. A nagy tdpszikségb6l betegaégek
lépnek fol; féleg azonban kiilonbozé hagymdézalakok '), melyek
Jjellemz6 tulajdona az, miszerint nagy mérvben ragilyosok, s az
¢hség 4ltal kimeriilt nép koat borzaszté pusztitsokat okoznak.
Az alakok Murchison szerint leginkdbb a kiiteges és recurrens
hagymfz. A ragilyzis ezutin a kozlekedés &ltal tovibb hur-
czoltatik, meglep egészen a legnagyobb jélétnek  drvendd
helyeket, s az elésadr csak helyhez kotott vész nemsokéra 4tald-
nossdé vilik. Ily esetekben s korilmények kozdtt az orvosrend-
Orségnek siirgés és nagyfontossdgi feladata, ha lehet megeldzni a
vészt, vagyha ezt elmulasztotta, a mér sujtott és éhezé nép élel-
mezésérol gondoskodni. Gabondt, lisztet, histkell szdllitaniilyen-
korrogtén a vész szinhelyére a legrovidebb tton és oly mennyiség-
ben, hogy részint « pillanatnyi nyomor enyhittessék, részint raktd-
rakba nelyeztetvén el, mérsékelt dron 4ruba, a szegény nép ren-
delkezésére bocsittassék. Ekkor azonban gondoskodni kell arrél
is. miszerint a szillitott  tipszerek  kiilonféle kilbefolydsok
ellen megéva, vagiis azok helyesen elfartva legyenek.

Nagy jovije van a tdpszerek eltartdsanalk még egy irdny-
ban, melyben eddig jéformdn mi sem lendittetett, s ez: hogy
Euwropa népei jo és mérsékelt dari hissal ldttassanak el rende-
sen. Ugyanis Europa magasabb polgdrosaltsiggal bird tartomé-
nyaiban Kiildnboz6 okokbdl a friss hisnak 4ra. a szegény
nép térezdjihoz mérve, igen magas. Bz okok kizott szerepel
nevezetesen az, hogy a filnyomé népesség nines ardnyban a
relative esekély szdmban levé dllatokkal, E korfilmény elsé sor-
ban maga utén vonja, hogy a sziikséglet fedezésére mds tarto-
ményokbdl kell a marhdkat beszéllitani (igy 2 nyugot és kozép-
europai aknak Keleteuropdbil, Magyar- és Oroszorszaghbél) ; mint-
hogy azonban e marhék kozott gyakran 6t ki marhavész. egy
résziik elhull mdr otthon, mis résziik az tton, s6t a vész behur-
czoltatik az idegen tartoményokba, s megtizedeli az egészsége-
seket. minek misod sorban természetes kivetkezménye lesz itt és
amott a rogtoni dremelkedés. A szegényebb nép tehdt el lesz
zérva a hissal tdpldlkozdstél, pedig épen a dolgom népnek
nagy sziiksége van arra. Habér voltak és vannak is szélsdségek
e nézet ellenében, mert Rousseaw p. ethikai szempontbdl tartotta
feleslezesnek a huasélvezetét, vagy p. ott vannak az elfogilt
nivényevik (vegetarianusok), s mdsok, kik kilonbozd agyrémek-
nek hédolnak, mindazondltal orvosrendéri tekintethen igazat kell
adnunk Pappmlminmal., ki mi{vében (Sanitatﬂpoluei) oda nyilat-
kozik s ,muszerint az ember taplalkozdsaba wmdr csak azért is
szitkséges Taisféléket keverni, mert ezdltal az izomzat edzettebb
lesz. a gondolkoziszerv c;élf/esebben miikidik, s végre megbete-
gedési hatdanyolk ellenében a szervezet nagyobb ellentdlldasi képes-
séget nyer  Fontos feladata tehdt a kozegéssségiigynek arrl
gondoskodni, hogy mindeniitt, a hol a népség tiilnyomd, neveze-
tesen azonban, hol az ipar nagyobb kirben mozog, a munkds nép
kinyen és olesén juthasson huastipldlékhoz. Ipar, kereskedelem
virdgzdsat az dllam jélétét nagy mérvben fogja ez el6mozditani.
A hils drdt azonban esak egyetlen egy tton lehetséges mérsékeltté
tenni, oly helyekrdl széliitani t.i. a marhdkat, hol ezek szima
a népességhez viszonyitva kedvezd. Tengerentili tartomanyokbél
616 dllatokat szdllitani azonban igen kéltséges, s emellett az dlla-
tokra nézve mindig kérdéses. Nem marad tehit egyéb hétra,
wint észszerii médokrdl gondoskodni, vagyis a huis helyes eltartd-
sat, valamint ennek Olcﬁu szallitdsht eszkozolni , midltal a his-
ban sziikdlkddd tartomdnyok bajan lényecesen segitve leend. E
torekvéseknek eletlevaldqégat eléggé igazolja annak gyakorlati
oldala. fgv Angolorszdg piaczdt Australia mér évek ota litja el
s pedig évr6l évre nivekedd mennyiséghen :
minthogy az dr mamlacr csekély (p. az eltartott iribis fontja
Londonban 6 pence, a mmhahusé 7= 7'/, pence), a fogyasztds, mely
1866-ban 320 font sterling értéki vo]t 1871-ben mér tibb
mint '/, millidt tett. Németorsz{:gban a fogyasztés mdr sokkal
csekélyebb : oka ennek a nagy vimdij. (MAzsdjdért 5 tallér, tehdt

) Schultze W. wHorn-féle Vierteljahrschrift . . XTIT, kit
azonban dllitja, hogy ez osqzemgges még nines hatdirozattan kimutatva,
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fontjaért 1'/, eziist garas vétetik, mi mdr igen nagy dij! ') Ha
tehdt e vAmd{j kisebh lesz, sot ha az eltartdsi mddszerek olesébb
kidllitdst engednek meg, az australiai his bizonyira versenyre
foghat 16pni a belfoldi hissal.

" Nagy fontossdgi tovébbd a halak, s a tenger més lakfinak,

mint az osztriga, tengeri rdk, lazaczsth. helyes eltartisi kezelése;.

‘nem csak azért, mert oz az inyenczek el6tt oly kivdls becshen 4l
a 161d kerekségén mindeniitt, hanem azért is, mert Payen, Schutz,
s mdsok elemzéseibél kidertilt, miszerint a tengernek e lak6i nagy
tdpértékiknél fogva a marhahtssal kozeli viszonyban dllanak.
Van azonban e tekintetben egy fontosabb mozzanat, mely a tép-
szerek sordban a halaknak kivdld jogot biztosit. Tudjuk ugyanis,
hogy Buropa nagyobbdra katholicus &llamokbél 411, hol a papsé-
got 6s ezek befolydssa dital az emberek nagy osztdlydt a vallds
szigor(i parancsa kotelezi egész éven 4t (itt a péntek és szombat) a
hiis élvezetérl lemondani, s e helyett halat ir eld. A hal-fogyasz-

~ tds tehdtigen nagy, (?)s épen azérisziikséges kizegészségi tekintet-

ben, miszerint a nagy mennyiséghen beszdllitott halak jol eltar-
tdsq ' ellenbrizve legyen, anndl is inkdbb, minthogy a halak
gyorsan mennek 4t romldsba, s ily rohadt halhis élvezete veszé-
lyes meghetegedéseket von maga utén. *) Ezekb6l tehdt kiderdl,
hogy az orvosrendfrségnek gy a kdzegészség, mint egyesek jéléte
hangosan parancsolja a tdpszerek ellartdsdra éber figyelemmel
lenni, s lehetéleg oless, jo és nagy mennyiségli tdpszerrel 1itni
el minden id6ben a népek legnagyobb részét. Az erre vonat-
koz6 médok, tjitdsok, huvirlatok, széval a tdpszerek eltartasinal
tudomdnyos tandt pedig kell, hogy a kizegészségian, mint erre
legilletékesebb, ezutin nagyobb buzgalommal mivelje. Kartltve a
kettének oda %ell miikodni, miszerint gy a kivitel mint a
hehozatal a legszigoribb feliigyelet alatt élljon, s a mddszerek
tokéletessége kezességet nyujtson a kdros kivetkezmények ellen. Igy
vannak betegségek az 4llatokndl, melyeknek hisa tipszeriil hasz-
nélva, dtviszi a kéranyagot az emberre, s veszélyes ragdlyoknak
biztos terjesztGjévé vilik. Ilyenek a lépfene, taknyossdg; tovibbd
egyes dllatjdrvanyok, miut a marhavész, tidovész stb., valamint
az 6lodiek is, mint a nagy hirre vergdditt fonaldezok (trichin) a
disznéhushan (ennél ugyanis biztosabb eltartisi mddot kell alkal-
mazdsha venni, mert az egyszeri fiistolés meg nem 6li meg azokat).
horstkok (diszné és marhabidsban) ; végre nem maradhal érintet-
leniil az sem, hogy nagyon kifirasztott. s agyon gyotrott dlla-
tok husa szintén betegségeket tdmaszthat (I. Husemann eml.
mivét 341 lapon). A tejnek eltartisa (mir6l alibb b6vebben) azért
fontos, mert beteg dllatok teje a vérb6l abba dtment orvos-szereke’
tartalnazhat, mint higanyt, mirenyt stb. Ki kell terjesztavie
figyelmét arra is, miszerint forgalomba ne jéjjenek, mint eddig
nem ritkdn megtirtént, oly eltarfott tipszerek, melyek az izjavitds,
¢s kiiles:n kopinyege alatt veszélyes mérgezd hatényokat tar-
talmaznak. Pappenheim (i. m. 405. és 383. old.) emliti:
hogy eltartott gytimolesdok a zold szin utdnzdsira réz-
zel, az eczet kénsavval (néha mirenynyel is!), virdsszing dllo-
manyok (husfélék is) dlommal és higapnyal igen gyakran ha-
misfttatnak. Tgen sziikséges itt a szigord  ellendrizet, wmert
vegyilk csak fel, hogy egy hajé rosail, lelkiismeretleniil
eltartott tdpszerekkel ldttatik el, legnagyobb sze-
rencsétlenség  fenyegeti az Osszes személyzetet.®) Erintve lehet
itt az is, hogy a vigéhidak és piaczok tdpszereinek ellenorzése
nem kevéshé siirgfs és fontos.

Végil pir széval emlékezziink meg még az edényekrdl,
melyekben az ily eltartott tdpszerek forgalomba hocsdttataak,
minek egészségligyl és orvosrenddri méltatdsa szintén  te-
kintethe veend6é. Ezek kozil némelyek mérges dlloményokat
foglalnak magukban, mint p. az 6nedények, melyekhez néha
nagy mennyiségit 6lom van keverve. Kz pedig drtalmas. Leg-
drtalmatlanabbaknak nyilvéntltak a vaspléh-szelenczék, fijdalom
azonban ezek hamar romlanak, s gy nagy mennyiségben al-
kalmazésba nem vétethetnek.

Miel6tt az egyes fontosabb tdpszerek eltartdsi mdd-
szereinek részleteibe boesdtkoznink, roviden nem lesz feles-

") L, bivebben errol Senftleben i, m, 403. oldalon,

?) L, Husemann, Toxicologie, ez. m, 287. oldalat.

%) Pappenheim i. m, erre vonatkozilag olvashatni esetet a
404, oldalon,
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leges és érdektelen ama folyamatokrdl megemlékezuni, melyek a
tapszerek elromldsdt feltételezik; mert csak ezeknek
és okainak kelyes ismerete utin leszink képesek észszerii méd-
szereket & tdpszerek eltartdsdra feldllitani.

Eme folyamatok hdirman vannak egy térsasigban, s név-
szerint mint korhadd s, rohadds és erjedés dzik
pusztitisaikat. Habdr rendkiviil nagy, s mondhatni bonyolodott
irodalmat teremtett a firadhatlan szorgalom és tanilmdny mér
e folyamatok tisztdba hozdsa koriil: e tannak, s sarkalatos
elveinek kezdeményezése, megillapitdsa azonban Pasteur
orokemlékit nevéhez fiizddik. Kitarté szorgalom, éles beldtds
jellemzi alapos kisérleteinek sordt. O volt, ki buvdrlatai utin
kimondta, hogy szerves dlloményban a rohadds. korhadds és
erjedés onmagdtél soha fel nem Iép, hanem a légkdrben ldt-
hatlandl lebeg6 igen apré &llati és ndvényi szervezettel biré
lények myriddjai jutvin bizonyos szerves 4llomdnyokba, ebben
a nevezett folyamatokat tdmasztjdk. Ha e kis szervezeteket
sikeriil e szerves dlloményoktél valahogy tdvoltartani, erjedés,
rohadds, korhadds soha nem 1ép fel, s ez dllomdnyok egész
épen eltarthaték, p. ha a levegd, eldbb gyapoton dt salirve,
vagy izzitott iivegesdvon, vagy hosszi megglibitett csivin &t
vezetve, egy tvegbe bocsittatik a kisérlet’ ald vott tirgyhoz.
Ezen, az egész tudés vilighan nagy elismeréssel fogadott tan-
tételek érzékeny esapdst ejtettek a ,generatio-aequivoca® tanén,
s rogton elkeseredett harczot inditottak Pasteur ellen, mely-
ben 6 végre is teljes gydzelmet finnepelt. Megjegyzendéd
ugyan, hogy egész a legijabb id6kig e tan még mindig akad
heves megtdmadékra.?) Miel6tt pedig tovibb mennénk. emeljiink a
rohadds és korbadds kozé vdlaszfalat, minthogy a kettd
lényegesen kiilonbozik egymdstél. Rohaddsnél ugyanis a szerves
dllomdnyok bomldsdt, s az ekkor létrejové anyagok tjraképzd-
dését egyedill a viz elemei’ mozditjdk el6; a folyamat tehdt
végbemegy levegd hozzdjiruldsa pélkil ; az tehdt inkdbb sz i-
nitési(reduction) folyamat biizosszénkoneg képzddésével. Korha-
ddsndl ellenben foleg a levegd, nevezetesen ennek élenye jitsza
a fBszerepet, tehdt inkdbb élenyité folyamat, szénsav, viz és
légkoneg képzidésével. Az erjedés végre legkozelebbi rokonsdgban
van a rohadéssal.?)

De Bary és Hallier szereztek legnagyobb érdemet
(1. ez utébbinak emlitett miivét) a fenntebb emlitett apré szer-
vezetek (gombdk) kutatdsai, valamint ezek rendszeresitései koril,
habér igen sok e tanhan még nagyon bizonytalan hypothesiseken
nyugszik, s nagy részik, ha valaki nem ndvénybuvdr, vagy ezzel
tuzetesebben nem foglalkozott, valéban ellendrizhetlen, esaknem
mysteriosus. Sok firadsig, fejtorés utin annyit meglehet dlla-
pitani, miszerfnl lényegesen  kiilonbdznek egymdstil azon
gombik. melyek csupdn a szabad 1égkdr élenvének kozbejotiével
érvényesithetik magukat (ezek az aérophyticus, vagy penész-
gombdk, Schimmelpilze) és melyek méar levegdt nem szik-
gégelnek, s6t mikodésiket enélkil folytathatjik (ezek az ana@-
rophyticus . vagy élesztégombdk, Hefepilze). BEzek koadtt vég-
hetetlen sorozat van a kinyebb kiejtésti és5 a gdresdvin is lat-
haté fajoktél a nyelvtorik ésa giresd alatt sok képzelddést igény-
16kig. A penészgombdk 1ényeges bevezetbi a korhaddsnak ; az
6lesztG-gombdk (erj!) pedig az erjedés és rohaddsnak. Meg-
jegyzendd azonban, miszerint bizonyos folyadékot légkdri levegd
hozzdjiriltdval 1itunk rohadni, mi nines Ggy, mert a folyadék
feliiletén kis hdrtya képzédik penészgombdbsl, mi elzirja a
levegd kozlekeddsét a folyadékkal; ilyenkor tehdt az anaéro-
phyticus gombdk, mint rothadist-tdmaszték mikodnek. A fo-
lyamatoknak ez lenne alaktani morphologiai oldala; tekiuntsik
most vegyi oldalit, wely részben az erjedésnél a legkiilonbho-
zobb, részben a rothaddsndl még nem eléggé tanilminyozott.®)
A mi czéljainkra elég annyit tudni, hogy a tdpszerek elrom-
lisit mindhirman, erjedés, rohadds, korbadds egyarint td-
maszthatja  és - fenntarthatja. B folyamatokat megkezdik é16

1. kot, 144, kov, lapokon. Berlin, 1872.

%) L, Hallier ,Gihrungserscheinungen, Lipese 1867.% cz. miivét
17., 25,, 85., 42. stb, lapokon ; tovibba E, Eidam .Der gegenwirtige
Standpunkt d. Mycologie stb. Berlin 1872.% ¢z, mfivét 53., 49, stb.
lapokon,

%) L, Hallier i. m, 18 és kdvet. lapjait.
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szervezetek, vagyis gomb{zk s dtalfban kedvezo hatdnyokként
mitkddnek itt kozre viz és levegd (kilondsen ennek élenye),
vagy mindkettd, tovibbd a hémérsék O° és 100 C° kozott;
dtaldban a 20 és 40° C kozti homérsék a legkedvezdbh befo-
lydst gyakorol a szervi anyagok homlésdra. Vannak azonban gom-
bdk, mint Hallier emliti, melyek magasabb hoémérséknek is el-
lentéllanak, ily p. az oidium aurantiacum a kenyér romlisd-
nil 120 C%ot is kidll,

A tdpszerek eltartdsdra vonatkozd minden miiveletiink-
nél azéry legf6bb torekvésink az legyen, hogy mindazon hatd-
nyokt tdvoltartani igyekezziink, melyek a nevezett vegyifolya-
matokat vagy el6mozditjik (tehdt vizet, hémérséket az emlitett
hatérok kozott, a levegé élenyét), vagy azok tdmasztisira kedvezd
befolydst gyakorolnak (tehdt a gombdkat és ezek csirjait), Vannak
ezenkiviil a tdpszerek romldsinak kilonds okai is (mint példddl
hizonyos rovarok), melyeknek elpusztitdsérl alabb lesz emlités.

Ezek utin térjiink it az egyes fontosabb tdpszerek neveze-
tesebb eltartdsi mddszereinek tizetes tdrgyaldsira. Els6 sorban
szerepel ezek kozott a hus eltartdsa. A fenntebb rividen jelzett
kalonbizé romldsi folyamatoknak megfelelfleg, a tipszerek eltar-
tdsdra irdnyzott médszerek is kulonbbmk Iav a hisnak, mint oly
nagyfontossdgi tdpszernek eltartdsdra szimos mdédszer jott mdr
alkalmazdsba, legezélszertihh azonban ezeket is, mint a romldst
feltételesd tényeziket, csoportositani, igy tehdt az ajénlott méd-
szerek 4 csoporthan konyebb dttekintés kedvéért tirgyalanddk.

. L. A his eltartasa vigelvonds altal, I1. hideg dltal, I11.
a légliri levego élenyének kizdrdsa dltal, s IV. antisepticus
szerek altal, melyel: a gombdkat és ezek csivjait megilik.

1. A lis eltartdsi kezelése vizelvonds (kiszdritds) dltal,

E mddszer meglehetés régi, Egyiptom- és Délamerikiban
divatozik. Ez utébbi orszdghan ily mddon elkészitett marhahis :
»charqui® név alatt jon forgalomba. Tdipértéke e hdsnak angol
és franczia buvirok kisérletei szerint kielégitd, azonban fzetlen
és nehezen emészthetsd, Nedves idében pané»/ednk savanyodik ;
kiilonben olcsdsdga daczéra (1 font == 3 pence) sincs nagy jovdje.

- Készitése kivetkezo : az 4llat vére kibocsdttatvdn, hidsa a eson-

toktél megszabaditva, keskeny darabokra vigatik és erdsen bess-
zatik. 12 d6ra milva megforgatva, ismét besézzdk, s kivetkezo
napon a levegére és napra kiteszik, s ily midon 2—3 nap milva
egészen kiszdrad. Mindségére a ,,Lharqm" kitllonbozd, a legjobb-
nak neve: ,pato” (a his _inaktol lehetéleg megfosutott), a kdzép-
szeri .manta®, a legrosszabb (igen inas) ,,tasajo“. Ugyanesak
ez mondhats A, Hill Hassall készitményérél is, melynél az
dllat hisit, zsir, esont és intSl megszabaditva, hivelyk vastag-
sdgii koczkdra vagdalja, s meleg levegbn szdriltja, tgy afonban
hogy ez a fehérnyét meg ne al\asmza ezutdn malomban dssze-
érleti, s tjra szérftja. Pir percz alatt ebhdl JO ételt lehet vizzel
fézni.

Ide sorolhaté még az északsarkutazék ,,pemmican“~ja is,
mely kiszdritott és pmlas7tott (pulverisirt) marhahtis és zsir-
nak keverékét képezi, mely séval, borssal, fitszerrel és czukorral

elegyittetik. faletes, de igen dxéga tdpszer !

Kiszdrftva lehet halat is eltartani. Helgoland szigetlakdi
nydron ily médon kezelve 1dtjdk el télre magukat nagy mennyi-
ségli hallal, minthogy sokszor a nagy zivatorok miatt nemecsak
a haldszat lehetlemttehk de minden kozlekedés a szdrazfolddel
lehetlenné vilik.

II. A his eltartasi kezelése hideg dltal.

A hideg igen hatalmas eltarté szer; a tartam azonban,
meddig batisdt ki terjeszti, valamint a fok, mely alatt est
gyakorolja, nincs meghatdrozva. Bizonyitja ezt azon kOrﬁlmény.
miszerint a jeges tengerhez kozel fekvé helyeken még mai’
napsdg is egészen ép Os elefintokra akadnak. Boussmyault ki-
sérleteib6l kiderdlt, hogy marhahds, valamint nddczukor j6l
elzdrt edényekben, — 26 C° mellett, még évek milva is vil-
tozatlanil voltak. Megbecsiilhetlen gyakorlati alkalmazést nyer
e mddszer, mid6n tdpszerek elszdllitisa akdr hajokon, akdr vas-
utakon eszkozdltetik, nemkiilonben helyben is, mint piaczokon,
végdhidakon, s a magdn hdztartisokndl. Nagy feltiinést okozott
ujabb idében Amerikdban Davis sajitsigos szerkezetii vasiti
hiité kocsija (Davis' s refrigerator car), melyen Osszetort jég és
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konyhaséb6l 4116 keverék mellett koriilbeliil — 1—3 C° hideg van
folyton, tigy hogy Californidb6l New-York-ig (mely 24  napi t)
tokéletesen épen szdllittatnak gyimolesfélék ily médon, Termé-
szetes, hogy a hideg jég alakjdban bir a mi égaljunk alatt
gyakorlati fontossiggal, és pedig vagy mint természetes, vagy
mint mesterségesen elkészitett jég. Erds telek alkalmival kiki
gondoskodik a forrd napokra magdt hisités, féleg azonban
tdpszereinek kionyebb eltartisa szempontjibsl jéggel ellstni. fgy
régebben meglehetds kiltséges vermekben, pinezékben tétetett el
a jég egvik télt6l a mdsikig, s6t még jelenleg is ez van divat-
ban sok vidéken, Van azonban ennél egyszeriibb mddja az elté-
telnek (Németorszdghan kildndsen, de ndlunk is haszndljik),
nevezetesen egy deszkasitor kebtds falazattal, mely kozé rosz -
melegvezetok tétetnek, mint hamu, fiirészpor. Sokszor azonban
enyhe a tél, s nem gondoskodik az emberekrél, ilyenkor tebdt
szdllitani kell északiob helyekrél vasutakon, vagy hajékon (Angol-
orszdgban nagy mennyiségii jég szdllittatik hajokon Norvégidbdl,
melybél azonban DO szdzalékndl tobb is el szokott olgadni),
vagy nem marad egyéb hdtra, mint mesterségesen s nagy
mennyiséghen dllitani elo jeget. Erre nézve szdmos eld4llitdsi mé-
dokkal rendelkeziink, midltal lehetséges birmely idoben nagy
mennyiségii és olesé jég beszerzése. A kézegészségtan a technika
(mitan) ¢s vegytannak eme nagy becsl vivindnyit a legméléébb
elismeréssel és kiszonettel tidvozolheti, mert a haszon beldle a
kizegészség dllapotira minden id6ben véghetetlen; mert mint
fenntebh emlitettiik, sokoldali gyakorlati alkalmazést nyerhet.
Nem tartozik ugyan ide, roviden azonban megemlékezhetiink
arrdl is, miként 4llittathatik eld jég. Mint tudjuk, ez eljirdssal
az ezéloztatik, hogy meleget kossenek meg. Ez pedig torténhetik,
1-0r, ha szilird test folyékony dllapotba hozatik, p, ha viz és
sd, vagy sd és sav, vagy jég és s6 kevertetik Ossze (3 rész jege-
czitett mészhalvag és 1 rész jég Osszekeverése 4ltal — 33 C©
elérhetd). Nagybani el6dllitdsokra azonban ez nem czélszerii
mddszer. 2-or, ha folyékony testek gdzalakba vitetnek 4t, p.
kinyen elpdrolgd methylaether vagy ammoniak, midén nagy
mennyiségit meleg kottetik meg a kornyezetb6l. Oless elddl-
lithsi médszer, nagyban is kivibelé; az elpdrolgé folyadék
ugyanis ismét megsiirithetd, s Wdjolag felhasznilbats lesz. Az
australiai bajékon ily berendezésti készilékkel 100 touna friss
his is konyen Atszdllithaté Earopiba. 3-szor, ha = gdzalakd
testek slicdbb dllapothdl egy kevéshé siirti dllapotba vitetnek ét,
p. a Windhausen-féle jégkésziilékek erre nézve a legezélszeriibb
berendezéssel birpak. A készilék egyik részében Osszesiiri-
tetl légkori levegd a késziilék mdsik részében ismét megrikittatik.

II1. A liis eltartdsa a levegs élenyének hizdrdsa dltal.

Ez elv szerint szimos midszer jott javaslatba, tgy hogy
czélszertibh lesz  koayebb dttekintés kedvéért alcsoportokﬂt 4lli-
tani fel e tekintetben; s pedig az egyik alkalmazispa vett
elifirdsndl « tipszer valamely dthatlan” dllomdnynyal vétetvén
koril, eklként légmentesitltetik. 11y alakban Blowder midszere
1807-ben els6 lett Angolorszigban szabadalmazva. All pedig ez
abbél, hogy nyers his tétetik faedénybe, s red melegen folyé-
kony huskivonat toltetik, mely kihiilvén, légmentes réteget képez
a his felett. Misok a hiskivonat helyett olvasutott zsirt, vagy
olajat haszndlnak ((nanholm Wothly). Tly médon nagy mennyi-
ségben szdllittatott néhdny év el6tt australiai his Européba, s
Letheby y o hiist jénak talilta, mig Senftleben ') egészen elve-
tendének mondja. El()'nyésebbnek litszik a hist elobb megfézni,
s azutdn bemdrtani zsirba. Megemlitem itt még, hogy kilonbozd
dthatlan anyagok l6nek javaslatba hozva, mint faszén, czukor-
szorp (melasse), enyv, water-proof, 16gyapot —, paraffin, koesonya
és zsirédenykeverék stb. Mind e kozott alegnagyobb szerepet jitszik,
s mint a tapasztalis mutatta, legjobbnak bizonyilt a zsirédeny.
A levedét kitiin6en elzérja és emellett szerfolott oless.

A mésik eljardsndl : az eltartdsra hasznalt edényekbiol a
leveqo egyszeriien kiszivattyiiztatik. 1810-ben Heine egy nagyon
bonyolodott, s teljesen czélszeriitlen késziilléket szerkesztett,
melynek f6alkatrészét egy szelep képeaste. Eazzel tdvolitottdk el

*) L. mar idézett czikkét a ,,D, Vierteljahrschrift® stb, 1872, lV kot,
400 lapon stb,
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4 levegdt az edényekbol. Késobb e tokéletlen eljirdst kiilon-
féleképen médositottak, nagyobb résziik azonban véghkép megbukott.
(Bevan, Rettie, Ryan). Eletrevalsbbnak bizonyilt  tobbek
kouott Currie eljirdsa. Bz szénsavgduzzal toltotie meg az edényt,
welyh6l a levegd elobb kiszivattyiztatott, midltal részben el-
harittatott ama kellemetlenség, hogy a fokozotabb kiillég-
nyomés benyomja az edényeket. Leignette még egyszeriibbeu
jart el. Az edényeket el6bb konyhasds oldattal toltotte meg,
ezutdn kibocsdtotta azt, s helyébe szénsavgdzt engedett dramlani.
Leggyakorlatiasabbnak ismertetett el az 1862. loudeni viligki-
allitason, valamennyi kozott Jomes és Trevethick mbdszere. A
kiszivattytizandé edény légmentes teknéiéle készillekbe van ethe-
lyezve, midltal Ggy a lég belépése, mint pedig az edényfalak
betorése megakadalyoztatik. Az igy légiiressé teit edénybe azutdn
végtére légeny- és kevés kéunecssav gdzalakban bocsdttatik be.
Allitjdk, miszerint ily médon 7—8 évig lehetett hist és halakat
egészen j6l eltartani.

A harmadik eljicisodl @ levegs az edényelben hevittetik,
s gy tétetik artalmatlannd. Kz elven alapszik Appert
nagyhirit felfedezése 1809-ben, mely kovetkezokhol 411: a his
rovid ideig fozetik, e hissal egy erds iivegedény megtiltetvén,
j61  bedugaszolva bizonyos idore vizfirdobe helyeztetik, s djra
fdzetik ; végre azutdn a dugasz légmeniesen be lesz szurkolva.
E folyamat hatélyossfgit akként magyardzbatjuk, hogy a magas
homérsék befolydsa kivetkeztében a levegd élenye a hisnak
alkatrészeivel Osszekétvén magdt, a leveg6bdl az artalmatlan
légeny marad csupdn vissza. Most azonban, midén Pasteur
elmélete fontos érveivel oly tekintélyt vivott ki magdnak, az semmi
esetre mem mellozhetd, s ha e szempontbél indulunk ki, a fo-
lyamat legfobb batdlyossigdt inkdabb abban keressik, hogy ez
eljdrdsndl a levegbben lebegd csirok elpusatittasanak; e folyamat
azonban ekkor mdr nem illik e keretbe, mert inkdbb anii-
septicus eljirds lesz, mirél alibb. A p pert eljirisit utdna
mindenfélekép forgattik, idomitottdk, s a sok koziil legyen itt
alég megemlékezni Fastier-érol, melyrél kitiinéségek, mint
Fonssagrives azt dllitjdk, hogy messzs tilbaladja A p-
pert-ét. Vizfiirdd helyett itt séoldat, vagy czukor és sé fel-
oldva haszndltavik, mi dltal a hoéfok 110 C'-ra is felemeltetik.
A his fedeles nyildssal elldtott szelenczébe lesz téve, melyen
a levegd ¢lenye részben elillan, részben taldn szorosabb oOssze-
kdttetésbe hozatik a hissal. s a nyilds végre vigydzattal elduga-
sroltatik, A melegités dltal a ecsirdk itt is elpusstitratnak.
Végre Fastier eljdrdsa dtmenetet képez egy negyedik
eljardshoz, melynél a léghkori levegs gozzel tdavolittatil el az
edényelbol. £ médszert legeldszor alkalmazta 1823-ban Angil-
bert, s azéta sok tokéletesitésen ment keresziil, s jelenleg aus-
traliai gyftakban leginkdbb ez eljirds szerint praeserviljik a
hist, mely ily mddon rendkiviil hosszi ideig el tarthaté friss
4llapotban, s minthogy a legjobb hiisok haszndltatnak fel, nagy
tipértékkel is birnak. Az eljdrds kovetkezd: korilbeldl 2—8
font nyers, csonttél megszabaditott hisdarabok, kevés viz-
hozzdtétellel pléhszelenczékbe rakatnak. A szelenczék tetejikon
kis nyildssal elzdratnak, mészhalvagos (Chlorcaleium) oldatha
tétetnek (ennek forrpontja 125 C° felil vaa), s itt 4 dra hosszig
100—110 C° hémérséknek kitéve megmelegittetnek. Ezdltal a
szelenczéb6l a viz goézalakban, s a levegé is elillan a kis
nyiléson, mely ezutén gyorsan elzdratik. A szelenczék még 1 dra
hosszdig a meleg mészhalvagos firdoben bennhagyatnak, végre
kivétetvén, mihelyt kihiltek, olajfestékkel bemdzoltatnak, s ha
a probdt kidllottak, — mely abbél 411, miszerint hosszabb ideig
meleg szobdba tétetnek, hol a szelemezéknek fel nem szabad
fuy6dniok (erjedé és rothadd ghzok fejlodése kovetkeztében), — for-

galomba jutwak. Eltérd etiél némileg a skét gydrakban diva-

toz6 Aberdeen-féle eltartdsi mdédszer. A hus szelenczékbe lég-
mentesen bezdratvin, 2—3 6ra hossziig meleg séoldatba helyez-
tetik. Most kivétetvén, egy kis nyilis késaittetik rajta, melyen
vizghz és levegé illan el, s djra elziratik. Ismét meleg <Gol-
datba teszik, ujra kinyitjik, elzdrjik. Pdrszor ezt ismétlik, mig
végre kihtlni bhagyjdk, bemdzoljik, § meleg prébaszobdkba he-
lyezik tovdbbi vizsgdlat végett. Kz eljdrdsok azonban kifogds
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ald jonnek, mennyiben a hds ¢rdk hosszdig lévén magasabb
homérséknek kitéve a fozds dltal, izébol sokat veszit, rostozott
lesz, s bizonyos id6 milva élvezete unottd védlik. Kzen segi-
tendo, kitlinbizd elmés modositisokat hoztak javaslatba, hogy
e mddszer alkalmazdsba vétele nagy kiterjedést nyerjen, mert
ardnylag igen olcson lehet el6dllitani, s emellett a his tdpérté-
ké4 tekintve, kifogdstalan. Nasmyth borlangot ajdnlt a vizhez
tétetui, midltal ez utébbinak héfoka lejebb szallittatik. Call
kis mennyiségii kénecssavas natront ajinlt, midltal az élenynek
egy része e séval vegyi dsszekittetésbe lépvén, e gz kitiuésére
kevesebb ideig sziikségeltetik a t6zés. Nagy kellemetlenséget
okoz itt is ama kordlmény, miszerint a szelenczék a nagy lég-
nyomdsi killonbség kovetkeztében (kiviil és belil t. i.) gyakran
betornek, s ezen segitendd, a mér fenntebb is emiitett médon,
indifferens gézak bevezetésénél egyék nem marad hétra. B
moddszernek, ha az technikailag még tokéletesebbé vélik, igen
nagy jovoje van.

Milhatlan kotelességemnek tartom e keretbe foglalni ith
még egy mnagy jovoji hazai villalatot, minthogy a kolozsviri
conserve-hisgydartményokrsl a ° Times, s szdmos mds angol
és német lapok nagyon elismeréleg nyilatkoztak, t. i. meg-
emlitem az  elso  magyar angol huslégmentesito vdallalatdt.
Pongratz  Istvdn gr. tizévi  kilfoldi tapasztalis utdn, f6-
leg Londonban megismerkedett a ,wacuwm* eljirds titkaival
s egy mintatokéletességli australiai hislégmentesitd géppel
ajdudékozta meg a testvérhazit, melynek segitségével (6 és
nehdny képzett angol szakérté éllitotta fel és rendeste be
ugyanis Kolosvirt az egykori czukorgyir tégas telepén, hol
jelenleg eredményesen gyakorolja) marha- vagy esibehdst, tol-
tott kdposztdt, uzoldséget, tejet légmentesen bédogszelenczékbe
zérnak, s igy szdllitjdk kalfoldre. B készitmények nagyon ki-
4lljik a versenyt az australiai his-conservekkel, s élénk kivi-
telt lehetne velik eszkizdloi (egy foot tdpanyag légmentesitése
ily eljardssal, kivitellel egyiitt Londonba csak 15 krajezdrba
keriil, mig ott 24 lat hds mészdrszéki dra 70 kr.!) A magyar
hoanvédelmi ministerium rendelt bel6le, s jénak talflta; a béesi
kozos ministerium véleménye szerint plane jobbnak és olesébb-
nak bizonyult az australiai és amerikai conserveknél, gy hogy
e magyar villalatot, nemesak a nemszetgazdasig, hanem az
egészségiigyi tudomdny is elismerdleg didvozli. S6t idével taldn,
minden tekintélyesebb birtokon esekély koltséggel be less hozhatd
a tdpanyagok légmentesitése, a tejsiritést is ide értve, ha a
bédogszelenczék forészei nagyobb szabdsi légmentesité gydrakbol
lesznek megrendelbetdk. ')

& Tithfalussy Gyula tr.,
; kozegészségtani  tanarsegéd.

Vegyes.

A budapesti vizvezeték d1tal Wein J., igazgat6 jelentésel sze-
rint 1874-ben szillitott viz 3,558,103 kib méter, vagy 10.2%/-
kal tobb, mint 1873-ban. A viz részben a természetes sziirékbol,
de részben még most is kozvetlen a Dundb6l szivatik, miért is a
killvdrosok vize néha zavaros, mely bajon a sziirkészilékek Kiter-
jedése nélkiil segiteni n-m lchet.

A kozepes napi fogyasztds 9748 k. m., vagy 102/,%,-al
tobb az 1873-ik évinél. A legkisebb fogyasstis 6411 k. m.-rel
esett kardcson napjéra és ez a kozepes napi fogyasztisndl 34°/;-al
kisebb; a legnagyobb napi fogyasztids esett augustus 7T-re
16,433 kobméterrel, s ez a kozepes napifogyasztdsnak majdnem
17/, szeresét, a legkisebb napifogyasztisnak pedig 2!/,-szeresét
képezi.

Az cgyes kénapokat tekintetbe véve, legkisebb d&tlagos
mapi fogyasztds esik janudr héra T062 kobméterrel, mely az
évi dtlagnak 72°/,-4t teszi. A legnagyobb kizepes napi fogyasz-
tds augustus héra esik 11,873 kobméterrel, mely az évi dt-
lagnak 1%2/;, szeresét, a legkisebb bavi dtlagnak pedig 1%/ 0-
szeresst teszi.

(Budapest févéros statistikai hivataldnak kimutatisai, 1875. aug.)

") L, erre vonatkozélag bévebben a , Gazdasigi-lapok XXVII-év-

folyamdnak 31 sz, 435, lapjat 1875 és XXVI, évfoly, 35. sz. 533. lapjit
1874, Budapesten,
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