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A csontok: roszindulati alképletei.
Reczey Imre tr-tol,

A csontrendszernek dlképleti megbetegedései nem tar-
toznak a ritka esetek kozé. A csontszovet, mint a kotszoveti
csoport egyik tagja elég gyakran van kitéve ilynemi hintal-
maknak, féleg roszindulati dlképleteknek. Demme
szerint, atyjdnak 25 évi miikodése alatt 1145 roszindulati
alképlet kozol, a csontokon ult 14 g°.") Billroth kimu-
tatdsai szerint 10 év alatt (1860 —1867. zirichi és 1868
—1870. béesi tandrkoddsa alatt) 529 roszindulati dlképlet
koziil 85==16.05"/o esett a csontokra.®) Kéroddnknak, mely
dlképleti esetekben rendkivil gazdag, legkozelebbi 6. év
- alatt (186°,—1875. nydrig, midta t. i. alkalmam volt a ké-
roda mikodését folyton szemmel tartani) 383 roszindulati
dlképleti esetet volt alkalma dpolni, s ezek kozott 48
esetben a esontokban volt az alképlet székhelye, a mi tehdt
12.53"o-nak felelne meg. Ezen adatokkal osszhangzé mas
sebészek tapasztalata is a csontokban elGjové roszindulati
alképletek gyakorisigdra nézve. Daczdra annak azonban,
hogy ezek szerfnt elég gyakran van alkalmunk roszindulati
alképletet a csontokon észlelni, a csontok elsidleges meghe-
tegedései ardnylag mégis ritkibbak. Legtobbszor a szomszéd
ligy szovetekrdl terjednek &t a roszindulati dlképletek a
csontokra, még pedig legkonyebhen a szivacsos &llomdny
esontokra, tehdt az iziileti ecsontvégekre is, melyek szivacsos
voltdban killonosen kedvezé talajra taldlnak a roszindulati
dlképletek. A hosszii csontok teste (diaphysis) tomottebb
szerkezeténél fogva tovdbb ellendll ezen elfajuldsoknak. F¢-
kép a rikok azok, melyek a csontokat elég korin mdr a
ronesolds korébe vonjik; a hisdagok inkdbb a csont feliile-
tén hiizédnak el, s esak hosszabb fenndllds utdn terjednek ét
a csontra. Mig tehdt a csontrikok legtobbnyire a szomszéd
lagy sziovetek rdkos elfajuldsdnak dtterjedése dltal dllanak

1) Schweizer, Zeitschrift. 1863,
*) Chirurgische Klinik, Ziirich, 1860—1867, — Chirurgische Kli-
nik, Wien, 1868, — Chirurgische Klinik, Wien, 1869—1870.

eld, addig a esontok hiisdagos dlképletei legtobbnyire a esont=
bol indilnak ki, azaz elsédleges képzidésiiek.

A csontban székeld roszindulati alképletek fejldési
okirél ép oly kevés biztos ismerettel birunk, mint egyalta-
liban az dlképletek fejlédését megindité oki mozzanatokrél.
Nem akarunk ez alkalommal azon nézetek fejtegetésébe bo-
csitkozni, melyek az alképletek fejlédését erémiivi hatdnyok
befolyhsatol feltételezik (Virchow és iskoldja) ; nem akarunk
azon kérdeés fejtegetésével foglalkozni, hogy mennyi és mily
befolydssal vannak a kor, nem, fejiédési szak és a szervezet
killonféle dllapotai az dlképletek fejlédésére. E kérdések
taglalisa igen messzire elvonna tirgyunktél. Figyelmiinket
ez alkalommal inkdbb a roszindulati esontdlképletek bonezi
szerkezetére és idevigé eseteink tanulmdnyozdsira akarjuk
forditani.

Az vigynevezett roszindulati dlképletek mindkét neme
eléfordiiThat a esontokon, mégis csonthisdagok sokkal
nagyobb szimii esetekben jonnek észlelésiink ald, mint esont-
rikok. Billroth 10 évi (1860—1870) tapasztalata szerint
a csontok roszindulatu dlképletei kozott 51.7¢%-ot tesz ki a
esonthiisdag, mig a esontrikok szima csak 48.95%0. Még feltii-
nébb ezen killonbség kéroddnk tapasztalataiban. Kéroddnkon
ugyanis 62 év alatt a csonthisdagok szdma 64.53%0-két, a
csontrikoké 35.41%0-kdt tette ki a roszindulatd csontélkép-
letek osszes szdmdnak. Ugy litszik tehdt, mintha a hisdag
kiilonos el6szeretettel viseltetnék a csontrendszer irdnt, mert
Billroth és a mi kérodink tapasztalata szerint az osszes
roszindulati dlképletek kozott tilnyomé szdmmal jonnek eld
a rikok. Billroth ugyanis 10 év alatt 529 roszindulati 4l-
képlet kozil 427=80.71"/0 rikot és 102=19.95"/» hiisdagot
kezelt. Kéroddnkon pedig 6'/2 év alatt 388 roszindulati dlkép-
let koziil 271=70.75" a rikok és 112=29.94"/% a hisdagok
csoportjdba tartozott. E feltin eltérés értelmezését — gy
hisszilk — Thiersch-nek az dalképletek eredetérél sz6l6
feltevése elég kielégitoen adhatja. Altalinosan ismeretes
ugyanis most mér Thiersch és Waldeyer dltal felhozott azon
tétel, hogy az dlképleteknek nem minden faja ered a kotszo-
vetb6l, mint anyaszovethél (Virchow dllitdsa szerint), hanem
az . n. hamsejtekhdl 4116 dlképletek, tehat a rak is, a hdm-
szovetekbll (az ébrényi szarulemezbél fejlodé szovetekbdl) ;
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mig a kotszovet sajitsigait mutaté dlképletek, tehdt a hus-
dag is, a kotszoveti esoporthoz tartoz6 (kizépsé esirlemezhil
fejlodd) szovetekhol fejlodhetik esak. A liisdag tehdt, mely
fejlédésére kotszoveti anyaszovetet sziikségel , ezt béven
megtaldlja a csontokban. A esont belhdrtydja, a csontveld-
iircsék mindmegannyi telepei lehetnek a kotszoveti alképle-
teknek. Ellenben a hdmszovet a csonthan igen kevéssé
levén kifejlédve, a rikok fejlodésitkre kedvezo talajt a esou-
tokban nem taldihatnak. Igazolja e feltevést azon korilmény
,is, hogy csontrikok igen kevés kivétellel mindig a legfelii-
letesebben fekvo esontokon fordiilnak el6, hol a rik fejldeé-
sére a viszonyok kedvezbk. Az ily feliiletes csontokkal szom-
szédos hamszovetek, esetleg egy-egy veriték- vagy fagygyu-
mirigy burjénzdsa, vagy — mint Koster allitja") — egy
nyirkedény elfajulisa a csonthdrtyiba hatol, s itt konyen
adhat alkalmat rikképzidésére, mely a csontot mir kezdet-
ben korébe vonja, s a csontbdl litszik kiindilni. A feliilete-
sen fekvi esontok : dllkapoes, dllesont, sipesont, czombesont
alsé 1ziileti vége, koponyacsontok legkedveltebb helyei a csont-
raknak; a Dbortél tévolabb esé csontokon még elsddleges
csontrdk nem észleltetett. A csont szoveti alkataban leljik
tehdt okdt annak, hogy bér dltalén véve a roszindulatd &l-
képletek legnagyobb része rik, tapasztalataink szerint mégis
a hisdag majd kétszer gyakoribb a csontokon, mint a rdkos
4lképlidés.

I. A ¢csonthisdagok.

A csonthiisdagok, melyeket csak az utolsé nehdny év-
tized 6ta jelolink ,osteosarcoma® elnevezéssel, a régibb se-
hészek elott ,spina ventosa, ventositas spinae“, késébb (a
miilt szdzadban) ,osteosteatoma, vagy roszindulatdi ,exosto-
sis név alatt voltak ismeretesek. Altaliban e béntalom
jelolésére oly sok és egymistél eltéré elnevezést haszndltak
még hirnevesebb sebészek is egész a jelen szdzad elejéiy, hogy
val6ban nemt csoddlkozhatunk, ha azon idében, midén még
a bonezi és szovettani ismeretek nem voltak annyira kifej-
l6dve, mint most, sokan ezen elnevezéseket keverve és egy-
més mellett haszndltdk, s6t mindegyikét kozilik mds és més
dlképleti alakra akarvdn értetni, buzgalmukban sokszor még
oly folyamatokra is haszndlték e kifejezéseket, melyeket
leirdsuk 6s jelenlegi fogalmaink szerint lobosoknak kell tar-
tanunk.?) Leginkdbb all ez a ,spina ventosa“ névvel jelolt
bantalmakrél, melyeket ezért mér Lobstein ¢ bintalom-
esoporttdl elkiilonitett és a lobos folyamatokhoz sorolt.®) Igy
volt ez az ,exostosis‘‘ elnevezéssel is, melyét Petit Gta
minden oly bdntalomra haszndltak, mely a csontok megna-
gyobboddsdval jart. A jelen szizad elejére teheto az ido,
melyben e zavart felfogds helyesh fogalmaknak adott helyet.
S. Cooper, Boyer és Richerand') voltak az elsok,
kik az ,,0steosarcoma‘‘ elnevezést hasznaltik azon dagana-

tok jelolésére, melyek csontos alappal birnak. Nehdny év-
tized volt azonban szilkséges arra, hogy ezen dj és a valé-
nak inkdbb megfelelé elnevezés dltaldnos elterjedést nyerjen.
Csak lassan hagytik el a sebészek az ,,osteosteatoma‘ ne-
vet, s egyszersmind 1j fogalomkort alkottak az j névnek.
M iller®) megkiilonboztette a jéindulati ,,0steosarcoma‘-t a

1) Koster. Die Entwicklung der Carcinome und Sarcome, Wiirz-
burg 1869.

*) Joh, *Miiller, Archiv, 1848, Pag, 430.

%) Lobstein, Path, Anat, IL. p. 107, 186, Atlas T, IL. Pl. IV. VIIL,

*) Dietel, De osteosteatomate. Disser, inang. Lipsiae 1822, Pag. 1.

°) Miller Joh, Ueber d. feineren Bau der Geschwiilste. P, 44.
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roszindulati ,fungus“-t6l, vagy mint azt késdbb nevezi'), az
»osteoid“-t6l. Késdbh, midén Robin . n. éridsi sejteket
(plagues & plusieurs noyaux) talilt bizonyos esontdagokban?®),
Paget e csontdagokat ,myeloid“ név alatt killon vilaszté
az osteosarcoma csoportjitol®), s igy arinylag kevés daganat
maradt, melynek jelolésére. az ,ostecsarcoma® nevet hasz-
niltak. E kisebb esoporthél a vizsgdlati médok és eszkozok
tokéleteshitésével a legroszabb indulatiakat a rdkokhoz, a
jobb indulatiakat a Lebert altal®) ,tumor fibroplasticus“-
nak elnevezett dagokhoz soroztik, s igy végre az ,osteo-
sarcoma elnevezés csakis azon csontdagok jelolésére ma-
radt fenn, melyeket mainap esonthisdagoknak
neveziink.

Az ,osteosarcoma“ (csonthisdag) elnevezést azonban
kordntsem szabad osszetéveszteniink az ,ostecidsarcoma*
(magyarul talén: esontosodé hisdag) névvel, mint a mely-
lyel oly hisdagot jelolink, mely dsvinyos alkatrészek lera-
koddsa éltal helyenkint esontosoddsra képes. Biar Vir-
ch o w®) e két kifejezést azonosnak tartja, s felvaltva hasznélja
azon husdagok megnevezésére, melyek csontosodni hajlandék
6s a csontok hisdagjait ,sarcoma ossium“-mal akarja kife-
jezni ; mégis helyesebbnek tartjuk mi is azok nézetét, kik a
esontokon elgjové hisdagokat ,osteosarcoma“, mig
a csontosoddsra hajlamos hisdagokat ,osteoidsar-
coma“ mnévvel jelolik, mint példdul Liicke®) és mésok, ép
gy mint mds, csontosoddsra hajlamos dlképletet is az
»osteoid“ jelzével ldtjuk el (osteoidchondroma, osteoidfi-
broma sth.), tekintet nélkil arra, hol fordil az eld.

A hisdagok esoportja igen nagy szémmal van képvi-
selve a csontok dlképletei kozott. Kendermag egész ember-
fejnyi és ennél is nagyobb dndoros, sokszor sima felileti
daganatok alakjiban jonnek el6, dltalaban véve ugyanazon
kérodai tiinetekkel, mint a 1agy részek hisdagjai. Szovettani
alkatukra nézve mindazon kozos tulajdonsiggal birnak, hogy
kotszovetet utdnzo sejtdis szovet képezi lényegiket, s nél-
kiilozik a rdk mirigyes, alveolaris alkatdt és himsejtszerii
alakelemeit. A kozos jellem mellett azonban végtelen sok
eltérést és fokozatot engednek meg egymds kozt nemesak
alakelemeik nagysdga, szdma és idoma szerint, hanem f6leg
a sejtkozti anyag minbsége tekintetében. Ezen véltozatossig
az egyes hisdagos dlképletek kozott oly nagy, hogy a eson-
tokon eléjové hisdagok minden fajinak 1smertetése a sz0-
vettannak a hidsdagokrél sz6l6 fejezetének ismertetésével
volna azonos. Kozelebbrol akarjuk azonban ezen alakokat
megtekinteni, melyek eseteink kozott képviselve valdnak, s
melyek koziil egyesek kérodai szemponthél is érdekesek.

- A csonthisdagokat mér Cooper Astley”) megki-
lonbozteté esonthdrtydbél és esontbélbél kiindnldkra, por-
czosakra és szivacsosakra. Cooper e felfogdsdt, mint a valé-
nak megfeleldt, az tjabb kor is elfogadta, s a csonthisdago-
kat eredetiikre és kérodai megjelenésiikre nézve két nagy
esoportba foglalja tssze, melyek nemesak szovettani alkatuk
szerint, hanem kérodailag is kinyen megkilonboztetheték. E

1) Miiller Joh. Miiller’s Archiv 1843, Pag. 396,

%) Robin. Compt. rendues d. la soc. d. biologie 1849. Pag. 119,

%) Paget, Lectures on Surg, Path, Vol, IL pag. 212. Fig 381, B.

) Lebert, Physiologie pathologique. Paris, 1845. Tom, IL p. 120,

5) Virchow. Krankhafte Geschwiilste. Band II. Pag. 289.

%) Liicke, Pitha-Billroth. Handbuch d. spec. Chir, Bd. IL Abth,
I, Heft I. Pag, 195,

") A, aooper and B. Travers, Surgical Essays, London, 1818, P. I.
P. 155, 165, 180, P1, LX,
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két csoport: a kornyi eredetic csonthdrtyahisdag
(periostales Osteosarcom) és a kozponti esonthiisdag

(centrales oder myelogenes Osteosarcom).
(Folytatdsa kovetkezik).

Adalék az ember hasi egyiittérzo fonmatin levi Pacini-testek
ép- és korboneztanihoz.

(ENERSICH ANTAL tr., egyetemi ny. r.tnr.-t6l Kolozsvart.
(Folytatis).

A hasiiri egyiittérz6 fonatokon levé Pacini-testek honcztani
viszonyait illetéleg tett vizsgilataim eredményeit elbadva, czél-
szerlinek tartom legel0szor a szerkezetiikr6l dltaldnosan divé
nézeteket emlékezetbe hozni, s leleteimmel szemben letdrgyalni,
majd pedig a Pacini-testek megnagyobboddsdval jaré véltozdsokat
fogom lefrni.

Ha kozépnagysdgi (1—2 mmtr. hosszii) Pacini-testet, friss
dllapotban, mérsékelt nyomds alatt, gyenge nagyitdsndl géresd
alatt megtekintink, azt taldljuk, hogy a hélyagesaszeri test
vildgos hossztengely kordtt meridianszertileg elrendez6ditt esi-
kokat mutat, melyek a festecs minden forgatisindl kiveheték és
a harint metszeten mint korkords vounalak tdinnek elé. fgy mir
ritekintésnél is pyilvinvald, hogy e ecsikok a kizponti tengely
kordtt elrendezéditt rétegeknek felelnek meg, s egymdst koril-
foglald tokokat képeznek, mir6l még inkdibb meggybézidiink az
dltal, hogy tli segélyével a testecsrdl vékonyabb és vastagabb
hértydk, burkok rendszerint kinyen lehdnthaték, melyek esak
a sarkak felé dllnak szorosabb Gsszefiggésben egymdssal. A
rétegeket jelz6 vonalak néhol egymdssal osszefiggnek és a nyél
felé legnagvobb részt a betérd velds idegrost kotsziveti burkdba
mennek dt; a testecs legkiillsGbh részében szorosan egymds
mellett dllnak, azutin tévolabb egymistél, a szabad szemmel
fehéresnek ldtsz6 tengely felé esd részben pedig igen siriik. Az
utébbiak Henle és Kollikert6l bLelsé tokrendszernek neveztettek.
A legbels6bb tok hengerded tért zdr koril, mely dtlagosan
0.050 mmtr. széles és 0.8 mmtr. hosszd s vildgosan Attiing.
A legbelsibb tok kozponti tokmak, az dltala korilzirt iir a
kozponti tok iirének neveztetik, s a végbunkét és idegvégzédést
foglalja magdban. A tokok szdma 20—060-ra tehetl, melyeknek
mintegy fele a belsé tokrendszerre esi

A csfkok kozt levo testekben vildgos folyadék van, mely
a testecs megszirdsindl kiszivirog, gyenge ali hatasi és bor-
szesz vagy légenysav hozzdtételénél kissé megzavarodik, mi
arra mutat, hogy fehérnyét is tartalmaz. Krause!') kimutatta,
hogy a fehérnyetartalom a Millon-féle reagens, valamint a
czukor- és kénsavra valé visszahatds dltal is bebizonyithats.

Ha a testet eczefsavval kezeltik, vagy ha azokat savvali
kezelés utdn carminnal megfestettik®) és erdsebb nagvitds alatt
szemléljiilk, akkor Kkitiinik, hogy e csikok hardntdl és hessz-
irdnyban fut6 rostokbdl dllanak és bennfekvé hossatojisdad
magvakkal vannak ellitva, melyek meglehetés szabédlyosan
elrendezédvék Ezen magvakat Henle és Kolliker tor.-ok
kotszoveti testek 'magvénak tartottik és Hoyer®) bhig ezist-
oldattali festés dltal kimutatta, hogy ama magvak gyengéd,
laposdad sejteken fekiisznek, melyek egyszerii rétegben minden
tok belfaliiletét belhdmszeriileg bevonjdk. Az exziist-festésnél t. i.
mindenik tok belsé feliiletén finoman kigy6zé vonalaknak re-
czézete mutatkozik. mely tokéletesen megfelel a savés hértydk
feliiletén vagy nyirkedények belfeliiletén eziistolés 4ltal kimu-
tathat6 képnek. A magvak a reczézet iireiben fekiisznek, s
Hoyer vizkéros embernél a kézen taldlt Pacini-testekben hérom
ily hdmsejtet ténylegesen isolalt. Ezen lelet alapjén erdsitést

1) Die terminalen Kérperchen, Hannover, 1860.

?) Ha a Pacini-testek még nem voltak hosszabb ideig savakban
aztatva, akkor nem sikeriil a Pacini-test tokjaiban levo magvakat car-
minnal megfesteni, mit Michelson (M, Schultze’s Archiv f. mikrosk. Anat,
V. k. 145. 1) a testben levd folyadék ali hatdsabol magyardz.

®) Kin Beitrag zur Histologie der Pacini’schen Korperchen, Du
Bois u, Reichert Arch, f Anat, 2.dik fiz. 213. 1, és ,Zur Histologie
bindegewebiger Organe ¢ Ugyanott. 1865, 207. 1,
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nyert a mdr elébb Henle és Kolliker, s6t mar Pacini 4ltal ki-
fejezett nézet, hogy a Pacini-testeket képezd tokok vékony hértydk
s a koztik levo viligos terek a hirtyik kozt levé szabad
folyadéknak felelnek meg, s ily értelemben vannak a Pacini-
test burkai a kozkézen forgé tankdnyvekben leirva azon hozzé-
tevéssel, hogy egyes sejtekbél nem ritkdn fonalszertt rostok a
két hdrtya kozti téren 4t a mdsik lemez kiilfeliilete folé futnak.
Hoyer a Pacini-testek tdmaddsira nézve igazolja Reichert né-
zetét”), miszerint a Pacini-test tokburkai azdltal képzdédnek,
hogy a neurilemma lemezei kizé nedv gyiilemlik meg, mely
annak egyes rétegeit egymdstfl szétfesziti és beldlik egy tok-
rendszert alakit, mi mellett felhozza a Henle és Kolliker mun-
kdjiban levé rajeot (az illeté 4dbrékat), hol a végidegrost az
egvik Pacini-testen dthatol és csak a mdsikban végz6dik. Paul
Michelson®) azon nézete ellenben, hogy a tokok nem kiilonbdz
irnyban futé kotszoveti rostokbdl dllanak, hanem kizérélag a
Hoyer dltal felfedezett sejtekb6l lennének osszetéve, s hogy a
Henle és Kolliker &ltal észlelt hosszrostok csak a tok reddze-
teinek felelnének meg, a hardnt esikolat pedig a tok kozti folya-
déknak valami ismeretlen koriilmény 4ltal feltélelezett helybeli
Osszesiirlidéseiil tekintetendd, egészen magdndllé maradt.

A Pacini-test kozponti tokiirében levé dllomdny, az 1. n.
belbunké a legtibb szerzé (Henle és Kolliker, M. Schnltze,
Biesiadecky) szerint igen viltozékony, a haldl utdn megalvadé
és sajitsigos magvakkal elldtott kitszdveti tomeg dltal képez-
tetik, melynek belsejébe az idegrost belép. A Pacini-testecs
tokjainak folytatisa 4ltal képezett nyél mindinkibb vékonyil-
viin, a testecs kozponti tokjdig behatol, s egyszerd idegrostot
foglal korill, mely a nyél kozépvonaliban kanyarulatosan a
belbunks tovébe fuf, s it eilaposodvin (Kolliker szerint), velds
hiivelyét elveszti, s igy mintegy tengelyhenger alakjiban a nyél-
b6l a belbunkiba lépve, annak felsé végében vagy egyszeriien,
vagy 2—3 dgba hasadva végzbdik oly médon, hogy mindenik
végigon gvengén szemesés csomdeska van. Graudry tr.®) szerint
ezen tengelyhenger hatirozottan kivehetd rostos alkatot mutat,
s a végesomdeska finom szemesés tomeghol 4ll, mely felé a
széttoré rostok vildgosan elhatérolvak.

Véredények — Kolliker szerint — a testecsek nye-
lében és az azokkal szomszédos testecsrészletekben, ritkdbban
a tulsé sarkon, mint finom eldgazisok taldltatnak. Michelson*)
a macska mesenteriumdn levd Pacini-testecseket befecskendezvén,
taldlta, hogy mindenik Pacini-testecs edényhurkokkal kordl van
véve, s egy finom hurok a tengelyfonallal a belbunks leg-
kozelebbi szomszédsdgdba jut; hasonlét észlelt Palladin o is%.

Ujabb idében (1873-ban) a Pacini-testek szerkezetére vo-
natkozé ezen dltaldnos felfogisrél lényegesen eltérd eredmények-
hez jutott Axel Key és Gustav Retzius®). Szerintik
t. i. erésebb nagyitdsndl a fokhdrtydk kozt levd folyadékban
gyér véndorsejtek mellett egyes pontokat litni, melyek finom
rostok opticai hardnt metszeteiiil tekintenddk és vagy hatdrozott
rend nélkil elszértak, vagy a tokvonalak kiilsé vagy belsé
feliletén csoportosiltak, A tokvonalak — szerintik — ugyan
egyszerliknek latszanak, de osmium-savval kezelés utén hossz-
ban ketté hasadnak, s ily hasadékokban rostok harint metszetét
pem ldtni, hanem csupin magvakat, melyek az igy tamadt rés
falin filnek, s néha a felette vékony, harint metszetében finom
fonalszerii hdrtyival egyiitt levilnak, mely ama rések faldt
béleli. Ezen lelet szerint a Pacini-test tokrendszerét oly médon
kell felfogni, hogy egy-egy tok vastag héartydnak felel meg,
mely kiviil-belil magcsds sejthdrtyival be van vonva, s gyér
kitszoveti rostokkal dtjirt drtért foglal magdiban fehérnyetar-
talmi folyadékkal megtoltve ; fgy tehdt ama sitét tokvonalak
mindig két, egymdssal hatéros lemez érintkezési vonalinak felel-
nek meg, s a savakkal kezelt készitményeken lithaté vildgos
terek nem tokkozti terek,ihanem tokbeli terek.

%) Vergleichende Beobachtungen iiber das Bindegewebe und dig
verwandten Gebilde, Dorpat., 1845,

%) M. Schultze’s Archiv, V, k. 145, és 169. 11,

3) M. Grandry. Journal de Vanatomie et]physiologie. Tome VI

4) Idézett mi, V. k. 155, lap,

®*) Henle’s Jahresber, 1867,

) M. Schultze’s Archiv, IX. k, 365, 1. ,Studien in d. Anatomie d

‘| Nervensystems“ von Prof. Axel Key und Dr, Gustav Retzius,
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Sajit vizsgilataim is Axel Key és Gustav Retzius lele-
teivel hasonlé eredményekre vezettek. Hos::abb ideig Miller-
féle folyadékban 4ztatott, s glycerines enyvieverékbe fektetett
kozépnagysdgi emberi Pacini-testek hardnt metszetein ldtni,
hogy a korkords tokvonalak kozdtti - rétegek nem egybutetiien
dtlitsz0k, kilonosen ha erésebb nagyitist haszndlunk, s ely
metszeteken, melyek nem carminnal és savakkal  kezelés
utdn vizsgdltatnak meg, hanem baematoxylinnal festett készit-
ményeken. A tokvonalak  kdzvetlen
kordsen elfuté finom rostokon kiviil részint a tokvonalak mellett,
részint azoktél tdvolabb hos¢zrostoknak pontszerli 4tmetszetét
lathatni, s ezenfeliill kiilonosen a szélesebb tokvonal kozti ré-
szekben gyér, sugdr irdnyban futé és ezétigazé rostdgakat is.
Igen vékony metszeteken a tokvonalban — majdnem Kkivétel
nélkiil — helyenkint szétvdldsokat is lehet 14tni, melyek egészen
élesen hatdroltak és tiszta dtldtszisdguk 4ltal szembetiindleg
kiilonboznek a tokvonal kozti részektél. Ezen hasadékokban
egyszersmind kivétel nélkill a hasadék .felé kiemelkedé magvak
tlinnek ¢l6, s pedig mindkét felél és oly tdvolsdgban, hogy
ezek kétségkivill a Hoyer-féle endothel sejtmagvaknak {elelnek
meg. S ha mér kozépnagysdgi emberi Pacini-testecseken ezen
lelet konyen észlelheté, még sokkal hatdrozottabban bebizo-
nyithaté ez az O6rifisi Pacini-testecseknél (pyelonephritisben
elhalt 80 éves férfitél szdrmaz6, 7 mmtr. hosszisigi Paeini-test
harfnt 4tmetszete), hol a rostos szerkezet sokkal erésebben
ki van fejezve, s a tokvonalak kozti terek szélesbiilése miatt
a felcserélés alantabb fekvé tokesikokkal ki van zdrva.

Eziisttel festett Pacini-testeken is kimutathaté, hogy a
tokvonalok két sejthdrtya dltal képeztetnek, ha t. i. egy festett
Pacini-testet erds nagyitds alatt szemléliink, az eziistvonalak
pontos bedllitisa esetében a csavar igen csekély forgatdsindl
egy misik reczézet tiinik fel szemiink el6tt, s most erdsebb
csavards sziikséges, mire a harmadik jelenik meg, de a 4-diknek
elétiintetése megint esak igen csekély esavardst igényel ; mi
arra mutat, bogy az 1-s6 és 2-dik, valamint a 3-dik és 4-dik
hémrajz szorosan egymés felett 4llanak. Ennek folytin — vé-
leményem szerint — a Pacini-test tokjai a hagyma levélbui-
kainak felelnek meg, mely hasonlatossig anndl is inkébb taldls,
wiutin a Pacini-test kiilsé lemezei gy, miként a leghelsébbek
vékonyabbak. Hogy vajjon a Pacini-test burkai koze folyadék
foglaltatik-e, nem tudom; véleményem szerint a hértydk szo-
vosan fekiisznek egymdshoz és a rések csak miitermékek, a
Pacini-testek folyadéka csakis a burkok 4lloménydba 1évén
beszlirédve.

A Pacini-test tokjai a test nyele felé gyorsan megvéko-
nydlnak, nem ritkin tobben (2-en, 3-an) egymdssal 0Ossze-
folynak, s a nyélnek idegkortti hértydiba (Perineuralmembran)
folytatédnak ; mig a hirtya kozti rések idegkordtti résekké
(Perineuralriume) lesznek. Az idegkordtti hértydkon belil a
nyélben Schwann-féle hiivelylyel burkolt velds idegrost fekszik,
mely mindig még killon rosthiivelylyel van korilvéve. Utébbi
az idegtorzs rosthiivelyétol ered és igen fényld, hullimzatos,
siirin egyméds mellett fekvé rostokbdl 4ll; kifelé sejthdrtyd-
val van bevonva, melyben protoplasmaticus tomegtél ko-
ritett magvak léthaték, s néba a rosthiriya helsé felilletén is
egy-két ilyen hdrtyasejt van. A nyélnek ezen rostos hiivelye,
sem az idegkordtti hdrtydkkal, sem a Pacini-test tokjaival
osszefiiggésbe nem 1ép. Az idegrost a nyélben a belkgunkéhoz ér,
mely a rosthiivelynek direct folytatdsa, csakhogy itt a hiively
kitdgil és rostozatossiga inkdbb protoplasmaticus lesz, itt-ott
hosszesfkolatot mutat, szfik 1ésekkel, de minden tovébbi rosto-
zatossig nélkiil, s kifelé szintén magtartalmi sejthdrtydval
korill van véve, mely élesen megkiilonbdztetheté a legkozelebbi
vékony tokhértydcskatél. A belbunki vastagsigit és hengerded
alakjit megtartja majdnem a belsé tokrendszer fe1§6 végéig, s
az idegvégzédésen til egyszerre megsziikiilvén, megint rostos és

fényl6 lesz, majdan a szabad sark felé nehdny tokot dtfutvén,
a feliilet alatt megszinik, s a mir Pacini 4ltal észlelt tokcsa
kozti szélagot (lig. intercapsulare) képezi. Néha azonban tokesa
kozti szdlag nem is létezik, hanem a beibunké folytatdsa a
tokok alatt, a nélkil, hogy a tokokat &tfutnd. Axel Key és
Retzius utébbi leleteit is sajit készitményeim alapjdn igazolhatom

szomszédsdgdban  kor- -
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azon ‘hezztevéssel, hogy oly esetekben, melyekben az idegrost,
a7 egyes Pacini-testecsen keresstiil hatolva, egy mdsik Pacini-
tetbe fut, az idegrosthiively az elsd Pacini-test kornyi sarka
fel¢, s azon til egészen a mdsodik test kdzponti tokjdig épen
olyan alkatot vesz fel, mint az elsé testbe valé betérése
elGti.

Az idegrost a belbunkéba jutva, tobbnyire rdgton elvesati
velos burkdt, s mint végrost fut el annak ecsicsa felé, néha
azouban a velés hiivelyt tovibbra is megtartja vagy lefutdsiban
koriilirt helyen felveszi, Koriilotte Axel Key és Retzius szerint
majdnem mindig igen vékony, kissé fényld hértydt -— egye-
netlen hatirokkal — lehet megkiilonboztetni, mely a rostot
végkésziilékei felé kiséri; ezen hdrtydt nem liitam, de az
idegrostot olyan helyeken, a hol végkészilékek nincsenek, éles
és sima széliinek taldltam. A mir Keferstein?) és W. Krause
dltal  végidegrostnak mevezett képlet — fenntebbi szerzék
szerfnt is — tobbé-kevésbé kifejezett rostozatossdgot mutat és
nem szdlagszerdi, mint Xolliker mondta, hanem harint met-
szetén kerekded vagy tojésdad, mit magam is erdsithetek.
Az idegrost betérése helyén vagy lefutdsdban a ldtszélagosan
egyszerfi Pacini-testekben is gyakran nagyobb dgakra oszlik,
melyek kigy6zottan egymds koriill futnak, hasonlé kilsejiiek,
mint az osztatlan rost, s néha az ily rost mér a belbunké
kezdetén végkészilékeibe megy 4at. Axel Key és Retzius
tor.-ok szerint az dgak a végzodés elott gyakran visszahajolnak
s ily mdédon mennek 4t a végkészilékbe, mit én részemrol
ritkioban taldltam, mint az egyenes végzodést. Helyén litom
itt felemliteni azon esetemet, melyben a vel6tlen végrost koz-
vetlen a betérés helyén egy és valamivel fenntebb még egy
dgra oszolt, s a két idegig egy ferdén 4tfuté idegrost 4ltal dssze-
figgésbe 1épett

A végbimbék (Axel Key és Retzius tandrok), me-
lyekben a végrost és 4gai végzOdnek, szemesés tomeghdl 4lla-
nak és igen kiillinbozé alakiak; tdbbnyire rendetlen gumésze-
riiek, néha petédedek vagy korteidomtak, kissé egyenetlen, riics-
kos feliilettel. Ezen gumék a végrostok végei felé tdbbnyire
kisebb-nagyobb csoportokat képeznek; az ideg mentén pedig
oldalvist egyenkint taldltatnak, s — az idegrosthoz valé viszo-
nyuk szerfnt — némelykor, mint az idegrost egyszerli megvas-
tagodasai tiinnek el6. Szemosés tomegikbe a végrost bemélyed,
s © helyen az Axel Key és Retzius szerint viligosan kivehetd
rostokra oszlik, melyek @ szemcsés tomegben kolonhdzd irdny-
ban széttérnek, s itt-ott a végbimbé feliletéhez kozel, annak
periphericus végén erds fénynyel elGlépnek; ut6bbir6l azonban
vem gyozédhettem meg és megvallom, hogy emlitett buvéirok
rajzaiban  se voltam képes a végbimbéban rostozatot fel-
fedezni. Ellenben gyakran taldltam a végbimbék belsejében 1
nagyobb, s 2—3 kisebb vildgos magszerii testeket, éles ha-
tarral, melyek gombolydedek ér vacuola-khoz hasonlitanak, mi-
lyeneket Axel Key és Retzius tanirok nem taldltak. Idegsejt-
magvaknak azért nem tartom ezeket, mert igen kiilonbdzé nagy-
sdgot mutatnak és csak egyszerii hatdrral birnak. Kétségkivil azon-
ban ezen magszerii képlet inditotta Jacubowitsechot®) és Ciag-
giot?) arra, hogy a tengelyfonal bunkés végét magtartalmi
végidegsejtnek nyilvdnitsdk. Utébbi szerint t. i. a végrostok
ritkdn érik végiiket a nélkil, hogy ne oszlanénak, s a halavinyny4
lett idegrost soha mdsképen nem végzédik, mint idegsejtekben,
melyeknek szdma az dgak mennyiségetdl fiigg. Ilder is mondjat),
hogy a végidegrost, mely az egész idegrostnak folytatdsa, mada-
rakndl ganglionsejtben végzédik, melynek magia azonban a
szemesés bennék miatt fel nem ismerheté. Miutdn Axel Key
6s Retzius kiemeli, hogy oly képek, melyek némileg a dicz-
sejtek magvainak felelnének meg, nem észlelhetik, valésziniinek
tartom, hogy készitményeikben eme magszerii képletek az os-
mium-sav setétité hatisa miatt kivehet6k nem voltak.

Axel Key és Retzius, mint igen gyakori leletet, a vég-
rost finom dgainak egy nemét emliti fel, melyek majd nagyobb,
majd kisebb mennyiségben fordilnak eld, s néha mér a belbunké

1) Gottinger Nachrichten, 1858, Nr. 8,

?) Comptes rendus, Tome L. p. 859.

%) Virchow és Hirsch, Jahresber, 1870. I. 3.
4) Ugyanott, 1. 16,
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kezdetén, mig méskor csak tovabbi lefolydsiban a végrostbél
erednek ; ezek csak egyetlen, vagy egynehdny igen finom fényld
rostocskdbdl 4llanak, melyek szintén fényld és osmium-savban
setétedd csomds hiivelylyel vannak koriilvéve, s kiilonbdzé
irdnyban a végbunkéban elhaladva, szintén véghimbikkal vég-
z6dnek ; ilyen rostokat nem Jittam, de leletem eltéré volta
talin abban leli magyardzatdt, hogy mdshonnan vett és mds-
képen kezelt készitményeket vizsgdltam. Meg kell vallanom t. i.,
hogy vizsgdlataimnil az osmiumsavval nem tudtam czélhoz
jutni, s kutatisaimat részint friss készitményeken, részint hosz-
szabb ideig Miiller folyadékban kezelt Pacini-testecseken tettem,
mely utébbi eljardst higitott és concentralt kalilig, légenysav,
osmiumsay és aranyhalvaggal tett hosszas kisérlettevés utin a
Pacini-testek alakelemeinek elGdllitdsira legezélszeribbnek ta-
laltam.
(Vége kovetkezik).

Vilasz Ujfalusy Jozsef tr. urnak.

Keremey Miksa tr.-t61 Budapesten,

Woeitere Reflexionen wie sie sich leicht an den Einfluss
dfterer Seitenlage auf die Beweglichkeit des Herzens ver-
schiedener Lobensalter und Geworbe unknﬁpfen licsson, muss
ich bei Seite lassen, so viel In'eresse sie auch bioten
miissten, wenn sie anf eine geniigende grosse Reihe von
Untersuchungen an Gesunden der erwihnten Categorien
angestellt, basirt wirden, In solchen aber findet sich, wo
man auf das Material eines Krankenhauses heschrinkt ist,
natarlich keine Gelegenheit.

Gerhardt, Untersuchungen fiber die Herzdampfung u. s, w.
Archiv fir physiol. Heilkunde. 4. Heft, pag. 522. 1858.

Ujfalusy tr. tir a budapesti magyar kir. tudoményegyetem
I. belgybgykéroddja tandrsegédének megjegyzéseire, melyeket az
»Orvosi Hetilap¢ 26., 27., 28. szdmaiban t6lem megjelent ily
cziml ezikkre tett: ,Adatok a szivhelyzet véltoztatisinak vi-
szonyaihoz¢, szindékozom vélaszolni.

Miel6tt ezt tenném, legyen szabad kinyilatkoztatnom, hogy
czikkének befejezése utdn azonnal személyesen fordiltam U. tr.
tirhoz, hogy a czikkében eléfordilt jelentékeny értelemzavard
szémhibdkat javitand ki. U. tr. wr 4llitd, hogy czikkében sem-
minemidi hiba nines és 3 hénap 6ta semminemii javitds ez
jrdnyban nem is tortént, In ezt a dolog érdekében tevém, mert
ha egymisnak szimait dsszebonyolitjuk, tigy sem mi egymdst,
sem mésok benniinket nem értenek meg.

U. tr. tir czikkének kezdetén kinyilatkoztatja, hogy azért
vizsghlt csak 60 egyént, mert sajit szavait idézve ,Feles-
legesnek tartottam a vizsgdlatot mna-
gyobb szédmban eszkdozdlni, miutédn a vi-
szonyok mar az észlelt esetekben iselég
d4llandéknak mutatkoztak arra nézve,
hogy azokbél kovetkeztetéseimet 1e-
vonjam¢

U. tr. Grnak ezen 4llitdsa nemesak nem logicus, hanem
egy kissé merész is.

Az exact buvirlat terén elfogadott kovetelmény az, hogy
az ellenérzé buvérnak kisérlete lehetdleg ugyanazon viszonyok
és ugyanazon tények kozremikodése mellett -vitessék véghez,
melyek kozott azon ellendrizendd kisérlet véghezvitele meg-
tortént.

Ezen kovetelésnek U. tr. Gr, mint litjuk, nem felelt meg,
minthogy 6 csak 60, én pedig 317 egyént vizsgdltam.

Alkalmam lesz U. tr. urat arr6l meggyﬁzm, hogy ha &
317 egyént vizsgdl, egeszen mds eredményt nyer, minf a mi-
Iyent felmutat. Tovdbbd alkalmam lesz arrfl is meggy6zni Gt,
hogy eredménye tévolrdl sem hasonlithaté a Gerhardt 4ltal
nyert eredményhez, Pedig azzal véli eredményének legbiztosabb
tdmasz4t megalapitani, hogy csaknem minden sordban arra hi-
vatkozik, hogy eredménye minden pontjiban Gerhardt eredmé-
nyével Osszevﬁg.

Léssuk, mennyiben 411 ezen 4liftdsa a szivestes eltérését
illetdleg : Minthogy a jobboldali fekvés alatt Gerhardt, U. tr
tr és az dltalam nyert eredményben eltérés nincs, tehdt a
szfvestics eltérését illetbleg csak azon eredménynyel fogunk leg-
inkdbb foglalkozni, mely baloldali fekvés alatt észleltetett.

Foglalkozzunk legel6szor is U. tr. Gr szdmaival, s hason-
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litsuk azokat ossze a Gerhardt 4ltal és azutin az 4ltalam ész-

leltekkel, s lissuk mily eredményhez jutunk. Ha U. tr. dr 317
egyént vizsghlt volna!! Az U. tr. tir 4ltal vizsgdli 60 egyénnél
a szivesics-eltérés baloldali fekvés mellett 3-szor 0, tehdt 60
egyénnél 3-szor O eltérést nyert; fgy HX60==300 egyénnél
15-szor O eltérést, s a h-&tralev& 17 egyénnél ismét 1-szer O
eliérést, Osszesen 16-szor O eltérést taldlt volna. Kzen szd-
mitds helyesseget U. tr. drnak el kell fogadnia, mert mint
fenntebb idéztem, 6 maga egész hatdrozottsiggal 4llitja, hogy
6 elégségesnek talilta a 60 egyén vizsgdlatit, minthogy vizs-
gdlataindl a szdmbeli viszonyok viltozatlan dllandésdgot mu-
tattak.

Mit mondana Gerhardt, ha U. tr. ur 16 egyéne, kiknél
a szivesics eltéeés =0, esetleg elébe keriilt volna (Gerhardt!)
18 egyént vizsgdlt) és azokon a szivesides eltérését akarnd ta-
nilminyozni ? Megddbbenve tapasztalnd, hogy Hamernjk?) el-
mélete jut érvényre, hogy t. i. a sziv helyzetét semmikép sem
véltoztathatja, pedig Gerhardt volt az elsd, ki ezen elméletet
megdontdtte. De ha csak annyira fesszitk is a szivesticseltérés
0 szdmdt, mint U. tr. tdblizatiban kimutatta, t. i. 2-szer O-ra,
ezen éllitdsnak is sokkal nagyobb hordereje van, mint ezt az
elsé tekintetre gondolnék; mert U. tr. trnak e lelete, melyet
egészséges embereknél taldlt, kérismei szempontbél a tudomény-
ban e tdrgyrdl ez idd szerfnl uralkodd felfogdssal egyenes ellen-
tétben 411, mennyiben a szivestcsnak O eltérése mindig koros
dllapotra mutat. Ezen lelete kérboncztani szempontb6l is teljes
lehetetlenség, mir6l U. tr. tr Gerhardt?®) kivetkezd nyitkozatdbol
meggy6zodhetik : ,,Auch hier (bei den Seitenanlagen) zeigten
sich sehr bedeutende, dem einzelnen Falle angehdrige Differen-
zen, fir die eine derartige Erklirung, wie das ungleiche Ver-
mogen der Untersuchten tief zu athmen, fehlte, und nur das
Vorhandensein der so hiufigen Pleura-adhiisionen in der Herz=-
gegend, obwohl fast in keinem Falle das Vorausgehen von
Brustkrankheiten bekannt war, in einigen vermuthet werden
konnte, ausserdem aber ein in Folge der Lage und Befestigung
des Herzens verschiedener Grad von Verschiebbarkeit von Herz
und vorderen Lungenwinden gefolgert werden musste. Abge-
sehen hievon waren doch die Lage-Verinderungen der Herz-
dimpfung, die ich hier gemessen habe, in allen wesentlichen
Punkten so iibereinstimmend, dann bei so vielen andern Perso-
nen, deren Herzstoss ich in letzter Zeit hierauf untersuchte, die
Lageverinderung desselben bei Wechsel der Karperlage unver-
kennbar, dass ich mich fir berechtigt halte, von Vorne herein
die seitliche Beweglichkeit des Herzens als
Norm, den Mangel derselben als krankhaft,
und daher als diagnotisch verwerthbar zu be-
zeichnen“

(zerhardtnak ezen 4llitdsdt a bonezasztalndl nyert fa-
pasztalataim nyomén csak megerfsithetem, minthogy én bal-
oldali fekvés mellett hirom esethben szivestcseltérést nem ta-
pasztaltam (mint ezt czikkemben mdér felhoztam), ugyanis kéb
esetben a tidé mellhdrtydja a borda mellhdrtydjaval, egy
esethen a sziv a burokkal, s ez a tiid6 mellhartydjival volt
Osszenove. ,

A mi a minimalis eltérés nagysdgit illeti, ebbdél U. tr.
ir lithatja tehdt, hogy Gerhardt eredményétdl igen tdvol &ll;
g0t hogy egyik libbal a mdr régen odahagyott Hamernjk-féle
dllaspontot foglalja el, mig a masikkal a Grerhardt-féle maximal-
szdmot nem éri el. Lissuk most a maximal eltéréseinek Viszo-
nyait, Osszehasonlitva Gerhardt eredményével. .

. tr. frndl 60 eset kizlil a maximal-eltérések széima,
mely csak egyetlen egyszer fordil el6, 5, s a tobbi szimok mind
kisebbek. Gerhardt legnagyobb eltérési szdma 7. Tovdbbi vizs-
gdlatai még ezeknél is nagyobb szimot eredményeztek, mift
kovetkez6 nyilatkozata dltal bizonyit: ,Weiteret) Untersuchun-
gen haben ergeben, dass die Verschiebung der Herzdimpfung
bei mebrstiindiger Seitenlage noch nachweishar, aber nicht

1) Gerhardt. Untersuch. fiber die Herzdfimpf, etc. Archiv fiir phys.
Heilk, 1858, Bd, II. Tabelle,

?) Hamernjk, Das Herz und seine Bewegung., Prag, 1858.

9 L, e. p, 512,

*) L. e. p. 526,
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‘bedeutend zunimmt.© Most bitorkodom U, tr. Grhoz azon

kérdést intézni, ha mir most 7 cmtr. eltérésiink van, s a sziv-
tompulatnak eltérése ,nicht bedeutend zunimmt“, mennyi lehet
ezen ,nicht bedeutend* ? Tilzds nélkil 1 és 3 emtr. kozott vé-
lasztunk. U. tr. dr maximal-eltérési szdma 5, az enyém 11.

Mit gondol U. tr. r, ketténk maximal-eltérési szdma
kozott melyik 411 kozelebb Grerhardt legnagyobb eltérési szimd-
hoz (7-+unbedeutend), az enyim (11) vagy az &vé (5)?

S ezek utdn elhiszi U. tr. dr, mit minden tdrgyilagosan
gondolkozé miskép nem is képzelhet, ha Gerhardt 317 katondt
vizsgél, bizonyosan mds dtlagokat nyert volna, mint a milyent

. tr. Gr nyert, minthogy a maximal-eltérési szimok nem bi-
zonyos szabily szerint sokszorozédnak. Kiilonben U. tr. dr 4t-
lagos széma is kisebb Gerhardténdl. Tehdt U. tr. fr sem mi-
nimal, sem maximal, sem d4tlagos szimaiban nem egyez meg
Gerhardt eredményével, pedig Gerbardt eredményének sajit
eredményevel megegyezésében keresi legerdsebb tdmaszdt. (?)

Ezeket nem azért hoztam fel, hogy U. tr. tir vizsgdlati-
nak gyenge oldaldt tirjam fel. Tévol legyen télem! egy perczre
sem akarom a tirgyilagossig korlitait elhagyni. E sorok egye-
diili czélja annak bebizonyitisa, hogy helyesen és egészen Gn-
4ll6an vizsglltam, tekintettel nem lévén ama hires buvdr (Ger-
hardt) 4ltal el6ttem tett vizsgdlatainak eredményére. U. fr. ur
minimal- és maximal-szimai eltérésének csekély volta szolgdl-
tatja a kulesot annak kimutatisira, hogy az én szimaim a
valédi ténydllsnak felelnek meg. Ezt a szivesics-eltérés tanul-
minyozdsandl l4thatjuk. Gerhardt nem mondja ki hatdrozottan,
meddig virt, mig a szivesicslokés (szivtompulat) elérte végsé
hatérat; késobbi vizsgdlataindl') ,bei mehrstiindiger Seiten-
lage“ a sziviompulat nagyobboddsa ,nicht bedeutend zunimmt.“

En?) vizsgilataimnal kivetkezdt taliltam : rendesen vir-
tam egy perczig. Az els6 15 mdasodperczben fele utjit érte
el a helyét valtoztatni kéntelen szivesies; a mésodik és har-
madik 15 mésodperczben ttjdnak két harmadat és a negyedik 15
mésodperczben egész iitjat tette meg. Nzt 283 egyénnél, 1—2
mésodpercznyi tiobbleteltérést leszdmitva, mindig igy taldltam.
A tobbi 34 egyénnél mér rendetlenebbek voltak az idébeli vi-
szonyok, s tdn 15—20 perezig is vértam.

Lassuk mikép vizsgilta U. tr. dr a szivesdes eltérését.
oAz illetét bal oldalra hétratett kézzel és kissé felpoczkolt
fejjel, hogy a mellkas 14gy részei ne fesziiljenek, s virok ne-
hény mésodperczet, mig a csies elérte kitérésének végsé
hatérdt.

Tehfit Gerhardt vir 6rikig, én egy percznél tovibb; 34
esetnél tdn 20 perczig, U. tr. ir nehiny mdsodperczig. Mennyi
lehet nehény mdsodperez ? 2, 4, 6 mdsodperez. |

Es itt taliljuk annak ok4t, miért taldlt U. tr. oly cse-
kély minimal- és maximal-eltérést. Ndlam csak 15 mdsodpercs
elteltével tette meg a csicseltérés fele 1tjat, mig U. tr. Grndl egy
pér mésodpercz miltdn az egész utat (ez lehetne 4 mdsodpercz
is). Tehdt a mikor én a szivesicseltérésnek még csak felét
taldltam, mert csak 15 mésodperecz alatt volt taldlhaté, akkor
6 sokkal Kkisebb ido alatt mdr az egész szivesicseltérésnek
végs6 hatdrdt nyerte. Tehdt, mint ldtjuk, 6 nem virta meg
azon id6t, mig a szivestcseltérésnek végsé hatdrdt elérhette
volua, innen azon kicsiny eltérési szmai, melyek csaknem

_ részét teszik az én szdmaimnak, s Gerhardt szimaindl is sok-

kal kisebbek.

Es igy Kobeltnek®) Strempel ellenében tett ama nyilat-
kozata : ,Er scheint bei seiner Perkussion den wahren Herzrand
nicht erreicht zu haben®, U, tr, turra per analogiam alkal-
mazhato :

»Er scheint bei seiner Palpation den wahren Herzspitzen-
stoss nicht gefunden zu haben. A mdsodik oka a szivestes-
eltérés csekély voltdnak U. tr. tir kovetkez$ eljirisdban taldlja
magyarizatdt : U. tr. dr mondja, szfvesdcslokés alatt értem a
sziv legkiilsé és alsé részének 10kését, mely a bal 5—6-dik
borda kozt korillirtan kiemelkedik (tehdt itt a legkiilsé részt

Yy L, i, h. 526,

*) L. ,OHL.“ 23, szim,

%) Kobelt. Ueber Form und Dimensionen d. Herzdimpfung, Archiv
d. Heilk. 4, Jahrg, 4. Heft. 1863,
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veszi), Ez 4ll. Léssuk most, hogy vizsgdlta a balra tért safv-
cstieslokést, s halljuk ebbeli nyilatkozatit: ,Ily 4tterjedt safv-
1okést valddi cstcslokésként lehet tartani és mérni, s6t mivel
a cslieslokés nem egy pont, hanem 1—2 Wjjal (Gerhardi!) sze-
rint 2-~3 djjal) befedheté teriilet, melynek van egy bels6, kiils6
kevésbé tapinthats 6s egy kozépsé legélesebben kiemelkedd
részlete gy is johetett volna méréseink kozott, hogy egyikiink
a belsd, a mésikunk a kiilsé hatfrt mérte. En a kozepét
vettem.“ Hzek U. tr. Gr szavai az eltért csdeslokés vizsgd-
latdt illetoleg. Léssuk, mennyiben helyes U. tr. tr vizsgflati
eljirdsa. Szerinte a rendes helyen eléforduls szivesieslokés
terjedelme 1—2, Gerhardt szerfnt 2—3 Wjjoyi. 3 djjrak terje-
delme 4 cmtr.-t teszen. )

De vegyiink egy kisebb szdmot, s legyen a rendes helyen
eloforduld szivesideslokés terjedelme 3 emtr. (rerhardt, U. tr. dr
és én azt taldltuk, hogy a balra tért szivestcslokés sokkal ter-
jesebb és erdsebb; tehdt ha a rendes szivesieslikés 3 emtr.-
nyi terjedeiméhez a helyvéltoztatdsndl keletkezett 2 cmtr.-nyi
tobbletet hozzdvessziikk, gy a helyzetviltoztatis kivetkeztében
terjesebb csticslokésnek terjedelme 4—5 cmtr.=t teszen. Ha U.
tr. iir most annak kozépsd pontjit vette, a mint tényleg azt
vette is, Ggy az O csueslokésnek eltérése ismét 2 cmir.-rel ki-
sebb volt, mint az enyim (317 egyénnél ez sokat tesz az 4t-
lagra nézve). En a legkillsét veltem. S miért vettem én
az eltért szivesieslokésének legkiilsd pontjit? Erre GerLardt?)
szavaival akarok felelni: ,Deshalb bezeichnet man die am wei-
testen nach unten und links (tehdt nem a kizép) gelegene
puisirende Stelle als jene des Spitzenstosses, wo verbreitete
Pulsation vorhanden ist*’ (tehit nem dtterjedt, mint U. tr. dr
képzeli). Itt pedig mindhdrmunkndl ,verbreitete Pulsation“ voit.

A mint U. tr. dr Gerhardt soraibdl kiveheti, nem a csiies-
1okés legélesebben kiemelked6 kozépsé pontja, a mint 6 tette,
hanem annak legkiilsébb pontja jelzi a valédi csteslokést. Hogy
ilyen eljardis utdn U. tr. Gr eltérései sem Gerhardt, sem az én
szdmaimmal Ossze nem egyezhetnek, magit6l értetédik, pedig
nem ¢én, hanem U, tr. r szerette volna, ha leletei minden
pontban Gerhardt eredményével megegyeztek volna.

Tovibba mondja U. tr. dr: K. @r azt wmondja, hogy a
térkoz 8—11 emtr. kiozott valtakozott. Ezen szémok minimuma
joval talhaladja az enyéim maximumdt (5), sol a csieslokés
Gerhardt 4ltal meghatérozott legnagyobb kitérését is = 9 emtr .,
mely akkor 41l el6, ha az illeté jobbrél bal oldalra fekszik.
U. tr. dr azon 4llitdsa a szémok tekintetében, mert szerinte czik-
kében nyomtatdsi hiba nines, részér6l szembedtld tévedés, mint ezt
a kovetkezo tiblizat mutatja. A 317 egyén a bal mellkasfélen
a szivhelyvéltoztatdsa dltal létrejott térkout illetdleg a kovetkezd
szdémokat szolgdltatta :

A 36 cmtr. kirfogatiaknak viltozott térkdz 6%/, emtr, kdzott
38 , . . » Tl » »

40

Atlagos szdm
§—8
97/, ~8%,
» ” » n » " 9‘4—9
A 40 emtr.-nyi korfogatiakndl egészen a 48 cmtr. korfo-
gatliakig 9—11 cmtr. kozott véltakozott a térkoz. A térkoz
ndlam 6%/,—11, nem pedig 8—11 kdozott véltakozott. Ha U.
tr. dr tobb figyelemmel olvasta volna dolgozatomat, azt kér-
dezhette volna, miért nem frtam ki az imént emlitett 9—11
kozooti térkozoknek aflagét ? Bzt azért tevém, mert ki akartam
emelni, hogy a szivesdicsnak legnagyobb eltérése 317 egyénnél
(2-szer) 11 volt, mint ezt Gerhardt tette: ,Die Herzspitze®)
kaun Bewegungen von bedeutender Grdsse im Brustkorbe ma-
chen (Maximum beim Uebergange von rechter in linker Sai-
tenlage 9 cmtr.)“; ezen 9 cmtr.-t nem akkor nyerte, mikor ha-
nyattfekvésbél balra, hanem ha jobbrél balra fekidt a vizsgélt.
Es ebb6l U. tr. Gr azt lithatja, hogy a szivesties eltérésének
meghatirozisindl nem annak d4tlagos szima, hanem annak
maximal-eltérése az irdnyadd.
(Folytatdsa kivetkezik).

1) Gerhardt, Lehrbuch d. Auscult, u, Perc, p. 46, 2. Auflage. 1871

*) Ugyanaz, p. 47.
®) Gerhardt, Ueber Herzdampf u. s, w, pag, 525, Archiv fir

phys. Heilk, ‘




HKONYVISHERTETES.

Die unverriickbarcn Verbinde der meueren Chirurgie. Von Dr.
Carl Schrauth. Miimchen, 1875. Verlag von J. A. Finsterlin.
8-rét. 54 lap.

Valészintileg e fiizetke is azon dltalinos, ha szabad mon-
danunk, modern dramlatnak koszoni keletkeztét, mely egy idé
6ta a sebészek figyelmét az d. r. tdbori sebészetre irdnyitja.
Mint czime mondja, az djabb sebészetben haszndlt 4llandé ko-
tésekkel foglalkozik; rivid torténeti adatokat hoz fel az 4lland$
. kotésekre, a foszkotés, ecsirizkotés, viziveg-, guttapercha-, dex-
trin-, vatta-, turémész-, ecsirfzparir-, cement-, collodinm-,
enyvkdtésre vonatkozélag, roviden ismerteti azok alkalmazdsit,
el6nyeit és hdtrinyait, a nélkiill azonban, hogy a szerz6 sajét ta-
pasztalatairél, vagy azon dlldspontrél, melyet szerzé e targyra
vonatkozlag eltoglal, csak legesekélyebbet is tudhatna meg az
olvas. Tavol minden bhehaté birdlattél, csak egyszeriien Gssze-
hordta a megkeményedd kotések alkalmazdsi médjéra vonatkozé
adatokat (azokat itt-ott hidnyosan), melyeket minden figyelemre
mélts sebészeti tankdnyvben fellelhetink. Kik kevés faradsig-
gal akarjdk ezen ismereteket megszerezni, vagy a szerzett is-
mereteket elméjiilkben feldjitani, azoknak e fiizetke j6 szolgé-
latot tehet, de ebben 4ll egyszermind egész értéke. Ve,

L A PSZ E M L R
x. Hiarom hinytaté hatasarél.

Chouppe H. az ipecacuanhdval és ennek hatéanyagdval,
az emetinnel tovdbbé a hénytatéborkével és az apomorphinnal
tett kisérleteket, s ezek eredményeit kozli.

Az ipecacuanha és az emetin a gyomor nydkhirtydjdnak
érz6 idegeire hat izgatélag, s az idegek ingereltsége a nyilt
agyig terjedvén, a gerinczagy kozvetitésével a hényds bekdvet-
kezik, minél a gyomor falinak izomzata is kozrehat. A bolyg-
idegek 4tmetszése utdn a bLényfs kimarad, mert azon idegek
azok, melyek az ingereltséget a gyomort6l a nyult agyig veze-
tik. Ezen viszonyok akkor is megmaradnak, ha az emetin a bor
ald, vagy az edényekbe fecskendeztetik, mert a szlbanlevéd
anyag olyankor sem hat kozvetleniil a nyilt agyra, hanem hatdsa
csak akkor kovetkezik be, ha a vérrel a gyomor faldig, neveze-
tesen az itt levé idegekig eljut, mit egyébirdnt mdr d’Ornellas
is észlelt. Ezekbol kovetkezik, hogy az ipecacuanha és az emetin
leghatéisosabbak, ha egyenesen a gyomorba jutnak, adagoldsuk
azonban ennek lobos izgatottsigi eseteiben nincs javalva, mig
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hénytatéként czélszeriien haszndlhatjuk azokat, ha a gyomor
egészséges, a nyudlt agyat pedig kimélni akarjuk.

A hénytaté borké tgy a gyomorra mint a nyilt agyra
izgatélag hat, s a bolygidegek 4tmetszésc a hénydst neheaitl
ugyan, de nem zdrja ki. Leghatdsosabb ezen szer, ha a gyo-
morba jut, mert akkor mindenelétt ennek idegeiben hozza létre
az ingereltséget, mely azutin A4tterjedés (reflexio) ttjdn hé-
nyésra vezet; de azutdn a vérbe felvétetvén, a nyidlt agyat
kozvetlenil is ingerli a hdnyd-mozgdsok kifejtésére. Bér ald,
illetbleg vérbe fecskendestetvén, elészor a nyilt agyra hat, s
azutdn a gyomorra, mint a vérrel ennek idegeihez eljut, meny-
nyiben ilyenkor a vér nagy tomegében igen higitott oldathan
foglal helyet; a szdbanlevd esetekben jéval nagyobb mennyi-
ségll bdnytaté borké idézi el6 azon hatést, melyet sokkal cse-
kélyebb leuyelt mennyiség el6idéz. Ezek folytdn a hénytaté
borké hénytatdként kivilt lenyelésre rendeltessék, s keriiini kell
azt & gyomor és a nyalt agy minden izgatottsdgindl.

Az apomorphin kozvetleniill a nydlt agyra hat, mig a
gyomor falinak idegeiv nem ingerli. A hinyist a bolygidegek
dtmetszése semmiképen sem akaddlyozza. Az apomorphin, bér
ali fecskendezve, czélszeriien alkalmazhatd, s rendelniink kell azb
mindannyiszor, valahdnyszor a gyomor izgatottsiga daczéra
hinytatét vagyunk kéntelenek alkalmazni. Ellenben az apomor-
phintél Orizkedjink mindazon esctekhen, melyekben a nyilt agy
izgatottsiga van jelen, vagy ett6l tartanunk kell. (Archives de
physiologie. 1875. 1. sz.)

x. A salieylsav a fogaszatban,

Rp. Acidi salicylici grmata 4, solve in spiritus vini re-
ctificatissimi grmatibus 30, adde solutionis anilini rabri guttas
2. DS. 10—20 cseppet egy pohdr vizben feleressteni. Széj-
mosésra.

Rp. Cretae albae grmata 30, magnesiae albae grmata 4,
acidi salieyli decigrmata 3, carmini rubri decigrmata 6, olei
menthae pip. guftas 5. Misce, fiat pulvis subtilissimus. DS. Fog-
por. (Allg. med. Central-Zeitung. 1875. 86. sz.)

A—y. A fehérvériség (leucaemia) a vér szbvetbantalma.

Biesiadecki a fehérvériséget a vér szdveti bintalménak
tartja, miutdn e bajban a fehér vértestecsek nem képzédnek
nagyobb szimmal, hanem a rendesnél nagyobbak, protoplasmé-
juk nyékos-enyves elfajulisa kovetkestében. Ezen elfajulisuk
folytdn nem képesek veres vérsejtekké dtalakidlni, miért is ez
utébbiak kisebb mennyiségben fordilnak el. (Abh. d. Sitzungs-
ber. der math. naturw. Cl. d. Akad. d. Wiss. in Krakau. I.)

TARC Z A.

Uti emlékek a skandiniv félszigeten ez év nyarin tett
kirdndulasombol.

Sit venia verbo — kell az orvosnak a geographussal szemben
mondania, midén a hdrom északi orszigot egy kozos elne-
vezés ald széndékozik foglalni, mert bérha az 1872-dik évben
Gothenburgban @sszegylilt orvosok egy kozds congressus alkal-
mdval hatirozatil kimonddk, mikép jovére oda foguak tire-

kedni, hogy egy és wugyanazon, valamennyi orszigra nézve ko- |

telezd kozegészségiigyi szervezet jojjon létre, mégis — a mint
ez hasonlé alkalmakkor oly gyakran torténni szokott — a j6
akaratndl és holt betiinél marad a dolog, mennyiben mindenik
orszig, legalibb a lényegesebb 1részben mind e mai napig
kiilon-kiilon megtartotita a maga rendszabdlyait és a kolesdnds
féltékenykedések folytin sajit egészségiigyl szervezetérdl egy
mésik elényére, vagy akér mindhdrom érdekében lemondani
nines széndékdban. Bz okbél szindékozom a kinyebben meg-
értethetés szempontjahél azok kozegészséetigyi szervezetét, gybgy-
intézeteit sth. kiilon megheszélni, s csakis mintegy befejezésiil
a konyebb dttekintés végett egy egybehasonlité resumét fig-
geszteni soraim végére.
Utamat Hamburghél

kiindilva, hajén kezdém meg,

mely minden szombaton Bergen felé Norvégidba megy. Egy

részét a temgeren, mdsikdt a szdrazon, kiozbe-kizbe egy-egy ke-
rilovel, hogy az orszfig beljebb fekvé részeit pontosabban is-
merni tandljam, tettem meg, s koriilbeldl 10 napig tartott vén-
dorlds utdn hosszabb idére Bergenben 4dllapodim meg.

Mint maga a véros, gy a bergeniek is egészen sajab
szabinyt mutatnak. Bergennek 34000 lakdja van, s az északi
tenger Waag-blének legszélsé végén fekszik. Kszak-keletrol
hosszan clnydld félkor alakjiban hét hegy dltal — ezért mondja
a bergeni lakos oromest magit a 7-hegy virosa-belinek — kérittetik.
Ezen némileg elszigetelt fekvésének tulajdonithaté azon koril-
mény, hogy oly sokéig képes volt régi kilonds sajitsdgai kozil
nem egyet hiven megérizni. A lakossig f6 foglalkozisa hajbk
gydrtésiban és halkereskedésben 4ll. A szerda és szombatnapra
es6 halvésdr bizonydra érdemes arra, hogy bdrki is, ki a nyelvet
csak némileg birja, megtekintse azt.

Mindezeknél azonban jobhan érdekelhet mindenkit, ki
Bergen intellectualis jelentdsége feliil tdjékozédni akar, maga a
bergeni-lakos. A vdros Jakéinak sziikebb szil6foldjik irdnti
rajongé  szeretete Norvégidban magdban kozmonddsos és
orommel ballja az ember, hogy mily érdekkel beszél minden
egyes az 6 Bergenér6l; 4mde nemcsak beszél, hanem
a szerint cselekszik is. Ks babdr Norvégidnak szegény
dgye kitiinen van szervezve, mégis Bergen, melynek nincsenek
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“milliomos lakéi, e tekintetben is, mint sok mdsban felﬁlmﬁlja az

észak tobbi védrosait, mivel a kirhdzak feldllitisindl kovetett
eljirds is Osszefigg. Norvégidban t. i. majdnem az egyediili
jelentékenyebb adé a szegény alap javira foly be, mely utébbi
3-féle : kozségi, keriileti és orszigos szegényalap. Ha a kizség
elég nagy arra, hogy a szegényei kozti kiosztdsra rendelt Ossze-
gek feleslegéhdl még egy kérhdzat is feldllithasson, ekkor
— habdr szerény arinyokban — az épitéshez fognak; ellenkez
esetben a koltségek a keriileti, vagy az orszdgos szegényalapbdl
fedeztetnek. Innen magyardzhaté azutdn azon korilmény, hogy
mindenik egyhdzkeriiletben legalibb egy kérhiz van, mely felett
a helybeli egészségiigyi bizottsig birja a feliigyeletet, utobbinak
Jjenlentdségéré]l kilonben més alkalommal szdndékom bdvebben
sz0lni. E helyt csak annyit emlitek meg, hogy e bizotisig az
alkalmazott orvoshél, a miiszaki tandcsosokbdl (pl. mérndk) és a
tulaldonképeni szegényiigyi bizottsdg kildotteibol 4ll.

Maga a bergeni kérhdz, bar kordbbi id6bél szdrmazik, s
ezért sok kivinni valst higy fenn, mindazéltal belsé elrendezése
rednk nézve kivinatosnak tetszhetik. A kérhdz 120 betegre van be-
rendezve, az orvosi teenddket egy féorvos, ki egyittal a kirhdz
igazgatéja és egy 3 évre vélasztott tartaléki orvos egyitt végzik.
El6bbi mint alkalmazott orvos egyuttal a kérhdzat is szokta
képviselni az egészségiigyi bizottsdgban, a melynek elndke. A
koérhdz gazdiszati figyeinek vezetésével egy, esetleg két hivatal-
nok van meghizva. A hivatalnok neje, ki férjével egyiitt szer-
z0dve van, gondozza a fehérnemiit és szikséglet szerint nap-
szdémban egy varrénét fogad fel. A szenyest a hdzban mossdk,

~ mire a fiirdok szdmdra melegitett vizet haszniljdk fel ; a meg-

mosott rubdt gépek segélyével simitjik és mdngoljdk stb., gy
hogy a febérnemit tisztintartisdndl csupdn két lefiny van
alkalmazva, kik szabad érdikban més teendfket végeznek. Ezen
egyszeriisitett kezelési eljirds és a szolgdlati személyzetnek
gazddlkodd alkalmazdsa dltal valt lehetségessé, bogy 42 norvé-
giai silling, azaz 88 o. é. kr. napi dpoldsi dij mellett (mi esak
idegen betegek 4ltal fizettetik) nemcsak a betegellitis maga
tigysz6lvén boséges, hanem még e mellett évenkint tetemes meg-
takaritdsok is torténnek, Ily mddon a megtakaritott Ssszegek
oly tokévé nivekedtek, mely jelenleg mér egy modern stylbhen
tartott ) kérhdz épitésére tokéletesen elegendé. A kiérhéz fenn-
tarthatisa érdekében nagy elénynek tekintheté azon koriilmeény,
hogy a szegényiigy tokéletes szervezésénél fogva a betegdpoldsi
dijak kionyen behajthaték. Middn t. i. egy beteg felvétetni ohajt,
ha anyagi korilményei engedik, az dpolisi dijt egy hénapra
tartozak letenni, ellenkezo esethen csakis illetoségi vagy sze-
génységi bizonyitvdnydt kell magdval hoznia: ez okmdny a
szegényiigyi bizottsfignak lesz dtadva, mely a tobbiekkel érint-
kezésben lévén, a szikséges koltségeket felhajtja.

Mint egyikét a legélddsdisabb intézetnek kell az itteni,
bélpoklosok szdméra rendelt kérhézat kiemelnem. Az 1. n.
lepra-kirhdz egy régibb, ugyanazon helyen fllott és hasonl6
czélokra berendezett betegdpolda helyén, a viros déli részén
egy lankdson emelkedik. A faépitmény, mely olajfestékkel be-
festve 1évén, nagyobb tdvolsigbdl igen csinos ardnyokat mutat,
3 részb6l 4ll: 1) az intézet orvosai és kezelo hivatalnokai
lakosztdlyaibdl, 2) helyiségekbél a mindkét nemi tulajdonképi
betegek szdmdéra, kik tulajdonképeni orvosi fevlvigydzdst nem
szitkségelnek, s csak bennlakékként tekintetnek. Az egész
intézetben elhelyezett lepra-betegek széma utébbi id6ben 200-ndl
tobbre rig. Az intézet élén a remek dolgozatirél még a 40-es
évekhdl ismeretes tudds Danielssen tr. dll, ki mellett még a
buvérlatairél ismeretes Hansen Armauer mdsodorvosi mindség-
ben miikddik. A féorvos a. storthingnek (norvegiai tartomdny-
gyiilés) felelés, minthogy dltaliban az ezen szerencsétlenek dpo-
lasdra sziikségelt Osszegek a tartomdnygyiilés 4ltal, mely éven-
kint 70.000 species tallért, tehat 150.000 o. é. forintot szokott
e czélra el6irdnyzatba felvenni, hordoztatnak. Csak egyedil a
tartoménygyilésnek, igy mint minden egyesnek ezen dldozat-
készségétol, valamint a vezetd orvosok 4ltal alkalmazott helyes
elvt6l lehet reményleni, hogy Norvégidnak ezen irtéztaté esa-
plsa — habdr csak sok évtized miltdn is! — nyomtalanul
el fog tinni. A fenntebb emlitett osszeghez jin még 700 sp. t.
gybgyszerekre, mely Osszeg, minthogy a gylgyszerek egynémely
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heveny meghetegedési eset vagy kisérlet kivételével, majdnem
nélkilozhetok, évenkint a kézi konyvtdr gyarapitdsdra és dolgo-
zésra szikséges eszkizok beszerzésére fordittatik, Meg kell valla-
nom, hogy nem egyhamar hatott még egy szellemi munka se oly
jotékonyan refim, mint az itt mikddé két orvosnak zajtalan
tevékenysége, s mégis mily mondhatlan érdemeket
szereztek ezek maguknak a tudomdny és az emberiség szolgi-
latdban! Miutin a szdmos éven At szerzett tapasztalds azt ta-i
nitotta, hogy gydgyszerekkel kezelés dltal majdnem semma
eredmény se érhetd el, ez okbél az intézet fénoke elviil dllitots-
fel, hogy a szerencsétlenség 4ltal oly keményen sujtottaknak sor-
sit gyengéd béndsmdd és szerény bir, de gondos dpolds dltal kell
tirhetové, s az intézetben tartdzkoddst résziikre lehetileg kelle-
messé tenni, hogy ez dital kiilviliggali érintkezéstél vissza és az
dpolddban lehessen Oket tartani, Amde ezt csak dgy lehetett ki-
vinni, hogy minden egyes betegnek, betegségének mindsége és
foka szerint valami foglalkozdst adnak, milyen a kités, szdvés sth.,
hogy igy egyrészt eziltal szenvedéseiket részben felejtessék, mds-
részt ilyetén holmik készitésével szdmukra mellékjovedelmet biz-
tositsanak. Nyaranta, midon a jé friss leveg élvezése a betegekre
elényds, egy nagy részik az épiilet koriil elteriilo terjedelmes park
gondozdsdra, fik iiltetésére, igyszinfén gyiimdlesds és veteményes
kert miivelésére rendeltetik ki, miknek jovedelme egyes-egyediil
az 0 javukra fordittatik ; azalatt a stilyosabb betegek mindezt j61-
tevé nydri tartzkoddsi helyként élvezik. Ezen béndsmédnak azu-
tin azom igen j6 eredménye lett, hogy nem egyediil az irtéztaté
kir sujté ecsapdsa alatt nyoglk veszic igénybe a hézban, mint
gybgyintézethen valé tartozkodhatdst, hanem még a részben vagy
egészben meggydgyiltak is tobb évtizeden keresztiil szivesen
megmaradnak benne. Valfhan meginditélag hat kedélyinkre mi-
don létjuk, hogy a betegek nyomorék kezeikkel és megesonkilt
tjjaikkal miként litnak napi foglalatossigaik utdn. Imigyen 14t-
juk, hogy a kis ‘betegdllamban, ép gy miként az anyaorszighan,
kiki a maga és egytttal a koz javira csendesen, firadhatlanil
dolgozik. Az intézetben tartézkod$ betegek ily médon belenyu-
gosznak sorsnkba és mint mir mondtdm, nem ritkdn megtirténik,
hogy egynémelyikiikk 15—20 évig is, miutdn valamennyi kértiinet
megsziint, még megelégedetten és a tobbiek lelki épiilésére id6zik
a korhézban, S bér, ha a kezelés eredménye els6 megtekintésre
inkdbb negativként tiinik fel, az utolsé mdstél évtized tapasztala-
tai mégis kimutattdk, hogy mily leirhatatlan j6 hatdssal van az
elszigetelésnek emez elve Ez dllispont helyes
megitéléséhol kiindilva, egész Norvégidban torvény kotelezd ere-
jével bird elvként mondatott ki, hogy mindenik nyilvinos szolgd-
lathan 4116, vagy magdn gyakorl orvos tartozik minden egyes tu-
domdsdra juté 1j lepra-esetet az erre rendelt kozponti hivatalnak
Bergenben bejelenteni és telhetéleg oda hatni, hogy az a lepra-
intézetek egyikét felkeresse. Ha tehdt a gyo6gyinté-
zetekben tartézkodd betegekszdma mai
napig valami jelentékeny médon nem
csokkent (illetéleg Bergenben magiban még mindig 200-at
tesz ki), akkoraldtszdélagosan kedvezdtlen
tényt csak ovatossdggal kell olyan gya-
ndnt fogadni, miutdn a mainap tdbb be-
teghatdrozzael magdtagydgyintézethe
valdé felvétetésre, mint régebben és az
ily helyeken taldlt kényelmes életmdd
miatttdbbideigistartézkodnak ott. Tény-
leg azonban az utébbi két, hdrom-hdrom évi id6kozben kiadott
jelentéshol viligosan kitiinik, hogy a kéresetek szdma mindinkdbb
csokkendhen van.

Engedje meg a t. olvas, hogy e helyen e tényt illetéleg egy
kis statistikai kimutatdst dllitsak egybe, a mint ezt Danielssen
tr-nak az utols§ két trienninmrél kiadott jelentésében’) irva

taldlom :
1868. gyogykezelve 57, kik kozil djon jost 1142, az dpoldéban 50, ossz. 107.
1869. p 5

104.

” r ” ” » » r » ” ’ »
1870. % ARt iy AL G ek 2% 7Y NG
1871. 5 I AN ,. 48, , 96
1872. o 48; el s 2 SR o 46, , 94
1873. . O TR AR B 17 3 AR

;) Lungegaards hospitalets, Virksomhed i Trearet 1868—70 és
1771-173.
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Ezen elfsorolt szémok mutatjik, hogy bér a betegek mai
nap gyakrabban keresik fel a kirhdzat, a kezelt betegek széma
mindig fogyatékén van. Ha mindazéltal 200 betegrél tettiink
fenntebb-emlitést; ez gy értendd; hogy két kérhéz betegei
vannak egyesitve: t. i. a felhagyott sz. Gydrgyhoz czimzett
kérhdz és a Lungegaards-kirhdz betegei.

De forditsuk el tekintetinket e komor képek szemléleté-
t6l és vessiink egy pillantdst Bergen mii- és tudomdnyos Kin-
cseire. A véros keleti részében emelkedik, szép renaissance iz-
léshen épitve az emeletes épiilet, mely arra van rendelve, hogy
valamennyi a norvég tartominyban taldltaté régészeti 4. n. mékin-
cseket megdrizze, s mi f6, természeti tirgyak gyiijteményeiil szol-
g#ljon. A mi az elbbbenieket illeti, a tirgyak egyes korszakok,
. m. a k6, bronz és vaskorszak szerint vannak igen gondosan
egyhedllitva, dmde csekély szdmuk miatt — azoknak egyedili
kivételével, melyek a kizépkori katholikus cultusra vonatkoznak
— az észak hasonl museumai kozt nem foglalnak el valami ki-
tiiné helyet. Ennél sokkal fontosabb és a zoologra — valamint
dltaldban a természetbuvérra nézve is — nagy jelentdségh észak-
nak kimerité és gy szorgalommal mint nagy dldozattal osszehor-
dott faunéja. Soha azelott nem ldttam a foka- és czethalféléknek
a kiilonbdz6 ébrényi szakokban, gy az észak tollasainak oly tel-
jes gyiijteményét, mint épen itt. Valéban nagyszerinek és a maga
nemében paratlannak nevezhetd halgyiijteményiik ; igy p. a salmo
varietatus (Hansen) korcsai, gymnetrus glesne Ascan. foetussal,
melyhez a hasonlé szaritott példdny még esak Londonban taldl-
Daté. Meglepd szamban és meglepd szépségi példdnyokban taldl-
hatdk itten az északi tengerbem otthonos 4llatok; igy hosszi
sorban egymds utdn sorakozva taldljuk p.a héjanczokat (crustacea),
tiskendriieket (echinodermata) és a gyiiriinczoket (annelida). Utébb
nevezett &llatosztilyok Coren hirneves éllatbuvér és Danielssen
4ltal oly kitiindleg vannak rendezve, hogy maguk a szomszédos

- tartomdnybeli buvérok is, kik nem mindig mentek apré félté-

kenykedésektdl, e gyiijteményt mindannyia kozt legjelentdsebbnek
nyilvénitdk. P

Bs ha mindezen elésorolt gyijtemények létrejotte utdn ku-
tatunk, vigy részben kozvetlenil Danielssent kell azok teremtdjé-
nek tekinteniink, a mennyiben egész életén 4t firadhatatlandl
miikodott, a szellemi erfk buzditdsa §s pénzbeli segélyforrisok
nyitdsa dltal annyira szeretett sziilévarobénak felvirigoztatisra.

Greber tnr.

Vegyeselk

Budapest, 7875, nov. 4-kén. A budapesti kir, orvosegylet 1875,
november 6-diki iilésére a kovetkezd eléaddsok voltak hirdetve : Ifj. Pur-
jesz Zsigmondtél ,A heveny. bubor (pemphigus acutus) feletti vitdhoz® ;
Dollinger Gyuldtél (mint vendég) ,Nevezetebh korboneztani készitmények
bemutatasa,

—a— Mint értesiiliink, Kézmarsky Tivadar, helyettes tandr a ba-
bik szamdra szillészeti tankonyvet irt, mely a napokban sajté ala keriil,

—a— A budapesti egyetemen a jelen téli félévben az elsd-évheli
orvoshallgatok szima 166, mig a milt évben csak 150 volt. Milt szdmunk-
ban emlitettiik, hogy Kolozsvart az elsé évbeli hallgatok szama a milt évhez
képest szinte tetemesen szaporodott, Igen drvendetes, hogy mig a német
egyetemeken az orvoshallgatik széma sltaldban véve csokken, nalunk azok
szaporodnak, s erre szilkségiink is van, mert a sebészeti tanfolyam meg-
sziintetése utan a magyar allamban korilbelil 30—40, az orvosi gyakorlatra
jogosito oklevélnél kevesebb adatik ki jelenleg, mint kiadatott azelott;
ennélfogva hogy az orszéghan az egészségiigyl személyzet csokkenése 10—
15 éy milva nagyon érezhetd ne legyen, nemesak kivanatos, de sziik-
séges, hogy az orvostudorok szima szaporodjék. Ha az orvosi palyara 1épok
szama oly aranyban fog szaporodni, mint ezt a legkizelebbi években ta«
pasztaltuk, nehdny év milva annyi orvostudori oklevél lesz kiadhaté, mint
4 mennyi orvosi és sebészi oklevél egyiittvéve kiadatott.

= A debreczeni orvos-gyogyszerészegylet kil-
dottsége kérvényt nyujtott be e napokban a képviselohazhoz az orvosi
fogatok megaddztatasa targyaban. ,A mily hazafias készséggel elosmeri e
kérvényt benyujté egylet az 1875-dik évi XXVI-dik torvényczikk 15-dik
§-ban (III, fejezet) adomentesnek nyilvinitott, a jelen és jovo tekintetei-
bél sziikségképen apolt hadiigy érdekeinek fontossdgat; a polgdri koz-
igazgatas, renddrség haszmos kozegei mikodésének mélté megkonyité-
86t ; a mindenféle valldsfelekezet lelkészei szdmdra ,,hivatdsukbani eljérds
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c26ljabol““ engedélyezett kitiintetd megkiilonboatetés magasztos voltét ; a
mezbgazdasag, kereskedés, ipar specialis érdekeinek 4ltaldnos nemszeti ér-
dekek magaslatdra emelését; a tfizolté-egyletek buzgalménak orszégos
torvények altal novelését ; a lotenyésztésnek mint nemazetgazddszati nagy

tényeznek kiviltsigot kovetels fontossdgiat:% épen oly lehangols tudattal
olvasta, hngy a gyogyaszat és kozegészségiigy a torvényhozds jotétemé-
nyébol ki vannak zérva akkor, midon ott mds kevesebb jelentdségii figyek
méltanylasban részesiilnek. S nemcsak azon koriilmény készti az egyletef
kérvénye benyujtasara, mivel az orvos nem fényiizésbdl tart kocsit,
lovakat, de kényszeriiséghdl, hogy hivatdsinak, hogy az dllam &ltal rea
rott kotelessigének megfelelhessen, mit anélkiil sokszor és sok helyiitt

egydltalin nem tehetne. Ennélfogva azon aldzatos kérelemmel jir az
orszaggyiilés szine elé, miszerint ,a hazai orvosi rendet az 187 5-dik évi
XXVI-dik torvényczikk 15-dik §-dban foglalt kiviltsigosak sordba iktatni,
illetoleg az orvosi rendet a kocsi-, 10adé alél felmenteni anmyival is in-
kabb kegyesen méltoztassék, mivel az dllam — mint egyebeken kiviil &
magyar kir. igazsigiigyministerium 1874-dik évi aprilis 4-kén 7626, sz
a. kelt szabdlyrendelete, s az ideiglenes biinvadi eljardsrél sz6l6 torvényja-
vaslat 56-dik §-a mutatja — az orvosi rend tagjaival térsadalmi allasuk-
hoz képest felette szigortan bénik el, veszély, jérvén&ok idején pedigs
onallosagukat is megvonva, rendelkezik velok.¢

—a— A Kolozsvart tervezett természettudoményi tarsulat alapsza-
balyal, melynek orvosi osztilya is lesz, megerdsiti-zaradékkal ellittattak,
s minthogy az iigy élén tdrsuldsi dolgokban tapasztalt, nemkiilonben a
haladds érdekétél athatott és higadt férfiak dllanak, a tudomsanyos kdzom-
ség pedig ott Erdélyben egy olyan térsulat sziikségét mar régota érzi,
alapos remény van arra, hogy tgy a kiozmiivelodés mint a szakbuvarlat
Javara a kildtdshan levd tdrsulat legkdelebb nemcsak meg fog alakilni,
hanem virdgozni is fog, Azon reményt osztjuk, hogy nem fogja a ki-
csinyes vetélkedés a tarsulati tisztségekhes eljutdsban a vendelkezésre &ll6
erdket felemészteni, hanem az értekezések tarbdsa és az irodalmi mun=
kdssig terén fog iidvés verseny kifejlodni, Csak a kitarté és sikeres
munka az, mi valamely kitfizott czélnak diadalt szerezhet,

—a— A békés-megyei orvos-gyogyszerészegylet f. 6, october 11-kén
Békés-Csaban. kozgyilést tartott, melyr6l a jelentést kozelebb kozdlni
fogjuk.

—a— Béesben Rokitansky tnr. lemonddsa folytan az orvosrendéri
bonezoldsok eszkézlésével Hoffmann C., a tdrvényszéki orvostan tandra
bizatott meg, mig helyettesité joggal Schlemmer A. tanszéki segéd ru-
haztatott fel.

—a— Bécsben Rosenthal Mor az idegkértan, Mayerhoffer Kdroly
pedig a nogyogyaszat és a sziilészet rendkiviili tandraiva neveztettek ki,

—a— Francziaorszaghan mind nagyobb és nagyobb tevékenységet
iparkodnak kifejteni a felso oktatds terén. Legkdzebb Paris varosa 200000
frankot szavazott meg az orvosi, jogi és a gyogyszerészeti fotanodik ré-
szére, melyeket Parishan az dllam tart fenn, Lille-ban pedig az dllam
orvosi és gyodgyszevészeti fotanoddt szandékozik feldllifani, mely czélra a
véros épiileteket, a sziikséges tananyagot és konyvtart ajanlott fel, ezen-
kiviil pedig az évi koltségekhez szinte hozzdjarilni igérkezett.

—a— Parishan a ,faculté de médicine“ dékdnjdt a kormény nevezi
ki, KEzen dlllast mar tobb év 6ta Wurtz, a hires vegyész tolti be, nehdny
hénap‘elén azonban lemonddsat a kozoktatisiigyérnek benyujtotta, ki azt
elvben elfogadta ugyan, de Wurtz-ot a dékéni teenddk tovabb folytati-
sara kérte. W, keérését azéta tobbszor ismételte, de sikerteleniil, mart a
kozoktatasiigyér — noha mar tobb fandrt felszélitott — mindeddig sen-
kit se tudott kapni, ki a dékdni dllast -elfoglalni hajlandé lenne, A pa-
risi orvosi karnal az iigydarabok szama, melyeket a dékannak el kell in-
tézni, 5-—6000-re megy, mely nagy szdmtél mindenki irtézik,

—a— Birmingham polgarmestere, a Queen-s Hospital korménylé’.
évi gyfilésén ismét szoba hozta, hogy az ottani orvosi oskoliba tanulékak
nbk is vétessenek fel, az orvosok ellenzését szabadelviitlenségnek és fzleti
egyedarosagnak nevezvén el ; a polgirmester torekvései azonban jelenleg
sem tettek tobbségre szert, s igy a birmingham-iek mostansig ezen kér-
déstol legalabb egy idére megmenekiiltek,

—a— Patrick Héron Watson tnr, egy fiatal nonél a megnagyob-
bodott paizemirigyet sikeresen kiirtvan, ez Ot arra batoritotta, hogy a
miitételt egymdsutdn 4 esetben végrehajtsa, mi mindannyiszor minden.
_emlitésre mélté vérzés nélkiil, a legjobb eredménynyel tortént. A sikertilés
mestersége abban 4ll, hogy a rostos burok mindaddig ne metszessék
it, mig a paizsiiterek le nem kottettek, A borseb a gégétél a szegycsontig
érhet, & sziikség szerint hardnt metszést is csinflbatni.
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—a— Coudereau (La trib. méd. 1875, 864—365. sz) hullikon ki-
sérleteket tett, melyek szerint a méh a hiivelyen at kiirthaté, akként,
hogy a leveginek a hashdrtyaiiregbe jutdsit teljesen megakaddlyozhatni,
Ezen miitételnek méhrakoknal lehet jelentosege,

A—y. Donhof az taldlta, hogy a nyil, kecske stb, nydrban ritkdbb
szorrel fedvék és borik vékonyabb. fgy ezer fontos tehén bére télen 15
fonttal volt silyosabb, melybil a szérre 1 font, mig a borre 14 font
esett. Ugyanez dll a megellett bornyikrél is, mennyiben ezek télen na-
gyobb silyd borrel jonnek a vilagra, mint nyaron. A taplalkozas erre
ninesen befolydssal.

A—y. Baumgarten ,paralysie descedente aigué® elhalt férfi koresetét
emliti, kinél a gerinczagy mellsd drkanak kotezovetében, nemkiilonben a
a sziirke, s kevésbé a fehér allomdnyban az edények koriili téren fiveg-
szerii anyag nagy mennyiségben velt felhalmozodva; a vérben sok
bacteriumot taldlt, melyek 1épfenés dllatoknal eléfordulékhoz voltak hason-
16k. Azt, valjon a bantalom onnan ered-e, hogy e férfit neje peczértol
vett ¢és lépfenés Allatokhél szdrmazé zsirral kente be, B. nem tudta
eldonteni.

A—y. A philadelphiai Pathological Society-ben Porter tr. 21 font
siilyt mocsdrsenyves lépet mutatott be, melyet él6nél egyesek a baloldali pete-
fészek daganatjanak tartottak, mdsok pedig megnagyobbodott lépnek. Bon-
czolat utdn goresé alatt kemnyéd elfajuldst nem lehetett kimutatni. Mal-
pighi-testecsek és a gerendecsek sem voltak igen tiltengve, s a képlés
abbsn dllott, hogy a 1ép vérdbleiben vértestecsek voltak nagy mennyiség-
ben felhalmozva, Ezen eset felett fejlodott eszmecserében felmerilt az,
hogy a lépkimetszés talin gyogyulast vonhatott volna maga utdn. Ash-
hurst erre vonatkozélag megjegyzi, hogy mindazon miitételek, melyeket

"150 év Gta fehérvériiség és mocsdrsenyv eseteinél a lépen’végeztek, egyetlen

esethen sem voltak sikeresek, sot 7 esetben mindjart a mitétel utan
koszontett be a haldl is, Mdskép all a dolog erdszaki sértéseknél sziik-
gégessé valt lépkimetszésekkel (splenotomia), Azon 26 esetben ugyanis,
melyet Otis tnr, szedett dssze, 20 kedvezden, 6 haldlosan folyt le.

A—y. Wolfe tr., ellenkezfleg az eddigi tapasztalatokkal, képzé mii-
téteknél nem tartja szitkségesmek azt, hogy az atiiltetett lebeny a megfo-
gamzdsig még Osszefiiggjon eredeti szovettelepével, minthogy az iszzenivés
mindig sikeril, ha a birdarabot egészen ki is vesssiik ; arra azonban tigye-
jink, hogy a bordarab kikészitésénél minden hozzdtapadd kotszovetet
(areolar tissu) teljesen eltavolitsunk, miutdn ellenkezd esetben genyedés és
zsugorodas dll be, mig azon Gvszabdly megtartisindl az @sszendvés per
primam rendes dolog.

A—y. Hoffmann tr. a kéros kovérség ellen igen szép sikerrel hasz.
nalta a tornazast. 28 éves tilkdvér férfi harom hénapi torndzds utdn
siilyabol veszitett, 16gzése szabad lett, szivverése erdshodotl, s székletéte
rendessé valt,

T Lorain, a parisi orvosi karndl az orvosi torténet tandra és a
Pitié¢-kérhdz orvosa, oct. 24-kén elhinyt, még pedig mint betegeinek egyi-
kénél litogatéban volf, gutaiités vetett véget rogton életének, A franczia
fiatal orvosi nemzedékben a legtehetségesebb buvirok és a legjobb irék
egyike volt; Lorain foglalkozott a gyermekagyi lazzal, cholerdval, fe-
hémyevizeléssel stb., kivilé gondot azonban az irémédszernek a kértanban
alkalmazdsira forditott, s az érlokésekrdl irt terjedelmes, szdmos dbraval
ellftott munkdjat nem nélkiilozheti senki se, ki ezen irinyban behatéan

dolgozni akar,

T Wheatstone, a stereoscop felfedezije, kozelebb Parisban elhinyt,

Halalozasi statistika. Londonban october 23-kiaval végzddé héten
szitletett 2222 gyermek, meghalt 1563 egyén, halalozasi kozépszam 1445.
A fertoud betegségek kozott leginkabb a verheny (127), goresds kihoges,
hasmenés, kanyar, hasi hagymaz és roncsolé toroklob pusztit. — Pdrisban
october 22-vel végzodé héten elhinyt 843 egyém, s a heveny betegségek
kizott legtobben hasi bagymézban, croupban, heveny hérglobban és to-
rokgyikban haltak meg. — Berlinben october 16-kaval végzddo héten
518-an hipytak el, még pedig a heveny betegségek kozott leginkabb
roncsolé toroklob, hagymaz, vetheny, hanyszékelés, hasmenés tiidégyula-
das, agylob és torokgyik pusatit, — Bécsben a ragilyos betegségek kozott
a verheny és a torokgyik a szérvinyos jellemet meghaladé mértékben
mutatkozik,
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Heti kimuntatas,

pestvarosi polgari kérhdzban 1875. october 29-t61 egész nov. 4-ig
apolt betegekrol.
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LIMOUSIN CHLORAL-GYONGYE. °§

‘ (Chloval Perlé de Limousin.)

CHLORAL VIZEGY (Chloralhydrat) é
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E

tokoeskakban. Ara 1 frt. 50 kr.

Kellemesen idézi elé az dlmat, kiilondsen oly esetekben, hol
az makony adagoldsa mellett nem érthetd el, gyermekeknél min-
den utdobaj nélkul alkalmazhato,

Idegbantalmaknal mint
goresoknél
SeI Zavarja, = v

Magyarorszagi foraktar Pes te n: TORUOK JOZSEF gyigy-
szerésznél, kiraly-uteza 7. sz.

I ELIXIR DE PEPSIN. |

Mi a pepsin (emesztény) tulajdonait illeti, az egész europai
gajtoban kozlottekre utalok, melyben legnagyobb tekintélyi or-
vosok a Pepsin sikerét bizonyitjak. E gyégyszer egyike a legje-
lesebb tudomanyos és orvasi talalmanyoknak, elbsegiti a tapszerek
megemésztését, a nélkil, hogy a gyomrot és beleket kifdrasztana.
A gyomorfajas, gyorsan enyhiil, sa rosz emésztés okozta fej-
zsaba (migraine)és fejfajas szintén elenyésznek. A moéknek dven-
detes lesz, hogy e kellemes folyadék megsziinteti a hanyast
melynek rhességiik tekezdetén ala vettetnek, az aggok és udiilok
gyomruk helyredllito elemét, éltik és egészségiik fenntartojat bir-
jak a szerbef.

Ara egy iivegnek 2 frt. 50 Er,
Pesten a magyarorszagi foraktarban TOROK
gyogyszertaraban, kiraly-uteza 7. sz.
Hottot Boudault, gyogyszerészek Parisban.

fajdalomesillapito,
pedig kitiind hatasa

jatékonyan hat,
mellett az emésztést legkevéshé

(oJ
0
0
0
0
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Arany érem. — Dij 16,600 frt.

QUINA LAROCHE

jovahagyva a parisi orvos-akademia altal.

A fenntebbi haromszoros china-készitmény (Elixir) magiban egye-
siti az osszes chinanemek alkatrészeit, s ennélfogva minden china-
termények legtokélesbike. Mind ize, mind hatdsa tekintetében ki-

tiing. Bz valoban lazellenes és erosbité gyégyszer. Atalinos test- 8

gyengeségnél, vérszegénység, emésztési zavarok, étvagyhiany, lassan
halado javilas és mindennemil lazakban kitiino hatassal bir, Kap-
hato : Parisban, 22, rue Drouot. Bécsben minden gyogy-
szertarban. .
Ara egy nagy iivegnek 3 ft.
2 ft,
kirdly-itcza 7, sz.
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Pesten TOROK JOZSEF gyogyszertariban,
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PEST 1875. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA Dorottya-utcza 14, sz.)




ORVOS

Budapest. INT5.

Elofizetést ar : h lyben & vidéken egész évre
10 rt,, félévre 5 frt. A kozleményck és fizetések bérmente-
sitenddk.

Hirdetése k ért soronkint 15 Gj kr,

BEE. w@.

November 14.

Megjelen minden vasdrnap,
Megrendelbetd minden kir. postahivatalndl, a szerkesz ué
nidor-iteza 12, sz, és Kilian Gyirgy kényvkereskedésében

viiezi-iteza Drasche-féle hdzban.

Honi s kilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye.
Mimemlcsilemnmcredilila evfol y sammn.

Felelds szerkesztd dés wulaidonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh Kalman tandr.

» Tartalom: Réczey I tr. Kovics Jozsef tor sebészeti korodajardl. A csontok roszindulatd dlképletei, (Folyt) — Ifj. Purjesz Zs, tr, Wagner

J tnr, egyet, kérodajibil,

Tovabbi adatok a jaborandi hatismédjénak és gyogyértékének ismeretéhez, — Kelemen M, tr Valasz

Ujtalusy Jozset tr. drnak, (Folyt) -— Kényvismertvetés Ueber die Stichwanden der Oberscheukelgefiisse und ibre sicherste
Behandlung, Von E, Ros e. — Lapszem le Herpes gestationis (terhességi somir),

Tireza : ¢
zetkozi kidllitds tar )
Melléklet : Wilhelm Maager hirdetése,

A budapesti kir, orvosegylet nov, 6-kan tartott rendes filése, — Felszoli:ds a bruxelles-i 1876-diki kozegészség- és életmentésiigyi nem-
daban, — Vegyesek, — Szerkesztoi levelezés,

Kovacs Jozsef tanar sebészeti korodajarol a bud.pesti
kir. magy egyetemen.
A csontok roszindulatic dallépletei.
Réczey Imme tr-tol,
(Folytatis).

A)Akornyicsonthiartyahisdagok kiinduldsukat a
csonthdrtya mélyebb, a csontfelilet felé nézo rétegeihol veszik.
Kezdetben tehdt a csonthdrtya felsébb rétegei dltal mintegy
meglehetds feszes tokban ziratnak el. Novésikben nem any-
nyira a esont felé, mint inkabb kifelé terjednek, s nem rit-
kin az egész esontot korilnovik. Minthogy e terjeszkedésiikben
# vsonthdrtya erds ellendllisi szovetében tetemes akadalyra
taldlnak, a esont hosszaban haladnak tovdibb, s egy bizonyos
idében orséalakot vesznek fel, mely azonban késébb, middin
az dlképlet a csonthartyat is attorte, s a kornyez6 1agy szo-
vetek kozé terjed be, ismét rendetlen alaknak ad helyet.
Fzen idon til az alképlet a lagy részek kozott tovabb nd,
toleg az izomtapaddsckat és bényés képleteket keresvén fel,
val6sziniileg mivel ezek kotszovetdis voltaban kedvezd
talajra akad. E Dbonyék mentén tovahaladva, Kkorébe
vonnatja a szomszédos csont csonthirtydjat is, s ezen ijra
kezdi pusztitdsait mindeniitt maga el6tt tolvin az 1t-
jdba eso szoveteket, melyeket tehdt wem azdltal tesz tonkre,
hogy azok alakelemeit korébe vonja, hanem inkdbb nyomdisa
dltal. Az dlképletnek e kozponti novésében leli drtelmezését
az, hogy nemesak az edények és idegek maradnak hosszi
ideig sértetlenck, hanem az alképletet fedd bir is csak na-
gyon hosszi idé milva tor fel. Idevagé eseteink kozil esak

egyetlen egyben volt a bir mdir feltorve a bintalom 3 évi
tartama utdn; tobbi eseteinkben, noha tobbnyire igen hosszi

id6 G6ta volt jelen az ilképlet, a bér még épnek taldl-
tatott. A csont, mely koriil e folyamat végbemegy, az dlkep-
let altal kortilvéve, egy ideig ép maradhat, foleg a hossz

csontok teste: de hol az dlképlet alatt™ szivacsos d&llomanyu
csont van, mint példadl az izileti végeken, fogmedri nyuil-
vanyokon, ott az dlképlet csakbamar a csontra is dtterjed,
s a csont kimarédasokat és nem ritkdn kiterjedt ronesoldsokat
szenved. Ezen ingerre a ecsontszovet mindig tomorebbé lesz,
s6t veloure egészen el is enyészhetik.') E tekintetben kdro-

_‘;)—V';)Thnum. Bemerkungen iib, einige v. Krebs zu trennende Ge-
schwiilste, Halle, 1868, Pag. 18. — Paget. Lectures on Surg. Path, Vol,

| dénk két killonos szép esetet észlelt. Az egyikben (1. tébld-

zat 7. eset) az dlképlet a bal alszir felso izileti végén iilt,
s a sfpesontnak szivacsos dllomdnyd térdizuleti vége, meiyet
az &lképlet minden oldalrél korilvett, tomott és elefintesont-
hoz hasonlé keménységii csontszovetté viltozott at. A mdsik
es'tben az dlképlet a jobb felkarcsontot vette koril, melynck
velbiire az egész csont hosszdban elenyészett és tomott, ke-
mény csontdllomdnynyal volt kitoltve. Mint igen szép pél-
danyit az (1. 14blazat 3. eset) ilyféle elvaltozisoknak, raj-
zat ide mellékeltuk (1. dbra). A hisdag tovaterjedésében,
melynck még a csontszovet sem tud ellendllani, legyézhetlen
akaddlyt képeznek a rendes ép porczok, féleg az izileti por-
czok, melyek még oly esetekben is épeknek taldltattak, me-
Iyekben az alképlet méir az iziletbe hatolt, s az fziileti esont-
végeket elroncsolta®).

Mindezek szerint tehdt boneztani szempontbdl a esont-
hértyahisdagok nem is volndnak a esontok alképleti elfaju-
lasaihvz szimithatok, mivel a csont esak mdsodlagosan vasz
részt a folyamatban. alivel azonban kérodai szemponthil a
csonthartyabintalmakat megszoktuk a esontok hdutalmaival
egy csoportba foglalni ossze, azért a csontok dlképleti meg-
betegedéseihez szamitottuk mi is azokat.

A csonthértyahtisdagok dltaliban a hisdagok keményebb,
azaz sejtkozti anyagban dusabb féleségeihez tartoznak. Sziveti
szerkezetitkre nézve nem mindig mutatjidk egész kiterjedésiik-
ben azou géres6i képet, melyet a sziveitan a hisdagoknak
tulajdonft, hanem sokszor egyes részleteikben a rostdag, porez-
vagy csontdag szerkezetét utdnozzik. Sziveti alkatukat féleg a
kitszovetéhez hasonlé sejtek képezik a fejlodés legkilonbdzibb
szakdn, az egyszerdl, . n. sarjadzdsi sejttdl kezdve a legkifej-
lettebb orsé- vagyjcsillagalaki kotszovetsejtekig. A sejtek foleg
a legfeliiletesebb, ‘ehdt legiljabb képzddésti rétegekben legszd-
mosabbak ; sokszor e rétegek csak egymdsra halmozott ily
sejtekbdl dllanak. Minél mélyebb, tehdt régibb képzddésii réteget

| vizsgdlunk, anndl inkibb feltiinik e sejtek mellett egy rostos,

majd porez os sejtkdzti anyag. A sejtek igen kiilonbdzé nagységiak,
az esetek tilnyomé széméban orséélakiak, s nem ritkdn az egész

11, Pag, 498. Fig. 65. — Wilks. Guy’s Hospital. Rep, Ser. III, Vol. 111,
Pag. 159, Pl 1V, Fig. 10,
1) Virchow. Die krankhaften Geschwiilste, Bd, 2, pag, 802,
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bisdug ily orséalakid sejtekbdl 4ll, noha rendesen a mélyebb
rétegekben a rostozat mdr konyen felismerhetd, s sokszor oly
dds. hogy a dagot rostdagnak tarthatnék. Egy kiilondsen szép
példiny4t ily rostozatdis hisdagnak a 2. esetben (l. tébldzatot)
volt alkalmunk észlelni, hol a rostdis sejtkdzi szovet egészen
rostdagra emlékeztetett. Azon részletekben, hol az dlképlet por-
czos, ily orsbalaki sejtek soha sem forddlnak el6; eseteink
koziil legaldbb egyetlen egynél sem taldltunk ily részletekben
orsésejteket. Ritkdbban taldlkozunk a kornyi csonthisdagokban
kerek sejtekkel, noha az orsésejtek kozt elszérva és az dlképlet
legifjabb képzodéstt részleteiben majd mindig forddlnak eld,
miategy kordbbi alakjait képezvén az orsésejteknek, Ezen kerek
sejtek azok, melyekben a porez- és csontképzddés megindil,
ezekben veszi kezdetét az 4lképlet elzsirosoddsa. A kbtszovet-
gejteknek legkifejlettebb alakja — a c:illagalaki sejt esak ritkin
«s akkor is a csonthdrtydhoz kozel esé, vagy rostozatdds helye-
ken lithato, — tobbnyire a csontosoddsi gdéczok kdrnyékén jon
¢l6. Nekiink ily sejieket a mi eseteinkben taldlni nem sike-
riilt. A sejtek azon alakja, melyet a franczia sebészek .plaques
4 plusieurs noyaux“ neveznek, az 0. n. dridssejtek tibb-
szor taldlhaték csonthdrtyabisdagokban, de mindig kozépszer
nagysighan, s féleg azon kornyi csonthisdagokban, melyeket
epu {is elnevezés alatt ismerniink jelenleg.!) Jelenleg mondjuk,
mivel a régibb sebészek, G alen tdl kezdve®), ki mir e nevet
ismerte, a mi idénkig mindenféle, sokszor a legelitobb dagok
jelolésére haszndltdk e kifejezé:t. Most epulis dltal csak oly
dagot akarunk kifejezni, mely az dllesontok fogmedri nytlvd-
pydn al, tekintet nélkiil avvak szoveti szerkezetére. A fogme-
dernyilvinyok esonthisdagjai kozt elég gyakran taldlunk olya-
nokat, melyek csakis ily drids sejtekbol dllanak, s ezeket ne-
vezhetjiik Oridssejti hisdagoknak.®) Mivel ily éridssejtek, melyek
az ébrényi csentszovet sejteihez igen hasonlék, féleg a csontbél-
ben jonuek elé és a csonthisdagoknak a csontkozpontjabdl ki-
inddlé fajaindl, azért sokan az epulis-dagokat mind a kdzponti
csonthdsdagokhoz akartdk szdmitani. Nélaton), ki e dagok-
kal tiizeterebben foglalkozott, azt dllitja, hogy az epulis, mely-
nek kétféle elojoveteli alakjat kiilonben 6 is elismeri (periostal-
périossense és central-intraosseuse), azon csonthélsejtekbél indil
ki, melyek a fogmedernyilviny szabad feliilletére szdjadzé edény-
csatorndkban (Havers-csatornik) vannak. De mivel legtdbb ily
kornyi hisdag a fogmedernyilvinyon egy tomott csontos alap-
pal il, melynek ily ecsaborndcskdi nincsenek, igen merésznek
tinik fel Nélaton e feltevése, melynek szerinte sines egyéb
alapja, mint bizonyos alakelemek (éridssejtek) elbjovetele e
dagokban. Hogy ily sejtek -eldjovetelébol az dlképlet eredeti
képz6dés helyére — minden mds alap nélkiil — kovetkes tet-
nink még nem lehet, azt nem lesz nehéz megitélniink, ha
szem elott tartjuk azt, hogy nemesak a csonthélben és annak
burkaiban jon eld dridsi sejt, mint azt Gray®) hiszi, hanem
més helyeken is. fgy Virchow bizonyitisa szerint egyszertt

1y Robin. Compt. rend, d. 1, soc. de biologie, Tom, II. Pag. 8. —
Behuh. Ucher die Erkeuntniss d. Pseudoplasm. Wien, 1851. Pag. 211,

?) Galenus, De tumoribus, Cap, 17,

%) Farster, Atlas d. microscop, path, Anatomie. Pag. 24. Taf. I,
Fig. V. — Ujabban Willard, F. (Resections of Inf, Maxilla, Philadelphia
Med. and Surg. Report, 1871, Jure 17) azt ajénlja, hogy a fogmedri
daganatok j elzésére az epulo jeladt hasznaljuk, pl. epulo-fibrom, epulo-
sarcom stb,

4) Nélaton E, D'une nouvelle espéce de tumeurs bénignes, Pag. 57,
274, 278, 305.
S l"‘) Gray H, Med, Chir. Transact, 1856, Ser, III, Vol. XXI. Pag’

, 148,
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megnagyobbodott nyirkmirigyekben, fiatal giimékben'), girvélyes
és hagymdzos mirfgydaganatokban?®), egy iris-daganatban, pete-
fészek- s filtémirigydaganatokban.’) Robin és Desmar-
rest) egy a mellsé szemkamrdbél vett daghan, Lance-
reaux® emlddaganathan taldltak nagyobbszdmi ily sejteket.
Igy, hogy tobbet ne emlitsiink, legdjabban G rawitz®) taldlt
dridssejteket a sipecsontot fedé ligy részek hisdagjéban, s ne-
kiink is volt alkalmunk egy esethen (1874/);. tanévben) egy a
jobboldali kiilhalljarathél kiirtott dagapatban szémos ily 6ridsi
sejteket taldlni, melyek orsdalakd kotszovetsejtekkel képesték
az 4lképletet. S6t Rustizky”) é Virchows) dolgozatai
nyomdn ezen sejtek mind a csontbél, mind az egyes dlképleti
fajokra nézve megszlintek jellemzék lenni.

A kotszoveti sejteknek a fenntebbiekben felsorolt féleségei
csak igen ritkdn jonnek eld egy-egy dlképletben egyedil, ha-
nem legtdbbszor e féleségek mind egyméssal kevervék egy és
ugyanazon dagban. S ha ezen sejtalakokat gy szabad lelfog-
nunk mint kiilonboz fejlodési szakokat, ha a kerekalakid sejtet
gy szabad tekinteniink, mint azon fejlédési sorozatnak kez-
detét, mely a csillagalakd, sok nydlvinyos kitszdvetsejttel zdra-
tik be, dgy alig taldlhatunk alkalmasabb teret a sejtek e fejlo-
désének tandlmdnyozisdra, mint ily c:onthisdagok sziveti vizs-
ghlatit. Nem egy esethen van u. i. alkalmunk taldlni oly esonthis-
dagot, mely legkdornyibb, tehét legifjabb képzddésit rétegeiben
kerekded sejtekbél 4ll, melyek a mélyebbekben orséalakiakkd
65 még mélyebben csillagalakdakkd vdlteznak dt, s ezentil
porcz- és végre csontdllominynyd alakdlnak. A sejtek ezen
dtalakildsdval a sejtkdzti anyag is 4talakil: eredeti rostos
szerkezetét elveszitvén, egynemfi anyaggd és utébb mészsék lera-
koddsdval szildrddd (csonttd) lesz. E csontosodds vagy valddi
csontsejtek képzédésével jir, midén tomott nehéz csontdllomdny
képz6dik, vagy esak mészsék lerakoddsdig halad, validi csoni-
dllomény képz6dése nélkill, s ilyenkor a esont kdnydi, porha-
ny6, a kikészitésnél konyen szétesd szokott lenni, s inkdbb esak
mészlerakodds nevét érdemli meg (petrificatio). A mészsék e
kétféle lerakdddsinak kifejezésére sziikségesnek litta Grohe?)
a csontosodé hidsdagokat két valfajra osztani szét, melyeket
»Spongioides és osteoides” melléknévvel jeldlt. Hogy e meg-
kiilonbbaztetés felesleges, azt mondinunk sem kell; csak két
stadiumot jeldl egy és ugyanazon folyamatban. Az dlképlet
porczosoddsat és esontosoddsit legszebben a fentebb emlitett 3.
esetben (1. tdbldzat) lehetett tanilményoznunk, hol valéban ezen
vAzolt schema szerint kovetkeztek egymdsutini rétegekben ke-
ek sejtek, orséalakd sejtek, porez és a csountot érinté réteghen
csont. Az alképlet mészlerakoddsai adjdk dztatds utén azon vézakat,
melyek a régieknél ,spina ventosa® névre adtak alkalmat, s
melyeknek egy ritka szépségli példinydt birja kéroddnk gyiijte-
ménye. A készitmény szdrmazik egy a szérkapocs feje tdjdn levé
csonthdrtyahisdaghl, mely kérodinkon régebben irtatott ki.
Csak ritkdn vagyunk oly szerencsések, hogy ezen fejlédéssoro-

Y Virchow Archiv. Bd, XIV. Pag. 48. S6t mai nap az Oridssejteket
a gimdk lényeges résuének tartjdk.

%) Virchow. Wiirzburger Vhdlungen, 1850, Bd, I, Pag, 83—86.

8) Virchow. Krankhafte Geschwiilste. Bd, TI. Pag. 336, 337,

4) Desmarres et Robin, Archives d’ophthalmol, 1855. Mars & avril.

5) Lancereaux. Bullet. de la soe, anat. 160. Pag, 292,

%) Grawitz P. Zwei seltene Geschwiilstfille etc, Diss, inaug. Ber-
lin, 1873. :

7) Rustizky J. Untersuchungen itb. Knochenresorption uud Riesen-
zellen. Arch, f. p. Anat. und klin, Med. Bd, 59. Pag. 202.

8) Virchow. Ucber Riesenzellensarcom, Arch. f. p, Anat, und klin.
Med, Bd. 60, Heft 1.

%) Grohe, Bardeleben Chirurgie, 4. kiddas. Bd. 1. p. 558,
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zatot egy és ugyanazon dagon tandlményozbassuk. Legtobbszir ;
a ldnczolat egy-egy tagia hidnyzik. fgy l4tjuk pl. (a 2. eset- |
ben) a kitszovewet csonttestecsek képzodésével kozvetlenill esont-
szovetté dtalakilni.

A csonthiisdagok ezen esontképzédésen kivil legtobbszor
zsiros szétesést, vagy sajtos elfajuldst szoktak kisebb-nagyobb
kiterjedésben szenvedni. E visszafejlodési folyamatok kivetkez-
tében az dlképlet helyenkint elligyil, s kisebb-nagyobb iirok
képzGdhetnek benne ; széval a csonthisdag mindazon visszafejlé-
dési folyamatok ak van aldvetve, melyeknek 4ltaldban minden
mis hisdsg.

A csonthiisdagok szoveti alkatdnak kiegészitéséhez végre
egy bizonyos szdmu kisebb-nagyobb irterdt véredény — iit- és
viszér — jardl, melyek részint a csont, részint a csonthédrtya
edényeibdl fejlodnek ki ugyanazon médon, mint minden dlképlet
véredényei. Ez edényfejlodés néha oly bé lehet, s az wjonkép-
zett uterek néha oly nagy urteriek, hogy az 4lképlet edény-
tdgulat kérodai képét utdnozhatja, s az élén a helyes kérismézést
sokszor lehetetlenné teszi.

A csonthisdagoknak e csoportja kordntsem oly gya-
kori, mint a kozponti esonthisdagoké. 29 eset kozol, melyeket
kéroddnk 6'/. év alatt kezelt, csak 10 esetben volt a esont-
hisdag ily koriyi eredetii, Konyebb dttekiniés végett-ezen
eseteket tablazatba foglalve ide iktatjuk :

A) tabla.

1) Sz. Jinos, 34 éves, als6-németii foldm. Felv. 1869.
april. Alképlet helye: sipesont fzileti vé ge. A bal
térd beloldalin emberfejnyi dag, mér kifekélyesedve. 3 év Gta
n6tt egy mogyorényi dag-
bél. Czombesonkités,
gydgyilt. Kereksejti
porczhiisdag.

2) Cz. Zoltén, 8 dves,
dabasi foldm. Felv. 1869.
nov. Alképlet helye: 411-
kapocs. Bal metszfog-
t6l 2. zdpfogig a szdj elo-
csarnokdban  mogyorényi
dag. 2 hé Gta egy 1
fog alatt nétt. A 11k a-
pocs részletes
csonkolédsa, gylevilt.
Rosthisdag.

3) V. Johanna, 22
éves, tasi asztalosné. Felv.
15870. april. Alképlet he-
lye: felkarcsont. Jobb
felkart Kkoriilveszi  egész
hossziban (ldsd 1. dtra),
végtagizmai mikodéskép-
telenek , orsdiitér verése
nem érezhetd. 3 év Gta
nétt. Kiizelés a
vallban. Gyogyilt. K e-
reksejt hisdag.

4) V. Lidi. 52 éves,
foktiii foldm. Felv. 1870.
. mijus.  Alképlet helye:
a hisdagos tomeg, b porezos réseletek, ¢ w €156 14bkdzépesont.
tomott csontillomany, mely a velGiirt kitolti, Jobb 14h beloldalin és ha-

2 tin okdlnyi dag, mely a

2., 4. ijj 1ébkozépesontjait eltolta. 6 é v dta ndtt a hivelyk

beloldaldn babnyi dagbél. Libkézépesont kiizelése.
Gyégyilt. Kereksejti porczhiusdag.

5) P. Julia, 38 éves, tamdsii foldm. Felv. 1870. mijus.

1. abra.

Alképlet helve: 14bkozép. Bal l4bhatin két okolnyi dag,
hitvelyk 1. és 2. pereze hidnyzik. 3 év Gta nétt. 5 év elott

a hiivelyk el lin tdvolitva hasonld dlképlet miatt Alszdreson-
kitds, Gyfgyvilt. Orsésejtd hisdag. :

6) P. Lidia, 20 éves, filopszéllisi varrénd. Felv. 1870.
majus. Alképlet helye: lapesont. Jobb lapoczon gyermekfej-
nyi dudorzatos dag. 6 év 6ta ndtt. Mitételbe nem egyezett.

7) L. Ede, 20 éves, pancsovai kovécs. Felv. 1873. mart.
Alképlet helye: sipesont fziileti vége Bal alszéir folsé
harmadén 3-szorosan meg van nagyobbodva, orsfalaki; a dag
igen élénk liktetést mutat. 7 hé 6ta ndétt egy dibnyi daghél.
Czombiitéralikotés és czombesonkitds. Gydgydlt.
Porezhisdag. A

8) M. Miklés, 33 éves, stanesicsi foldm. Felv. 1874. jan.
Alképlet helye: sipesont iziileti vége. Jobb alszdr kiil-
oldalin térd alat 4" &tméréjii dag. 3'/, év 6ta didnyi dag-
b6l nétt. Czombesonkitds. Gyégydlt. Oridssejtid
hisdag.

9) U. Réza, 30 éves, budai kulesdrné. Felv. 1874. junius.
Alképlet helye: 2., 3, 4. ldbkdozépcesont. Bal lib belso
szélén egy strueztojdsnyi dag. 12 év 6ta nGtt egy ferde lépés
utdn. Pirogoff-féle mitét. Gydgyilt. Kereksejtl
porczhisdag.

10) H. Kunegunda, 42 éves, sziri zsellér. Felv. 1875. apr.
Alképlet helye: felsd allcsont. Metszfogak tovén az 1.
bal zépfogig difnyi dag. 2 év Gta nétt. Részletes eson-
kolds fogmedernyulvinyon. Gydgyult. ridssejti
hisdag.

E tablazat adataibol lathatjuk, hogy ezen dlképlet leg-
inkabh a 20—40 év kozt fordul elé. A betegek (4 férfi, 6
nd) kora ugyanis volt 10 éven alil egy esethen; 20—30
kozt 3, 30—40 kozt 4 és 40 éven tiil 2 esetben. Legtobb-
szir a hossziicsontok izileti végein vagy testén az iziileti vé-
gekhez kozel jon elé; kedvencz helye a térdiziletet alkolé
csontok és az dllesont fogmedernyilvinyai. Kérodink esetei
kozt 3 esethen a sipesont térdizileti végéhez kozel; 3 eset-
ben a libtocsontok, 2 esethen fogmedri nyidlviny és 1—1
esethen a felkar és lapoez voltak az dlképlet székhelyei. Fej-
l6désére mindig hosszi id6t igényel (ndlank 2 ho — 12 évig),
s kis kemény daggal veszi kezdetét. Mint killonos érdekest
taliltunk egy esetet feljegyezve Jackson Carr. T. dltal?),
hol egy orsésejtii csonthusdag a sipesonton a beteg 9 éves
kora 6ta mint lapos kis dag volt jelen, s a beteg 41 éves
kordig csak diényira nott meg; ekkor beteg : gy esés alkal-
méval a dag helyén megitotte magit, s ez idé dta a dag 14
hé alatt emberfejnyire nétt meg. Ily lassi novés azonban a
ritka esetek kozé tartozik. Kérodai tinetei sokszor oly szem-
beszikok és jellemzok, hogy kérismézése esak kevés gyakor-
lottsig mellett sem téveszthetd el. Gombolyded, dudoros,
¢les hatdni, néha egyenctlen oOsszedllisi, majd tomottebb,
majd ligyabb trrimenagyobbodas alakjiban lép fel, mely
alapja felett nem mozgathato, s sokszor feszes, elvékonyo-
dott és kitdgilt viszérhdlozatot mutaté bérrel fedett. S a
mennyiben e targyilagos tinetek még kétségben hagyhatodi-
nak, a korelozmény azon adata, hogy e dag lassankint és
kimutathaté ok nélkiil, egyenetlen gyorsasiggal nditt, kétség-
telenné teheti kérisménket. De nem ritkdn e kérodai kép egyes
vondsai elmosédottak, vagy mas mellékes korilmények iltal
nem elégeé kivehet(k, s ilyenkor a korismézés nagy nehéz-
séggel is lehet osszekotve. Tgy legelsé sorban az #lképlet
véredényei oly nagy szimban és oly nagy fokban lehetnek
kifejlédve, hogy azon viltakoz6 terimefogyds és terimenagyob-.
bodas, mely az uterekben a vérhullim dltal eldidéztetik, az
dalképlet tomegét is bizonyos szabvinyos mozgdsba hozza,
mi a esonthdrtyaburok feszessége altal még feltiinébhé lesz,
s az észlelében azon benyomést idézi eld, mintha a terime-

- nagyobbodas liktetdst kilolne. A esont iitereinek tigulataival,
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vagy a csonthb6l kiindulé edényiijképlodéssel mily konyen
eserdlhetjiik fel ilyenkor a esznthdrtyahisdagot! A legponto-
sabb észlelés, a leglelkiismeratesebb vizsgalat szikségos ilyen-
kor, hogy kérismenk megdilapitisindl ne tévedjink, s még
akkor is ki vagyunk ily tévedésnek téve. Egy igen tamilsd-
gos esetet volt e tekintethen alkalmunk észlelni kéroddnkon,
hol a legnagyobh ovatossiggal, s6t kémszircsapoldssal sem
tadtuk kérisménket biztosan megdllapitani.  (Folyt. kav.)

Wigner Janos tanar egyetemi korodiajabol,

Tovibbi adatok a jaborandi hatdsmidjanak és gybgyértékének
asmerctéhez. '
Kozli ifj, Puraesz Zsiemonp tr, tandrsegéd.

Az ,Orvosi Hetilap“ f. é. 22., 23., 24. és a ,Berliner
klinische Wochenschrift“ 34., 35. szimaiban, egy a nyéri félév
folyamdban Wagner tor, Gr kéroddjin ,A jaborandi hatdsméd-
jarél és gylgyértékérdl* szdlé észleletet tettem kozzé., Az ered-
mény tgy a jaborandi hatdsira mint annak gyégyértékére nézve,
annyira eltéré volt az addig, kilondsen német és franczia la-
pokban nyilvdnitottaktdl, hogy egyrészt nem akartam az észlelet
kozlését elhalasztani addig, mig eseteim szaporodni fogtak, mi
kéroddnk mostoha viszonyaindl esak huzamosb idd lefolyta utén
lehetséges, mdsrészt a levont kovetkeztetéseknek, bir az egyes
tineteknek szabdlyszert ismétlédése arra mintegy felhivott, 4l-
taldnos érvényességet tulajdonftani, épen mert csak egy egyén-
nél gytijthettem azokat, nem akartam. Kozleményem czélja az
volt, hogy miésok figyelinét is az dltalam eszkozdlt figyelési
médra felhivjam; mennyiben sikerdlt az, nem tudom, én ré-
szemrél folytattam észleleteimet, a mennyire kérodink salik
anyaga azt engedte, s ebbeli tapasztalataimat lesz szerencsém
ez alkalommal eléadni.

Miel6tt azonban azokra #ttérnék, legyen szabad, bar ro-
viden, visszatérnem mondott kozleményemben levont kovetkesteté -
sekre. liszlelésem tdrgydt egy 35 éves sz6llomiives képezte, ki idiilt
terimbeles veselobban szenvedett. A jaborandit dgy azon, miné
ismétlések elkeriilése végett mdr itt megjegyzem, késobb em-
litenddé betegeim tokéletesen a Riegel dltal eldirt mdd szerint
vették, t. i. a pdrisi eredeti dobozkdkbun nyert, durvin ossze-
tort levelekbél (4 gramm) 120 grm.-nyi forrdzatot késziték,
melyet a beteg megczukrozva hiivisen ivott. A betegek mindig
derékig , kozinséges paplannal betakarva, az akkori viszo-
nyoknak megfelelé hémérséki szobdban fekiudiek. Arcz és
karok, mint tobbnyire a mell is egészen fedetlen voit. A ja-
borandi hatéisa alatt tgy, mint az elsé kisérlet alkalmival, a
tobbieknél is folytonosan a beteg mellett maradfam, a tiineteket
jegyezve. Elso kisérletem utdn a kovetkezd eredményhez jutottam :

1) Minél gyakrabban adtuk a jaborandit, anndl rividebb
ideig tartott dltaldban annak hatdsa, akir a nydlfolyds, akdr az
izzadds tartamdt vessziik tekiutetbe, csakhogy utébbindl még
feltiinGbben mutatkozik az.

2) A jaborandi hatdlyossiga ismételt adagolsnil mindin-
kdbb cstkken, miutdn a kopet és a sdlyvesztesség kevesebb,
a héfok és érverések szdma kisebb magaslatot ér el a késébbi
adagok alatt. ,

3) Utéhatist csupdn annyiban észleltem, hogy az érveré-
sek szdma a szabad 1d6kozokben (nem kdzvetlen a jaborandi
hatfsa alatt) mindinkdbb kevesebb volt; a szomj a jaborandi
adagoldst koveté napon fokozddott, az étvigy csokkent volt.

4) Azon korilménybol, hogy a silyvesztességnek mindig
igen jelentékeny része a kopetre esik, valamint a nydlizési és
izzasztdsi hatds id6beli lefolydsibdl azt gondolom kivetkeztet-
hetni, hogy a jaborandi sokkal hathatésabb nydliz6 mint izzasztd.

D) A jaborandi a vizeletelvdlasztdst is szaporitja; ezen
hatds azonban csak késébb (a mésodik 24 6rdban) nyilvéndl, ille-
téleg éri el magaslatit.

6) Tizen fokozodott vizeletelvélasztds azonban nem tekint-
het6 el6nynek (legaldbb idiilt terimbeles veselobndl), mert a
fehérnye és vérmennyiség is feltinden szaporodik a vizelethen.

7) Nevezetesen a fokozott fehérnyevesateségnek tulajdoni-
tandé az, hogy a nydlfolyds és izzadds dltal 1étrejott sdlyvesz-
tesség csakhamar visszap6toltatik, sét e testsily csakhamar
felilmilja a jaborandi adagolis elGttit, mi csupdn a hydrops
nivekedése dltal magyarfzhatd; ez pedig ismét a fokozott fehér-
nyeveszteségre vezethetd vissza. Miudezek folytdn

8) a jaborandit, egyelore legalibb, nem tartom alka'mas-
nak az idilt terimbeles veselobndl fejlédni szokott vizkér el-
tizésére.

Kiilondsen kiemeltem azonban, miszerint ezen tételeknek
minaddig 4ltalinos érvenyességet tulajdonitanunk nem lehet,
mig tovabbi kisérletek 4ltal azok szélesebb alapra fektetve nem
lesznek. Ezen tovdbbi kisérleteket lesz szerencsém it tdrgyalni,
és azok eredményeit az elsd esetével dsszehasonlitva, arra figyelni.
hogy mennyiben igazoljék azok az olt levont tételeket, vagy
térnek el azoktsl, s végre nem mutatkoztak-e 1j tietek.

Még miel6tt tovdbb mennék, itt sziikségesnek tartom meg-
emliteni, hogy az els6 két alkalommal, midén jaborandit adtam,
egy 60 éves, psoriasishan szenvedé férfindl és egy 24 éves, orr-,
gége- és horghurutban szenvedd lednyndl csaknem semmi hatds
sem nyilvanidlt,

Nem tudom minek tulajdonitsam e hatds kimaraddsdt, a
forrizat nem volt-e jol készitve, az egyének nem birtak-e a
hatds irdnt hajlammal, a jaborandi mindségében rejlett-e a hiba
(a périsi dobozkdkat haszndltam ekkor is); tekintetbe it es
eseteket azért mem veszem, mert az elsék voltak, s igy lehet,
hogy én hibdztam a készités médidban, s mert az észlelés nem
volt a kés6bbi eseteknél kovetett pontossdggal megejtve.

Ezt kovet6leg 4 betegnél alkalmaztam a jaborandit, kik
koziill 2 zsugorvesében, 1 kéthegyi billentyl elégtelenségében és
a hdromhegyti billentyii viszonylagos elégtelenségéien, nagy-
fokd vizkérban és 1 psoriasishan szenvedett.

I-s6 eset. Goldmann Sémuel, 44 éves, horddr. Nem em-
1ékszik, hogy azel6tt valamely béntalomban szeuvedett volna;
csupdn mintegy 8 hét 6ta érzi, hogy gyengiil; korilbelil 4 hete,
hogy lédbai és alszéra dagad. Felvétetett 1875. médj. 25-kén. A
beteg erdsebb testalkatd. Az egyes szervek nem mutatnak elté-
rést; a szivhangok erdsek, ékeltek; az orsbatéren az érlokés
kemény. Szfvesdics rendes helyen van, kissé emeld. A ldbak,
alszéirak vizenyOsen besziirédottek, kisfokd hasvizkér mutathaté
ki. A vizelet nagyobh mennyiségii, alacsony fajsdlyd, mérsékelt_;
mennyiségii fehérnyét tartalmaz (l. tdbldzatot); gyengén savi
hatisi. Uledék kis mérvben képzddik ; géres6i lelet: kevés
hyalin-henger ; néha esoportokban 4116 fehér vérsejtek is lithaték.

A heteget 31-kéig szerelés nélkill bhagytam, mely id6
alatt a vizelés mindig b6 volt, mint ez a tdbldzaton ldthatd;
egyszersmind a hydrops is wmindinkdbb csokkent, ugy hogy
31-kéig csaknem egészen elmélt. Ekkor adtam neki jaborandi-
forrdzatot. A kiovetkez6 tdbla konyen dttgkinthetéleg mutatja az
addig létrejott s ezutdn mutatkozott véltozisokat.

Goldmann Simuel, 44 éves, zsugorvese.
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Jun. 6—7. . . . | 3040 {10085 36128 | — | — —| —| — . —

Mijus 31-dikéig azért vértam a jaborandiforrdzat adu-

goldsival, mert a mint a beteg 2 nap észlelésem alatt allott,

1, 1. Jaborandi forrdzatot vette.
2) II. 4 6ra 20 p. juborandi forrazatot vette,
) IIL, Jaborandi forrazatot vette,




igen szembedtld volt az anndl mulatkozott bo vizeléssel jéré
stilyapadds, gy hogy igyekeznem kellett azon lehetdséget kike-
riilni, miszerint gy a vizelet nagy mennyiségét, mint a sily-
apaddst, mely mindketté e betegnél valészinlileg onnan szr-
maztathaté, hogy kéroddnkon tengéleti viszonyaira nézve sokkal
kedvez6bb helyzetben volt, mint kiinn, a jaborandi hatdsénak
tulajdonitsam. .

Mijus 31-kén a testsily mir 123 és 124 font kdzt volt
mér tobb napon &t és maradt is késGbb.

A kovetkez6, hasonld kéralakot mutaté esetnél, hol a
vizeletmennyiséget és silyapaddst illetéleg ugyanazon viszonyo-
kat taldljuk, mint az elsé esetnél, szindékosan nem vértam be
azon idot, mig a beteg testsilya tobb napon 4t lényeges vil-
tozdst nem mutat, Ennyit sziikségesnek taliltam elére bocsitani,
habdr a silyviszonyok viltozdsdra, az egyes esetek, és azokon
tett ésuleletek felemlitése utin még vissza fogok térni. Ezek
utéin ldssuk az egyes kisérletek alatt mutatkozott tiineteket
roviden.

Goldmann Sdmuel az elsd adag jaborandi-
forrdzatot 1875. mdjus 31-kén vette 4 dérakor; ennek alig
volt valamely hatdsa, Osszesen csak annyiban nyilvéndlt, hogy
egy (ra alatt, mintegy 60 kcmtr. nydlat tdvolitott el.

Misodik adag jaborandi junius 1-jén lett adva
d. u. 4 d6rakor.. Teststly akkor 123!/, font, hé 379 érv. 60.
Legnagyobb szémokat észleltem a hé és érlokésre néuve 4
6ra HO perczkor és pedig hé 37.19 érl. 68.

~ Legkisebb szdmokat jegyeztem 6 6ra 20 perczkor, s pedig
hé 36.5, érl. 62, midén az izzadds is, mely a fedetlen
mellkast kivéve, mindeniitt mutatkozott, megszlint; az izzadds
dltaldbau mérsékelt volt. A nydlelvalasztdis midjit ille-
toleg csupdn az els6 nehény tiz percz alatt kitiritett mennyi-
séoet jegyezem itt fel: 4 dra 40 perczkor = 5 kemtr.; 4 d6ra
50 perezkor =30 (25); 5 drakor=>55 (25); b 6ra 10 percz-
kor="T5 (28); 5 dra 20 perezkor= 110 (35) kemtr. Ezutén a
10 perezenkint elvdlasztott nydlmennyiség apadt, s 6 6ra 40
perczkor a 10 perczenkint kiiiritett mennyiség 8 kemtr., az dsszes
addig kitrftett nydl 260 kemtr. volt. Reggelig még 40, tehdt
osszesen 300 kemtr. nyédlat drftett e beteg ki. Alanyi érzete a
betegnek az egész idd alatt nem mutatott eltérést. 6 6ra 10
perezkor vizelni kivéint és kitiritett 740, a kisérlet befejeztekor
6 dra 40 perczkor felszélitisomra 235, osszesen tehdt 975
kemtr. vizeletet az egész kisérleti idd alatt.
_ A beteg teststilya a kisérlet befejeztekor
volt 120, font; vesztett tehdt 2 éra alatt 2%/
fontot=1540 grm., hozzdadva 120 grm. forrdza-
tot=1660, melybdl vizeletre 975, nydlra 260 és
izzadsdgra 425 grm. esik. Mdsnap d. u. 4 Giakor a
testsily ismét 123 font volt, a tegnap létrejott stlyvesztességet
tehdt csaknem egészen visszapétolta.

Harmadik adag jaborandiforrdzat lett adva
junius 6-kdn d. u. 4 éra 15 perczkor, mikor a betegmek test-
silya 123!/, font, hémérséke 369°.6 és érlikése 66 volt. Erlokés
és homérsékre nézve legnagyobv szimot jegyesztem 4 6ra 34
perezkor, s pedig a hémérsékre nézve C. 36.9° érv. T4, Leg-
kisebb szdmot jegyestem erre nézve 5 Gra HD perczkor, s
pedig  hém. 36.5, érlok. 68. A hdémérsék ezutin tobbé nem
lett mérve; az érlokés azonban még tobb izben emelkedett
68 {616, de csakhamar ismét ugyanazon szdmot mutatta. Az
izzadds mérsékelten oz egész testen elterjedt, a mellkason igen
csekély mérvhben mutitkozott az; teljesen megsziint 5 dra 45
perczkor. A nydlelvilasztis kezdG6dott 4 Gra 25 perczkor; 4 dra
35 p.=20, 4 éra 45 p.="T0 (50), 4 dra 55 p.=120 (H0),
6 6ra b p.=175 (55), 5 éra 15 p.= 215 (40) kemtr. Ezutdn
a nydlelvdlasztds apadt és b 6ra BH perczkor a tiz perczenkint
kiiirftett mennyiség =5 kemtr., az Osszes kiiiritett nyflmennyi-
séze pedig ekkor 305 kcmtr. volt. Ekkor a beteg szdjdban szd-
razsigi érzetet érzett és tobbé mem tudott képni. Reggelig még
5 kemtr. nydlat dritett ki. 6 6ra 5 perczkor a beteg vizelési
ingert érzett és 750 kemtir. vizeletet iirftett ki. Az egész ki-
sérlet tartama alatt kellemetlen alanyi érzetrél, az emlitett szd-
razsigi érzetet a szdjban kivéve, nem panaszkodott.
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6 6ra 15 perczkor testsilya volt 121Y, font;
silyvesztesség tehdr a kisérlet alatt 1260 grm.;
hozzéadva a mérés utdn bevett 120 grm, forrd-

zatot=1380 grm. Ebb6]l esik nydlra=305, vize-

letre 750 =1055 grm., s igy marad izzadsigra=s

320 grm. Junius 6-kdn testsily 123 font, dgy-

szintén junius 7-k én, midén a beteg sajit kérelmére el
(Folytatdsa kdvetkezik).

Valasz Ujfalusy Jozsef tr. wrnak,
Keremey Mixsa tr.-t61 Budapesten.
(Folytatds).

Fozlalkozzunk most egy kissé U. tr. \irnak a szivtompulat
6s sziviirességre vonatkozé megjegyzéseivel! Ezeket igy kezdi
. tr. dr: Ko a  szivivesség viszonyainak vizsgélatdhoz. hozzé
sem fogtam, meg lévén arrél Kobelt kisérletei és Gerhardt
nyilatkozata utdn gy6z6dve, hogy a sziviirességet meghatérozni
egészben csak kivételes esethen, s akkor is toredékesen sikeriil,
s hogy e részben megédllhaté szdmok éltal kifejezett adatokhoz
alig juthatni.

En részemrél igen feltiinének taldlom, hogy mikép szl-
hat U. tr, Gr a sziviiresség viszonyaihoz, midén ez irdnybau,
mint maga is mondja, a vizsgélathoz hozzd sem fogott. Ez ak-
kor, midén a tudomdny az irdasztalndl miveltetett, meg volt
engedve, de a kisérleti buvirlat korszakiban az ilyen eljirast,
nem tudom, hogy nevezzem ?!

Széljunk elébb a szivtompulatrél és azutdn 4ttériink a
sziviirességre. A sziviompulatra vonatkozd adataim a kovetkezdk :
A szivtompulatot illetéleg a testnek baloldalra valé elhelyez-
kedésnél azt taldltam, hogy a szivtompulat maga 1—2%Y/, cmtr.-
nyi terjedelemben helyét valtoztatja. Ugyanis a bal szegy melletti
6s az e mellett gondolt figgélyes vonalban, hol a helyvdltozds
elott tompa iires volt a kontatdsi hang, most a linearis konta-
tds 4ltal teljes éles, kissé dobos kontatdsi hangot kapunk. Ezen
teljes éles és kissé dobos kontatdsi hangot adé teriilet alakja
egy egyenszird haromszdg, melynek csticsa felfelé csaknem a
3-dik borda felsé széiéig, mig alapja lefelé terjed és a gyomor
dobos hangjiban elvész.

U. tr. r pedig ezeket moundja: A mi a tompulat kilsd
hatdrviltozdsat, illeti K. tr adatai Gerhardt és én adataim-
mal Osszevagnak. Ha azonban K. tr is elfogadja, mitl el is kell
fogadnia, hogy t. i. a sziv baloldalra 1—2'/, cmtr.-nyire, a
csueslokés pedig szerinte 8—11 emtr.-nyire tér ki, akkor azon
érdekes eredményhez jutunk, hogy a kiils6 tompulati hatiron
tul 8.5 cmtr. szélességili tér marad. mely Luschka szerint esak-
nem az egész szfy hardnt szélességét = 10 emtr.-t tesz ki, mely
tért K. ur fogalmai szerint sziviirességnek kell tartani. Ha igy,
kérdem, mibél telik ki a szivtompulat? Azt, hogy baloldali
fekvésnél a szegycsont balszéle mellett a leirt 3 szogalakd
teljes, éles, dobos kontatist adé tér keletkezett volua, 60 esef
koziil egynél sem tapasztaltam, ilyesmirél Gerhardt dolgozati-
ban sem olvastam. Kn itt 4llandéan tjjnyi, kevésbé tompilt
csikot taldltam, melynek alsé fele az alatta fekvé médjtompu-
lattél mitsem kiilonbozik.

Ha ezen két mondatot figyelemmel olvastak, elsé tekin-
tetre az tinik ki, hogy U. tr. tir az én mondatomat nem ér-
tette; mert:

1) azon 1—2/, cmtr.-t, mely az én mondatomban a sziv
belsé hatdrviltozds nagysdgit jelsli, U. tr. dr kiilsOnek vette.
2) Elé6tte a rendes sziv hardnt szélessége ismeretlen.

3) Ezen felsoroltak nem ismerésében U. tr. ir sajit ada-
tait Gerhardt adataival és a tényekkel ellentétbe hozza.

Bizonyitsuk be ezen dllitdsainkat pontonkint :

1-hez). En a fenntidézett mondatban a tompulat kiilsé
hatdrvdltozdsit egy sz6val sem emlitém, mert az én szivtom-
pulataim helyzetvaltozisinak nagysiga kifelé a szivestes 63/, —11
emtr.-nyi kitéréséhen eléggé viligosan ki van mondva; werf a
szivesticsesal az egész sziv, tehdt a szivtompulat (sziviiresség)
is kimegy. wn tehdt mondatomban a sziv belsé hatdrviltozisdt
emlitettem, s fgy midén U. tr. Gr ezen hatdrvaltozdst kiilsonek
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mondja, az én 4llitdsomat félre értette. Mindenki megértette,
hogy azon teljes, éles, kissé dobos egyenszird hdromszdg széles-

sége felel meg az 1—2'/, emtr.-nek?
U. tr. dr azonban nem ldtszik érteni azt, hogy ha a

‘szivesies 6%/,—11 emtr.-re tér ki, hogy johet az a teljes, éles,

kissé dobos kontatdsi hangot ad6 egyensziri hdromszog létre,
melynek szélessége a belsé hatdrvéltozds szerint csak 1—2Y,
cmtr. Es pedig azért nem érti, mert. mint fennt

(2-hoz) & 2) pontban jelzém, & a rendes szfv hardnt szé-

lességét nem ismeri, mert az § sziveinek egész hardnt saélessége
10 cmtr., pedig nem ennyi, hanem 15 emtr., mint ldtni fog-
juk. s ezen adat megerdsitésére még Luschka nevét is fel-
hasznélja, pedig Luschka ilyet sohasem mondott. En Luschka!)
szerint az egész sziv hardnt szélességét 15 cmtr. ragysdginak
tudom.

,Die grosste transversale Aushreitung — mondja Luschka
— des Herzens ist in der Hohe der 4-ten und 5-ten Rippe auf
der linken Seite, ungefibr durch die Breite der Hand in durch-
schnittlichem Betrag von 8—9 cmir. von der Mittellinie des
Brustbeines an gemessen, ausgedriickt; wihrend das Organ
rechts von der Mittellinie des Brustbeines aus, 3 Querfinger==>5.8
cmtr. breit in die rechte Thoraxhilfte hineinragt. Ez 15 emfbr.
és nem, mint U. tr. Gr olvasta, 10 cmtr. Friedreich?®) szerfnt
13 emtr., Kobelt?) szerint 13'/, cmtr., Conradi?) szerint 15,
cmtr. Ezek utdn tehdt probaljuk egy pér példival U. tr. trnak
bebizonyitani azt, hogy ha a sziv 6%/ —11 emir.-nyire tér ki,
a szegycsont balszéle mellett miként lehet teljes, éles, kissé
dobos héromszoy.

1) példa:

a szivnagysdg: a szivesticstdvolsig
a szegyesont kozepéidl

. tr. szerint
7 emtr. (5—10 emir. kozott

] véltakozott).

Es ha a szivestcs, a legnagyobb édtlagot véve, 91/, cmtr.-re
kitér, tehdt 7491,=16"/, cmtr., ebb6l jou 13'/, emtr. a szivre,
marad a szegyesont bal széle mellett 1/, cmtr. és 1!/, emtr. a
szegycsont kozepéig, tehdt 2!/, emtr.

2) példa, a leguagyobb kitérési szdmmal :

a sziv egész a szivesties tdvolsiga  a szivesdces leg-
hardnt szélessége  a szegycsont kozepétél mnagyobb kitérése
15%/, emtr. (Conradi) ; 7 emtr. -~ 11 emtr.=18 cmtr. ;
e 18 cmtr.-bol levonva 15'/, cmtr.-t (mely a szivnagysdgra
jut), marad 1!/, emtr. a szegycsont balszéle mellett, mint tel-
jes, éles, kissé dobos béromszog, s 1 cmtr. a szegycsont ko-
Zepébig.

13'/, cmtr.
(Kobelt szerint);

U. tr. Gr szerfnt pedig:
a szivesties tdvolsdga a szivesties leg-
hardnt szélessége a szegycsont kozepétél  nagyobb kitérése
10 emtr. ; T cmtr. -+ 11 cmfr.=18 emtr. ;
ebbél 10 emtr.-t levonva a sziv nagysigéra, marad a szegycsont
balszéle mellett 8 emtr. szélességii tér. Hogy tehdt nem nekem,
midén az én sziveim 15 cmtr. szélességliek, hanem U. tr. Gr-
nak volna szilksége e 8 emir.-nyi téren 1j szivre, mert az o
szivei csak 10 cmtr.-nyi nagysigiak, s hogy sem a gyomornak
nem kell felbatolnia, sem egy légdagos tiidére nines sziikség,
— mint U. tr. r mondd, — ime kimutattam; de azt Gerbardt
dolgozatdban is olvashatta volna, hogy mi 4ltal toltetik be ama
2'/, emtr.-nyi hdromszog a szegycsont bal széle mellett :
»Zwei%) Verschiebungen, die bei der Riickenlage nur ganz aus-
nahmsweise zur Beobachtung kommen, finden sich hier als Re-
gel, nimlich bei Inspiraton in linker Seitenlage, die des rech-
ten Randes nach links, dann bei Exspiration in rechter Seiten-
lage nach rechts®, s tin a bal tiadé 4ltal is kitoltetik. Ks
ezekre U. tr. dr azt mondja: ,60 eset koziil egynél sem ta-

a sziv egyész

1) Luschka. Brustorgane d. Menschen, Pag. 10, Tiibingen, 1857.

%) Friedreich, Herzkrankheiten, Virchow. Handb, d. spec. Path. u,
T'h, B. II. Abth. Pag. 156. 1861.

%) Kobelt. Ueber Dimens. d. Herzdimpf. u s. w. Pag. 313.

4) Kobelt, Ueber Form u, Dimens. d Herzdimpfung, Pag. 315.

%) Gerbardt, Ueber Herzdimpf. u. s, w, Pag, 017,

pasztaltam, ilyesmir6l Gerhardt dolgozatéban sem olvastam.

Ajénlom U. tr. wr szives figyelmébe Gerhardt tdbldzatit, hol
ilyen eltérést taldlni fog feljegyezve. (Ldsd Gerhardt tabldzaté-
mak 14. szAmdt Wandel Jénos). En, mint lithatja, olvastam.
Egyébirdnt ha vizsgdlataink kozepette mindig csak annyit
és tobbet sohasem tapasztalunk és tudunk, mint a mennyit
olvastunk, akkor j6 mdcoldkkd igen is vdlhatunk, de ondllé
vizsgdlati képességiink kifejlesztésében sohasem g yarapodunk.
3-hoz) Kzen felsoroltak nem ismerésében U. tr. ur sajit
adatait ;
a) a Gerbardt adataival,
b) a tényekkel egyenes ellentétbe hozza.
a-hoz) Gerhardt!) tdbldzatibél egy példa :
oHorn Josef, 33 Jahre, Herzdimpfung, Versehiebung der
Arbeiter, Linge der untern linken Grenze bei
Figsura ani. Grenze vom linken linker Seitenlage
Rande des Sternums
gerechnet
7 emtr. <4 Temir=14 emir.“
Gerhardt tehdt 14 cmtr. nagysigd szivet mutat ki, nem
pedig mint U. tr. tr 10 emtr.-nyit. Nem jon-e tehdt U. tr. wr
adata Gerhardt adatdval ellentétbe? S mivel toltené ki azon 4
cmtr. szélességli tért, mely a 10 cmtr. nagysigi szive és a
szegyesont balszéle kozott el hizddik.
b-hoz) Hogy lehet az, hogy Zahoretz Jénosndl (U. tr. tu
{4bldzatdnak 50. szdma) baloldali fekvésnél a szivesties elté-
rés = 0, hanyattfekvésnél a szivtompulat hardnt dtmérdje 6/,
cmtr. ; baloldali fekvésuél ez 91/, emtr.-re nétt, a nélkil, hogy
a szivestes helyét odahagyta volna?
Pedig U tr. ir eredménye minden pontjdban Osszevidg
Gerhardt eredményével (?)
T4bldzatinak egyéb hasonirinytd ellentmondédsait, az, a ki
a dolog irdnt érdeklGdik, majd kinyen megtaldlja.
(Folytatdsa kivetkezik).

KONYVISMERTETES.
Ueber Stichwunden der Oberschenkelgefisse und ihre sicherste

Behandlung. Von E. Rose. Richard Volkmann's Sammlung
klinischer Vortrige. Nr. 92. Sept. 1875.

Rose-nak djabban a szt.-gotthardi -alagit épitése dta tobb
fzben volt alkalma kezelni alszéredények szirt sebeit, melyeket
a hevesvérlt olasz munkdsok ejtettek svajezi munkdstdrsaikon.
Rose ezen tapasztalatok alapjdn hatdrozottan ellenkezé 4lldst fog-
lal el Hunter-rel és kovetdivel, kik {itérsértéseknél nem a sér-
tés helyén, hanem feljebb, rendesen a foig lekdtésével akarjék
esilapitani a vérzést. O ezen eoljarist az oldalagos vérkeringés
miatt czélra nem vezetének tartja, s méz azon ritka esetekben
sem alkalmazza, melyekben Pirogoff, Strohmeyer és Langenbeck
nehezité horiilmények kozt végrehajtani szokta. A mily hatdro-
zottan roszalja a magasabb helyen valé iitérlekdtést, ép oly
elégtelennek nyilatkoztatja a legtibb esetben a sebben vald le-
kotést, bérha két porton, a szirt helyen alél és felil torténik
is a lekOtés. A vérzés biztos megsziintetésére okvetleniil sziik-
ségesnek tartja, a sértés helye feletti és alatti lekités mellett
a kozti résznek Kkimetszését és a sértett iitérrészbe netdn be-
nyilt titerek hasonléképeni lekdtését. Megesik, tigymond, féleg a
czombiitér szirt sebeinél nem ritkdn, hogy a sértés helyének
toszomszédsagiban tébb kisebb dtér nyilik dgas-bogasan (foleg
a czombiitéren a Poupart-szélag alatt), melyeken &t — ha mindjirt
felil alul le is kottetett a foedény — az oldalagos iitérdghdl
folyton foly a vér; Rose ennélfogva az iiterek, s kivalt a czomb-
iitér szart sebeinél a kovetkezé tiz ponthan foglalja dssze meg-
gyobzédéseit.

1) Csak késsel valé kikészités 4ltal lehet meggyizddni
vajjon csakugyan itértorzs 16n-e megsértve, :

2) Magdban egy itérdgnak megsértése is azonnal haldlos
elvérzést okozhat.

1) Gerbardt's Tabe'le;
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3) Csak egy biztos ideiglenes vérzéscsilapité szer 1étezik,
s ez a sebben valé lenyomds, mit sziikség esetén minden
Ujj, vagy egy6bkint a szircsatorndnak és kornyékének erds
pélydval Gsszenyomdsa teljesithet.

4) A sziresatorna erbsen Osssenyomandd pélydval; ezen
ideiglenes nyomés azonban féleg bortermd vidékeken igen rovid
id6re torténjék, mig készileteinket az dllandé vérzés csilapitdsira
megtehettiik.

5) Valamely itérdghél konyen csilapithaté a vérzés, ha
elegendd tig sebet képeztiink.

6) Valamely atértorzsvek vérzését akkép suziintethetjik
meg biztosabban, ha kikészitjik az iteret, s kettésen tokéletesen
alakotjiikk., Szirsebeknél azonkivil &t- vagy egé.zen kimetszendd
a meg-, vagy keresztiilszirt itérrészlet. _

- A Hunter-féle eljiris mint elokészitd vérzéscsillapité szer
is haszonnélki'i.

8) Megkivanom, hogy kivétel nélkil minden vérzés a sér-
tett helyen sziintettessék be. Mert nagyon kétséges elGttem,
hogy a Hunter-féle lekotés valaba valamely {tértorzs sebét
meggydgyitotta volna. Eltekintve ama szdmos ismert, ilyetén
médon tortént sikertelen lekotésektél, minden mérvads hizo-
nyiték hidnyzik az dltala 4llitélagosan meggydgyitoti esetekben
arra nézve, hogy csakugyan atértorzs volt-e megsértve, mi az
dtérsebnek keéssel kikészitése dltal vilik csak ketségenkivilivé.

9) A selnek, melyben a sértett atér fekszik, lobos daga-
nata vagy genyedése sem tiltja annak kikészitését 6s aldkotését,
mint ezt mér Strohmeyer is gyakorlati szabdlyai kozé felvette.
Utélagos vérzés esetében azonban nem tandcsolndm Strohmeyer
szerfut a tdvolabli lekotést, hanem igen a sebben valé Wjra ald-
kotést, mint ezt mdr j6 sikerrel végeztem.

10) Minden esetre, mint Strohmeyer mondja, lelkiismeretes
dolog a sebészre nézve, hogy a sebesiiltet, ha teheti. el ne vé-
reztesse ; mindazondltal soha sem fogom megengedni, hogy
kéroddmon segédeim jelentékenyebb szoveli vérzés miatt az
itértorzs aldkotését vegyék foganatba, miot ezt Strohmeyer
ajinld. Még a legborzasztobb suzdvezeti vérzést is, melyet va-
laha ldttam vérzoknél (Bluter) és golyvamiitételeknél, mindig
sikerilt helybeli kezelés 4ltal megszintetni. Misrészt mindig
sikert arattam igy vérszegény gyermekeknél szoveti vérzéseknél,
hol az idegtorzset bidba kototték ald.

Viszérpangdsi (phlebostatische) vérzéseket mindekkordig még
nem észleltem.

Rose még tovibb megy, miutdn felemlitette volna, hogy
az alszdr viszereinek megsértése is okozhat halilos vérzést, a
czombiitér &3 viszér egyiittes sértéseinél egyedill bistos vérzés-
csilapité szernek mondja, mindkét edénynek kettds lekdtésés ¢s
mindkét edénynek, ba kell, az aldkotott hely kozotti dt- vagy
kimetszését, bar mennyire is szdljanak ez ellen tekintélyes se-
bészek, mint Pirogoff, Stiohmeyer és Langenbeck, kik bhasonld
esetben vz illetd végtag korai csonkitdsit hozzdk javaslatba,
természetesen akkor, ha mindkét edény sértését ismerni lebet.
Igen, felkidlt Rose, ha lehet; de ha nem lehet, mi elégszer meg-
esik, s midén a viszér egyiittes megsértésérol csak akkor nye-
riink tudomdst, ha az {iteret mdr lekstottik. Ilyenkor, dgymond,
az egyedili czélhoz vezetl eszkdz a viszér kikészitése és kettis
aldkotése, mint ezt Rose a legjobb sikerrel végre is hajtd. Ez
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irinyban tett tapasztalatai folytin elébbi pontjaihoz még kovet-

kezd 9 pontot esatol.

11) Egyszerti viszérsebeket egyszerd tomeszeléssel Jehet
gydgyitani, ha elég elévigydzattal jirunk el benne, s ha bizha-
tunk abban, hogy a beteg nyugodtan marad.

Borterm6 vidékeken azonban (ffleg férfiakndl) erre szé-
mitani ritkdn lehet, s6t miutdn nagyobb vérvessteség rendesen
iszkosok Orjongd rohamdt szokta eldidézni, ovakodjunk ezen
kevéssé biztos eljérdsban megnyugodni,

12) A czombviszér sértése fenntebbi helyen leginkdbb vér-
suzegényekve veszélyes, mert nem csak kornyi, hanem a kozponti
véghol is vérzik.

13) Magénak a czombitérnek lekotése e mellett nem
biztosit vérzés ellen, mert megesik, hogy még azutén is, a
hassajté legkisebb miikodése mellett roppant vértomegek tolilnak
ki a kozponti véghol.

14) Nem marad tebdt méds hétra, mint a viszereket kettd-
sen lekotni.

15) Ez mids viszérvérzéscsilapité eljdrdsok felett azon
elénynyel bir, hogy legbiztosabban dv utéérzések ellen. Ezéltal
biztosit leginkdbb iszékosoknél a nagyobb vérzéseke! kivetni
szokott Osszeesés (collapsus), valamint kérhdzakban a vérsze-
génység és vérbeszliremkedés tdvoltartdsa dltal a genyvért-
ség ellen.

16). A nagy viszerek aldkitése rendesen nem haldlos és
rosz kovetkezményektGl sines kisérve, féleg La ezdltal vérbeszii-
rodésnek vesszikk elejét, s egyszer sem vongdljuk az aldksté
fonalakat.

17) Még mindkét edénynek ketids lekdtése sem absolut
haldlos és maradandé hdtrdny nélkil gydgyuldsra vezethet.

18) Ha csak elérehaladt kor, iszdkossdg, vagy nagyfoki
itérkérgesedés nem hajlamit tszdkre, ez (Obbnyire az edényhii-
velyek vérbeszlirédése kovetkestében jon létre, mely annyiszor
genybeszlirodésre és kiterjedt viszérrogképzidésre vezet.

19) Epen e miatt ajinlom a kettds lekotést, fitéren és
viszéren egyardnt a sértés helyén. Navratil tar.

L A PSZ E M L K.

—y—=. Herpes gestationis (terhességi stmdr).

Bulkley tr. herpes gestationis névvel sui generis kérfajt
jellemez. E béntalom terhes nék bérén mutatkosik mint heves
viszketés és égetés, melyre felpir-hélyagesik és egész lidpeté-
nyi hélyagok kovetkeznek. TKzen, rendszerint kdzonséges somor-
hélyagesa mekkorasigd kotegek csoportosan iluek a bérén,
eloszir a végtagokat lepik el, utébb dtmennek a tdrzsre is,
elhelyez6désiikben azonban nem felelkeznek idegek lefutdsdval.
Léz nincsen jelen. Syziilés utdn eltinnek e kiitegek, gy hogy
négy hét milva nem igen taldlhaték tobbé. PAr esetben a
kiteg megjelencse képezte a fogamzis elsé hiraddjat. Magzatra
az anya ezen béntalma mem volt befolydssal. Szerzé a bajb
idegbdntalomnak tartja, mely a terhességnek az idegrendszerre
tortént befolydsdbdl ered. A baj gylgykezelésénél a zsongiték
és liquor picis alcalinus elég jo hatdsd volt. (Allg. med. Cen-
tral-Zeitung, 83. <z.)

TAR

A budapesi kir, orvosegylet nov. 6-kin tartott rendes iilése,

— Kétli Kdroly tr. egy 57 éves férfiit vezet be, kinél
azon ritkdn el6jové kérfolyamat volt jelen, melyet ,paralysis
glosso-pharyngolabialis* név alatt frnak le, mely a nyelv, ajkak,
garat és végil a gégeizmok hidésében dll. A beteg baja f. é.
martius bhavdban dadogdssal kezdddott, ma mir a nyelv tokéle-
tesen hiidott, a beteg mem képes egy értheté hangot kiejteni,
nyelése igen megnehezitett, a tdpszerek gyakran a légesébe vagy
orriiregekbe jutnak, s djabban mér légzési nehézségek is mu-
tatkoznak. A béntalom székhelyére nézve megjegyzi, hogy az a
nytlltagy esiilléképt drkdban van, hol a mozgaté agyidegek

- lom eddigi

CZ A.

magvai egy csoporthan fekszensk, s a bonezi leletek részint scle=
roticus, részint zsiros-sorvadési folyamatot mutattak. A bénta-
éezleletek utin mindig haldllal végzddik inanitio
folytdn. A némelyek dltal alkalmazott villamos gydgykezelés
csak iddszaki javuldst eredményezett, s a baj tovaterjedését meg-
akadilyozni képes nem volt.

- Ifj. Purjesz Zs. tr. értekezett a heveny buborrél. El6adé
azzal kezdi, hogy a bubor kéralakjindl két pont felett eltérbk a
nézetek : 1-szir vajjon a bubor jirvinyosan tdjkorilag uralkodik
és ragdly Wtjan terjed-e, 2-szor van-e a bubornak heveny alakja.
Elsé pontrél el6adé sajit tapasatalata utdn nem szélhab, noha
Olhansen, Hervieux, Ahlfeld stb. leirtak mir tomeges bubor-
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megbetegedéseket. MielGtt az utdbbi pontra dttérne, elébb még a
heveny bubor fogalmét adja. Ragaszkodik a Kibner 4ltal fel-
dllitott kovetelményekhez. melyek szeriut a béntalom ldzzal
kezdddik, a 14z fellépte utin a bdron esakhamar hélyagok fej-
16dnek ki, s a bintalom tartama 2 - 3, legfélebh 4 héti id6t vesz
dgénybe ; a hdélyagok késObb nem ismétlidnek. E fogalom minden
kelléket magdban foglal, jéllehet cgyes pontjai ellen lehet el-
lenvetést tamasztani, Eloads attér a legtijabb idében kozzétett
esetekre, s megkiilonbozteti a csecsemdk és felnottek buboros
meghetegedéseit. CsecsemOknél ninesen 14z, sdlyosabb szdvid-
mények hidnyoznak. haldlozds alig fordil elé; elfadd nem te-
kinti ezen alakot azomos természetinek a felndttek heveny
sbubordval. s ugyanezt mondja sok buvér is.

A felndttek buboros megbetegedéseire dttérve, azokat czél-
szerfien hérom csoportba foglalja &ssze. Els6 csoportba azok
tartoznak, melyek vald:ziniileg méds béntalmakkal letiek Osszeté-
vesztve, igy erythema, erysipelas vesiculosum, seu bullosum. A mé-
godik csoportba oly eselek tartoznak, melyek megfeleinek ugyan
a heveny bubornak, de tibbé-kevéshé kifogdsolhaték, gy hogy
bizonyitékil csupdn a miatt nem hozza fel, mert eléadd egészen
kifogfstalan eseteket akar baszndlni, = ezen eseteket dllitja a
harmadik csoportha. Ezen harmadik csoportnak kozos tulajdona
az, hogy addig egészséges egyének rohamosan lepetnek meg a
béntalom 4ltal, melynek {Gtiinete a 1dz és a bhor sajitszeri
kéros elvéltozfisa. Ugyanis borsé-, egész dismekkorasigi hélya-
gok lepik el a bért, melyek igen hasonlitnak leforrdzott bhéron
timadott hélyaghoz A kettd kozti 8sszefiiggés kétséghevonhat-
lan, miutdn a ldz okdul mdst, mint a boér-elvditozdst semmi
koriilmény kizt nem lehetett kideriteni, A béntalom mindea
esetben rovid ideig tartott, s a hémérsék oly nagyfokd volt,
min6t csupidn heveny betegségeknél {aldlunk. Ezekrdl pediy
kivildglik, bogy a heveny bubor alakja valéban létezik.

Schwimmer m. tar. tagadja, hogy hLeveny bubor 1étezik.
Hogy a pemphigus nem heveny, azért van, mert 4—06 hétig
is eltart a bdntalom, s6t éveken &t kell észlelni a beteget:
igy Schw. gyakor}ataban forddlt elé eset, hol hat év lefo-
lyfisa alatt tobbszor jelentkezett e kiiteg. Szerinte a pemphigus
id@ilt bdntalom, miként a psoriasis. Csak azon esetben lehetne
pemphigus acutus-rél szé, ha az haldllal végzdddtt. Azon esetet
illetéleg pedig, melyet el6adé kozdlt, gy véli, hogy az Caze-
pave éltal pemphigus foliaceus névvel jelzett kéralaknak fe-
lel meg.

Purjesz tr., mint el6adé felhozza erre nézve, hogy 6 a
heveny bubor criteriuma gyanint nem kizdrélag az id6tartamot
vette, hanem a  Kobner 4lfal ajdnlott tiineteket, Schwimmer
azon 6llitdsat illetéleg, hogy az elbadd dltal kozolt eset p, folia-
ceus, Purjesz megjegyzi, hogy a divisio-ndl sohasem szabad a
fupdamentum divisionis-t szem eldl téve-zteni; s més szempont
alé esik az, hogy valamely kéralak heveny-e vagy idilt, s mds
szempont alé az, hogy foliaceus-e vagy nem, miutdn utébbi
elnevezés csupdn a hélyagek tulajdonsigdra, nem pedig a kor-
alak Osszképére vonatkozik. — Purjesz Zs. tr. czikkét lapunk egész
terjedelemben kozolni fogja.

— Dollinger tobb érdekes kérboneztani készitményt mutat
be. Egy férfi Jobboldah bordatorést szenvedett, mely gyég)ult.
késbb genymell dltal veszett el, s bonczolatkor kiderdlt, hogy
4 rekesz is repedve volt, s itten a bélfodor és a vastag hél egy
egy része a mellkasba jutott; elobbi a felsé bordhoz ¢ oda-
tapadt, utébhi pedig mmdaddlg mitkddhetett, mig a rekeszen
képz6dott heg Os-ze nem szoritotta ast, s igy a mellirbe kizdrt
sérv jott létre. — Bemutatott tovibba méjat melynek jobb lebe-
nyében, kizel a jobb verezérhez kis gyermekfejnyi echinococcus
tomlé Gl. Ezen hélyaghél egyes hilyagesik eljutottak a ti-
débe, egyikik az arteria pulmonalis kozelében székelt, ezen
edényt osszenyomta. ebben thrombus képzGdé:-ére vezetett, s az
‘egyén halilit okozta. — Végre bemutat két méhet, melynél
kiirtbeli terhesség volt jelen; egyiknél repedés dllott be, mésik-
n4l pedig egy helyen megvékonyodott a kiirt fala, az ébrény
a Douglss-irbe jutott, itt lobos folyamatot sziilt, késibb a
‘geny vtat nyitott maginak a végbélbe, s végretes kimene-
tet éit. Az eset kdértorténetét Kézmdrszky tanér bévebben
ismerte te.
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— Wittman L. tr. szinte egy
mutatott be,

kérboneztani készitményt
_y_

Felszolitas,

Az emberi élet védelmére és az azt kornyezd veszedelmek kizott
mentelmére irdanytlt torekvesekef, az arra szolgdlo talalmdnyokat és esz-
kizoket tartotta a ,belga kirdlyi életmentelmi tdrsulat® szem elitf, mi-
dén 1876-dik év junius 15-t6l egész october elejéig egy nemzetkdzi ki-
allitast és avval kapesolatban egy szakértd gyfilést tervezett Briisselben
tartatni, hol egy részrol az emberi élet épségének, kényelmesb és jobb
voltanak és veszedelmek kozotti oltalmazasanak iigye elméleti megwitatds
targyava tétessék, mas részrdl mindazon eszkduzok és talalmanyok kidllitva,
kozszemlére bocsattassanak, melyek s mondott nagyfontossdgd czélok
szolgdlataban dllanak.

A népesség kozpontjainak roppant nivekedése, az iparvillalatoknak
és kereskedelmi érintkezésuek naprol napra ndvekvé nagy terjedelme, a
kozlekedés eszkozeinek gyorsasaga ¢és szaporodasa a fejlodés és haladds
szintannyi eszkOzeit képezik ugyan, de egyszermind 4 és 1j veszélyek-
kel kirnyezik az ember életés

CUsak a legkozelebbi iddkre visszatekintve, tapasztalcuk hogy szdr-
nyd tiizvészek pusztitottak el majdnem egész viarosokat; vaspélyai és
tengeri jarmivek Osszeiitkdzései szamtalanok életét oltottdk ki, testi épsé-
gét csonkitottdk meg; a hajétoréseknek mindennapi birei rémitik a ké-
zonséget ; a habordkban nem egyes harcatestek, hanem egész népek
lattatnak kikelni, holtakban és sebesiiltekben az aldozatok elldthatlan
szamat ejteni, kiknek eltakarifdsdva. vagy dpol6, gyogyité kiszolgaldsira
az eddigi gyogy- és segélyeszkbzék mér nem elegendik ; ragadds beteg-
ségek terjedt videkeket néytelenitenek el; s az iparvallalatokoak miihelyei,
gépei, lizlete szdamos emberéletet vagy elvesztenck, vagy elnyomoritanak ; a
muakds osztalyok panaszai betdltik a viligot és mér is nehéz tarsadalmi
kérdéseket tamasztottak, nagy bajokat sziilui inddinak.

Kozbs tehdt és mélté az érdeklodés, kozds a bivansdg, hogy, a
hol a régi veszélyekh:z wjak juriltak az emberi élet tartamdvak, épsigé-
nek, kényelmének és kellemességének megrontasdra, ott kettoztetett igye-
kezettel buzgélkodjék minden emberbarat az irdnt, hogy sz eddig hasz-
ndlt segély- eés védelemeszkiozok lankadatlanul és tigyesen felhasznaltassa-
nak, jak kerestessenek és alkalmaztassanak a felebariti szeietet miiks-
desi terén ; és, mi ez iranyban eléretett, az az figysz-retok kozos tandcs-
kozdsaibau és egy nemzetkdzi kiallitasbau mutattassék fol az érdeklsdsd
emberiségnsk,

A mondottak eléggé feltiintetik a jovo évi briisseli congressus és
kidllitds (Exposition internationale et congrés d’bygiéie et de sauvetage
de 1876) nagy jelentdségét,

Sietnek 1s minden miivelt nemzetek vagy lelkes szakférfiak, vagy
életfenntartisi és mentelmi eszkdzeik kikiilldésével résztvenni a tandesko-
zasokban és kiillitasban. Mindeniitt orszagos bizottsigok alakiltak evégre,
és érintkezésbe tettek magukat a briisseli kozponti intézo bizottsdggal,

Ilyen alakiit a magas ministerelnokség buzditasa folytan kedves
Magyarbonunkban is, melynek barmely nemes tirekvések ~terén hdtrama-
radni nem szabad a vildg mfiivelt nemzetei megett, kiknek sordbau diszes
helyet foglal el.

- Kzen meggy6zidés az, mi altal vezéreltetett a tisztelettel aldlirott
magyarorszagi bizottsag, midén a tdrgyaldsi és kidllitdasi iranypontok-
nak -/ az idezdrt mellékletben vald kozlésével azon bizalmas és hazafiii
kérelmét fejezi ki, hogy az emberiség javara és hazank dicséségére irva-
nyllt nemes szindékdnal fogva a szébanforgé gyiilés és kiallitas czéljait
akdr szakértdi részvéttel, akar idevagé eszkdzok és taldlmanyek kikiil-
désével, akar végre az erre képeseknek buzditasival és elisegitesével eld-
mozditani kegyeskedjék,

Fogadju Oszinte tiszteletiinknek kifejezését és hazafidi szives iid-
vizletiinket,

Budapesten, bizottsigi iilésiinkbdl 1875. october 2 -kén,

Az 1875-ki kozegészségi és életmentésiigyi briisseli nemzetkézx ki~
dllitast és gyilést elokésaitd magyarorszigi bizottsag, Hajuald Lajos tr.,
s. k., kalocsai érsek, bizottsdgi elnok. Grosz Lajos tr., s. k, kozegészség-
iigyi tandcsos, bizottsdgi jegyzo.

.
Kizegészség- és életmentésiigyi nemzetkozi kiallitas 1876-ban Brisselben
6 Felségének, a belga kiralynak magas partfogdsa alait,

A kiallitas megnyittatik 1876. évi jun. 15-kén és tart occt. elsd napjiig.
A kidllitani szandéklok

E czélb6l kello helyiségek alakittatnak,

R
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engedélyért legkésobben folyé év december 15-kéig a Briisselben (rue
de la pepiniere 17) székeld igazgatosighoz fordiljanak, A kidllitds tiz

osgtdlyra van felosztva. 1. osztily. Segélyezési és mentdeszkozik, Gvszerek

tiizvész alkalméval, 11, o. Mindennemii készletek, melyek a viz folott és
alatt eléfordilbaté veszélyek megelézésére és segélynyujiasra alkalmasak,
III. o. Az utakon, tgy lévonati, mint mozdony-vasutakon valé kozleke-
désbil szdrmazo balesetek elbaritasara szolgald készletek. IV. o, Habord
alkalmaval szitkséges segély. V. o. Kozegészségi tirgyak. VI o. Ov- és
mento-rendszabalyok az ipariiz0k egészségének megivasdra, VII. o, Hazi és
magdu-cgészségiigyi targyak. VIIL o. A gyogydszat, sebészet és gyogy-
szerészetnek az elobbi osztalyokbsn foglaltakra vonatkozd készletei, IX. o.
A munkadsosztaly jolétének elomozditisira szolgalé intézkedések. X. o, Koz-
egészségi és eletmentési intézkedések a foldmivelésre valé tekintettel, A
kiallitdsra, az osztd'yozdisok részletsire, az elhelyozés feltételeire, az arakra
és altalanos rendszabalyokra vonatkozo okmanyok dijmentesen meg fognak
killdetni mindazoknak, kik azért az igazgatésaghoz fordulnak, hol is a
kiallitok minden egyéb, potlolag szitkséges utasitasokat maguknak meg-
szerezhetuek.

Azok, kik e kiallitdsban résztvenni akarnak, a kovetkezd czim
alath: A U'Administeation de PExposition internationale d’hygidne et de
sauvetage de 1876, rue de la pspiniere 17, Bruxelles* az igazgatésaggal
tudatjak, pedig legfelebb foly évi dec. 15-ig, ebbeli szandckukat a kidlli-
tani sziudékoli targyak bejelentésével, azok szdma, nagysiga sth. jelzésével
s pedig a kovetkez0 levél altal : ,Je soussigné (név és foglalkozds) demeu-
rant a (lakhely és czim) me proposant d’exposer dans la . . . classe (a
kigllitand6 targynak és azon osstdlynak, meiybe tartozik, megnevezése)

désire obtenir les renseignements nécessaires. Budapest, le
1875, Névaldirds ¢

Vegyeoens e k.

Budapest, 1875, nov, 11-kén. A beliigyér dltal a képviselohaznal
benyujlatott a torvényjavaslat a kizegészségiigy rendezésérsl, malyet la-
punk kivetkez6 szdma mellet: egész terjedelemben kozolui fogunk, s an-
nak tobb §§-dra észrevételeinket alkalmilag kozolni fogjuk.

= A kir. magyer beligyér 53238. szdm alatt a kovetkeso intézvényt
boesdtotta ki: Valamennyi torvényhatésagnak. Az 1874-dik évi VIII-dik
torvényezikkel a | métermérték-rendszer basznalata 1876, évi januar 1-t01
fogva kotelezdleg lévén elvendelve, az 1872. évi februar 27-kén 6161.szam
alatt kelt itteni rendelettel kisdott ,Ggégyszerarszabvanynak* a métermér-
ték szerinti atdolgozasa valt sziikségessé; az ekként dtalakitott ij gyégy-
szerirszabyinyt, me'yben egytttal némely artételek modosittattak is, oly
felbivissal kiildom meg a torvényhatosagnak, hogy az orvosi és gyégy-
szerészi szemdlyzet ezen intézkedésrl tudisitva, arra iigyeljen, miszerint
ezen arszabvinynak minden egyes hatdrozata, valamint minden artétele
pontosan megtartassék. Az orvesi és gyogyszerésui személyzet végiil figyel-
meztetendd, hogy az U] gyigyszerdvszabvany Jirmay Gusztév, az dltala-
nos magyarorszagi gyogyszerészegylot elnokénél (Pesten, papnovelde-
tteza 1. sz.) 60 kr-on megszerezhetd. Budapesten, 1875, évi oct, 29-kén,
Tisza Kalman,

* = A budapesti kir. orvosegylet { ¢ vilasaté nagy gyiiléss december
11-kén tartatyan meg, azon orvostudor urak, kik az egylet tagjaiil fel-
vétetni akarnak, ebbeli szandékukat egy rendes tag dltal, ennek ajanlati-
val cllitva, november utolsé napjdig az egylev helyiségeiben irisban
nyujtassik at, Budapest, 1875, nov. 10-kén. Ketli Kdroly tr., I. titkar,

—a— A budapesti kir, orvosegylet iilésén Lumniczer S. tur. elni-
kolt, kinek az orvosegyletben t6bb heti betegség utin megjelenését az
egylet tagjai 6rommel lattak. Lumniczer 8. tor. mitétel kizben sértette
meg jobb mutatéujjat, minek kovetkestében az sokdig veszedelemben
forgott, a kérlefolyds azonban, babdr (0bb hétig tartott, Jkedvezben vég-
z5dott, s Lumniczer 8. tar. mitéi dolgait ezutan is akaddlyozatlanil

~ végezheti.

—a— A budapesti kir, orvosegylet nevember 20-diki szakiilésén
Keézmarszky T. b. tor. az  Gjszilottek tetszbaldlarél, Kelemen Miksa tr.
pedig a delirium-rél fog értekezni. '

—a— Davida Leo, a fejlédéstani tanszék segédévé megvalasztatott,

—a— Elischer Gyula tr.,, kinek jeles értekezései lapunk olvaséi
elott ismeretesek, kiilfoldre utazott, hol magat kivdlt a négyégydszatban
fogja kiképezni, s ezen c¢zélbol Boroszls, Berlin, Heidelberg és London
tanintézeteit szdndékozik meglatogatni, Elischer tr. ezen utazdsa dltal a
II. belgydgyaszati kéroddn megirese ett gyakorneki allomasra Pivay
Gdbor vilasztatott meg,
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—a— Feuer Nathaniel, kolozsvari egyetemi magéntandr szinte kiil-

foldre utazott, hogy magdt szemészeti ismereteiben tokéletesitse.

*Aborsodi orvosgydgyszerészegyletnek e héo
8-kan igen szimos tag jelenlétében tartott rendes iilésében azon inditvany
tétetett, hogy a debreczeni és békésmegyei egyletek példajat kovetlve, a
miskolezi egylet is folyamodvdnyt intézzen a képviselihazhoz a végett,
hogy az orvosok a fényfizési kocsiadd aldl felmentessenek, Az inditvany
azonban, bar nyomds érvekkel tamogattik azt, a tobbségnél visszhangra
nem talalt, s nem fogadtatott az el, részint inopportunitdsi szempontbél,
részint azdrt, mert az orszag jelenlegi silyos financialis helyzetében haza-
fistlannak tekinthetnék ast, — Ugyauezen ilésben Popper Jozsef tr, szabad
eloadast tartott az  Apomorphin értékérdl a gyermekgyégyaszatban®, mely
tetszéssel fogadtatott, s melyet kozslni foguuk.

—a— A magyar todoményos akademia tirsadalmi tudomdnyok
osztalyanak értekesései kozott (ILL. kot. VII sz) megjelent Weszelovszky
Kévoly tr.-fol _Statistikai tandlmdnyok hazénk kozegészségi allapota fe-
lett.“ (Nagy 8-rét, 70 lap, X rovatos tiblaval. Ara 72 kr) Ezen értake-
zés, melynek adatal igen nagy szorgalommal vannak dsszeallitva, a szerzd
altal az akademiiban 1873, januir 12-ikén olvastatott fel, s mindenkinek,
ki allamunk kizegészségi statisztikdjival foglalkozik, ajdnlbato.

—a— Megjelent az Eggenberger-féle akademiai konyvkereskedésben
»0rvosok  zseb-naptara az 1876-ik évre, Negyedik évfolyam. Szerkessti
id. Purjesz Zsigmond tr.* Az egészben véve jol szerkesztett naptart igen
ajanlja, hogy az épen most megjelent gyégyszerirszabvinyt, mely a
gramm-stlyrendszerhez alkalmazva, 1876 janudr 1-t6l érvényes less, egész
terjedelemben tartalmazza ; tovdbba a nyilvdno: alapok kbltségén rendel-
hetdé vénymintak, hasonléképen gramm-silyrendszer szerint dtszamitva, ta-
ldlbaték abban, valamint a leginkdbb hasznalt szerekre vonatkozé vény-
szemelvények szinte azon mértékrand-zernek megfe'elileg szerkesatvék.

—a— H. Ziemssen ,Handbuch der speciellen Pathologie und The-
rapie* gyiijtomunkajabol legkizelebb a kévetkezd részek jelentek meg :
VIII. kotet, ,Krankheiten des chylopoétischen Apparates® (II) 2. fale.
a) a lép betegségei Mosler-tol, b) a hasnyalmirigy betegségei Friedreich-
tol, ¢) mellékvesék betegségei Merkel-t6!, d) a hashdrtya bantalmai Bauer-
tol) ; IX, kot., ,Krankheiten des Harnappearates.® (2. fele, a) vesék, vese-
medenczék, vesekoriili szovet lobjai és a kimenetel genyedésbe Ebstein-t6l,
b) a hugyhilyag és a higyesd bantalmai Lebert-tol, ¢) a féifiszervek
miikédési bantalmai Curschmanntél) ; . XII. két.. . Krankheiten des Be-
wegungsapparates® Senator-t6l, ,Leichte Erkaltungskrankheiten® Seitz-tél
és ,Allgemeine Erndhrongsstérungen® Immermann-tol,

—a— Milne Edwards ,Physiologie et anatomiz comparé: de
I'homme et des animaux® munkija XI. kiotetének wasodik része meg-
jelent, mely a gerinczes allatok idegrendszerének szervezetével és az 6raé-
kenységgel részlotesen foglalkozik,

—a— A bécsi egyetem orvoskari hallgatéinak szama az utobbi
évek alatt folytonosan apadéban évén, f. é januarban bizottsag killdetett
az egyetemi viszonyok tanilmanyozasa végett. Ezen bizottsag jel ntésével
elkészilt, melyben taldljuk, hogy a béesi egyetemen 22 rendes, 32 rdnd-
kiviili és 57 magantandr (osszesen 111) foglalkozik tanitassal, kik koz@l
csak Billroth és Briicke uémetorszagi, mig a tébbi tanar osztrék nemzeti-
ségh. Az orvosi karpal 9 dolgozda és 11 kéroda van, melyek évenkint
dsszesen 18089 forint atalinybau részesfilnek, A hallgatd’s szama 1864/,-ben
708 volt, s ettdl kezdve azok szima emelkedvén, 18°/ -ben 1470-re ha-
gott, mig 1874/ g 877-re csett le. A bizottsdg azt véli, hogy az 4
nemzedéknek a maga kimivelésére és a jovoben jelentékeny dllisok el-
érésére tobb alkalmat kell nyujtaoi, mint jelenleg van; igy a bizottsag
szerint nemesak a segédi dllisok, hanem a németajkd egyetemi orvosi ka-
rok zdmit is szaporitani kellene. Jelenleg a négy német orvosi karndl a
honeztaunak 5, az élettannak, gyigysrertannak, altalanos kértannak és &
torvényszéki orvostannak csakt négy-négy tavdra van; ennélfugva, ha va-
laki ezen tanszékek valamelyikére késziil, 16—20 évig is elvarhat, mig
czéljat elédi, hacsak valamely idegen egyetemhez meg nem hijjik,

= Fischhof tr,, ki az dltalinos lefegyverkezés érdckében a sajto~
terén igen erélyesen miikddik, kozelebb ugyancsak azon figyben a
,Noue freie Presse* hasibjain czikket irl, melyet a kozos hadiigyérhez
intéz, ezt egy 1j deficit-re figyelmeztetve, mi nem mds, mint azon vesz—
teség, mely az allamot a kozds hadsereg rosz és hidnyos tapldlkozasa
kivetkeztében cmberekben éri, mi évente ijesztd mérvben novekszik. Az
europai hadseregek kozott az osztrak-magyar sereg az, mely legkevesebb
hiistaplalékot kap ; igy az angol katona haromszor, az olasz és franczia két-
szer annyi hisadagot, az orosz 49, a német 16 grammal kap tobbet, mint
az osztrik-magyar, A rosz taplalkozisbl kbvetkezik a nmagy halandésig
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a seregben, melyben 240 ezer fejnyi létszimra évenkint atlag 3600 halé-
lozas esik, holott Németcrszaghan hasonlé szimnal csak 1200 haldleset
forddl elo. Tebat a mi hadseregiink hatrdnydra évenkint a kiilonbség 2400
ember ! s a nagy halandésig 1865-ben, tehdt a régi hadszervezet
kordaban csak ?/,,, tehdt nem is 1°/, volt, A kedvesétlen ariny az dj had-
szervezettel lépett életbe. A mi pedig a betegségi eseteket illeti, 1872-ben
238,772 emberre esett 434,105 betegedési eset, tehdt majdnem minden
emberre kettd. Ugyanezen évben a seregh6l 9445 ember (4°/,) mint idd-
legesen és 6382 mint teljesen hadképtelen (2.7°/,) szabadon bocsattatott,
/-3 vagy mnem, vayy csak mint rokkant tért haza
csalddjahoz, ,Az emberi tokének milyen borzaszté vesztesége ez !“ Ezekhez
jardl, hogy a fiatalsig — az aranylag nagy firadsigok mellett — az
elégtelen tapldlkozas folytan, ha kiszolgalt, testileg megrongalva tér
vissza u polgari életbe, hol hivatdsa szerint csalidapava kellene lennie, s
mondhatjuk, hogy a mostani nemzedék testébdl lesz a jovo nemzedék, A
katonasag rosz taplaléka karos behatdssal van a nép szaporodésira, ok-
vetleniill fogyatkozast sziil, s ez az 1j deficit, melyet egész nagysigiban
és vigkovetkezményeiben alig lehet pontosan kiszamitani,

Haldalozast statistika. Londonban october 30-kaval végzddd héten
sziiletett 2566 gyermek, meghalt 1477 egyén, halalozasi kozépszam 1471,
A fertoz0 betegségek kozott leginkabb a verheny (128), gbresds kiohogés,
hasmenés, roncsolé toroklob és hagymdz pusztit. — Parisban oct, 29-vel
végzodo héten elhinyt 795 egyén, s a heveny betegségek kozott legtob-
ben tidogyuladashan, hasi hagymazban, croupban, torokgyikban, heveny
horglobban és gyermekek choleraszerfi hasmenésében haltak meg — Berlin-
ben oct. 23-val végzido héten 498-an hinytak el, még pedig a heveny
betegségek kozott leginkabb ronesolé toroklob, tidogyuladds, hagymaiz,
verheny, croup és gorc os kohogés pusztit.

e T Eimatatas,
pestvarosi polgari korhazban 1875. November 5-tdl egész nov, 11-ig
apols betegekrol.
Telvett : Ielboosé'tottr meghalt | vissiar}iaradt
o beteg og beteg ue:ev o 7]
1875 e e B e S -
| @ | = | ) | @ Rl i |
= | 1E|151  l8|lsl lElg].. 2 eEls
&]Ei:g w5 [P =3 3; = (I3 :8,"?6‘ a5
o o W B P R e
Nov. 5 |82 21 58 14 20| 34] 728 £89
w 6 19| 17| db' 9 lz‘ 21 31 629/ 900
Aoy 22| 18| 40| 22| 11| 33| b 5| 5|27 895
» S | 13| 1g 28] 10| 3. 18| 7 6241 899
(i I B0 21 87| 29| 1a 44 1 626l 899
o (1) 32 | 50| 12| lb 2 6128/ 916
» 11 | 24| 22 2 4b| 21 1ﬁ| 341 3 6130/ 923
Févarosi statistikai kimutatas, Oct, 24-t8] oct, 30-igsziiletések

és haldlozasok A lefolyt héten élve szilletett 2756 gyermek, meg-
halt 184 egyén, a sziletések 91 esettel muljak felil a halilozdsokat,
Az élve szillottek kozv 185 torvényes, 89 torvénytelen; nemre nézve
pedig 127 fid, 148 leany. Halva suiiletett 14 gyermek, A halottak kozt
volt 99 férfi, 856 né, egy éven aloli gyermek 56. A halilesetekbd! esik :
I. kerilletre 12, II, ker, 9, III ker. 11, IV, ker, 10, V. ker. 9, VL ker.
14, VII ker, 19, VIIL ker. 42, IX ker. 14, X. ker. 3 , korhazakra 41,
Nevezotesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 13, hydroce-
phalus acutus 2, meningitis 3, convulsiones 10, croup 1, dyphtheritis 8,
pertussis 1, tetanus et trismus 1, morbilli 2, scarlatina 6, erysipelas
—, variola 4, diarrhoea 9, gastroenteritis —, dysenteria 1, choulera —, ty-
phus 2, pyaemia 1, pneumonia et pleuritis .8, peritonitis —, hydrops 3,
cancer 5, tuberculosis pulmonalis 42, morbi puerperales 4, apoplexia —
marasmus senilis 4. 2

Fovarosi statistikai kimutatas, Oct, 31-t6l nov. 6-igsziiletések
és halalozasok. A lefolyt héten élve szilletett 260 gyermek, meg-
halt 194 egyén, a sziletések tehdt 66 esettel miljak felill a halilozdsokat,
Az élve sgiilottek kozt 174 torvenyes, 86 torvénytelen ; nemre nézve
pedig 136 fia, 125 ledny, Halva szilletett 14 gyermek. A halottak kozt

L. keriiletre 10, II. ker, 8, III ker. 6, IV, ker. 7, V. ker, 5, VI ker.
24, VII. ker, 21, VIII. ker, 33, IX. ker, 14, X. ker. 7. kérhdzakra 59
Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 10, hydroce,
phalus acutus 1, meningitis 2, convulsiones 6, ecroup 8, diphtheritis 2,
ertussis 1, tetanus et trismus 1, morbilli —, scarlatina 16, erysipelas - ,
variola 6, diarrhoea 11, gastroenteritis —. dvsenteria 2, cholera —,
typhus 8, pyaemia - . pneumonia et pleuritis 18, peritonitis 2, hydrops —,
Cancer 2, tuberculosis pulmonalis 29, morbi puerperales 2, apoplexia 6,
marasmus senilis 7.

Szerkesztoi levelezes.
Kaufmann L, tr, irnak Igalon: a ,Magyarorszagi orvosok névia-
rabol“ kevés példanyunk lévén, azzal esak azoknak szolgalunk, kik az ,Or-
vosi Hetilap® egyévi folyamara eldfizettel:,
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[ KOSZTLER JOZSEF, |

keztyus és sebészi nérvhkotés
1832. ota fennallo tizletét

Dedlz F'erencz-Gtcza 4, szdma DMocsonyi-
féle héaza, a vdczi-utcza sarkdn és pedig annak 1-36 eme-

letébe tette at. hol

SERVEOTOE,
kautsuk-selyem- és pamutharisnydk

a legkiilonfélébb mintdkban,

angol szarvasbhdrnadragolk,
s egyéb e szakba vigé czikkek
a legjatanyosabban kaphatok,
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Arany érem. — Dij 16,600 frt.

QUINA LAROCHE

0
0
0
jovahagyva a parisi orvos-akademia alial. 8
0

A fenntebbi haromszoros china-készitmény (Elixir) magdban egye-
siti az Osszes chinanemek alkatrészeit. s ennélfogva minden china-
termeények legtikéleshike. Mind ize, mind hatasa tekintetében ki-
tiiné. Ez valoban lazellenes és erdsbit gydgyszer, Atalinos test-
gyengeségnél, vérszegénység, emésztési zavarok, étvagyhiany, lassan
haladé javilds és mindennemi lizakban kitind hatassal bir, Kap-
haté : Parisba n, 22, rue Drouot. Bécs b e n minden gyogy- 0
szertarban.
Ara egy nagy iivegnek 3 ft. °
- 2t

Pesten TOROK J(MbFF gyog\uertambau kirdly-tteaa T, su. g
OOOOOOOO‘?"OO“OOOOOOOOOO
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LABELONYE

DIGITALIS SZORPJE

(Syrop digitale).
E kitiing gyégyszer a vértorlodist s vérkeringést szabd-
lyozza, s birmi 4ltal okozott szivdobogdst esillapit s végre meg-

sziintet. Ugy szintén a kezd6d§ vizbetegséget, szigord életméd mel-
lett, rovid idé alatt gybkeresen kigydgyitja.
« NB. Hogy az orvos uraknak alkalmuk legyen meggy®z&dni
4 ezen szer kitiing hatisirél, az a kisérletekhes megkivintaté mennyi-
ségben rendelkezéstkre All.
Kaphaté & magyarorszigi féraktirban: TOROK JOZSEF
gybgyszertiriban, Kirdly-utesa 7. sz, a. és Scholz J. varosi gybgy-
§ szertiribun; Bud 4 n: az udvari gyégyseertirban; és azon kiviil

volt 99 férfi, 95 nd, egy éven aléli gyermek 40" A haldlesetekbol esik

8 Magyarorszag legtobb gybgyszertiriban,

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

Melléklet: Wilhelm Maager hirdetése.




Budapest. 1875. November 21.

MDE. .

KlOfizetési ar : helyben é5 vidéken egész évre
10 frt., félévre 5 frt. A kbzla:zinyok és fizetések bérmente~
sitend k.

Megjelen minden vasarnap.

nddor-iteza 12, sz, és Kilian Gydrgy ibnyvkmmd ben

Hirdetése k ért soronkint 15 4j kr. viczi-ateza Drasche-féle h zban,

ORVOST HETILAP.

Honi s kiilf6ldi gyogyaszat es korbuvarlat kozlonye. .

Megrendelhetd minden kir, postahivatalndl, a szerke 61

volt, a kérismét még sem tehettiik biztosan csonthdisdagra, mert

Mizemilcsdilencredilc ewv fOol 3y sama. g

Felelfs szerkesztd és tulajdonos Markusovszky Lajos w. Fomubnkatirs Balogh Kalman sandr, ‘

o ——— e e By

B i ek Tort ok b $o- & Tbonntianthon: (Ve — K slom 3o . drr Vil Ojfilies Toa g

drnak, (Vége). — Konyvismertetés Das proussische Militir-Medicinal-Wesen in systematischer Darstellung bearbeitet von Dr. '

C.J Prager. — Lapszemle Kutya benge (rbamnus frangula L) mint enyhe hashajté. y

Threza: Grész L, tr. A briisseli nemzetkdzi orvosi congressus hatdrozatai. — Vegyesek. :

Melléklet : ,Kozegészségiigy és torvényszéki orvostan® 6, szama,
Kovacs Jozsef taniar sebészeti korodajardl a budapesti ‘ gﬁk feletti czoglbt{:oukitést hajtottuk végre egy kisebb mellsé by
: s egy nagyobb hétsé lebenynyel. E lebenyek nagyrészt gyors B
ik sondyc Sgyesom. hegedés 1tjin gydgydltak Gﬁsge és a]apjukh{)z. 8 gjyun. lg-ykén e

A csontok roszindulatic dlképletei. a beteg, ki még e kizben orbénczot is dllott ki, gyégyilva e
Réczey IMre tr-tol, tdvozott. A lekotési fonal 25. napon vélt ki. Az eltdvolitott b ﬂ

i dag, wmint az utévizsgdlat kideritette, csonthisdag volt a sip- e
(Folymes). csont felsd izileti végébdl kiindulslag. ' ; £
Az esetet roviden ide iktatjuk Ilyen lehetett a leirds szerint azon eset is, melyet ‘,f

L. Edufrd, 20 éves, pancsovai, kovicslegény. Felvéte- | Montet kozol'), s melyet 6 az 6l6n a sipesont fejecsén levd

tett a kéroddra 1873. mart. 5-kén. Bal alszdr felsé harmada | csonthisdagnak tartott, miért csonkitdst végzett, s azutdn &l- g
teriméjében majdnem héromszorosra megnagyobbodott, orsé- | litdsa szerint csontitérdagnak ismert fel. A dagrél semmi k-
alaki, felette a bér rendes szinezetdi, feszfilt és kevés kitdgilt | kozelebbit nem ir le, de a mit lefr, az inkdbb a mellett sz6l,
viszérhilzatot mutat. A terimenagyobbodds helyenkint tomdt- | hogy az eset egy velds és vérzések dltal dtvédltozott hisdag !
tebb, bhelyenkint ernyedt izomtapintatd, s6t alsébb részletein | volt és nem utérdag. Hasonl6 esetet emlit legijabban o
némi hullimzést is mutat, gy Onként mint nyomdsra igen | Jaffé?), hol a bal sipcsonton ilé csonthdrtyahisdag, titér- i
féjdalmas és rajta hatérozott liktetés érezhetd. Bajat beteg 7 | dag gyandnt kezeltetett, s csak haldl utén dertilt ki a va- '

hé elétt vette 4llitélag észre, mid6n jirds alkalmdval illeté | 16di ténydllds.

végtagjdban tompa fdjdalmat érzett, a nélkil azonban, hogy
rajta alaki vdltozdist vett volna észre. A fdjdalmak azéta nem
fokozédtak ugyan, de folyton tartottak. Daganata 6 hé Gta
nétt, féleg az utolsé 6 hét alatt rohamosabban nagyobbodott.
Ezen adatok alapjin, noha a csonthisdag minden tanete jelen

mindinkdbb elGtérbe lépett a dagon észlelhetd liktetés, mely
a csontb6l kiindulé edényijképlodés lehet6ségét nem engedé
kizérnunk. § midén kételyiink eloszlatisa végett, a kémsuzlrcsa-
poldshoz nytdltunk, kérisménk tévitra vezettetett. A sziresap-
csbvén 4t setétpiros vér urdlt ki gyenge sugdrban, s azért a
terimenagyobboddst csakis edényijképlédésnek tarthattuk. Azon
cz6lb6l tehdt, hogy a vérodafolydsnak tetemes cstkkentése éltal
a gybgyuldst zsugorodds 1itjdn lehetdvé tegyiik, mart. 30-kdn
a czombhdromszog alsé zugiban a czombiiteret alikotottik. Az
aldkotést kovetd viszeres vérpangds kiegyenlitése — mint elére
lathaté volt — nem torténhetett elég gyorsan, mivel az alszdr
felsd harmaddt koriilvevd dag tigy a feliiletes, mint a mélyehb
viszereket nagy fokban Osszenyomta. FEnnek kovetkeztében a

16b és alszér elhalt. April 5-kén a végtagnak térd alatti részén
az elhaldsnak oly kétségtelen jelei léptek fel, hogy annak elt4.
volitdsét elhalasztanunk nem volt szabad. Miutdn a térdiziilet-
beni kifzesitésre nem volt elegendé lebeny készithetd, a biity-

A csonthértyahisdag kérismézése meglehet ezenkiviil
— hogy mést ne emlitsink — nehezitve akkor, midén az
alképlet a megvastagodott csonthértyit és hinyéket, melyek
eddig fedték, dttorte és nagyobb térfogatival a ldgy részek
kozott tovabh terjedt. Ilyenkor amnak felismerése, vajjon a
hisdag a csonttal dll-e, s mily osszefiiggéshen, vagy csak a
bonyékkel, melyek szintén rogzithetik az dlképletet, — egy
ideig kissé nehéz lehet, de kell6 megfigyelés mellett e nehéz-
ség is legyl6zheto.

A kérisme megillapitdsaval legtobb esetben gyégyel- :

jardsunk is meg van dllapitva. Hogy a csontoknak ezen elfa-
juldsai, ép 1igy mint a ligy részek dlképletei, sem magukban,
sem azon killonféle belsé és helybeli szerekre nem gyégyilhat-
nak, melyeket évszizadok 6ta ajinlottak ily dlképletek ellen,
azt ma mdr senki sem vonja kétséghe. Egyarant sikertelen
maradt a régibb sehészek péppeli roncsoldsa és az vjabbak
terimbeles befecskendései (eczetsav, arzen, pokolkéoldat
sth.-vel), s6t az Egyesiilt-Allamok orvosai dltal oly mesés
médon ajanlgatott condurango is. Alkalma volt kéroddnknak
mindezekkel tobh esetben kisérletet tenni, melyek eredményei

1) Des anéurysmes des os. Montpellier méd. Journ. Juin 1868.
%) Jaffé. Zur Kenntniss der gefiissreichen Sarcome, Langenbeck’s
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mds helyen koronkint kozoltettek,'), s nem hisszitk, hogy
tilszigoriak vagyunk itéletiinkben, midén nindezen sikeres
gybgyulast, melyet kilonféle idokben e szerck utdn leirtak a
szerzOk, nem e szereknek, hanem a kérismében elkovetett
tévedésnek vagyunk hajlandok tulajdonitani. Itt istehdt esak
az dlképlet eltavolitdsa — a kérosan elviltozott esontrész-
lettel egyitt — adhat reményt a gydégyulisra. A végtagok
csontjain levd hiisdagokndl ezek szerint legtobbszor a cson-
kitds vagy kiizesités lesz javalva, mds csontokndl pedig a
kisebb vagy nagyobb kiterjedéshen végzett csonkolds. Ese-
teink kozil 5-nél — mint fenntebbi tdblizat mutatja —
csonkitds, kettonél kiizelés, kettonél az illetd csontrész cson-
lisa végeztetett, mind a legjobb sikerrel. Tobbnyire tehdt

- esak behatébb miitétek drdn szabadilhatnak meg a betegek

ezen bajuktol, de vigaszukra szolgdlhat azon tapasztalat,
hogy az esetek tilnyomé tobbségében sikerill a hisdag ily
médoni eltdvolitdsival tartés gydgyuldst elérni. Csak néha
fordiilnak el6 esetek, hol az ismételt eltivolitisok utén is ki-

- tjuldasok léptek fel, s idGvel attéti esontosodd hiisdagok ke-

letkesztek a nyirkmirigyekben, a tidé- és mellhartydban, a
maj- vagy az agyban, s a beteg haldlit okoztak. Ily eseteket
mér a régibb irodalomban is talilunk ; tobbek kozt Pott?),
Cheston®), a jelen szizadban Walthert), Webers),
Miiller®)nél; tovdbbd ilyen eseteket emlit — hogy tobb-
rélneszéljunk — Sedgwick”),Rokitansky®), Wilks”),
Virchow™), s legijabban Steudner') és Jaffé'®), Si-
mon heidelbergi kéroddjarsl. Fano'®) emlit egy esetet, hol
a sfpesont alsé végén levé csonthusdag miatt esonkitds vé-
geztetett s 10 hé miilva mdr esonthisdag jelent meg a fel-
karcsonton. Magunknak vem volt alkalmunk még ily esetet ész-

lelni. Ezzel azonban nem azt akarjuk kifejezni, mintha a csont-

hisdagoknak dltalinos fertéz6 Lképességét a szervezetre nézve
lehetetlennek vagy esak ritkdnak is tartandk, sot ellenkezileg
el6leges feltevés szerint, a esonthiisdagokat sem tartjuk a szer-
vezelre kevésbé karos hatisuaknak és jobbindulatiaknak,
mint a hisdag egyéb képviseldit.

B) Mig a csonthdrtyahisdag a csont kiilsé feliletén
veszi kezdetét, addig a kozponti esonthisdag kiindu-
14si helye a csont veldire, esetleg a csontbél. Ennek megfe-
leloleg tehat mar legelsd fellépténél egészen eliitd a csont-
hértyahisdagoktél. Novésében ugyanis maga elétt tolja be-
lilrél kifelé a csontot, mely nemsokdra hélyagszerii kerekded
vagy hosszmidad kitdgulast fog mutatni. Kezdetben azért
minden kozponti hisdag hosszabb, rovidebb ideig csontbur-
kolattal bir koroskoril, mely eleinte az eredeti csontdllominy
kornyi rétegei dltal, késébb azonbana esonthértydbél mindig
ujonnan lerakodé esontrétegek dltal képeztetik. E esontburok
igen vékony, hajlithaté szokott lenni, s a tapinté 1ijjban azon

*) Antal G. Condurango-rol. ,Orv. Hetilap* 1875. 18, 19. sz.

') Fott. Philos, Transact. 1740, Pag. 616,

%) Cheston, Philos. Tranacl. 1870, Vol. LXX, Pag. 823, 578,

#) Walther’s Journal, Bd, V. Pag. 290.

) Weber, Miiller’s Archiv, 1843. Pag. 418,

°) Miiller. Miller’s Archv, 1848. Pag, 426.

) Med, Chir. Review. 1855. July.

) Lehrb. d. path. Anat. 3. Ausgabe. Wien, 1855. Bd. 2. Pag. 265
és Wocnenblatt d. k. k. ues. d. Aerzte zu Wien. 1857. Nr, 1.

) Medical Times, 1859. 18. Januar. Pag, 40,

1) Krankhafte Geschwiilate, Bd, 2. Pag. 804, 3 esetet kozol,

'*) Steudner, Beitriige zur Onkologie, Archiv f. path. Anat. und
Phys, Bd. 59 Pag, 413,

*#) Jaffs. Zur Kenntniss d. gefissreichen Sarcome. Langenbeck’s
Archiv., Bd. XVII,

%) Contributions a I’bistoire des tumeurs, Gaz. des hop. 1866, Nr.
89. 8. Avril,
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sajitszerit érzést idézi elo, melyet erdsh pergamenthajtoga-
tasndl szoktunk érezni. E csontburkot az alképlet tovanové-
sében attorheti, sot a burok egészen fel is szividhatik, A
csontburok dttorése legtobbnyire sipolyszeri fekélyek képzd-
désével jar, s ha nagyobb helyen tortént ez attorés, akkor az
dlképlet szabadon és tobbnyire elég gyorsan is terjed ki a
esontot koriilvevd lagy részek kozé, korében 1ij és j esomék
keletkeznek, s azon kép taril fel elottiink, melyet roszindu-
lati dlképletek novésében annyiszor van alkalmunk szem-
lélni. Az allesontokndl a csonthurok attorése legtobbszor a
fogak eltdvolitisa vagy kiesése dltal segittetik eld, — mint
azt kérodai eseteink legtobhjeinél tapasztalhattuk, — mert
kozonségesen mdr a fogak is a csontburoknak esak ily nyi-
lisaiba vannak bedugva, gyokik szabadon nyulvén be az dl-
képlet tomegébe. Egy kilonosen meggyézé esete volt e te-
kintethen kéroddnknak.

A. Emma, 21. éves, sz.-fehérviri, hajadon. Felvétetett
1875. april 13-kin. Azelétt 1!, évvel jobboldali utols eldtti
alsé zdpfoga t4jdn tompa fAjdalmai keletkeztek, s 6 hé eldtt
ezen foga onként kiesett. A fogmederben sajdtszerii fesziilésérzet
véaltotta fel az elobbi tompa fdjdalmakat, s nehdny hétre red
ezen fog helyébdl egy mogyorényi, pirosas nydkhdrtydval fedett,
ldgy tapintati dag lépett el6, mely a beteg felvételeig mér
didnyira néit meg, a fogmedert egy didnyi tirré feszitette szét, a
szomszéd két zapfogat is kiemelte helyeikbol és tetején feltort.
April 21-kén az dlképlet a fogmedernytlvdny koros részletével
egyiitt eltdvolittatott. Gydgyiltan tdvozott.

Ezen, valéban kérodai esetben tehdt a legtisztdbhan
volt kovetheté azon kérodai kép, melylyel a fogmedernyiil-
viny e kozponti hiisdagjai fellépnek. A esonton belilli novek-
vés majd egy évet vett igénybe minden kilséleg lithaté val-
tozds nélkil, esak tompa féjdalmak kiséretében mindaddig, mig
az alképlet tomege a fogat kiemelé, s ezen igy tdmadt résen
at gyors novekvésnek indilhatott.

A kozponti csouthdsdagok dltaldban a hisdagok ldgyabb
féleségeihes tartoznak. Kiindulisukat a csont belsejébél veszik,
s azért ,myelogen* jelzivel nevestettek el Virchow
dltal. Bar legelsé fejlodésiikr6l a dolog természeténél fogva
kevés tudomdsunk van, annyit mégis tudunk Virchow
utéint), hogy legelsé kiindulisukat nem a tulajdonképi csont-
iirh6] veszik, hanom a szivacsos dllomény velGireséibol, Magunk-
nak nem volt alkalmunk, oly esetet vizsgdlhatni, hol az 4l-
képlet ezen kezdetleges fejlodési fokait tandlmdnyozni lehetett
volna ; eseteinkben esupin a fogmedernyilvinyok és dllesontok
ilynemit dagjaival taldlkoztunk. Azon korilmény azonban, hogy
a kozponti hiisdag csak igen ritka esetekben észlelheté a hosszi
csontok testén, tehdt azon helyen, hol tulajdonképi velSir és
csontbél 1étezik, Virchow mellett ldtszik szélani, Azon eset,
melyet Heusner L. Esmarch kéroddjérél kozol?), melyben ily
kozponti hisdag a czombesont testébol indilt ki, eddig még
egyedillinek tekinthet6. A dag Heusner lefrdsa szerint ne-
hény hé alatt nétt meg gyermekfejnyire, s a czombesont alsé
felét orséalakilag foglalta el. A dag kozepe téjdn Onkéntes
csonttorés jott létre, s magas czombesonkitis végeztetett a be-
tegen. A daganat maga mindeniitt betokolt volt, s csak a k.
temérdek-izommal nétt igen erésen Ossze; velds Osszedlldst, s
ott, hol a csont a dagba behatolt, csonttok képzédését mutatia.

_‘) Virchow, Die krankh, Geschwiilste. Bd. II. Pag. 822,
%) Drei Fille myelogener Osteosarcome sus d. chirurg. Klinik zu
Kiel, Inaug, Diss, Kiel, 1868.
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Kerek és orsésejtekbél 4llt, keverve dridssejtekkel és szémos borsd-,
egész diényi nydkos folyadékkal telt tomldkkel, melyek Heus-
ner szerfnt sajit bartydval voltak kibélelve, s e hirtyin fel-
him volt talilbats. Senftleben') is emlit ugyan egy esetet,
hol hisdagos &lképlet a diaphysis vel6iirébél inddlt ki, de azt
is esak hallomds utin a forrs megnevezése nélkiil. Hoznak
fel ugyan az Gjabb szerzék, a tobbi kozt Rustyzki®) Strass-
burgbél, eseteket, melyekben a csontbél volt kiinduldsa dag-
képzodésnek, de ezen esetek nem hisdagok, hanem csak a
csontbél kéros tiltengései voltak. Egyedil Buc h®) emlit egy
esetet, hol majd minden csontnak csontbelében taldlt hisdagot;
de ezen eset eddig kivételnek tekintenddé. Azon tapasztalatbil
tehdt, hogy a kozponti hisdag kiinduldsi helye mindig a szi-
vacsos csontdllomédny veldiircséi, s az esetek tulnyomd szémdban
a serdilés kordhoz kozel es6 években forddl eld, Virchow a
fiatal csontbélt tartja ezen 'dlképlet kedvencz! helyének. Ez
irdnybani vizsgdlataink hidnyozvin, e tekintetben egyelore pfrt-
4lldst nem foglalbatunk. Megemlitendének tartjuk e helyen
Landows ky*) azon dllitdsit, hogy a hisdag és rdk nemesak
a Havers-csatorndk és béliiresék kotszivetébsl, hanem a csont-
sejtekbol is képzédnek. Ezen &llitds azonban még mindeddig
megerdsitésre vir.

A kozponti csonthisdagok legjellemzobb sziveti alkat-
részét Virchow régebben az . n. dridssejtekben (plaques
i plusieurs noyaux, myéloplaques) vélte talilni, s ezektél adta
az ‘dlképletnek a nevet is. Bir sokszor oly nagy mernyiséghen
jonnek el ezek, hogy az dlképlet egyes részlelei csakis Orids-
sejtekbol dlléknak tinnek fel, egyediili alkatrészét e hdsdagok-
nak mégis sohasem képezik, hanem mellettiik mds kotszoveti
sejtek — orsé- vagy kerekalakdak — is talilhatik, még pedig
sokszor oly tdlsilyban, hogy csak néhol taldlunk dridssejteket.
S0t a rostos sejtkozti szovet mellett nyfkszivet, csont és porez
is talaltattak, mint azt miér Nélaton?® emliti. E lelet adott
okot Meckelnek®) arra, hogy az Oridsi sejieket is porez-
sejteknek tartotta. Nem szabad azonban ezen eseteket vigy fog-
nunk fel, mintha az dlképlet itt keveréke volna a kizponti szir-
mazfisi hisdagnak mds, példidl orsésejiii hisdaggal, mert oly
dlképlet, mely egyedill Gridssejtekbol dllana, eddig még nem
Gszleltetett. Hogy az drifissejtek mennyiben megbizhats jelle-
mei az dlképlet kiinduldsi helyének, azt a fenutebbiekben mdr
ldtbuk ; littuk, hogy mai nap — Rustyzki, Virchow
é6s Ziegler Ern 6" dolgozatai szerint — az Gridssejtek
sem a csontbél, sem valamely dlképlet kizdrdlagos sajitsigai-
nak nem tekinthetdk. p

Ezen sokmagvi sejteken kiviil a kdzponti hisdagok ugyan-
azon szovettani alkattal jelennek meg, milyent a csonthértya-
hisdagokndl taldltunk, csakis azon killoinbséggel, hogy rostozat-
szegényebbek, s tilnyomélag sejtekbil litszanak 4llani. Nem ritkdk
azonban a husdagok keményebb alakjai sem, féleg az dlleson-
tokban, mint azt az aldbb felhozandé tdbldzat mutatja.

Végre itt is véredények egészitik ki az dlképlet alkatdt, még

1) Senftleben, Ueber Fibroide und Sarcome, Langenbeck’s Archiy.
Bd. 1. Pag, 134, ’

?) Rustyzki. Multiples Myelom, Deutscke Zeitschrift f. Chir. Bd.
111, Pag. 162

%) Buch H, Ein Fall von multipl. primérer Sarcomatose des Kno-
chenmarkes etc, Diss. inaug. Halle 1873,

4) Ueber d. Entwicklung d. Cancroide und Sarcome in Knochen.
Vortm% in d. I, Versamm). russischer Naturforscher. 1867,

) Nélaton, F. idéz. hely. Pag. 163, .

%) Meckel H, Charité-Annalen 1856, VII. 1. Pag, 93.

) Ziegler E, Experim, Unterschgen iitb. d, Herkunft d, Tuberkel-
elemente etc, Wiirzburg, 1875,
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pedig sokszor oly nagy szdmmal és oly tdg firteri edények

képzédnek az &lképletben, hogy az dlképlet [tulajdonképi tome-
gét Osszenyomvin, a dag fOtomegét ldtszanak képezni, s liktetd
dag gyavdnt tiintethetik fel azt. 1ly edénydds dlképlethen — mint
minden hisdagban — sokszor edényrepedések és ezek kovet-
keztében véromlenyek 4llanak el6'), melyek felszividdisa utin
tomlék képzédhetnek itt is ép gy, mint az elzsirosodds utdn.?)

A kizponti csonthisdagban épigy fejlodhetik dj esontéllo-
mény, mint a csonthdrtyahisdagokban. Ezen djonnan képzett
csontdllomdny kiilonféle gerendezetet és halizatokat képezhet az
dlképlet belsejében, melyek dztatds utin — mint mér emli-
ték — a ,spina ventosa“-nak elnevezett alakokat adjdk, s szer-
kezetlik szerint vagy valédi csontdllomdnytak, témottek és vas-
tagok, vagy pedig csak elmeszesedéseknek mondhaték.

A kozponti esonthisdag épigy ald van vetve a vissza-
fejlodési folyamatoknak, mint minden hisdag. Az elzsiroso-
dast aranylag leggyakrahban van alkalmunk észlelni. Ez egyik
fooka a tomléképzidésnek, s annyira haladhat, hogy az egész
ilképlet egy csontos fahi tomlové alakidlhat 4t savés, tiszta,
néha czafatos, iznedvhez hasonlé bennékkel. Ily tomléképzo-
dések az elsédleges képzodési és joindulati esonttomloktél
abban kilonboznek, hogy falzatuk belil nem sima, hanem
egyenetlen, s az innen vett részletek hatdrozottan eldruljik
szbveti szerkezetiikkel a tomlé dlképleti eredetét., Dumrei-
cher?®) egy 17 éves lednykdndl az dllkapoesnak az elsé zép-
fog mogé esé részletét esonkolds dltal eitdvolitd egy naranes-
nyi hiisdag miatt, mely a esont kozepébdl indilt ki, s félig
nydt kagylohoz hasonlitott, belil lagy czafatos szivettel ki-
hélelves Eseteink koziil kilondsen egy volt, mely az l-
képlet ezen dtalakulisit a legszembetimébhen érzékitette.

F. Armin, 25 éves, budapesti, bognir. Felvétetett 1870.
janudr 25-kén. 10 évvel ezelott egy borsénagysfigd, kemény, fij-
dalmatlan kidudoroddst vett észre az dllkapocs jobb oldalin az
els6 zéptog koriil. E dagarat nemsokdra az ellenoldalra is dtter-
jedt, s 3 hi lefolydsa alatt mdr jelen nagysfigit érte el; azéta
csak anuyiban vdltozott, hogy az utolsé év alatt az dllestcs is
a daganat korébe vonatott, s a beteg bejovetele elott 2—3 héttel
a 2 jobboldali metsafog kozitt a dag feltorvén, beléle siirii, cza-
fatos, enyvszerti folyadék és vér szivirgott eld. Azéta néha on-
ként szird fijdalmai vannak a dagban. A beteg satnya tdplilt-
sdgh, balaviny, sdpadt boérszintt. Az dllkapoes teste mindkét
oldali mésodik zdplogig teriméjében megnagyobhodott, s felette
a bor rendes szinezetii, ép, redokbe szedheté. A terimenagyob-
bodds, mely a fogmedernyilvdnyt is magéban foglalja, részard-
nyosan emelkedik ki az dllkapoes sikjibél mell- és illetéleg
lefelé, hatdra befelé az dllalatt 2"-nyire tapinthats, dtmérdje
melliilr6l hétrafelé 2". Felilete sima és sekély bardzda dltal
mintegy 3 dudorra osztott. Csontkemény, helyenkint pergament-
szerlien benyomhaté. Ha a beteg fejét gyorsabban mozgatja, a
terimenagyobboddsban sajdtszer(i locscsands hallhaté. A jobbol-
dali metszfogak kozti nyildson bevezetett kutasz egy iirbe jut,
melynek falai, hol csontkemények, hol ligy hisos tomeg &ltal
boritottaknak tiinnek fel. Egyéb miikidési zavarok betegen nem
észlelhetdk. E lelet alapjin a beteg dllkapesin levd terimena-
gvobboddist nem tarthattuk mdsnak, mint a csont belsejében kép-
z6dott tomlonek, mely legnagyobb valészintiséggel egy kozponti

) Senftleben. Langenbeck’s Archiv. Bd, I. Pag. 136, :
?) Nélaton. F. idéz. hely. Pag, 188, — Kohler H. De amput, hu-
meri cystosarcomata provocata, Diss. inang. Gryphiae 1862. Pag. 14. —
Behrend. Med, Ztg, d. Ver, f. Heilkunde in Preussen 1861, Nr, 43. P 337.
%) Wochenblatt d. k. k. Ges. d, Aerzte 1867. Nr. 22, 23,
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4lképlet —— talin hl:dag — elvaltozdsa dltal fejlodott. Ezért az
dllkapoes részletes csonkoldsit tartottak javaltnak. Mitét utdn 2
h6 milva beteg tisztdn sarjadzé seblelilettel bocséttatott el. A
tomlé eltdvolitott falainak géresdi vizsgdlata kérisménket igazolta,
s a bisos tomeget a toml6 belfelszinén velds, orsisejtii hisdag
maradvéuyainak tintette fel.

Ez esetben tehdt a hisdag elfajulisa oly elérehaladt
volt mér, hogy az eredeti dlképlethdl esak itt-ott volt taldl-
haté némi maradék. De sok esethen az elzsirosodds miatt
még ezen maradvanyok
is elvesztik jellemzo
kilemiiket, s a tomlé
eredete felett tobhé
biztosan nem hatéaroz-
hatunk.

A festenylerakodds
ily hisdagokban nem
ritka ugyan, de még
sem oly gyakori, mint
lagy részek hisdagjai-
nil. Eseteink kozoit egyetlen egy volt ily festeny-hisdag
(a 18. eset), mely killonosen azon sajétszeri viszony altal
valik érdekessé, melyben a festenyzett részletek a festeny-
nélkilliekhez 4llanak. A festeny ugyanis szorosan elhatarolt
rétegekben rakodott le a fehér dallomdnyban, s a daganat
dtmetszetének sajatszeri rajzot kolesonoz (2. dbra). A da-
garat waga, mint alabb latni fogjuk, kereksejti. alveolaris

hisdagnak ismertetett fel a géreséi vizsgdlatnal. e
(Folytatdsa kivetkezik).

Adalék az ember hasi egyiittérzo fonatan levo Pacini-testek
ép- ¢és korboneztandhoz. ')
GENersicH ANTAL tr., egyetemi ny, r.tnr -tdl Kolozsvart.

(Vége).

A véredényeket illetéleg az dltalam vizsgdlt Pacini-
testek igen kedvezé anyagot nyujtoitak, meunyiben a véredények
itt tobbuyire természetes injectio-ban vaunak, s ennek kdvetkez-
tében miuden tovdbbi készités nélkiil igen szépen eldtinnek. A
testecs nyelében kivétel nélkil legaldbb egy, gyakrabban 2, vagy
tobb vékony edény fut le az idegkorotti hartydkban, mely egé-
szen a belbunkéig haladva, ott egy vagy két hurkot képez, mi-
utin a testbe vald betérésekor mdr 1 vagy 2 dgat bocsdfott
volna, melyek a tokhdrtyik dllomdnydban oldalt felhaladva, tdg
reczézetli finom hajszéledényrendszerbe mennek &t Az erésebb
edények sejtes adventitia-val vamnak koriilvéve, Ggy hogy dtmet-
szetiikon kett0s magsor ldthaté. Hardnt metszeteken Kitiinik,
hogy az edény mindig a burok dllomdnydban fekszik, s helyén a
tok hdémbértydja ki van Oblosidve. Edényhdlozatokat nemcsak a
kiils6 és kozépsé tokokban littam, hanem a belsdkben is egyes
gyér dgakat. ellentétben Michelson fenntemlitett leletével, mint
W. Krause?); s Henle és Kaolliker3), Michelsont), figy Palladino
leleteit taldin abb6l lehetne magyardzni, hogy esetleg igen ki-
esiny testecset vizsgdltak. vagy pedig tokéletlen volt az injectio.
Azonkivill nem ritkin l4tni edényeket, melyek a testecs kdrnyi
sarkdn vagy oldalrél a tokokba behatolnak, s a tokokat egybe-
kioté kouzti rostokban vagy a tokkoszti szdlagban befelé haladnak.
Hogy a nyélben levé vastagabb edényke iitér, azt én is erdsit-
hetem, de viszeret is littam itt, s e tekintetetben nem osztom
W. Krause dllitisdt, mely szerint a viszerek csak az oldals6
széleken hagyjék el a testet és nem a nyélben. Varietdsokat a pan-

1) Lasd az ,OHL.“ 45, szamat,

%) Ueber Function der Vater’schen Korperchen, Henle u. Pfeiffer’s
Zeitschrift f. rat. Medic, XVII, k. 816, 1,

%) Idézett helyen. 16, 1.

4 L. c. 55.1
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creas megetti Pacini-testecseken igen gyakran taldltam : az egész test-
nek vagy a belsé tokrendszernek behajtésait, a belsd tokrendszernek,
a véghunkénak csavarszerti és kigyozé elhajldsdt, két vagy hdrom
dgra valé oszldsit, az idegrostnak még a nyélben torténé eldga-
zésait, oldalvasti Osszefiiggését és Osszeolvadist majdnem minden
embernél észlelhetni; miutdn ilyenek Henle-Kolliker munkdjiban
és azdta tobb szerzé dltal le vannak frva, részletezésitkbe nem
boesdtkozom, de kiilondsen kiemelem, hogy nem ritkdn 2—3,
de akdr 5 testnek Osszeolvaddsa 4ltal feltind nagy (3—4 mmtr,
hosszt) Pacini-testek jonnek létre.

Fiatal csecsemOknél és tjdonsziiltnél a Pacini-testek elsé
megtekintésnél — kicsinységté]l eltekintve — alig kiilonbhoznek
a felnottekben taldlt testecsektdl, csakhogy a belbunké ardnylag
sokkal vastagabb, s mind benne, mind a belsé lemezekben igen
sok mag van, mely kozott még protoplasma taldltatik. FKretlen
magzatot csak egy 7 hénapos, kissé robadt gyermeket vizsgél-
tam, hol is a kiils6, 3—-4 tokvonalat képviselé részeken beliil,
tobb rétegekben egymds felett fekvé gimbdlyded sejtek voltak
nagy, gombolyli maggal, melyeken beldl végbunkét és idegros-
tot nem lehetett megkiilonboztetni. Kozelebbi vizsgélatot targy-
hidny miatt nem tettem, de mdr ezek alapjin is tévesnek kell
tartanom Hoyernek fenntidézett azon wnézetét, mely szerint a
Pacini-test tokburkai aziltal képz6dnének, hogy a neurilemma
lemezei kozé nedv gyiilemlik meg, mely annak egyes rétegeit
tokrendszer alakjiban szétfesziti.

Attérve az Greg embereknél taldlt 6ridsi (4 mtr.-nyi 6s
nagyobb) Pacini-testekre, kiemelem azon tulajdonsigokat, melyek
dltal ezek a rendes nagysigd Pacini-testektél elitnek. Mér a
szabad szemmeli megtekintésnél is szembetiinik, hogy a megna~-
gyobbodds foleg a Pacini-test burkainak nagyobb mérvbeni sa-
vis besziirGdése dltal van feltételezve, A testek t. 1. megszirds
vagy Osszenyomatdsndl, 16bb savét dmlesztve, petyiidten Gsszelo-
hadnak, gyakran annyira, hogy a rendes nagysigiakiél alig
megkiilonhoztethetok, midén egyszersmind 4ttlindségiiket vesatik
és inkdbb fehéresek lesznek. Géresévi vizsgdlatndl kitiinik, hogy
mig a legkiilsébb tokburkok alig véltoztak, addig az ezalattiak-
nak lemez kozti terei rendkiviill megnagyobbodvdk, 1gy bogy
vastagsdguk !/,-de akér 1 mmtr.-nyire fokozédik. A vastago-
dds ecsak nehédny (4—12) tokburkot illet. melyeken beliil fekvik
csak mérsékelten megszélesbedtek, a bunkd kozdttiek pedig alig
szélesebbek a rendes Pacini-testben leviknél. Ezen véltozds
mellett azonban igen szembetiné még, hogy a tokok Allomd-
nyét képezd rostok megvastagodvik, durvdbbak és nagy mérv-
ben megszaporodtak, s leginkdbb feltind ezen megszaporodds
az erésen szélesbiilt tokokon belil fekvé rétegekben. Legerd-
sebben megszaporodtak a korkordsen elfuté rostok, de a hossz-
rostok is sokkal nagyobb szémban vannak jelen, mint kozép-
nagysagi testecseken: mind a kétféle rostok kilondsen a tok-
hirtydk feliilete felé csoportosiltak, mig a kozépi lemez kozti
rész csak mérsékelt szémi, bar rendesnél tobb és vastagabb,
hatdrozottabban kivehetd rostokat mutat, melyek azonban na-
gyobb részt sugdririnyban futnak el, s gyakran tobbszirdsen
szétdgazbdnak. Nem ritkdn a lemez kozti részletben még ezen-
kiviill szemesés protoplasmival és apré maggal bird sejteket
l14tni, melyek minden tekintethen szintelen vértestecsekhez ha-
sonlitanak. A tokok érintkezési vonalaiban itt is hossztojdsdad
magvakat latni,% Miiller-féle folyadékban kezelt készitményeken
a lemezek igen gyakran gy vdlnak szét, mint a rendes Pacini-
testben, s éles hatdmi vildgos réseket hagynak maguk kozt.
Néhol a megszaporodott rostok tdjdn sejtmagvak gyér szdmmal
mutatkoznak, mig az érintkezési vonalt jelzé sitétebb esik
hidnyzik. Kell6 bedllitisndl azonban kitinik. hogy a csik el-
tiinése esak onnan ered, mert a rostok 4ltal az érintkezési vo-
nal és gyakran a benne levé magvak is el vannak fedve. A
Pacini-test egyéb alkatrészeit illetéleg semmi eltérést nem ta-
ldltam; a tokhdrtydt bevond hdmréteg eziistolés 4ltal a meg-
nagyobbodott Pacini-testeken épen olyan j61 kimutathaté, mint
rendes Pacini-testeken; a nyél szerkezete a benne elfuté velds
idegrosttdl semmi eltérést nem mutat, de sét a belbunké vég-
rostja és végbimbéi is \igy néznek ki, mint kézépnagysigi tes-
tecsek végkésziiléke.

Az éltalam taldlt éridsi nagysdgi Pacini-testek tehdt tok-




jaiknak restos megvastagodisa 6s a tokburkok dllomdnyiban
levé nyirkszerli folyadéknak megszaporoddsa, azaz a tokok sa-
v6s duzzaddsa (oedema) 4ltal vannak feltételezve. Tekintettel arra,
hogy a nagy Pacini-testek kizdr6lag oreg egyéneknél taldltat-
tak, s ezek savés duzzaddsa — bonczleleteim szerint — dlta-
l4nos vagy hasiiri vizkérral, vagy savfs lobgyilemmel semmi
dsszfiiggésbe nem hozhaté, — mert vizkéros egyéneknél nem taldl-
tatnak gyakrabban, mint szikér és elaszott egyéneknél, — a meg-
nagyobbodott Pacini-testecseken észlelheté ama két tinetet oly
médon vélem magyardzhatni, hogy az eléhaladott korban test-
szerte mutatkozé rostos dtvdltozds folytdn a tokban eligazé
véredényekb6l szirmazé nyirknak elfolydsa a toklemezek kozti
nyirkterekbe, meg van akaddlyozva. Egyszersmind valészintinek
tartom, hogy ha uetaldn fiatal vagy kozépkori egyéneknél ilyen
rostos megvastagodds egyéni tulajdonsdg vagy més helybeli okok
miatt idé elétt kifejlédnék, ndluk is a Pacini-testek savds dnz-
zaddsa be fog kivetkezni.

Midon fenntebbi vizsgélati eredményeimhez jutottam volt,
Virchow Archiv-jdnak utolsé fizetében?) Przefwoski tr.-
nak egy értekezése kertilt kezemhez, melyben 6 ugyancsak az
dltalam is felfedezett, a pancreas megetti idegfonatban eléfor-
duld 6ridsi nagysdgi Pacini-testeket targyalja: mely értekezésre
anuél is inkdbb kell reflectdlnom, miutin habdr 4ltaldnossigban
az ezen buvdr dltal tett pontos vizsgdlatok sajét észleleteimmel
duszevignak, mégis nézeteim tobb lényeges pontban eltérnek az
dltala  kifejtett felfogdstél. Przewoski t. i. a savésan duzzadt
Pacini-testek legszembetiinébb tulajdonsdgai kozil felhozza, hogy
erdsen megduzzadt testecsekben a lemezek széma megkevesbe-
dik olyannyira, hogy a lemezek 4-re, s6t 3-ra fogynak?), s hogy
a lemezbeli térkdzikben elég gyakran erds megvastagoddst ta-
lalni, hol az e terekben elfuté sugaras rostos reczézetek {6leg
concentricus rostok dlial fel vannak vdltva. Ezen megvastagodé-
sokban egyrészt eltiind toklemezvonalakat, s ezek hidnydban
4116 kotszoveti sejteket taldlt, melyeknek magvai a toklemezen
levé magvakhoz hasonlék. Przewoski leleteit oly médon magya-
rdzza, hogy elsodlegesen fellépett savis duzzadés alatt a tokok
sejthdrtydi eltinnek és egyedill azoknak rostjai maradnak vissza,
melyek azutén a tokok térkdzeiben felmerilt rostmegvastagodé-
sokat képezik. Eltekintve attél, hogy a munkdlathoz mellékelt
és egyszeri nagyité (loupe) utdn lerajzolt készitményeken a koz-
ponti rostmegiastagoddsokban erésehb nagyitdsndl, a lemezek
érintkezési vonala talén felismerheté lett volna, s hogy ezen
rajz azon benyomdst teszi, mintha nem a testecs kiozéppontjd-
bél, hanem annak kdornyi végéh6l készitett harint metszetre vo-
natkoznék, hol ecsakis a kiilsé tokok vanpak meg; éllitdsaival
szemkdst hivatkozom készifményeimre. melyekben 7 mmtr.
hosszi és 3.5 mmtr. széles Pacini-test kozepében tett harént
metszeten még 33 toklemezt hatdrozottan meg lehet kiilonbdz-
tetni ; valamint arra, hogy a kozépnagysdgi Pacini-testecseken
is a tokok taldlkozési vonalai gyakran tdkéletleniil dthatdk, s
igy egyik-mdsik metszeten oly képekre akadhatuuk, melyeken a
tokhértya kérosan elenyészni ldtszik, holott eredetileg is hid-
nyozotf. Azon d4llitdssal szemkozt, hogy a lemezek feliiletével
pirhuzamosan futé rostokat épen nem, vagy csak esekély szdmmal
lehet ldtni és valamennyi rost tobbé-kevésbé hardnt irdnyt vesz
- fel, szintén készitményeimre hivatkozom, melyekbél kitinik,
hogy a lemezfeliilettel parhuzamosan (a testecs hosszirdnydban)
futé rostokat soha sem littam oly nagy mennyiségben és oly
nagy vastagsigban, mint épen a savésan megduzzadi Pacini-
testeknél. Végre Przewoski a testecs savls duzzaddsit onnan
véli magyardzhatoi, hogy a tokokban levé folyadék valészintileg
fehérnyediisabb és nehezebben filtralhaté, mert benniik keményitd
reagensek haszndlata utén disabb csapadék tdmadt, mint nor-
malis Pacini-testecsekben és a rostos képletek megvastagoddsit
csak a kérosau megvaltozott testekben 1étrejové abnorm tapldl-
tatdsi viszonyokbdl szdrmaztatja, mire végre megjegyzem, hogy
egyrészt disabb csapadékot nem léttam keményité szerek hasz-
ndlata utdn a megduzzadt Pacini-testekben, s mésrészt az

%) Virchow’s Archiv. LXIII, két, 3—4, fiz. 363. 1. ,Ueber oede-
matése Schwellung Pacinischer Korperchen  Von Dr. E. Przewoski.
?) V. A. LXIII. k. id. értekezés, 380. 1.
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ilyen testecsekbdl megbokés utén kifolyé aedvet egészen hig

! mindségtinek taldltam.

Utélag felemlitem, hogy Przewoski eseteiben is 3-szor
vizkér nem taldltatott; egy tovabbindl nincs megemlitve, hogy
volt-e jelen vizkér és csak egy volt vizkéros.

Elég nagy szAmi vizsgdlati tdrgyam daczdra mds kéros
elviltozdsokat a szervezett helyen eléforduls Pacini-testecseken
nem taldltam, kivéve két esetet; az egyiknél (hjk. 775. sz.) a
nyélbe futé iitérkén, s enuek a killsé lemezbe haté folytatdsén,
valamint f6bb dgain erdésen kifejezett elmeszesedést taldltam
valamennyi Pacini-testen viltozatlan idegvégkésziilékek mellett;
a migik esetben egy testecsen (848. sz. b.) a nyélben elfuté
idegrost tokéletes zsiros elfajuldst mutatott és a belbunkéban
zsirszemesék dltal feltételezett zavaroddst taldltam, s mindkét
esethen a tokrendszer burkaiban mérsékelt fokd savés duzzadds
is volt. Mintdn azonban a hasonlithatatlanul legtébb esethen a
savisan megduzzzadt Pacini-test nyélidegében és végidegkésaii-
lékében semmi elvéltozdst nem taliltam, még azon vélemé-
nyemnek adok kifejezést, hogy a Pacini-testek savés duzzadésa
miikodésiiket nem zavarja meg, s igy nem valdszinfi, hogy le-
leteimet gyakorlatilag értékesiteni lebetne.

A Pacini-testeknek még eddigelé mindig tisztdn fel nem
deritett miikodésére vonatkozélag szabadjon végil még meg-
emlitenem, hogy azoknak kivdléan a pancreas megett vald eso-
portosuldsa szintén ama jelenleg legdltalénosabban elfogadott
feltevénynyel 411 0Osszhangzdsban, miszerint a nyomési érzés
kozvetitésére szolgdlé idegvégkésziilék; s valamint a tenyeren és
ldbtalpon, tovdbba az fiziletek kozott elfektetett Pacini-testek a
test mozgésaindl és a kiilviliggal valé érintkezésnél 1étrejové
nyomdst ontudatra juttatjdk, itt a gerinezoszlop és a pancreas kozt
elhelyezett Pacini-testek a gyomorbennék nyomésénak érzetét
hozhatjdk a kozpont tudomdsdra.

Valasz Ujfalusy Jozsef tr. urnak.
KerneMexy MiksA tr.-t6]1 Budapesten,
(Vége.)

Feleljiink most U. tr. trnak a sziviirességre vonatkozé
megjegyzéseire :

U. tr. 4r mondja: 317 egyéunél mérte a sziviiresség
nagysdgit hanyatt- és baloldali fekvéshen. Nehéz feladattal
mérkozott meg Kelemen vr, midén 317, iilet6log 634-szer ha-
tirozta meg a sziviiresség nagysdgit.

Ily miivelethez oly finom hallérzék kivdntatik, milyennel
egy Bouilland, egy Piorry dicsekedhetik. De még igy is elég
ingatag az alap és bizonytalanok a szimitdsok : Ezt K. dr maga
is sejti, midén a sziviirességrdl azt mondja, hogy sok mddosité
mozzanatnak vau aldvetve.

Tehdt 634-szeri meghatdrozisa a sziviirességnek nehéz
feladattali megmérkozés U. tr. \ir szerint. En azt hiszem, ehhez
csak egy kis munkaszeretet és csekély kitartds kivdntatik.

,1ly mivelethez oly finom hallérzék kivéntatik, milyennel
egy Bouillaud, egy Piorry dicsekedhetik“, mondja U. tr. ir.
Vagyok bator U. tr. urat arra figyelmeatetni, hogy a finom
hallérzéket nem akkor kapja az ember, midén Bouillaud vagy
Piorryva less; azzal a természet az embert sziletésekor ajandé-
kozza meg. De a mellett nem tagadhaté, hogy a hallérzék
finomsiga a gyakorlat 4ltal is fokozédik. Kilonben Kobelt?)
dolgozatdban olvashatta volna, hogy Conradi, Mayer, Strempel,
Friedreich, Seitz, ujabb idében az én csekélységem is ki tudjdk
kontatni; sot Kobelt igy nyilatkozik : ,Die?) linke Grenze der
Herzleerheit dagegen kann man fiir gewdhnlich ganz leicht
herauspercutiren (én pedig a mint olvashatta, csak a baloldali
sziviiresség nagysigdt hatdroztam meg).

Tehdt nem olyan nehéz feladat, mint U. tr. dr képzeli.
Kiilonben nem egyediil és nem is fokép finom hallérzék a f6-
kellék e sziviresség kikontatdsdndl, hanem mint Friedreich

) L. ¢ p. 310,
%) L. ¢. p. 311,
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mondja : ,Allerdings’) erfordert die Percussion der Dimpfungs-
griinzen®) mehr technische Uebung und Sicherheit, was aber
doch kaum ernstlich als Grund gegen dieselbe geltend gemacht

~werden kann.* Teh&t nem Piorry ficom hallérzéke, hanem tech-

nicai biztossdg a fokellék. - Engem a 317 egyén a baloldali
sziviirességének meghatdrozdndl egy mds, tén ép oly fontos mozza-
nat, mint a fenntemlitett ketté vezérelt, s ez : a kikontatand$ terii-
let ellentdlldsénak kisebh vagy nagyobb foka; és reménylem min-
dazok, kik ezentil a sziviiresség meghatfrozdsival fognak foglal-
kozni, ezen 1 vissgdlati médot tekinteten kiviil nem hagyandjdk.

Dolgozatomban a sziviiresség meghatdrozdsdrél szélva, ko-

vetkezd mondat fordil el6: Szikségesnek tartom megemliteni,

hogy ezen méréseknél mnyert sziviirességi nagysdg véllozdsira
sok mdsité mozzanat gyakorolhat befolydst. Krre U. tr. Gr ko-
vetkezd megjegyzést tesz: ,De még igy is elég ingatag az
alap és hidnyosak a szdmitdsok. Ezt K. tir sejti, midén a sziv-
firességrdl mondja, hogy sck mddosité mozzanatoknak van ald-
vetve.“ Tehdt nem ismeri U. tr. Gr azon médosité mozzanato-
kat? En azon feltevéshol kiinddlva, hogy azokat minden orvos
ismeri, — a mir6l meg is vagyok gybzédve, — azoknak felso-
roldsat elhagytam.

A be- és kilégzés mély vagy felilletes volta, illetéleg a
rekesz dlldsa, a borddk nagyobb vagy Kkisebb fokd ruganyos-
siga, s vigre a kontaté gyengébb vagy erésebb kontatésa oly
mozzanatok, melyek mdsité hatdsdt U. tr. dr tekinteten kivil
nem hagyhatja, tovibhd mondja U. tr. tir: Lehet azonban,
hogy Kelemen tr oly eszkizzel dolgozott, melynek segélyével a
sziviirességet illetdleg is szfmitdsra haszndlhaté adatokhoz vélt
juthatni. Valdban nagy szolgélatot tenne a tudoménynak, ha
eljirdsdt tiizetesen kizlené, mert ha annak hasznélhatésiga be-
bizonytdl, meg lenne oldva azon feladat, hogy a szivnek esak-
nem egész mellkashoz fekvh telilletét biztosan kikopogtathat-
nék, melyre - e ezélhoz vezetd médszert eddig feltaldlni sem
Piorrynak, sem Kobeltnek nem sikeriilt. Mindenekel6tt batorko-
dom U. tr. urnak Kobelt dolgozatinak ismételt tanulminyozé-
sit figyelmébe ajinlani, s abban azt fogja taldlni, hogy Kobelt
az imént nevezett mddszert feltaldlta. U. tr. Gr mondja: ,K.
ir nagy szolgélatot tenne a fudomdnynak, ha eljdrasit tisetesen
kozlené.* Nem vindicilom magamnak az érdemet a nagy szol-
ghlatért. Az érdem Kobeltet és Friedreichot, a hires heidelbergi
clinicast illeti, kik az eljirdst a legrészletesebben leirtik :, Percu-
girt man® — mondja Friedreich — ,in der Hohe der beiden
Brustwarzen lingst einer, dieselben verbindenden horizontalen
Linie heriiber, so findet sich die linke Grenze der Herzleerheit®)
und ibhr Uebergang in den inneren Rand der Herzdimpfung?)
meist noch etwas nach innen von der linken Brustwarze. Geht
man von diesem Punkie noch weiter nach links und aussen, so
gewinut der Schall bei zunehmender Dicke der Lungenschichte
immer mehr an Helligkeit und Stirke, bis derselbe, etwa ent-
sprechend dem linken Rande der Brustwarze, also noch etwas
nach aussen, von der Mammillarlinie in den vollig hellen und
vollen Schall der Lunge tbergeht, welche Stelle ich demnach
als die dusserste linke Grenze der Herzdimpfung betrachte.
Durch weitere Percussionslinien lassen sich alsdann noeh andere
Grenzpunkte, sowohl fiir die Herzdimpfung, wie fiir die inner-
halb derselben gelegene Herzleerheit ausfinden, und kann man
aul diesem Wege, indem man die so gefundenen Punkte mit
Linien verbindet, moglichst sichere Anbalfspunkte sowohl fir
die Grosse des Herzens, wie des von Lunge unbedeckten
Raumes desselben gewinnen.“

Tehdt U. tr. r szavait idézve: ,Mog lenne oldva azon
feladat, hogy a szivnek csaknem egész mellkashoz fekvé felii-
letét biztosan kikopogtathatndk,“ ebbeli kivinata mér 15 év
elott teljesiilésbe ment. Kiilonben U. tr. tr adata mellett, mely
szerint a sziv egész hardnt szélessége 10 emtr. volna, erre finom

") Friedreich Herzkrankheiten, ', 208,

%) Figyelembe veendd, hogy azon feliiletet, melyet Gerhardt és mi
szivtompulatnak neveziink, Friedreich sziviirességnek, mig a Gerhardt és
dltalunk sziviirességnek elnevezett tért Friedreich szivtompulatnak nevezi

9) Friedreich Herzkrankheiten, Pag. 209, 1861,

) Figyelembe veendd, hogy Friedreich e két szét ellenkezd érte-
lemben veszi, mint i,

. :
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kontatdsi eljirfsra nincs sziikség. Hisz neki — mint tdbldzatd-

b6l kiveheté — itten tobb 10 cmtr. szélességii szivtompulat a
van; s minthogy a szivesics tdvolsiga a szegycsont kozepétol

7 cmtr. (4tlaghan) és a tompulat baloldali nagyobboddsa 3

cmtr. (dtlaghan), 74-3=10 cmtr., a sziv egész haréint szélessége,

tompulat alakjdban is meg van, és a sziviiresség tekintethe vé-

tele szikségtelenné valnék. Igazén, ez sem Piorrynak, sem Kobelt-

nek nem sikerilt!

A mily mértékben a szivtompulat kisebbedik, a sziviires-
ség azon mértékben nagyobbodik. Ezen tapasztalat 1tjén nyert
tételemre U. tr. Gr megjegyzése kovetkez6: ,Ezt én vizsgdla-
taimndl nem tapasztaltam. Egyes esetekben ugyan eléfordilt,
hogy a régi és 1j szivtompulat hatdrokkozti tér nem épen
oly tompa tires hangot adott, mint az eredeti szivtompulat, de
ez is kivételesen mutatkozott® — ,Kn sokkal egyszerlibbnek
tartom, hogy ezen csekély kiilonhséget elhanyagolva, Gerhardttal
azt mondjuk, hogy baloldali fekvésnél az egész szivtompulat
megnagyobbodik, annyival inkdbb, mert még lehet ezen hatd-
ron kival tido dltal fedett valami csekély szivrészlet, melyet,
a ki ki tud kopogtatni, nem bénom, nevezzen sziviirességnek.

Tehit ,melyet, a ki ki tud kopogtatni, nem bénom nevez-
zen sziviirességnek® ; Gerhardt is ki tudja kongtatni, mi kiti-
nik tankonyvének 137. lapjin taldlt azon rajzbil, hol a sziv-
iiresség hatdrai vonalakkal pontra van kijelslve. Ha mi a sziv-
iirességet ki nem tudnék kopogtatni, hogy akarnfk azutdn a
tiiddesuesnak besziiremkedését azon id6szakban ismézni, mikor a
titldGesdeshan csak igen ritkén szakadozott be-, s gyengén érdes,
kissé kinyult kilégzés van ? Nem-e ezen teriiletnek kissé iiresebb,
rovidebb és magasabb kontatdsi hangja az, melyb6l a kérismét
megdllapftjuk, mert megédllapitnunk kell. Halljuk Friedreich?),
Kobelt?) ez wdnybani nyilatkozatit, s mindjirt megtudjuk, hogy
azon valami csekély szivrészletet ki lehet-e, vagy ki kell-e
kopogtatui tudni: ,Ich muss mich daher entschieden gegen die
Meinung Jener aussprechen“ — mondja Friedreich — , welehe
die Grenzen der Herzddmpfung als unwesentlich fir die Per-
cussion des Herzens halten, und die Grisse des Herzens ledig-
lich aus der Grosse des von Lunge unbedeckten Abschnittes
der vorderen Herzfliiche bestimmen zu kionnen glauben.* Kobelt
pedig kovetkez6kép nyilatkozik : ,Es ist demmach unerldsslich
verschiedene Dampfungsgrade zu unterscheiden. J, Meyer hat in
seiner Abhandlung drei Grade aufgestellt, und es lassen sich
obne Zwang deren vier unterscheideun; ein erster Grad, ganz
schwache Dimpfung, die man nur durch die genaueste und
rascheste Vergleichung mit vollkommen sonor schallenden Brust-
stellen erkennen kann; er findet sich bei der normalen Herz-
dimpfung im dritten Interstifium, nach rechts vom Sternum
und auf einem Theile des Sternums ; ein zweiter Grad, missige
Dampfung, schon an und fiir sich, d. h. obne Vergleichung,
mit sonor schallenden Bruststellen erkennbar, aber immer noch
stark durch das Mitschwingen der angrenzenden lufthaltigen
Lungenpartien ermissigt; ein dritter Grad, starke Dimpfung,
bei welcher der Lungenschal schon sehr bedeutend zuriicktritt,
und endlich ein vierter Grad, vollstiindige Mattheit, dem Schenkel-
schalle analog. Diesen vierten Grad findet man nur selten beim
normalen Herzen, nnd - patiirlich nur an dem von den Lungen
unbedeckten Raume; in den meisten Fillen schwingt auch hier
schon mehr oder weniger Lungengewebe mit, und man findet
nur den dritten Grad. Die starke Dimpfung nimmt meist
einen dreieckigen Raum links vom Sternum und unterhalb
der vierten Rippe ein; um sie herum legt sich ein verschieden
breiter Giirtel von Dimpfung zweiten Grades, am breitesten
nach links hiniber (ez U. tr. r 4ltal csak gondolt, de szerinte nem
kikontathats tiadé 4ltal fedett valami csekély szivrészlet) und
an diesen schliesst sich endlich nach oben und rechts die
Dimpfung ersten Grades.“

Tehst U. tr. Gr Friedreich nyilatkozatdbél kiveheti, hogy
azon, a tid6 4ltal fedett valami csekély szivrészletet ki
kell kontatni tudni, s mint az imént hozott idézetbél kiveheti,
J. Meyer a sziv kikontatdsindl hdérom, Kobelt pedig négy hang-
fokozatot kiilonboztet meg. =

1) Friedreich Heizkrankheiten, Pag. 208,

%) L. o. p. 817.
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Tovébb4 mondja U. tr. fir:

»Bzt igy kell venni azért is, mert kiilonben a tompulatok,
ha azokat ~elforgdesoljik, az 1resség ruganyos fogalmdban
annyira feloszlanak, miszerint a tidé dltal nem fedett csillobol
is alig marad valami terilet, melyet a kopogtatds egyenletes,
tompa iires hangja utén szivtompulatnak nevezhetink. Pedig a
szivnek egyenletes, tompa idires hangja J. Mayer és Kobelt sze-
rint nem észlelhetd, minthogy J. Mayer 3, Kobelt pedig 4 fo-
kozatot ismertet.“ -

Koszonettel tartozndm U. tr. Grnak megjegyzéseiért, me-
lyekben engem a szivestics eltérése, meg a sziviiresség nagyob-
boddsa kozotti viszony nem helyes ardnydra figyelmestet ; mert
valéjdban a szdmok majd helyeserét, majd 0Osszeadds helyett
kivondst szenvedtek el. Ibnen van az, hogy azon sorozatban,
hol a sziviiresség nagyobboddsinak kitlintetése volt a czél, té-
vedés kovetkeztében épen az ellenkezd ldtszék kittnni. De vi-
szont figyelmeztetem U. f{r. urat az ily tévedések mds alka-
lommal valé jéakaré felismerésére, anndl inkdbb : mert a kovet-
keztetésekben hatdrozotlan az Gsszeadds dltal elérendett szd-
mokra, nem pedig a kivonds dltal nyert eredményre tortént
hivatkozds; mert azt vélem, hogy az ily tévedéseket nem szabad
fel nem ismerni! Minden vizsgildsnak a tudomdny elémozdi-
tdsa a végezélia, s azért U. tr. 1r dolgozata irdnt anndl
inkdbb érdeklodtem, minthogy azt vértam attél, hogy a tu-
doményt 1j adatokkal cazdagitja. De téblizatdb6l az tiinik
ki, hogy a mi szivestcseltérését illeti, az elavilt Hamernjk-

" féle 4lldsponthoz tér vissza, azon 4lldsponthoz, mely Skoda,
Oppolzer, Traube, Friedreich, Bamberger stb. részérél mint
egy minden bonez- (s élettani alapot nélkiloz6 tan el nem
fogadtatott, s6t Gerhardttél egyenesen ez irdnyban véghezvitt
vizsgdlatok nyomin megdontetett. U. tr. \ir Gerhardt vizsgéla-
taiban keresi sajat adatai- legerésebb tdmaszat. Gerhardt és U.
tr. 1r tdblizatdt osszehasonlitva, azt taliljuk, hogy U. tr ada-
tai, a helyett, hogy Gerhardt adatai d&ltal megerdsittetnének,
Gerhardt adataival egyenes ellentéthe jonnek.

A mi a szivtompulatra vonatkozé megjegyzéseit illeti ,igy
az@ltal, hogy a sziv egész harint szélessége elOfte ismeretlen, a
tompulat helyvaltoztatdisi viszony2i egészen Gsszebonyolitva
lennének, ha Gerhardt exact adatai a maguk tisztasdgiban
eléttink nem éllandnak; s ezen kérdésnek 1j adatokkal gyarapi-
tdsa netaldn tovibbi vizsgdldsok ismétlésekor csak tdbldzatinak
mellozése mellett lehetséges. A mi adataimat illeti, azt egész
nyugalommal terjesztem a térgyilagosan birdlé tudoményos ko-
zonség itélete ald.
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Das preussische Militir- Medicinal- Wesen in  systematischer

Darstellung bearbeitet von Dr. C. J. Prager. Mdsodik teljesen

dtdolgozott kiadds. Berlin, 1875. Nagy 8-rét. 1. kit. XXXV.
és 1163 1.; XXV. és 1185 1. Ara 26 frt. 40 Fkr.

A porosz katonai egészségiigyrdl dltaliban ismeretes, hogy
annak fejlesztésére mindig nagy gond fordittatott, s az jelen-
leg sok tekintelben mintaszertien van szervezve, minélfogva an-
nak ismerete mindenkire felettébh tamilsdgos, ki arra hivatva
van, hogy a tdbori egészségiigygyel foglalkozzék. Prager tr.-nak
munkdja hiven elénk tdrja ezen orszig katonai egészségiigyi
szervezetét, gy hogy ezen bonyolodott gépezetben, hol minden
a maga helyén van, j6l tdjékozhatjuk magunkat, s ldthatjuk
azon szabatos, Osszevigé mikodést, mely Poroszorszégot ezen a
téren is azon Kivdlé polczra emelte, melyet a tébbi dllamok
mellett elfoglal.

Az 4ltalinos vészben a hadi isteni tiszteletre és a katonai
igazsigszolgdltatdsra vonatkozs intézkedéseken kiviil a pénziigyi
viszonyok, élelmezés, szdllitdsi viszonyok, beszilldsolds, hely6rségi
iigyek, kaszdrnydk és bortonok térgyaltatnak. A kiilonds rész
elsé fejezete igen korilményesen foglalkozik azon szabdlyokkal,
melyek az orvosi személyzetet dltaldban illetik, mig a mdésodik
fejezet a f6 katonaorvosokra, a harmadik a segédorvosokra, a ne-
gyedik pedig a szabadsdgolt orvosokra vonatkozik; a tovébbi
fejezetekben taldljuk a gyogyszerészeket, az dpoldar segédeket,
betegdpoldkat, majd azutin a békeidébeli dpolddkat, a hébori~-
beh egészségiigyi szolgdlatot, a betegszdllitdst és az egészségiigyi
rendorséget. X
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—y—s. Kutya benge (rhamnus frangula L.) mint enyhe hashajté.

Reich Pil tr. a kutya benge festvényét mint enyhe és
kellemes hashajtét haszndlja. A festvény kivetkezd vény szerint
készil. Rp. Cort. rhamni frang. grmata 25, eoq. in aq. font. s. q.
ad col. grmatum 150, inspissa ad. grmata 25, et adde, spir.
vini dil. grmata 20. Ebbdl két thedskandl, este lefekvés eldtt
bevéve, mdsnap reggel ligy székelést okoz. Igen czélszeriien
nyujthaté a szer, ha egy pohdr szénsavas vizzel elagyitjiik azt.
(Allg. med. Centr. Ztg. 84. sz.)

P AR C ZiA

A briisseli nemzetkozi orvosi congressus hatarozatai.

Eldadta a budapesti kir. orvosegylet 1875, november 20-diki tilésében
Grosz Lagos tr,, a congressus volt tiszteletbeli elndke,

A nemzetkozi orvosi congressusok nagy fontossiga gy
az orvosi tudomdnyoknak, mint kiilondsen a kozegészségiigynek
fejlesztésére nézve dltaldnosan el van ismerve.

Az elismerés féleg az dltal van indokolva, hogy e con-
gressusokban a mivelt vildg els6 rangi tuddésai mikddnek kozre
az oly kérdések megolddsiban, melyeknek helyes intézésétol
nem kevesebb fiigg az emberiség anyagi és sok tekintethen
szellemi j6léténél, s ki vannak zirva mind azok, kik tudomdny
és szakértelem nélkiil egyediil mulatsigot hajhdsznak.

Az els6 ilynemii congressus Pdrisban tartatott 1867-
ben, a mdsodik Florenzben 1869-ben, a harmadik Bécs-
ben 1873-ban, végre a negyedik Brisselben 1875. évi
september 19-t61 september 27-kéig.

Valamint a megel6z6. gy a briisseli congressuson is
Europa korminyainak legnagyobb része killdottek 4ltal volt
képviselve, s ha figyelembe vessziik, hogy ennek tirgyaldsaiban
oly férfiak, mint Donders, Bouillaud, Langenbeck,
Bowmann, Crittchet, Larrey, Verneunil, Sig-
mund sth. résstvettek, hogy a megnyité ilés ¢ Felségének a
belga kirdlynak jelenlétében és a bheligyminister-

nek, mint egyik tiszteletbeli elndknek tényleges kizremiikodésé-
vel tartatott meg; hogy tgy a belga kormény Osszes tagjai
mint Briissel virosa, nevezetesen Anspach fipolgirmester
és az orvosi vildg kitiinéségei, mint: Varlomont, Croecg,
Jansens, Vleminckx vetekedtek rokonszenveik nyilvinitésa-
ban a congressus tagjui irdnt; fogalmat alkothatunk magunk-
nak a tudomdnyos gyiilekezet kiilsé {ényér6l és azon becsiilés-
r6l, melyben a mivelt nemzetek és fejedelmeik a tudoménynyal
komolyan foglalkozé férfiakat, s ecsakis ezeket részesitik.

A congressus belbecsérél taniskodnak azon hatdro-
zatok, melyek a két évvel a megnyitds el6tt Kkitlzott kérdé-
sek felett tiizetes megvitatds utdn hozattak, s melyek annyival
tobb silylyal birnak, minthogy azok hozataliban a legkitin6bb
szakértOk vettek résut,

E hatdrozatoknak kozérdekii részét a kovetkezdkben van
szerencsém ismertetni :

A.
A kdzegészségigyi szolgdlat szervezésérdl.

A kozegészségiigyi szolgilat kettds szervezést igényel :
I. Nemzeti szervezést.
II. Nemzetkozi szervezést.
I. 1. A nemzeti szervezés magdban foglalja annak tor-
vény 4ltal megillapitdsit, hogy minden orszidghban
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6s a kozigazgatds minden fokozatdndl
kozegészégigyi tandesok alkottassanak,
nevezutesen :

A) Legfelsobb kozegészségiigyi tandes a kormdny mellett.

B) Tartomdnyi kozegészségiigyi tandcs a tartoményokban,
keriiletekben, virmegyékben.

C) Helyi kozegészségiigyi bizottsdg minden oly kozségben,
hol ilyen megalkothat6.

2. Oly kdzségek, melyek csekély kiterjedése a helyi bi-
zottsfig megalakitisit meg pem engedi, egészségligyi kordkbe
egyesittetnek.

3. A kozhasznuaknak elismert egészségiigyi rendszabélyok
felett val6 Orkodéssel és sziikség esetében a kivitellel meg-
bizatnak :

a) Altaldnossdgban a legfels6bb kizegészségi tandcs titkdra.

b) Minden tartomdnyban a tartoményi tandes titkéra.

c) A kozségekben vagy kozségi korokben a helyi bizott-
shg titkdra, esetleg az egészségiigyi szolgdlat feliigyelGje.

A tanfics titkdrai szilkség esetében a tandcs tagjai dltal
is tdmogatandfk mikodéseiben.

4. Az egészségiigyi szolgélatnak nevezett kizegei évi jelen-
téseket boesdtnak kdzre.

5. Nem csak illetékes kozigazgatdsi hatésigaikkal, hanem
egymdssal is levelezéshen 4llanak mindazon kérdésekre nézve,
melyek batdskoriikkhoz tartoznak.

6. A nemzetek kozegészségi éllapota annyival inkdbb fog
javilni, ment8] fiiggetlenebb lesz az egészség-
ligyi szolgdlatsajat hatdskorében.

7. A fentemlitett szolgdlat koltségei azon kozigazgatdsi
hatésdg koltségeinek részét képezik, melyhez csatolva vannak.

II. A nemzetkozi szervezés feladatai kovetkezdk :

1. Gyakori és rendes érintkezés a kiilonféle orszigok leg-
f6bb kozegészségiigyi tandcsaik kozott, kilondcen a kovetke-
zO0kre nézve:

A. a) A helyiségek és lakossdg egészségligyi feltételeit
javitd,

b) a tijkirok csdkkentésére czélzd,

c) jarviny- és ragdlykdrok behurczoldsdt akadélyozé rend-
szabélyokra,

d) jarvanykérok vagy ezck gdczainak rogton bejelentésére,

e) allatjarvanyok ellen foganatba vett intézkedésekre nézve.

B. Kimerit6 tuddsitis azon eredményekrél, melyek az
emlitett rendszabdlyok foganatha vételével elérettek.

C. Kozegészségiigyi kérdések megoldédsdra szolgdls statis-
tikai adatok kozlése.

2. Idénkinti nemzetkdzi egészségiigyi értekezletek meg-
tartdsa,

Ezekbol ldthaté, bogy az Osszes mivelt vildg tuddsai egyet-
értenek azon elv keresztiilvitelében, miszerint a kozegészségugy
vezetése szakértd tudoményos testiiletekre vagyis kozegészségi
tandcsokra bizattassék.

Ez intézményt nemzetkozileg kivinjik megéllapitani, mert
gy a tudoményos, mint gyakorlati czél egyediil ily mddon
érethetik el.

Kiilonos figyelemre mélté a congressusnak azon hatdroza-
tilag kimondott véleménye, miszerfut a nemuzetek kozegészségi
dllapota anpyival inkdbb fog javilni, mentiill figgetlenebb lesz az
egészségiigyi szolgdlat sajit hatdskdrében,

Figyelembe veend6 e nagy horderejii vélemény féleg mind
azon orszdgokban, melyek kozegészségi dllapotaik nyomorisdginak
daczdra nem hajlandék a szakértéi vezetés folényét elismerni.

B.

A villéval —phosphor —dolgoz6 munkdsok
nak megévasardl
1. Kivévatos, miszerint a kozonséges phosphor minden
gyufagyédrban, az amorph veres phosphor éltal helyettesittessék.
2. Addig is, mig e helyettesftés dltaldnosan elfogadtatnék,
a gyari helyiségek tdgasak, a padolatban kezdddd és « kéménye-
ken kivezetett csivek altal nagy mérvben szell6ubttnek legyenek,
azokban a legnagyobb tisztasig uralkedjék, s minden helyiséghen
vegyésui ellenszer gyanént kelld mennyiségii terpentin tartassék.
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3. Az dllkapocs ecsontezujénak megel6zésére suiikséges,
hogy odvas fogl munkdsok a gyufagydrakba fel ne vétessenek,
s hogy a dolgoz6k Osszehdzé szdjvizeket haszndljanak.

4. Gyermekek oly gydrakban, melyekben vill§ haszndltatik,
munkésok gyandnt fel nem vehetok.

5. Ugy a munkésok, mint a felelés munkaaddk érdekében
az utébbiaknak csak gy adandé [meg az engedély villét hasz-
nélé gydrak feldllitdsira, ha fenntebbi rendszabdlyok megtartd-
sdra magukat el6zetesen kotelezik.

C.

. A sernek gyédrtésérdl kozegészségi tekin-
tetben.

1. Sernek csak azoun kiforrott italok nevezhettk, melyek
gabonafélék és komlénak haszndlatival késziltek.

2. Ezen anyagok a serben semmiféle més anyag 4ltal nem
helyettesithetdk.

3. Az ily helyettesitések még akkor is, ha az egészségre
nézve nem drtalmasak, hamisitisoknak és az eladott drd minlségét
illeté csaldsnak tekintenddk.

4. Ellenben az egészségre nézve drtalmatlan oly anyagok,
melyek a ser {zét javitjak, azt vildgosabb szinlvé teszik, vagy
hosszabb ideig romlatlanul eldlldsit biztositjdk, akaddly nélkil
hasznélhatdk.

Ez alkalommal megjegyzem, miszerint a congressus koz-
egészségi osztdlydban kiilonds tekintettel Magyarhon bordszati
viszonyaira inditvinyt tettem, hogy a borhamisitdsok ellen is
hasounemii hatérozatok fogadtassanak el, nevezetesen kimondassék
miszerint :

1-szior. Bornak egyediil a sz6116nek ki-
forrott nedve neveztethessék.

2-szor. A szdéllénedv semmi mds anyag !
41tal nem helyettesithetd, s az ily he- ‘
lyettesités hamisitdsnak illetéleg az
drimindéségétilletd csaldsnak, tekintend®d.

Ez inditvAny a kozegészségi osztély dltal eryhangilag .
elfogadtatott, s a september 24-kén tartott nagy gytilésben A
csak azon okbdl vettetett el, mert a bor kérdése a megvitatand§ ;
tdrgyak sorfba elizetesen nem volt felvéve. §

D.

Oveljardsacholeraellen.

I. A cholera ellen foganatba veendd eljirdspak alapja: a
betegség kéroktanfnak mentiil tokéletesebb ismerete legyen.

II. A cholera sajitlagos (specificus) betegség, mely min-
denkor ugyavazon betegiilési ok dltal idéztetik el6 és mds okok- ‘
bél nem szdrmazhatik. *

III. Annak lényege, mi a cholerdt eléidézi, épen tigy is-
meretlen eldttiink, mint nem ismerjik a himl6nek, vorhenynek,
bujakérnak stb, kérgerjeszté anyagdt; de a cholera eredetérdl,
tulajdonairdl, terjedésének és fejlodésének torvényeirdl, gy mint
az ellene alkalmazand6é Oveljirdsrél jelentékeny ismeretekkel
birunk.

IV. A choleragerj Indidnak bizonyos tdjékain, neveze-
tesen a Gangesdeltdban és Ggy Madras, mint Bom-
bay kornyékén levé alacsonyan fekvé vidékeken magdtél
fejlédik, s innen tobb fzben Europdba, Afrikédba és A me-
rik4ba hurezoltatott.

Azonban a nagy jarvdnyok megsziintével Europdban kisebb
korti kitoréske mutatkoztak, melyekr6l meg nem hatérozhatd,
vajjon Onként tdmadtak-e Europdban, vagy pedig a hétrahagyott
gerj kés6bbi kifejlédésének tekintenddk.

Bir mint van a dolog, annyi bizonyos, hogy az indiai
cholera meghonosodhatik Europaban, akdr gerjének talajunkon
onkéntes eredete, akér pedig az Indidb6él szérmaz6 gerjnek ijra
fejlodése 4ltal.

V. A choleragerj tulajdonsdgai:

1. A gerj, choleriban szenved6 egyénnél kifejlodvén, s
innen egészséges emberre dtvitetvén, a betegségnek kifejlodését
idézi el6, vagy is més szavakkal: a cholera ragdlyos.

2. A cholerft nemz6 gerj oldékony és repiilékeny termé-
szetli, feloldédik a vizben, elterjed a légkorben, kiterjedése
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egyenlé és nem halmozédik 0Ossze alacsonyabban fekvé he-
lyeken.

| 3. A gerjnek betegité ereje kevéshé erélyes és véguzetes,
mint sok mds kéranyagé.

4. A gerj kevés dllandsdggal bir, s igen gyorsan meg-
semmisithetonek litszik kilondsen akkor, midén a levegé nagy
» mennyiségli ozont tartalmaz, azonban elzirt és a 16gt6l ment

dllapotban igen hosszii ideig fenntarthatja magat.

5. A choleragerj sziz és tobb foki meleg, s bizonyos
erélyes vegyhatési anyagok dltal megsemmisithetd. E kérdés
azonban még bévebben tanilmdnyozands, hogy gyakorlati ha-
szonnal bird szabatossigra jusson.

6. A choleragerjnek kitett egyének bizonyos idé letel-
tével a megszokdshoz hasonlé dllapaetba helyestetnek, mely &ket
a betegségtdl megévja. .

VI. Az 4zsiai

-tdrvényei:

1. A cholera ragflya féleg, ha nem is kizé-
rélag a betegnek irilékeiben, mint a hényds és kilonisen a
székelés dltal kidritett anyagokban van.

2. A beteg egyéurdl az egészségesre kiilonféle utakon jut-
hat; és pedig az urilékeken kiviil idetartoznak:

a) a beteg egyén;

b) a hulla ;

¢) ezeknek ruhdik és fehérnemiiik ;

d) azon szobdk, hajék és kocsik, melyek choleris betegek
dltal hasznéltattak ;

e) az drnyékszékek ;

f) az iriilékek fert6zésének Kkitett viz ;

g) a levegd, de csak csekély, mintegy nehiny szdz meter
tdvolsdgban ;

h) choleragerj fertézésnek Kkitett dllatok és drik.

VIL. A cholera hatdsa és fejlédése:

1. A choleragerj a 16gz6 és emészté szervek itjan jut a
szervezethe.

2. A lappangdsi (incubatio) korszak nehdny 6ratél legfeljebb
nehény napig tart.

3. Leverfleg baté erkolesi és kozegészségellenes folté-
telek, kedvez6k a choleramérgezés kifejlédésére.

VIIL Oveljdrds a cholera ellen.

Az Gveljirds (propLylaxis) kértanilag 4llapitandé meg :

A 1. Kozegészségi munkdlatok 4ltal meg kell semmisiteni a
choleragerj eredeti géczait Indidban és mdsodlagos géezait
Européban. L

2. Meg kell akaddlyozni minden val6ban hatélyos és a
jelenkori polgdrosulds kovetelményeivel Osszetéré eszkozok dltal
a kéranyagnak behurczoldsdt egészséges orszdgok teriiletére.

3. Kozonbositeni kell a choleragerjet fertéatelenitési sze-
rek dltal, melyeket azonban még meg kellene hatdrozni.

4, Altalanos egészségiligyi rendszabdlyok dltal sziikséges a
cholera pusztitisait kevesbiteni.

5. Végre a nemzetkozi orvosi congressus azon reményének
ad kifejesést, hogy azon egészségiigyi munkdlatok, melyeket
Anglia Indidban folytattat, szerencsésen be fognak végestetni,
s azok 4ltal sikeriilend a choleragerjnek eredetét megsem-
. misiteni.

Eddig tartanak a congressus hatdrozatai a cholera ellen
alkalmazand6 Gvrendszabdlyok illetéleg.

Ismeretes tény. hogy ugyan e tdrgyra vonatkozélag érte-
kezletek tartattak Konstantindpolyban é Bécsben.

A bécsi értekezlet gyakorlati eredményre mindeddig
nem vezetett, s a vita jelenleg is fenndll azok kozott, kik a
cholerdt a ragdlyos betegségek kizé sorozzdk, s azok kozott,
kik ellenkezé véleményben vannak.

A briisseli congressus méir mésodik nyomatékos szavazatot
adott a ragdlyossdg mellett, melyet a stambuli
értekezlet is elfogadott.

A kiilonhozd orszfigok korményaik tandsigot merfthetnek
maguknak arra nézve, miszerint csak oly eszkozbket alkalmaz-
zanak a behurczolds meggétolisira, melyek valéban ha-
télyosak, s a mai korszak kovetelményeivel dsszeférnek ;
miutin pedig megéllapitott tény, hogy a cholerdnak lappangési
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korszaka nehdny 6rdtél legfeljebb nehdny napra terjed, a vesz-
tegzdroldst. ha ilyen alkalmaztatik, nem szabad hérom napnil
hosszabb idére kiterjeszteni.

Midén a congressus elismeri, hogy a fertéztelenité szerek
még a jovében hatdrozandik meg, egyszersmind Gtmutatdst ad,
hogy a fertéztelenité szerekra elpazarlandd koltségek megki-
méltessenek.

A tisztasig és killondsen az 4llati irilékek czélszerii el-
vezetése minden idében f6 gondja legyen a hatésdgoknak; de
véleményem szerint be kell sziintetni a kiltségeket oly szerekre,
melyek hatdsit nemn ismerjik.

E.

A szilhdzakrél

1. Siirgosen szitksiges, hogy a sziléndk segélyezése gyo-
keres reformnak vettessék ald.

2. A nagy sziilbdzak tokéletesen megsziintetenddk.

3. A sziilészeti tanfolyammal egybekapesolt nagy saill-
hdzak elkiilonitett ¢és kiiion szobdkkal elldtott kisebb, s tdbb
épiiietekbe elhelyezett ilynemii intézetek Adltal helyeitesitenddk.

4. Minden ily sziilhéz mellett egészen fiiggetlen, kiilon
butorzattal és ruhanemiekkel, Wgy mint kilén orvosi személy-
zettel ellitott épiilet legyen, mely sziikség esetében rogton
has:nélatha vétethessék.

5. A sajit lakaikban sziil6 ndk, tgy mint a viseldsek a
leheté legnagyobb és miudenre kiterjedé segélyben részesitend6k.

Hazénkban, hol a népszaporodds kelld arinyban nem ha-
lad elére, a congressus dltal megdllapitott elvek kilonds figyel-
figyelmet érdemelnek.

Az orszdgos kiozegészségi tandes kezdeményezése folytin bi-
runk mér jelenleg két babaképezdével, melyekben a sziléndk is
dpoldst nyernek, sziikséges azonhan, miszerint ezek szdma szapo-
rittassék.

Megjegyzem, miszerint a nagyvdradi képezde idazgati-
tandra, Konrdd tr, a sziilhfzakrél vezetett tirgyaldsokban
élénk részt vett, s a hozott hatdrozatok jelentékeny része javas-
latai folytdn jott létre.

F.
Azelmebetegekbeszimitiasi képességérél.

1. A beszdmitdsi képesség meghatdrozésindl szimba kell
venni mindazon tényezéket, melyek az ember cselekményeire
befolydst gyakorolhatnak.

2. Valahanyszor biinds cselekvény kovettetik el oly egyén
4ltal, ki elmekér kovetkeztében beszdmitisi képességen kiviili
dllapothan van; a birénak kotelessége a bilintelenség kimonddsa
utin elrendelni, hogy a biinds cselekvényt elkdveté elmebeteg
az  ilyenek szdmdra alakitandé menhelyre vezettessék, s ott
mindaddig Oriztessék, mig gybgyulds esetében elbocsitdsa birdi-
lag el nem rendeltetik.

3. Az erdteljes tipldlék az elmebetegségek gybgyitdsiban
fokelléknek tekintendd, s fgy elvetendé minden oly kozigazga-
tdsi vton kotott bérleti szerzddés, mely a fenntérintett menhe-
lyek lakéi szdmdra netalin a gydgyczél elérésének hdtrinydra
kottetni szdndékoltatnék.

¥ *

*®

Az itt eldsoroltakon kivil, még kevésbé kozérdekii hatd-
rozatok hozattak : a 14ttehetség csdkkenésének
viszonyérdédl a katonai szolgdlathoz a
mesterséges vérkeringésre alapitott
6szleletek értékérdél és a borszesznek
alkalmazdisdrél a gydgykezelésben.

A kéjelgés szabllyozfisa nagy vitira adott alkalmat
a. jelenlevé angol és egyéb nemszetbeli tudésok kozott.

Chapman é Drysdale ugyanis a mellett kiiz-
dottek, hogy a kéjelgés renddri szabdlyozdsa fejleszti a titkos
kéjelgést, s inkébb elomozditja mint hétriltatja a bujakér ter-
jedését.

: Sigmund, Vlemincksx, Forget és a jelenlevik
nagy tobbsége gyOzelmesen lekiizdotték az angol orvosokmak
imént emlitett és a ,habeas corpus“ aciénak tilfeszitett ma-
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gyardzatibél eredd nézeteiket; a congressus ennek folytdn a

kéjelgés renddéri szabdlyozdsdt sziksé-
gesnektartja.

A magyar orszdgos kozegészségi tandesnak torvényjavas-

latdt a ,kozegészségigy rendezésérdl is-
mertettem a congressus kozegészségi osatdlydban; a tirvény-
Jjavaslat dltaldnos helyeslésre taldlt, s az dltalam oléterjesztett
vizlat a congressus munkdlataiban felvétetni és kinyomatni
hatéroztatott.

Azt hiszem, hazdm irdnti kotelességet teljesitettem, midén
a mivelt vilig egybegyiilt tudésait igyekestem meggybzni arrél,
miszerint ndlunk i1s vannak férfiak, kik hasonld nemes czéli
torekvésekkel foglalkoznak, s hogy a magyar kormdny elismerve
Angolhon egyik nagy dllamférfia, Disraeli ama nyilatko-
zatdnak fontossigdt, mely szerint:

oAz egészségiigyi reform napjaink-
nak nagy czélja és sziiksége¥ nem késik napi
rendre tiizni az egészségiigyl torvényjavaslatot.

Nem tudom, mennyire értem el czélomat, de igyekezetem
mindenesetre bo jutalomra taldl, ha azt tisatelt kartdrsaim
szakért6i itéletikkel méltdpylandinak vélik.

Vegyesek

Budapest, 7875, nov, 18-kan. A kir, magyar beligyér ur dltal

a képviselohaz elé terjesztett Lkozegészségiigyl torvénmyjavaslatot — mint
lapunk milt szémdban megigértik — egész terjedelemben kozbljik, még
pedig az indokoldssal egyiitt. Kzen javaslat dltal meg van kezdve, hogy
kozegészeégi figyeinkben ezutia torvények intézkedjemek, s ne szabilyren-
doletek, mint ez eddig tortént, Ez kétségteleniil haladds lesz, s remélni
tartozunk, hogy kizegészsigiigyi torvényeink termeészetiknél fogva szi-
gorian meg fognsk tartatni, szigoribban min§ kozegészségiigyi szabaly-
rendeleteink megtartattak, melyek elég jok voltak, s sok tekintetben voltak
olyanok, mint mds orszagok hasonlé torvényei, de mem odrvendettek azon
tekintélynek, melylyel a torvények sziikségképen birnak, A mi pedig az
oléttiink fekvd torvényjavaslat tartalmat illeti, ez oly sok dologra kiter-
jed, hogy azon rovid ido alatt, mely abba betekintésre rendelkezesiinkre
allott, a2t minden részletében még nem taglalhatjuk; azonban kétes
lességinknek tartjuk, hogy annak némely §§-ra, habir csak roviden
is, dszrevételeinket megtegyilk. — Miudenelott a 11, §t illetoleg
meg kell jegyezniink, hogy az épitést iigynek szabalyozasa legezél-
szeriibben nem a torvényhatésigok, banem csakis torvény altal tor-
ténhetik, s legnagyobb szitkségiink van kiilon épitészeti torvényre, mely
az épiiletek kozegészségi viszonyait minden oldalrél tekintetbe veszi, igy
példail valamely teleknek beépithetd teriiletét szorosan wmeghatirozza, —
Helyes a 20, §. azon intézkedése, hogy a hét évnél fiatalabb gyermeket, ha
ez meghbetegedett, a sziild, illetoleg a gyim gyogyittatni tartozik ; de nem
taldljuk indokoltnak azon pontot, mely hatdirozza, hogy ily orvesi keze-
1ésért a 48, §-beli dijszabdly legkisebb wmértékének csak fele kovetel-
heté. Minden szakértd igen jol tudja, hogy a beteg gyermekek kezelése
kozonségesen tobb faradsiggal jir, mint o felndtt embereké, minélfogva
az orvos o beteg gyermekek korill teljesitett szolgdlataiért legalabb
akkora dijt érdemel, mint a mikor felnotteket kezelt. — A 45, §. a kormanyt
azon joggal rubazza fel, bogy a kiilfoldi egyetemeken szerzett orvos-, se-
bész- és gyogyszerésrtudori czim haszndlatit honositds nélkiil megenged-
beti. Azonban kiilfoldén szerzstt tudori okleveleknél egyedil az illetd

-egyetemi karok itélhetnek illetékesen azon tudominyos feltételek felett,

melyek alapjan az illetd oklevelét szereste, s igy az sllam polgdrainak
kiilfoldi tudori ezim hasznalasa csakis szabdlyszerii honositds folytdn
engedhetd meg. Egyetemeink orvosi karai ez ideig a kiilfoldi oklevelek
honositasa korill példas szigorral jartak el, s ha tekintetbe vesszik, mint
szaporodott az ujabb idében azok szama, kik kiilfsldon konyd moédon
szerzett orvostudori okleveleik alapjan honesitds utin jartak és vissza-
utasittattak, — egészségiigyi viszonyaink elomozditisa nem kivanja, hogy az
eddigi szigorusagon enyhittessék, s nem koveteli, hogy az eddigi, helyesnek
bizonytilt eljards mddosittassék, — Az 50, §. az egyetemektdl és baba-
képezdéktol 75 kilometernél (korilbeliil 10 mérfold) tivolabb esd helye-
ken, ha ezekben okleveles baba nincs. a sziillésznéi gyakorlatot a tiszti fG-
orvosi képesité okmany alapjan megengedi, Ezen §. alapjan az orszdgnak
wintegy kétharmaddban a tiszti foorvos altal minden szakérté ellendrzés

_ nélkiil kiallitott bizonyitviny a bibagyakorlatra — az idézett §. 3. pont-
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jaban foglalt megszoritissal — jogot ad, mit jelenleg, midén nalunk
sziilészndk két egyetemen és hirom bibaképezdében tanittatnak, czélszerii-
uek nem tekinthetiink, s azt véljiik, hogy arra a 146. § helyes intézke-
dései értelmében semmi szitkség sincs, — A 67, §. szerint, ha a magdn-
egyén tulajdonihoz tartoz6 kérhazat nem maga a tulajdonos kezeli, vagy
ha a kozkérhaz testiilet, illetdleg tdrsulat tulajdona, az orvosi személyzetet
a tulajdonos kijelolése alapjan a féispan nevezi ki, ~Azt hissziik, nagyon
kivdnatos lenne, ha maginosak, tdrsulatok és testiiletek minél nagyobb
szammal alapitandnak kozkorbizakat; ezen alapitasi kedv azonban, mely
alig mutatkozik, semmiképen se fog fejlesztetni a szébanlevd §. emlitett
pontja dltal, mely a tnlajdonosnak az orvosokat illetileg csak a kijelolés
jogit engedi meg, mig a kinevezés jogaval a fiispant rubdzza fel. A
kinevezés, illetdleg a megvilasztas czélszeriien csakis a kérhdz tulajdono-
sinak koréhez tartozhatik, s az az egyszerii bejelentésen kiviil egyébre
nem kotelezheté, — A 74, §-ban mondatik, hogy midén magénfelek az
elmegydgyintézetekben elhelyezett, hozzdjuk tartozé egyén elmekéros
volta felett kételkednek, azon idépontig, mig az illetd egyén birdilag
elmekorosnak nem nyilvanittatott, ennek elmebeli dllapotdt sajat koltsé-
gitkdn orvosi szakérték dltal kiilon megvizsgdltathatjak ; de ezen szakértok
csak az egyetemi orvostanari testillet vagy az orszigos kizegészségi ta-
ndcs tagjai lehetnek. Azt véljitk, hogy az orvoskari tandrtestiileteken és
a kbzegészseégi tandeson kivill is lehetnek igen jeles elmeorvosok, miérs
ezeknek az olyan betegek megvizsgilisa megengedhetd lenne, mi el sem
keriilhetd azoun helyeken, hol tébolyda van, de se egyetem, se orszagos koz-
egészségiigyi tanacs nines, mint példadil Nagyszebenben, — A 112, §
mondja, hogy a korhdzakban és nyilvanos gyégyintézetekben dpoltak
hulldi, ha azok nem Lkozkdltségen apoltattak, csak hozzdtartozéik bele-
egyezésével vehetOk tudomdnyos bonezvizsgdlat ald, Azt véljik, hogy a
kbzegéazségiigyre hasznosabb lenne, ha a kérhdzakban elhaltaknak kor-
bonezoldsa kivétel nélkiil kitelezové tétetnék, — A 171, §, szerint az orszd-
gos kizegészségiigyi tanacs tagjait ezemd! a beliigyér nevezné ki, mig
eddig O Felsége nevezte ki azokat beliigyéri ellenjegyzés mellett, Mindkét
esetben ugyanazon egyének neveztetnek ki, de az eddigi eljirds minden
esetre diszesebb,

—a— Nehduy hét elott emlitettitk, hogy a Rékus koz-kirhazi igaz-
gotosdg a fivarosi hatésdg elé tervet terjesztett a varosi korhdzak épitése
irdnt, melyre nézve Hirschler tr. tett majdnem egy év elétt inditvanyt,
Az igazgatisig terve szerint harom korhdz épittetnék, még pedig egy az
eddigi Rikuns-kérhdz helyett, az erddsoron az aggipolda helyén ; & mdsik a
mostani baragque-kérhdazak helyén az ll6i és soroksari it kozdtt, a har-
madik végil Buddn a sz, Janos-kérhaz helyett, az igazgatésag altal ki
uem jelolt telken. A koirhdazak egyenkint 8000 ]°-nyi telken 600—600
beteg szamdra épittetnének pavillon rendszer szerint, kizepiikdn a betegek
lelki szitkségeinek kielégitésére szolgdlé pompds kdpolndval, abbél indilva
ki, hogy & mai Riokus-kérhdaz katholikus alapitviny, s annak — mint ball-
juk — 75 els6 dgya katholikus pesti polgdrok szimadra alapittatott, A
tisztt fGorvos elndklete alatt az igazgatisigi tervezet megbirildsa, s &
felett véleményes jelentéstétel végett bizottsag kildetett ki, mely — meng-
nyiben jél értesiiltink — legkbzelebb milt kedden délutan iilést tartott,
s ezen alkalommal kitint, hogy az erddsoron, az aggapolda kornyékén
korhaz épitésére nincs elegend§ teriilet; ezen okbél részint a varosligeti
vasfiirdo melletti, ugynevezett ,Eperjes-kert,* nemkiilonben a viczi iti
temetd hozatott javaslatba; azonban ezen telkek egyikében sem nyugodtak
meg a tagok, minélfogva igen valoszinfi, hogy a Rokus-kérhdz egyelbre
régi helyén fog maradni, a kerepesi utnak nem épen nagy diszére és a
betegekuek nem legnagyobb javdra, A budai kérhdz épitésére szinte nem
lehet valami nagy remény, mert a varosmajor mellett van ugyan a vi-
rosnak mintegy 2500 ]°-nyi terjedelmii szlleje, de ez a szGbanlevd czélra
nem elégséges terjedelmi, s igy a szomszéd széloket kellene hozzavdsd-
rolni, mire a fovdros pénziigyi viszonyai mellett alig van kildtds, noha a
& budai virosi korhdz jelen dllapota mellett, a helyett egy masiknak
épitése felettébb sziikséges lenne. Leginkdbb remélhetni, hogy a baraque-
kérhdznak megfeleld teriileten fog kérhdz épilni, Itten van hely elég, to-
vabba ez azon kirnyék legemelkedettebb pontjaihoz tartozik, ezenkiviil
dél felé fekszik, s ha a korhaz magasan épiil, a csatornazis igen czélsze-
riien eszkozolheto. A korhaz épitésére nézve az igazgatésagi tervezet alap-
vonalaiban helyeseltetett, jarvanyos betegségekben szenveddk szdmira azon-
ban a legszélsdbb pavillon-on til baraque is épittetnék. A kidpolndra
nézve a bizottsig azon nézetben volt, hogy nem ismeri azon sziikségeket,
melyek annak épitését kivdanjdk, miért arrél nem akar szélani, Azt véljiik,
hogy azon kirhdz, mely az eddigi baraque-ok helyére tervesztetik, nem a
rokus-kérhdzi alapitvanyokbél fog épilni, hanem a fovdros koltségén,




melyet a kozadok fedeznek, s igy az helyesen csukis felekezet nélkili le-

" het. Egyébirfnt fodolog, hogy a kérhdz épitéséhez a mai igények szem-

mel tartdsa mellett minél hamarabb hozzéfogjanak, s érthetlen eldttiink,
hogy arra nézve még mindig csak a tervezésnél vannak, Ugy tudjuk,
hogy egy korhaz épitésének megkezdésére a f. évi kdltségvetéshen 100000
forint van felvéve, mit mér fel kellett volna haszndlni, hogy az 1876-diki
koltségvetésbe az eddig megkezdett munkalatok alapjau djabb Gsszeg vé-
tethetett volna fel. A virosi korhdzak kozott a baraque-ok legroszabbak, s
mindenel6tt arra kell torekedni, hogy azok minél elobb pusztiljanak
el, helyet engedve a jelen korbeli igényeket minden tekintetben kiélégitd
épiiletnek.

—a— Jelenleg a felsftanodai kordket a sziinidok athelyezésének
kérdése igen foglalkoztatja, Mint tudva van, a kozéptanodak nagy sziin-
ideje julius és. augustusra tétetett at, s a fotanoddk megkérdeztettek,
vajjon nem lenne-e czélszerii azok sziinidejét is dthelyezni. A budapesti
egyetem orvosi kara julius és augustus mellett nyilatkozott; a jogi karnal
azonban a nézetek megoszlottak, mennyiben az egyik rész a régi gyakor-

“latot partolja, mig a masik a félévek kozti kéthetes sziinido abbahagyasaval

junius kozepétol augustus végéig ohajtja a nagy szinidot tartani, s az
orvosi karndl is taldlkoznak, kik hasonlé nézetben vannak A bdlesészeti
karndl a tilnyomé dramlat szinte julius—aug. mellett ldtszik lenni, Szdval
a vélemények eléggé eligazdk, s felettébb bajos azok kizdtt eligazodni.

—a— Megjelent A gyermekidpolds rovid kézikbuyve tekintettel a
hazai viszonyokra. Kozhasznalatra irta Dr. Wittmann Lazir, Budapest.
1875, Franklin-tarsulat. 8, 159 1¢ Lapunk jové szdmdban ismertetni
fogjuk.

= T. szerkesztd tr! A november 6-ikdn tartott rendes @lésrol
82016 és a heveny bubor folotti vitdndl az O. Hetilapban kizzétett jelen-
tésben az mondatik, miszerint Purjesz tr, ur dltal fellhozott észrevételekre a
heveny bubor létezését egyszarfien tagadtam volna, Miutin pedig
efféle nyilatkozatet nem tettem, hanem csak azt mondtam ,hogy bdr
gyakranZfordiltak elé gyakorlatomban a bubor killonféle alakjai, még ed-
dig nem volt alkalmam heveny bubort észlelni, de azért annak fellépését
nem akarom tagadni¥ felkérem a tényillisnak ez irdnybani
helyreigazitisit annal inkabb, miutin nincs okum e kérdésben maskép
nyilatkozni, mint ezt ot évvel ezeldtt (Rorkértan, I fiiz.) tettem. Ugyféli
tisztelettel, Schwimmer Ernd tr.

= Liebermann Leo, az innsbrucki egyetem magéntandra, kitél mdr
lapunkban is jelent meg egy kizlemény, a nevezett egyetemen az élet- és
kérvegytan magdntanardil helyettesitett, Ugyfelink debreczeni szilletési,

" még csak 23 éves, s szakmajaban eddigi buzgé és sikeres miikodése

folytin szép erediményekre jogosit.

—a— Virchow tor., a ,Concordia® czimi irdi egylet meghivasdra
Prigdhan elfaddst tartott a nagy vdrosokban vald lakds egészségtelensé-
gérdl, minek — nem is tekintve az erkélestelenségek egész sorit — kivd-
llag a nagy mennyiségben felhalmozott szeny az eka ; emnek cstkken-
tésére azonban a j6 csatorndzds és vizvezetés nagy befolydssal lehet. Lon-
don vdrosa a nagy virosok kozott egészségiigyi tekintetben a kivételek
kozé tartozik, s példaal szolgdlhat arra, hogy gazdagsig és jo akarat a
nagy varosokat is egészségesekké teheti.

—a— Miiota Francziaorszagban a felsi . oktatas szabaddd lett, s
mindenkinek, ki a torvényben foglalt feltételeknek eleget tesz, szabadsé-
giban 4ll fotanoddk és egyetemek alapitisa, nagy zaj tdmadt, hogy s
tanitds ezen felszabaditdsa az dllam egyeduralma aldl, esak a papi ura-
lomnak fog szolgdlni, s nagy mértékben fogja héitrdltatni a felvilagosodds
fejlodését, a haladdst, Résziinkrél mindjart a torvény megszavazdsakor
azon nézetet fejeztitk ki, hogy a francziaorszagi dj felsd oktatdsi torvény
nemesak a papi partnak, hanem a szabadelviieknek is teljesen szabad kezet
enged, s ezektdl fiigg, hogy elveik mellett ne csak szavaikat hallassdk,
hanem azoknak a felsd oktatds terén diadalra emelése végett a koltséget
ne sajndljak, az ismeretek fejlesztése és terjesztése érdekében megtevén
mindazt, mit az dllam Francziaorszagban tenni elmulaszt ; mert tagadha-
tatlan, hogy a franczia torvényhozds, tekintve kiilondsen az orszag rop-
pant gazdagsdgdt és kedvezd pénziigyi viszonyait, a felsd oktatds iidnydiban
igen mostoha. S azon torvény eredménye az, hogy Paris virosa a kebele-
ben levé orvesi fotanoda tudomanyos czéljaira 100.000 frankot ajinlott
fel, s hasonlo Osszeg virhaté Seinemegyétol is; ezenkivill a gydgyszeré-
szeti fotanoddnak, nemkiilonben jogi fétanoddnak 50.000 frank szavaz-
tatott meg, 3

—o— A phrisi orvosi karnfl (orvosi fotanoda) a dékdnvilasztis
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sok vajidds utin megtortént, Tekintve ugyanis azt, hogy a hallgaték
szdma 4800, a dékdn mellé még két aldékdn adatott, kiknek egyike a ta-
nilminyi iigyek igazgatdsdival, mig misika a kar kizigazgatdsai tigyeivel
fog foglalkozni. Dékannd Vulpian, aldékanokké pedig Depaul és Gosselin
tor.-ok vdlasztattak meg., Vulpian ellenében a dékdnvilasztisndl Gavarret
tnr. csak azért ejtetett el, mert ez a tanszéki allomdsok Dbetoltésénél a
nyilvénos pilyizatok hive, mig Vulpian és véle a tébbség a meghivisok
rendszers mellett all.

- —a— Glascowban jelenleg hagymdzjarvany uralkodik, s Russel tr,
egészségiigyi tiszt, azon véleményt osztja, hogy annak terjedése kiriil a
tejnek nagy befolydsa van ; ennek tdmogatdsira felhozza, hogy 367 sze-
mély koziil, ki egy és ugyanazon majorsighél kapja tejét, 55 hasi bagy-
miézban, mig 16 hatdrozatlan jellemi ldzban fekszik; 579 lakosbol pedig,

hagymdzban,

—a— Minthogy Angolorszagban — épen gy mint ndlunk — phila-
delphiai tudori czimek és oklevelek ariltatnak, s talilkoznak emberek.
kik részint hidsaghbol, részint nyerészkedG szdndékbol azokat megvésdrol-
jik, Schenck tdbornok, az északamerikai Dgyesiilt Allamok londoni kdvete
ezen targyban Ggy a pennsylvaniai, mint a new-jersey-i kormanyzondl,
nemkiilonben a washingtoni dllamtitkdarndl tudakozddott, s a nyert érte-
siilések alapjin a Times.ban a kozonséget az iigy dlldsa felél alaposan
felvildgositja. Pennsylvania korméanyzéja azt irta, hogy ,The Philadelphia
University of Medicine or Surgery® (philadelphiai orvosi és sebészeti egye-
tem) czimil intézmény nem ismeretes ; létezett ugyan ,'lhe Philadelphia
University or American College of Medicine“ (philadelphiai egy-tem vagy
amerikal orvosi testiilet) czim{i intézet, de annak szabadalmat az dllam tor-
vényhozdsa 1372-ben megsziintette, mert az okleveleket olyan személyek-
nek is adta, kik arra mindsitve nem voltak. New-Jersey dllam kormany-
zéja pedig azt felelte, hogy Haddonfield-ben ,Livingstone University of
America® (smerikai Livingstone-sgyetem) nemcsak nines beiktatva, de
olyan czim{i intézmény, se a nevezett helyen, se New-Jerseyben mssntt
valahol nem létezik.

Het: kimutatas
pestvarosi polgdri korhdzban 1875. November 12-t6l egész nov, 18-ig
apolt betegekrol.

felvett |elbocsatot! meghalt visszamaradt
1875 beteg 5 ,3!°$";; 2 beteg o _beteg 2 "g |§§ %0
= (S]] |IS|= Slal Bialels
Slal23 <25 i8B3] 228 =
v.:‘.|=[:ol“‘l=].-:‘¢.: =l | 2 58| %=l T
T " .

Nov. 12 | 26| 14 40 13 11 24 [ 1] 3| 4|59 302 4 6’3 935
. 23 |21 930 19/ 14| 23 | 2] —|| 2593 307|| 4| € 940
. 14 | 31 15| 46 27| 26| 53 | 4| 2| 6/593| 294| 4| 6 927
» 16 |16/ 14/ 30| 10/ 11| 21 |—| 1| 1599 2964/ 6/30( 935
» 16 |28/ 14 42 30 30| 60 | 1| —I| 1|468| 311]| 2| 430/ 916
» 17 | 30| 21| 51 14| 29 43 | 1| 1| 2/485 401 2| 4 922
2+ 18 198 14~|i37; 20| 13| 33 | 4| 1| 5484 40’- 3 4 921

{ | |

Fovdrost statistikai kimulatas, Nov, 7-tol nov, 13-igsziiletések
és halalozasok A lefolyt héten élve sziiletett 249 gyermek, meg-
halt 224 egyén, a szilletések tehat 25 esettel muljak felill a halilozasokat,
Az élve sziilottek Lozt 166 torvényes, 83 torvénytelen ; nemre nézve
pedig 126 fia, 123 leiny, Halva sziiletett 17 gyermek. A halottak kdzt
volt 122 férfi.®102 n6, egy éven aléli gyermek 58. A haldlesetekbil esik
I. keriiletre 13, II. ker'10, III, ker, 17, IV, ker. 7, V, ker. 14, VI ker,
21, VIL. ker. 27, VIII. ker. 31, IX ker. 22, X. ker, 6, korhdzakra 56.
Nevezetesebb halilokok : debilitas congenita et deformitas 16, hydroce-
phalus acutus 2. meningitis 9. convulsiones 12, croup 7, diphtheritis 4,
pertussis 1, tetanus et trismus —, morbilli —, scarlatina 14, erysipelas 1,
variola 8, diarrhoea 11, gastroenteritis —, dysenteria —, cholera —,
typhus 6, pyaemis —, pneumonia et pleuritis 11, peritonitis 4, hydrops —,
cancer 2, tuberculosis pulmonalis 89. morbi puerperales —, apoplexia 2,
marasmus senilis 4,
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Kozsnyay M. palyakoszoriuzott ‘

Kinalesokoladé. 100 db. 5 ft. 1 ab. 8 k.
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EGYETEMES EMESZTOPOR

a ]

N Te 2 e

E Kinalezukorka.  1wow.5 181 § Dr. GOLIS-t6l.

[ 7 r

&" Kovetkez6 helyeken kaphatik : Eddig még utdl nem éretett hatdsira nézve az emész-
X A?:adﬂn t Rozsnyay M. gydgyszerésznél. tés és vértisztitds terén, s a test tapldldsa és erisitésére nézve.
By Béesben : Fritz testvereknel. Bzaltal naponkint kétszeri és sokdig folytatott haszndlata
; Pesten : T‘h“!.lf““.‘.:“‘ B. és tarsa uraknil. mellett valédi gydgyszerré vilik szdmos még makacs beteg-
. 4 'llir.(.)l\ Jozs,ef ur :.r.\'ogy.sze‘rmralr.m. ségekben is, mint p. 0. emésztési gyengeség, mellégés, a gyo-
| w A Kbzp gyogyszeceszeti vallalatnal. mor tilterhelése, a belek petyhiidtsége, ideggyengeséq, min-
'& - Kochmeister Frigyes urnal. dennemii aranyeres bajok, gorvély, guga, sapadtsig, sargasdg,
I 2"”"’”"(" on: Pecher J, E, gyogyszerész urnal. valamennyi idalt borbaj, rik, idoszakos /d/(ijcisok, férges és
{ih ‘ Segesvaron Teutsch J. B. dirnal, : \ \ lioves betegscaek, tilnydlkdsodds stb. Ez az egyetlen és gyo-
“ Minden darab 1 szemer tiszta kinalt (chinin) tar- § keres szer a megrogzitt kiszvény és mellbajban (tuberculose).
talmﬂgi. g S / ) Asvanyviz  qyogymédndl bgy ezelott, mint annak haszné-
"‘g SR i ‘ﬁﬁﬁ‘ﬁ,ﬁ'ﬁ}f";ilt"}’:ﬁﬁﬂnl’f.’;i‘bﬁ&l{fi:{ lata alatt, valamint utélagosan gyogysuerdl is kitiing szol-
X készitményeiért, egyediil a fentebbi helyekre fordalni, gélatot tesz.

e Egy nagy skatulya fra: 1 ft. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr.
g s e prer Foraktir Pesten, "Morok Jozsef gyigyszerész irndl.
!

LIMOUSIN CHLORAL-GYONGYE,

(Chlaval Perlé de Limousin.)

CHLORAL VIZEGY (Chloralhydrat)

tokooskdkban, Ara 1 fit, 50 kr.
Kellemesen idézi elo az almat.
az makony adagolasa mellett nem érthetd el, gyermekeknél
den utdbaj nélkiil alkalmazhato,
Ideghantalmakndl mint
goresoknél pedig kitiind
sem zavarja, Sy, s
Magyarorszagi foraktar Pes te n: TOROK JOZSEF gyogy-
szerésznel, kiraly-utcza 7, sz.

min-

tfajdalomesiliapito,
hatasa

jatékonyan bat,
mellett az emésztest legkevéshé
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kitlénosen oly esetekben, hol
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VASIBLANY -LABDACSAI

& pirisi orvesi akademia, s a sz. pétervari orvosi collegium &ltal
jévihagyatva, Francziaorszdg, Belgium, Irhon, Torokorszdg stb.
kérhdgaiban dtaldnosan behozattak.

A new-yorki 1853-ki és a pdrisi 1855-ki vildgkidllitdsndl
dicséretes megemlitést nyertek.
Az ezen készitmény Altal nyert kitiintetések, s kiilldndsen
azon korilmény, hogy a Blancard-féle vasiblany - lahdaesok a

SEETRTRE

legtdbb pharmacopoeiba officinalis szer gyaniut felvétettek, mint | ség ellen, ugyszinte silyos betegségek ntin tdiilés alatt; tovabbd
az a legujabb 1866, évi codexbe is torténi, viligosan mutatjik, ;;‘. | .mmdam}yxszor. ha a \'crké_:sv.ltesn J:\lemu. a testerét emelni ¢és az
p hogy Blaneard vasiblany-labdaesai kivilé helyet foglalnak el a a idegrendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk, — ara egy ilveg-

pharmakodynamikaban,

Egyesitvén a vas és iblany gyégyhatdsit, ezen labdaesok
kiiléndsen alkalmazhaték minden oly bajndl, mely gérvélykér vagy
mis vérsenyv altal foltételestetik ; tovdbbd mirigydagoknal, hideg
tilyogoknal, ecsontszlnil stb.; az alkati bujasenyv, a sipkér, a
fehér-folyds, a vérhidny, s egy egész sora az emlitettek folytin
elsovinyodissal pdrosuld betegségeknek eme labdacsokkal legezél-
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A hamisitastoli megmenekiilésre figyel-
meztatek mindenkit, hogy a walddi eqyete-
mes emésatépor Dr. Gilis peesétjével van
elzirva, s minden skatulya a védhélyeggel
s kiviilrol ily ezimmel van elldtva:
K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gélis in Wien
Fiszallitohely : Bécsben Stefansplatz 6. (Awettlhof).

CHINAHEJ-BOROK,
Ifenry Ossian tandr, a périsi orvosi akademia tagjatsl.
Valodi kinahéj-bor spanyol borbol.

Az oly allandé vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossagot
nyujt , s az adagoldst igen konnyiivé teszi; a bor nem keseri,
hanem igen kellemes izdi, miért is igen eldnydsen alkalmazhaté
gyermekeknél, gyingéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél,
kiknek gyomra a keserfi szereket roszil tiri. 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).

Bz tokéletes tartossagd s tiszta iz, mely miben sem emlé-
keztet alkatrészeire, konnyen adagolhato s biztos hatasi. Ezen alak-
ban hasonlé kérilmények kozott a vasat a szervezet igem konnyen
tiri s hatdsa mégis biztos. — Igen elinyés a sapkér s vérszegény-

nek 2 frt. 50 kr.

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

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

o

szeriibben gydgykezeltetik, %,J iz ‘i8] ¥eartmenvh H o dtsd yakiiae

Y > i _ B Az iblany e készitményben enry sajitsigos kezelés
¥ hathatins ocorr b wa epies snorvesst dlssarejét fokosui $s 3 by § | ] folztin deyesélvin mysticus médon van ogyesicve 3 kinaval, a
; phaticus elgyezylgﬁlt. elsituyﬁlt testalkatot zsongitani akarja i “e.lkul’ hogy ‘vele osszekotte};est képezne. E7 b VOR, szuksgges,
NB. A tisztatalan vasiblany nem biztos, sét k:’u’tékony‘ szer [ mivel ezen _ket’ anyag vegyileg egymaseal Gssze nem"fer.: Az igen

lévén ﬁgy‘elui kell m-x:a hogy a valésigos Blaneard-féle vas- ks kellemes izl készitménynyel a gyakorlatban igen elonyosen lehet

P lblan,y-lnbdacsok szolééltassanak ki, melyeknek kitiing mivolta ' hatni az w. n. gorvélyes bantalmak ellen, melyek oly

sig okAért minden dobozon ezist pecsétink és kovetkezd aldird-
sunk talalhaté : BLANCARD,
gyogyszerész, Paris, 40, Rue Benaparte.

&

Kaphat6 a

éper a készitmény tisztasdgin alapszik; azért is nagyobb biztos- /'

kiilonféle alakban nyilvinulnak, helyettesiti a csukamaj-olajt és igen
nagy haszonnal adhaté elsatnyilt, golyvas és angolkéros gyermekek-
nek. — Ezen 2 készitményben a kina, iblany és vas fog-
laltaiik, oly hatalmas szerek, melyek ugyszolvan énmagukban véve
elégithetik ki az orvost a mai idGben, melyben a vérszegénység

% PRk : minden betegségnek fooka. — ara egy iivegnek 2 frt. 50 Kkr.
! magyarorszigi foraktirban: TOROMK JOZSEF gybgyssertiri- / & ¥ pra gl :
v ban, Kirdly-uteza 7-ik sz, PN 'f‘, Pesten a magyarorszdgi foraktdrban, TOROK JOZSEF

s 4ltala Pest-Buddn mwnden gyogyszertdrban.

gy6gyszertdriban, kirdly-uteza 7. sz.

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

‘ Melléklet: ,Kozegészségiigy és torvényszéki orvostan® 6. széma.




Kozegészségigy
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és torveényszéki orvostan,

Melléklet az ,0rRvVOSI HETILAP'* 47-dik szdméhoz.
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1875.

Tartalom : Torvényjavaslat a kozegészségiigy rendezésérél, — Indokoldsa a kozegészségiigy rendezésérdl szélo torvényjavaslatnak,

Torvényjavaslat a kizegészségiigy rendezésérdl.
1. Rész. Koeegészségiigyi intéskedések.
I. Fejezet. Altaldnos hatdrozatok.

1. § A kozegészségiigy vezetése az dllami igazgatds koréhez
tartozik.

2. §. Mindaz, mi a kizegészségiigy fenntartdsira, jav {td-
sdra és a megromlottnak helyredllitdsira szolgdl, hatésdgi fel-
ligyelet és intézkedés, a kozegészségi kihdgdsok (7.§) pedig
rendori birdskodds térgyéat képezik. '

3. § A hatésdg a feliigyeletet panasz bevirdsa nélkil is
is iddnkinti szemlék és vizsgilatok dltal gyakorolja.

4. § A latésdgok feliigyeleti és intézkedési h atiskorét s
erre nézve a felebbviteli fokozatokat jelen torvény II. része sza-
bélyozza ; a hatésdgok renddri biriskoddsira nézve pedig ko vet-
kez6 fokozatok dllapittatnak meg :

Elséfokilag birdskodik: a) nagy és kis k dzségek-
ben a szolgabir6, b) rendezett tandcsi varosokban a polgér mester,
vagy a tandes dltal e czélra kijelolt helyettes, ¢) térvényh atésdgi
joggal felruhdzott virosokban a rendori (kapitinyi) hivatal, illetd-
leg annak e czélra kijeldlt tagja vagy tagjai, d) Budapesten a
keriileti eldljardsig e czélra kijelolt tagja vagy tagjai, e) a szdsz
székekben és vidékeken a Kirdlyfold torvényes szervezéseig az
illeté feliigyel6 vagy helyettese, a vdrosokban a renddri h ivatal
erre kirendelt tagja vagy tagjai.

Méisodfokilag: aza) és b) alatti kozségek és véro-
sokra nézve az alispin. a c) és d) alatti virosokra nézve a vérosi
tandes; a szdsz székekben és vidékeken a Kirdlyfiold torvényes
szervezéseig a széki vagy vidéki tandcs, illetéleg tisztség.

Harmadfokidlag: a beliigyminister.

5. § Az els6- és mésodfokd rendGrbirésdg egyenlé haté-
rozata esak akkor felebbezheté, ha a biintetés 100 frtot, illetéleg
20 napi fogsdgot feliilhalad. Egy évi idétartam alatt ugyanazon
egyének dltal tobbszor elkdvetett azonos kihdgdsokndl a mésodik
és tovAbbi elmarasztalds ellen — tekintet nélkil a biintetés
mérvére — felebbezésnek csak a mdsodfokd renddri birdsighoz
van helye.

6. § A beliigyminister felhatalmaztatik, hogy jelen tor -
vény korldtai kozott a részletes szabdlyozdsra megkivintat 6
utasitdsokat kiadhassa, addig is a jelenleg fenndlld kdzegészség -
tgyi szabdlyok és utasitisok, a mennyiben jelen tdrvényny el
nem ellenkeznek, érvényben maradnak.

7. §. Jelen torvénynek, tgy az ennek alapjin fenntartott
vagy kibocsitandé rendelsteknek vagy szabdlyzatoknak 4thd-
gdsai, a mennyiben bhiintettet vagy vétséget nem képeznek, a
fenndll6, illetoleg az alkotand6 s kellbleg kihirdetendd szabdly-
rendeletek, vagy az eddigi gyakorlat szerint, ezek hiinydban
pedig 300 frtig terjedd birsdggal és nem fizethetés esetében
60 napra terjedheté fogsfiggal kozigazgatdsi dton biintetend 6k,
A biintetés a kihdgds mérvéhez arinyositandé, s annak legma-
gasabb foka csak ismétlés esetében alkalmazandd. A birsdg-
pénzek azon kozség pénztirdba folynak, hol a kihdgds elko-
vettetett és kozegészségiigyi czélokra forditandék.

8. § Az egészségre 4rtalmas tdpszerek, italok és edé-
nyek, valamint az egészségre kéiros vagy veszélyes oly anyagok,
szerek és készitmények, melyeknek tartdsdra az illet6é jogositva

nines, az elébbi §-ban emlitett biintetésen kiviil renddrileg
elkobozhaték. Ha az egészségre drtalmas anyagszer vagy ké-
szitmény készitésére és tartdsdra az illeték fel vannak ugyan
jogositva, de az el0dllitds vagy d4rnlds és tartds koril -az
egészség meglivdsa tekintetébdl hatésigilag megéllapitott sza-
bélyok pontosan meg nem tartatnak: lefoglaldsnak van helye.
A lefoglalds mindaddig tart, mig az O6vszabdlyok szigortan
végre nem hajtatnak ; ismétlés esetében elkobzisnak van helye.

Il. Fejezet. Intézkedések a kizegészség elb-
mozditdsfira és megorzésére.

9. §. A beliigyminister oly vidékeken, hol a haldlozds —
jérviny nem lét4ben — a rendes ardinyt tetemesen feliilmiilja,
s ennek elhdritdsdrél az illetd torvényhatésdg sikerrel nem in-
tézkednék : sajit kildottje dltal e korfilmény okait kinyomoz-
tatja és a suitkséges intézkedések megtételét elrendeli. A
mennyiben pedig az ezen intézkedésekbOl eredé koltségek
egészben az illeté kozségre vagy torvényhatésigra méltdnyosan
nem lennének révhatdk: ezeknek az dllamkincstdr altal részben
teendé viselése irdnt a torvényhozé testiiletnek eléterjesatést
tesz.

10. §. A lakhelyek légkorének tisztdntartisa tekinteté-
bol, a hatésdg az egészségre drtalmas posvdnyok és moesdrok
lecsapoldsdt vagy kiszéritdsdt, a kozegészség igényeinek meg-
feleld csatorndzés rendszerének behozataldt, vagy mds e tekin-
tetben czélszertinek bizonyilt intézkedés megtételét, gyszintén
novényzet iiltetését elrendeli. A mennyiben az ebbdl eredd kolt-
ség egyes kozségek erejét folilmilnd, e részben elébb a tor-
vényhatésdg, s ha ez sem birnd, az dllam segélyének elnyeré-
seért lépések teheték. A hatésfig tovdbbd szémos egyéneknek
szlikebb lakdsokba Osszezsifoldsit megakaddlyozza és intézkedik
az utczdk, terek, lakhdzak, iskoldk, niveldék, gydrak, hortondk,
vagéhidak tisztdntartisa, Ggyszintén dllati hullik és azok ma-
radvényainak eltakaritdsa irdnt, széval: mindannak eltdvolit4-
sat, mi a légkort, talajt és vizet tisztdtlannd teszi, s mindannak
létesitését, * mi a kozegészségiigyet elémozdithatja , kényszer
ltjdn is eszkdzolheti.

11. §. Lakhdzak épitésénél a kizegészségi feltételek
figyelembe veend6k. Az épitészeti szabdlyokat, 1ij épitkezdseket
illetdleg, tekintettel a helyi viszoayokra s a kdzegészségi szem-
pontokra, szabdlyrendelet tjdn, az egészségiigyi bizottménynak
meghallgatdsival, a torvényhatésig 4llapitja meg. Ujon épilt
vagy 4talakitott helyiségek lakhatdsa védrosokban csak kielégito
egészségrendéri szemle utdn engedheté meg. Kozegészségileg
veszélyessé vilt lakhelyeknek azonnali kiiiritése hatdsdgilag
elrendelheté. Jelen torvény életbe lépte elétt fenndllott lak-
helyek, épiletek és ezek foldfeletti és alatti tartozékai, ha
egészségiigyi tekintethen kifoghs ald esnek, a hatésdgi figyel-
meztetés utdn legfeliebb egy év alatt, az egészségiigyi szem-
pontoknak megfelel6leg, a tulajdonos éltal dtalakitandék, vagy
ha ez czélszeriileg eszkozolheté nem lenne, hasznélatuk eltil-
tand6, s ha az egészségre még akkor is kéros befolydssal len-
nének, kisajatitds tjdn végkép eltdvolitanddk. ¢
12. §. Kisajititds kozegbszsbgiigyi tekintetbdl az egész
orszdg teriiletén alkalmazhatd. A kisajdtitdsi eljirdsra az 1872.
VIIL t.-ezikk 19., 20., 21. é 22. §§-ai alkalmazandék. Ily

kisajatitdsoknél harmadfokilag a beligyminister hastdroz, az
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kedelmi minister a beligyminister meghallgatdsival donti el.

13. §. A nyilvdnos druldsra szint és a fogyasztdsra hasz-
néland6 hisnak megelozé szemle alé vétele az egész orszdgra
nézve elrendeltetik. Meg nem vizsgdlt, vagy a szemlénél egész-
ségesnek nem taldlt dllatnak hisdt drulni nem szabad.

14. §. Eretlen gyiimélcsnek, drtalmas gombéknak, minden
romlott, hamisftott vagy artalmas anyagokkal kevert tdpszerek-
nek és italoknak 4druidsa, nemkiilinben az ezek elédliitdsira és
eltartdsdra szolgdld, egészségre drtalmas edényeknek készitése
és haszndlata tilos.

15. § A hatésag feligyel arra, valjon a fenndllé ipar-
tizletek nem gyakorolnak-e a kizegészségre drtalmas befolydst ?
Intézkedik tovabbd a kizegészségre kéros és veszélyes befolydsok
elhdritdsa és megakaddlyoztatdsa irdnt oly ipariizletekre és
foglalkozésokra nézve, melyek az 1874. évi ipartorvény ald
nem esnek. Végil intézkedik az irdnt, hogy a nagyobb véllala-
tok és kozépitkezéseknél foglalkozé munkésok, ott hol a helyi
viszonyokndl fogva onmaguk elhelyezésérél nem gondoskodhat-
nak, az illetd véllalat vagy kozépitkezés terhére elhelyeziesse-
nek, s megbetegiilésiik esetén gylégykezeltessenek.

© 16. § Magén és nyilvdnos szilhdzak, a lelenczek és a
dajkasdigba adatni szokott kisdedek szigord hatdsdgi és orvos-
rend6ri feliigyelet ald helyezendok.

17. §. Gylgyszerészek mérgeket és méregtartalmi anya-
gokat csakis orvosi vényre szolgdltathatnak ki. Méregtartalmi
anyagoknak és gydgyszerféléknek kereskeddk dltali 4ruldsa
kiilon szabdlyok altal korldtoltatik.

18. § A hatdsdg intézkedik, hogy a kértékony hdzi, ugy-
szintén a ragadozé d4llatok &ltal eldidézheté veszélyek ellen,
czélszerii ovrendszabalyok alkalmaztassanak.

III. Fejezet. Intézkedés a gyermekek és
iskoldk irdnt.

19. §. A gyermekek egészségi dllapota hatésigi feligyelet
&s intézkedés tdrgydt képezi.

20. § Mind az, ki a gyermekek dpolisdra s gondozdsdra
torvényszeriileg hivatva van, vagy azt magdra véllalta, tartozik
a hét évnél fiatalabb gyermeket megbetegedés esetén mielSbb
orvosi segélyben részesittetni. Ily gyégykezelésért a 48. §-ban
emlitett dijszabdly legkisebb mértékének csak fele kivetelhetd.

21. §. A 20. §-ban foglalt kdtelezettség elmulasztdsa otf,
hol helyben vagy a kozegészségi kirben orvos van, 10 frtig

~terjedhetd birsdggal, esetleg két napi fogsdggal biintetendé. E

biintetés a kihdgds mérvéhez ardnyositandd, s annak legmagasabb
foka csak ismétlés esetében alkalmazandé.

22. §. A gybgykeltség az illeté kitelezettet terheli. Ha
ez, vagy a gyermek vagyontalan, a kozségi (kor-) orvos éltal
ingyen gylgyittatik, oly esetben pedig, midén helyben a gydgy-
kezelést kozségi vagy kirorvos hidnydban és a jardsi orvos
akaddlyoztatisa e:etében, mds, ingyen gydgyitdsra nem kotele-
zett orvos végzi, vagy midén a beteg gyermek kizségének
hatdrdn kiviil gyégykezeltetik. vagyontalansig esetében a kolt-
ség a gyermeknek illetéségi kozsége dltal viselends.

23. §. Minden halottkém tartozik az orvosi gybgykezelés
hidnyfban meghalt 7 éven aluli gyermekekrdl a kozségnek, ez
pedig a kizegészségi iigyekben els6foki hatdsignak jelentést
tenni.

24. §. Az ki sajat lakdsdn valamely csecsemét szoptatds,
avagy kisdedeket dajkdlds végett akar -elvdllalni. tartozik e
szandékdt a kozség elOljardjdnak bejelenteni; ez — miutdn a
dajka egészségi 4dllapoldt és azon helyiséget, melyben a csecsemd
vagy kisdedek elhelyezése torténnék, eldzetes orvosi vizsgdlat
alapjdn kielégitének taldlta, az engedélyt megadhatja, ellenkezd

~ esethen az engedélyt egyelbre megtagadja, s az igyet a koz-

egészségi tdrgyakban els6foki hatésdgnak hatdrozathozatal végett

25. §. Szoptatdsra ugyanegy né egy csecseménél tibbet
nem vélialhat. A dajkdldsba adott csecseméket a kizség eldl-
jarésdga jegyzékbe venni tartozik. A dajkik béndsmidjét, a
kisdedek tdplaldsdt és hogylétét elsé sorban a hatésigi és koz-
ségi orvosok, a hol pedig kdzségi orvos nem létezik, a kozségi

ipartelepek kisajatitisdt elrendelé hatérozatok elleni felfolya-
 moddsokat pedig harmadfokdlag a foldmivelés- ipar- és keres-
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eléljérésdgnak e czélra kirendelt tagjai gyakori szemlék
dltal folytonosan ellendrzik, s a tapasztaltakrél hatésiguknak
jelentést tesznek,

26. §. Altaté vagy kAbité szereknek orvosi rendelet nél-
kil vald alkalmazdsa, a mennyiben ez biintettet vagy vétséget
nem képezne, minden egyes esetnél 5—20 frtnyi birsdggal,
esetleg 4 napig terjedhetd fogsdggal bintetendd.

27. § A népiskoldk kozegészségi tekintetben a torvény-
hatdsig feligyelete ald helyeztetnek, a feliigyeletet a torvény-
hatésig a kebelében levé kozigazgatdsi bizottsig vezetése s
ellendrkodése mellett tiszti orvosai, s mds tisztviseléi dltal
gyakorolja.

28. §. Ragélyos betegségben szenveddé tanulék a tanoda
litogatdsdtél mindaddig eltiltandék, mig orvosi bizonylat dltal
ki nem mutattik, hogy tokéletesen meggydgyiltak és dltaluk
ragdlyozis nem torténhetik.

29. § A tanoddban felmeriilt ragilyos kéresetr6l a tanoda
zldljé,rdséga. illetéleg a tanité tartozik a hat ésdgot azonnal

rtesiteni.

30. §. Ha valahol oly ragdlyos vagy jarvinyos kér esetei
mutatkoznak, mely kér a tanulék egészségét nagy mérvben
veszélyezteti: ez a kozigazgatdsi hatésdg 4ltal a bel- és koz-
oktatdsi ministernek haladéktalanil bejelentendd, s egyszers-
mind a kozinség tudomdsdra is juttatandd.

31. §. Az ily hivatalos értesités utdn koteleztetnek a
sziilék és gydmok mindazon tanulékat a tanoddtél tdvol tartani,
kik ragdlyos vagy jarvinyos betegekkel érintkezésben voltak,
avagy oly hdzakban lakoak, hol ily betegségek eléfordiltak.

32. § A tanodai el6ljarésdgnak jogdban 41l e kdriilmény-
161 magédnak személyes meggydzOdést szerezni, valamint a
ragilygyanis tanulékat a tanoddba esak kielégité orvosi bi=
zonylat alapjdn bocsdtani.

33. § Ha a ragdlyozds magdban a tanoddban tdriént,
vagy ha a gyermekek és ifjak kozt nagyszdmi koéresetek for-
dilnak elé: a tanoda a betegiilések tokéletes megszintéig, a
kozigazgatdsi hatésdg 4ltal bezdrathats, mirél azonban mindenkor
a bel- & kozoktatdsi minister értesitendé.

34. §. Ezen rendszabdlyok jirvényos cholera alkalméval
az dllamtanoddkra is kiterjesztendd.

35. § Az esen rendszablyok ellen vétok, az eset silyos-
sdgdhoz képest 100 frig, esetleg 20 napi fogsigig terjedhetd
biintetéssel fenyitenddk.

IV. Fejezet. Az 4llami fegyhdzakrdl és a borto-
nokrol

36. §. Allami fegyhézakra a feliigyelet kozegészségi szem-
pontbdl a beliigyministert, az intézkedés pedig az igazsigiigy-
ministert illeti. Bortondkre nézve az ily feligyelet azon
torvényhatésdgot illeti, melynek teriiletén a illeté borton van,
a feliigyeletet a torvényhatisdg a kozigazgatdsi bizottsdg veze-
tése s ellendrkddése mellett, tisati orvosa é4ltal gyakorolja, az
intéckedés azonban az illeté kir. figyészség, illetéleg az igaz-
sdgiigyminister koréhez tartozik.

37. § Jarvény kiiitése esetén, az 4llami fegyhdz, vala-
mint a bortdn igazgatéja errdl a tdrvényhatésdgban levd koz-
igazgatisi bizottsigot azoonal értesiti, mely a tiszti féorvost,
vagy annak akaddlyoztatdsa esetében mads torvényhatéségi orvost
rogton a helyszinére kiildi.

38. § A megkivintaté orvosrendéri intézkedések az illetd
fegyhdz, vagy borton igazgatéjdval és orvosdval egyetértdleg
dllapitandék meg és haladéktalanil foganatositanddk, az esetrdl
pedig, tgyszintén a tett intézkedésekrél kortilményes jelentés
teendé a bel- és igazsfgigyministerhez. Egyetértés létre nem
jotte esetében a tdrvényhatésdgi féorvos véleménye dont, s az
intézkedések ennek alapjdn rogton  végrehajtandék; mi ellen
felebbezésnek birtokon kiviil a beliigyminis terhez van helye.

V. Fejezet. Segélynyujtds balesetek al kalmdval.

39. §. Rogtoni balesetek, valamint gyanithaté tetsz haldl
alkalmdval a segélynyujtés mindenkinek, ki ehhez tettel vagy
tandescsal jardlmi képes, kotelességében 4ll.
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40. § Hajdsok, haldszok, mozdony- és vonatvezetok, bi-
nydszok, kik foglalkozdsukndl fogva gyakrabban jonnek, azon
helyzetbe, hogy baleseteknél segédkezet nyujthatnak, a tetsz-
haldlb6l felélesztésnek s a segélynyujtdsnak lényegesebb eszkiz-
1ésében oktatandék.

41. §. A hat6sdg intézkedik, hogy a) népesebb vérosokban
mentd intézetek 4llittassanak, melyek a cziikséges mentd esz-
kozokkel és gyogyszerekkel ellitandék; b) hogy a rdgtini bal-
esetek dltal sujtottak megmentése és segélyezése irfmt a lakos-
sdg népszerti oktatds dltal kellbleg felvildgosittassék.

42. § A 40. §-ban emlitett eljdrfisra nézve az cktatds
az illet6é vdllalat vagy hatésdg 4ltal, a 41. §. eseteit illetéleg
pedig a felnottek oktatisdval eszkézlendd. Mindezek és dltaldban
az egészségiigy szempontjibél fofigyelmet érdemld szabdlyok a
népiskoldkban tanitundék. Arra, hogy azily oktitds megadatott-e,
az egészségi tigyekben els6fokd hatésdg feliigyelni tartozik.

VI. Fejezet. Orvosi gyakorlat.

43. §. Magyarorszdgban orvosi gyakorlatra csak annak
van joga, ki az orszdg teriiletén fenndllé tudomdnyos egyeiemek
dltal kidllitott oklevéllel van ellitva. Az orszdg teriiletén eddig
gyakorlatra jogositott ~orvosok azonban szerzett jogaikban
tovibbra is meghagyatnak.

44, §. Kilfoldi egyetemekben oklevelet nyert orvosok
gybgygyakorlata Magyarorszdg teriiletén, a mennyiben nemzet-
kozi egyezmények mésként nem intézkednek, csak szabdlyszeri
honositds (nostrfficatio) Wtjan engedhet6 meg. Hogy az 6
felsége tobbi kirdlysdgai s orszdgaiban fenndllé egyetemek
részérél kiadott oklevelek, mennyiben tekintessenek Magyaror-
szighan érvényeseknek: az a kdlesinisség alapjdn a két kor-
mény dltal dllapfttalik meg.

45. §. A kilfoldi egyetemeken nyert orvos-, sebész- vagy
- gylgyszerész-tudori czimnek haszndlatit az orszighan a kormény
esetenkint a fennebbi feltételek nélkil is megengedheti, de ezaz
illeté szakménak gyakorolhatdsfira az orszég teriletén jogosdlt-
sdgot nem 4d.

46. §. Az orszdg teriiletén gyakorlatra jogositott magén-
orvos, bérhol szabadon letelepedhetik; kdteles azonban a gya-
korlat megkezdése el6tt oklevelét a hatésfgnak beiktatis és
kihirdetés végett bemutfatni. A bemutatistél fogva mindaddig,
mig gyakorlatinak megsziinteté sét a hatdsgnak be nem jelenti,
a rogtoni veszélyben forgé betegeknek dijazéis mellett elsé
orvosi segélyt nyujtani tartozik. Az orvosoknak jarviny esetében
alkalmazdsirél jelen torvépy 84. 85. §§-ai intézkednek. ,

47. §. A gyakorlatra jogosftott orves a gyfgymdd alkal-
mazdsiban nem Kkorldtoltathatik, miikidésére nézve azonban az
dllam ellendrkddése alatt 411, s az 4ltala elkovetett miihibdkért
felelds.

48. §. A magénorvoslds dijazdsa kolesinds megegyezéstil
fiigg, hol ilyen létre nem jott, peres esetekben szakérték meg-
- hallgatdsdval a birdsig hatérozza meg a dijat, melynek legkisebb
mértéke az egész orszdgra kihatélag, azonban tekintettel a virosok
és kozségek kulonbozo viszonyaira, fokozatosan a beliigyminister
dltal dllapittatik meg.

VII. Fejezet. Sziilészndéi gyakorlat.

49. § Mindazok, kik barmily jogon, jelen térvény kihir-
detéséig sziilészndi gyakorlatot folytattak, abban tovdbbra is
meghagyatnak. A  jogezim nélkil tényleg bdbaskods ndk
tartoznak egy év alatt a jogosiltsigot az aldbb kovetkez
médok egyikén megszerezni.

50. §. Ezentdl sziilészn6i gyakorlatra csak az bocséttatik,
ki az orszdg teriiletén érvényes sziilésznéi oklevéllel, vagy
tiszti fGorvosi képesité okmdnynyal van ellftva. Rendes oklevél
megszerzésére azok koteleztetnek, kik valamelyik egyetem, vagy
bébaképezdétél 75 kilométert meg nem haladé tivolsigra lak-
nak, ezen tdvolsdgon tidl lakék addig, mig elegend6 szdmi
bibaképezdék dllittatnak fel az orszdgban, a szilésznéi gya-
korlatra megkivéntats jogosdltsdgot a tiszti fGorvosi képesito
okmény dltal is megszerezhetik. Azonban az ily bdba azon
esetre, ha ugyanazon helységben egy okleveles sziilészné 4llan-
déan letelepedik, a gyakorlattél eltiltandé, ha csak maginak 2
év lefolydsa alatt rendes oklevelet nem szerzett.

| 16lése alapjdn, az aldrendelt orvosi személyzet pedig az* igazgaté
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51. §. Torvényhatésigi sziilészndi szolgdlatra csak rendes
oklevéllel elldtott hdba alkalmazhaid. Kozségi sziilésznbi 4llo-
més bettltésénél rendesen oklevéllel ellitott bdba elénynyel bir.

VIII. Fejezet. Kuruzslds.

52. §. A jelen torvény VI. fejezetének szabdlyai szerint
orvosi gyakorlatra nem jogositott egyéneknek betegeket kere-
setképen oydgykezelni és dijazés mellett gyigyszereket rendelni
tilos.

53. §. Titkos Osszetételii gydgyszereknek haszndlatra vals
készitése és drulisa a beligyministertél erre kinyert, szakért6i
véleményen alapulé engedély nélkiil mingenkinek tiltatik.

b4. §. Gylgyszerek avagy betegségek elleni Gvszerek ké-
szitésére, tovibbd oly felfedezésekre, taldlményokra vagy javi-
tdsokra, melyeknek alkalmazdsa kozegészségi tekintetekbdl meg
nem engedhet6, szabadalom nem adatik.

55. §. Bizonyos betegségek ellen javaslatba hozott gy6gy-
méd, avagy gybgyszernek megvizsgilisa, s az eredményhez
képest alkalmazdsdnak engedélyezése irdnt szakérték meghall-
gatdsival a beliigyminister intézkedik.

IX. Fejezet. Kérhdzak és gybégyintézetek.

56. § Koz- és magén-kérhdzak és gy6gyintézetek csak a
beliigyminister engedélyével 4llithaték fel.

57. §. Oly kérhdz vagy gy6gyintézet, mely rendszeres
igazgatdssal van ellitva és aként felszerelve, hogy a helyi,
esetleg vidéki sziikségleteknek kielégitésén feldl még megfelels
szdmi idegen illetoségii betegek befogaddsdra is képes, kozkér-
hézi jelleggel felruhdzhatd.

58. § Az ily jelleggel felruhdzott kérhdzak kotelesek
minden jelentkezd beteget, legyen az helybeli vagy idegen ille-
t6ségli, magyarhoni vagy kulfoldi, személykilonbség nélkil
dpolds és gylgyitds végett, mig a fekhely nem hifinyzik,
befogadni.

59. §. Kozkérhdzi jelleggel fel nem ruhdzott kérhdzak és
gybgyintézetek csupdn oly betegek felvételére kotelestetnek,
kikre nézve berendeztettek, s idegen beteg:k befogaddsira, a
rogtoni életveszély eseteit kivéve, nem szorithaték.

60. 8, Allami kérhdzak és gyigyintézetek kozvetleniil a
beligyminister feliigyelete és féigazgatdsa alatt 4llanak. Ily
kirhézak és gybgyintézetek azonban — a fovdrosban létezék
kivételével — tisstasigi, gazdilkoddsi s pénztdri tekintetben a
foispdn dltal bdrmikor megvizsgilhaték. Minden egyéb koz- és

magan-kérhdz és gydgyintézet felett az illetd torvényhatésdg a .
kozigazgatdsi bizottsig 1itjdn gyakorolja a kozvetlen feligyeletet, -

61. § A napi dpoldsi dijat dllami és kdzkérhézakban és
gybgyintézetekben — az utdébbiakat illetéleg a tdrvényhatésig
meghallgatisdval — a beliigyminister 4llapitja meg. Az &po-
lasi dijak rendszerint csak a korhdz folyo kiaddsainak fedezé-
sére fordfthaték. Magdn-kérhdzak & gybgyintézetek dpoldsi
dijaikat maguk szabjdk meg és a térvényhatdsignak bejelentik,

62. §. Minden koz- és magén-kérhdznak és gyégyintézet-
nek megfelelé szdmu orvossal és dpoléval kell ellitva lenni

63. § Korhdzi féorvosi mindségben csak oly orvostadorok
alkalmazhaték, kik legaldb 2 évi gyakorlatot képesek kimutatni.
A kérhdzi gyakorlatnak, a mitéi képesitésnek, tgyszintén a
a tandrsegédi szolgdlatnak kimutatisa, az illetének mds pd-
lydz6 felett elényt biztosit. Kérhdzi mésodorvos minden orvos-
tudor lehet, ki az orszdg teriiletén érvényes oklevéllel bir.

64. §. Allami kérhdzakban és gyégyintézetekben az orvosi
és tiszti személyzet a beliigyminister 4ltal neveztetik ki.

65. § Az dllami kér- és gyégyintézetek igazgati, els6d-
orvosai s egyéb dllanddan alkalmazott tisztviseldi 4llamhivatal-
nokok, mint ilyenek nyugdijképesek és az dllamhivatalnokok
irdnt fenndllé 4ltaldnos szabdlyzatok ald esnek. Az dllami in-
tézetek mdsodorvosai nem dllandéan, hanem rendesen csak két
évre alkalmaztatnak.

66. § Torvényhatésigok tulajdondhoz tartozé kiérhdzak-
ban az igazgaté féorvos a fbispdn dltal, a kérhdz gazdasdgi
iigyeit vezetd segédszemélyzet az alispin, illetéleg a polgdr-
mester dltal a torvényhatésigi egészségiigyi bizottmdny kije-
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féorvos kijeldlése alapjin a f6ispdn 4ltal nevezletik ki. A
gyégyczélok elérésére meghatirozott szémban alkalmazott dpold-
és szolgaszemélyzet, az igazgaté féorvos dltal fogadtatik fel és
bocsdttatik el. .

67. § Maginegyén tulajdondhoz tartozé kozkérhézban az
orvosi személyzet a tulajdonos éltal neveztetik ki, ha a kérhdz
sajét vezetése alatt 4ll, s tartozik a kinevezést a torvényhaté-
shgnak Dbejelenteni. Ha pedig a kérhdzat nem & vezeti, vagy
ha a kizkérhdz testillet avagy tdrsulat tulajdona, az orvosi
személyzet a tulajdonos kijelolése alapjén a t6ispdn éltal nevez-
tetik ki.

68. §. Kozségi kérhdzakban az orvosi személyzet a koz-
egészségi bizottmény véleményezése alapjdn az alispén dltal
neveztetik ki.

69. §. A 66., 68. 3§-0k értelmében alkalmazott kérhdzi
személyzet hivatala 4llandé; fegyelmi tekintetben ugyanazon
eljirds ald esik, mely a torvényhatdsigi s kdzségi egyéb tisat-
visel6kre nézve érvényben dll.

~70. § Allami, torvényhatésigi 6 kozségi kérhdzakndl és
gylgyintézeteknél az orvosi dllomésok nyilvanos pélydzat Gtjén
toltetnek be.

X. Fejezet. Tébolydai igy.

71. §. Mindazon gyégyithaté és gydgyithatlan elmebe-
tegek, kik a kozbiztonsfgra veszélyesek, gydgyitds, illetéleg
eltartds végett tébolyddba helyezendék. Ellenben nem kozve-
szélyes, gybgyithatlan elmebetegek, tovdbbd drtalmatlan bargyik,
butdk és halyék, vagyontalansdguk esetén, a mennyiben az
Oket eltartani koteles rokonok vagyonnal birndnak, ezeknek
terhére, kiilonben pedig illetdségi kozségeik dltal tartanddk el

72. §. Arra, hogy valaki gyégyitds és dpolds végett
tébolyddba felvétethessék, kozhivatalban levd orvostudornak és
a mennyiben kezelé orvosa mér volt, ennek abbeli bizonyit-
vinya, hogy az illeté elmekdrban szenved, sziikséges.

73. §. Allami elmegydgyintézetekre nézve a megfigyelési
rendszer léptetendd életbe. E szerint az elmegydgyintézetekbe
érkez6 minden beteg csak ideiglenesen vehetd fel, s elmedlla-
pota gondosan megfigyelendé. Csak ha a megfigyelés titjdn azon
meggy6z6dés szereztetett, hogy az illetd egyén kétségteleniil
elmekdrban szenved, vétetik fel véglegesen az intézet igazga-
téjinak személyes feleldssége alatt. Az intézeti igazgaté tartozik
a véglegesen felvett elmebetegrél készitendé leletet és orvosi
véleményt a beteg illetékes birésdgédnak haladék nélkill meg-
kiildeni. Magén-tébolyddkba és a kérhdzakban levé tébolydai
osztilyokba az elmebetegek véglegesen csak akkor vétethetnek
fel, ha az illetékes birésdg az elmebetegséget megéllapitotta,
mely czélbdl az érkezé betegek a birdsdgnak azonnal bejelen-
tenddk.

74. § Ha az irdnt: valjon az elhelyezett egyén val6ban
elmebdntalomban szenved-e? hozzdtartozéi részérél kétely me-
riillne fel, szabadsigukban 41l azon idépontig, mig az illetd
beteg birdilag elmekérosnak nem nyilvanfttatott, annak elme-
dllapotat sajat kolteégiikon orvosi szakértok 4ltal killon megvizs-
giltatni. E szakérték azonban csakis az egyetemi orvostandri
testiilet vagy az orszdgos kozegészségi tandes tagjai kdzil vé-
laszthatdk.

75. § Elmebetegeknél személyes korldtozdsok és kény-
szereszkozOk csak saziikség esetében a beteg 6s mésok megi-
visira és csak orvosi rendelet folytdn alkalmazhattk, a sziikség
elenyésztével azonban haladéktalanil megsziintetenddk.

76. §. Felgygyilt, tdgyszintén a megfigyelés folytin
elmek6rosnak nem bizonyilt egyének azonnal elbocsitanddk.

XI. Fejezet. Vaslti és hajbzdsi egészségiigy.

77. §. Mindazon intézkedéseket, melyek éltal az orszéighan
levo Osszes vasutakndl és az orszdgban kozlekedé mindennemi
hajékndl alkalmazott személyzet és munkdsok, tovibbd ezen
kozlekedési intézetek tulajdondhoz tartozé gydrak és koszén-
bénydkban, tgyszintén a vasutak épitésénél dolgozé munkésok,
killonosen pedig az utasok egészségének lehetd biztositdsdra
megkivéntatnak, az illeté villalatok meghallgatésdval, a ministe-
rium szabja meg.
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78. § A vasiti és hajézési egészségiigy az 4llam fel-
igyelete ald helyestetik. E féfeliigyelet kiilondsen kiterjed a
netaldni szerencsétlenségek folytdn torténendé tomeges sériilések
alkalmdval megkivintaté gyégyszorek, sebészi kotések és egyéb
orvosi késziillékek és szerek készentartdsdra, tovdbbd az ezen
kozlekedési intézetek szdmira kiadott egészségi szabdlyzatnak
pontos megtartdsira; az orvosoknak kellé mérvben alkalma-
zéséra ; a munkdsoknak mind a forgalomban, mind az épiilében
levé vasutakndl kelld elhelyezésére, megbetegiilésik esetén
dpoldsuk biztositdsra; végil a jarvianyok alkalmdval megki-
i vintatd Ovintézkedések mikénti foganatositdsira.

[ 79. § Ezen dllami féfeligyelet teljesitése newnkiildnben a
i vasiti  és hajézdsi egészségiigynek részletes szabélyozésa a
| belligyi és kozlekedési ministerekre bizatik.

XII. Fejezet. Jarvidnyok és ragdlyok.

80. §. Mihelyt valahol tobb egyén egyidejiileg ugyanazon
betegségbe esik, vagy ha ragdlyos kirok esetei mutatkoznak, a
kozségi eloljdrésignak kotelessége est a kozegbszségiigyi iigyek-
ben elsofokd hatésdgnak azonnal bejelenteni, ki err6l a tor-
vényhatdsdgot értesiti. E bejelentés tételére nemesak az el6l-
jarésdg, de az orvosok, lelkészek és taniték, dltaldban pedig
g}indla;zok koteleztetnek, kik ily betegiilési esetekrdl tudoméssal

irnak.

81. § A torvényhatésig a jérvényt constatélja, intézkedik
a jarvény elfojtdsa, illetdleg terjedésének meggétldsa czéljdbél
a koronkint fenndllé jirvinyszabdlyzatban foglalt Ov- és
gybgyeljards pontos foganitositdsa ir{xn{. Gondoskodik tovdbbd,
a mennyiben a sziikség gy kivénja, a jérviny folytdn meghe-
tegliltek befogaddsira szolgdlé kérhdzi helyiségek elodllitdsardl,
a kell6 orvosi segélynyujtdsrél, a megkivintaté gybégyszerkész-
let megszerzésérdl, a suikséges dpoldsi személyzet elballitdsirol
és kitanitdsdrdl, a betegekaek az egészségesektsl vald elkilonitésé-
nek keresztillviteléré!, a sziikolkodok lehetd ellatdsdrsl, a fortdt-
lenités foganatositdsirél, a koztisstaslg és a vésdri randdrség
kezelésérol, ugyszintén a jdrviny terjedését elomozdité hatdny ok
lehetd megsziintetésérdl. Intézkedik végil a jrvany 4lldsdrél
és terjedésérdl sz0l6 statistikai adatok, Wgyszintén a jdrviny
keletkezésere, jellegére, lefolydsira, tartaméra sth. vonatkoz
idoszaki és zdrjelentések eldoterjesztése irdnt.

82. §. Ragélyos jdrvinyokndl a sziikségh ez képest a kény-
szergydgyitds is elrendelhetd.

83. § Emberi jirvinyok miatt a szdrazfoldon netdn sziik-
séges veszteg- és hatdrzdr csupén a kormény felbatalmazésa
folytdn rendelheté el 1igy az utasokra, valamint széllitminyok-
ra nézve.

84.§. A mennyiben a hatésdgi, kozségi, kincstdri s 4llanddan
alkalmazott orvosok a jarvdny folytin meghetegiiltek gyégy-
kezelésére elégségesek nem volndnak, a hatésdg megfelelé dfjazds
mellett jarvdnyorvosokat rendelhet ki A gyakorlé orves mikd-
dési helyén a kirendelést elfogadni kiteles; mikddése helgén
kiviil esé vidékre csak heleegyezésével rendelheté ki.

85. §. Minden hatéségi s minden gyakorlé magénorvos
tartozik jarvdny idejében a hatésdgtél a jérvényigyre nézve
nyert rendeletet teljesiteni. A jarvdny folytin megbetegliltek
részéré]l kért elsd orvosi segély megaddsdt vissza rem utasft-
hatja, valamint azon esetben, ha lakhelyén mds orvos a gya-
korlatot nem fizi, a tovibbi gydgykezelést is tartozik elvdllalni.

86. §. Az dllam vagy valamely nyilvinos alap szolgéla-
tdban dllandéan alkalmazott orvosok, seborvosok és betegdpoldk
dzvegyeinek és drvdinak, kiknek férjeik, illetéleg atyjukra nézve
kelldleg igazolva van, hogy haldiukat a jdrviny ellen tortént
alkalmaztatdsuk okozta, nyugdijazisi elldtdsra és nevelési pét-
lékra akkor is van igényiik, haazelhalt 10 évi szolgélati id6t
még be nem tdltott volna.

87. §. Torvényhatésdgi, kozségi és magénorvosok, sebor-
vosok s beteglipolék Ozvegyei és 4rvai, kiknek férjeik, illetélog
atyjuk, a hatésig felhivdSa folytdn jérvany ellen alkalmaztattak,
és kikrol bebizonyidlt, hogy haldlukat a jérvény ellen tortént
alkalmaztatdsuk okozta, szintén tarthatnak igényt nyugdijra,
ellitdsra 6és nevelési pétlékra, s pedig az orvosok és seborvosok
ozvegyei és drvai, a mennyiben férjeik, illet6leg atyjuk nagyobh
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fizetés élvezetében nem dllottak, azon dllamtisstviselk dzvegyei-
hez és drvéihoz, kiknek férjeik, illetéleg atyjuk 1000 forintnyi
fizetéses dllomésban voltak, a betegdpolék Ozvegyei s drvdi
pedig az dllami intézetekben allalmazott betegdpolék Gzvegyei-
hez és drvAihoz hasonlé Osszeghen. Az ily nyugdij-elldtds ée
nevelési p6tlék, a menynyiben a torvényhatésignak nyungdij-
alapja nines, szintén az dllamkinestirbél fedeztetik.

88. §. Nyilvdnos pénzalap szolgélatéban dllott orvosok,
seborvosok és betogipolék Ozvegyeinek és drvainak ily jéran-
dbsdgai, ha az elhinytnak haldla sajit szolgdlata korében tor-
tént, az illeté pénzalapbsl, ha pedig ezenkiviili alkalmazdsban
kdvetkezett be, az dllamkinestdrb6l fedezenddk.

89. §. A hatésdg intézkedik, hogy ragdlyos betegségeknek
— hov&d bujakér is szdmitandé — nagyobb terjedelemben
tortént felmeriilte alkalméval, az azokban szenved6é egyének
gybgykezelés ald vétessenek. Oly bujasenyvesek, kiknek gydgy-
kezelése vagyoni dllapotuk, vagy hdzi viszonyaikndl fogva
otthon nem eszkozolhetd, a legkdzelebbi polgdri, s6t ilyenek
hidnydban katonai kérhdzba is szallithaték, hol teljes felgys-
gyuldsukig viaszatartbaték.

90. §. A mely vidék lakosai kozott a bujakér oly mérvhen
van elterjedve, hogy annak elfojtidsdra a fenndllé rendszeres
hatésdgi 6v- és gylgyintézkedések elégségeseknek t3bbé nem
mutatkoznak ésa kérhdz is tdvol esik, ott, lehetdleg a ragilylepte
vidék kozpontjén, sziikség-kérhdzak dllitandék fel dllamkoltségen.
Ily kérhdzak csakis a ragdly tartamédra szereltetnek fel és meg-
sziinté utdn azonnal feloszlattatndk.

91. §. A kéjelgési tigy, a mennyiben a kozegésuségre
vonatkozik, rendeleti tton szabdlyoztatik.

XIII. Fejezet. Védhimlboltds.

92. §. A védhimlGoltdsi tigy 4llami intézmény ; a hatésig
a fenndllé szabdlyok szerint intézkedik arrél, hogya védhimlé-
oltds a kellé segédlet kirendelésével akaddlytalanil teljesittessék.

93. §. A védhimldoltis, esetlez a felndttek 1jra oltdsa
évenkint minden kozségben teljesitend6. Szildk és gydmok,
dltaldban mindazok, kik gyermekekrél gondoskodni tartoznak,
kotelesek ezeket éitiknek elsé évében, a mennyiben valésdgos
himlét ki nem 4llotiak volna, beoltatni. Ménynyiben halaszthaté
el egyesek beoltdsa, az az orvos megitélésétol fiigg.

94. §. A himléoltds teljesitésére csak az van feljogositva,
ki Magyarorszig teriiletén érvényes orvosi oklevéllel bir.

95. § A himlboltds teljesitése, s a himléanyag szedése
és megbrzése koril saziikséges elovigydzat 1—10 forintig, esetleg
2 napi fogsdgig terjedhetd biintetés terhe alaft pontosan meg-
tartands.

96. §. Ha a himlGoltds kovetkestében az oltdorvos eljirdsa
miatt a beoltott egészségére kdros kovetkezmény vagy veszély
hiramlanék, az ifgynek szakértéi megdllapitdsa utin fenyits
eljirdsnak van helye.

97. § Az olé-orvosok az oltdsért — a kilon dijazottak
kivételével — j6 sikerrel beoltott egyének utdn az dllamkines-
térbél dijat nyernek.

98. §. Az olté-orvosok fuvarja az illeté kozség részérdl
természethben kidllitandd, avagy megvéltandé.

99. §. A beligyminister intézkedik, hogy védhimlényirk
fenntartdsa, s anvak a kdzintézetek és hatdsdgi orvosok kozott
himldmagszakadds, vagy elfajzds esetében dfjtalandl leendd
kiosztdsa megtorténjék. S

XIV. Fejezet. Gyogyfirdék és dsvanyvizek.

100. §. Gybgyfirdének esak oly firdé tekinthetd, melynek
egyes fsvdnyforrdsaira nézve eldzetesen teljesitett pontos vegy-
elemzés alapjdn meghizhat6 szakértoi vélemény dltal kimutattatik,
mikép dsvdnyvize fontosabb kérok ellen hatdlyosan haszndl-
hat6é; mely tovédbbd a fiirdéi idény alatt dllandé fiardéorvossal,
gybgyszertdrral (hdzi vagy fi6k), firdészabdlyzattal, az egész-
ség és kényelemnek megfelelé fird6- ¥s lakhdzzal van ellitva,
az dsvényforrisok a légkdri befolydsoktél, wgyszintén minden-
nemil tisztdtalanitdstél megvédve vannak; végil gondoskodva
van arr6l, hogy a betegek nyugalma és kényelme meg ne
zavartassék,
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101. § A gydgyfirddi elnevezésre az engedélyt, ha ok-
mdnyilag kimutattatik, mikép az el6bbi §-ban emlitett kellé-
keknek meg van felelve, a tdrvényhatssdg meghallgatisival a
beldgyminister adja meg.

102. §. A gyégyfirdok emelése tekintetéh6l a ministe-
rium az azokban megkivintaté posta- s tdvirati 4llomisok lehetd
feldllitdsdrol, a hatésdg pedig a gydgyfird6khez vezet6 utak
j6 karban tartdsarél gondoskodik.

103. §. Uj épitkezések. gybgyfirdokben hisz évi adé-
mentességet élveznek.

104. §. Mindennemti fiird6ben, a firdéhdzak, igyszintén
a lak- és mellékhelyiségek a kozegészségi feltételeknek megfe-
lelé karban tartandSk. Ennek ismételt figyelmen kivill hagydsa
esetén a fiirdd bezdratdsdt, a torvényhatésdg meghallgatdsa
utdn, a beligyminister elrendelheti.

105. §. Gydgydijak beszedése s gydgyalapok 1étesitése
hatésagilag engedélyezheté. Az e czfmen begyiilt dsszeg kizfrg-
lag esak a fird6 javdra haszndlandé fel.

106. §. A fiird6k azon torvényhatésig feliigyelete ald
tartoznak, melyekuek teriiletén vannak. A térvényhatosdg gon-
doskodik arrdl is, hogy vagyontalanok a fird0k és gydgyfor-
risok dfjtalan haszndlatiban a lehetdség szerint részesittessenek.

107. 8. Az dsvinyvizek tiltése, tartdsa s a mesterséges
dsvanyvizek eldrusitdsa rendeleti tton szabdlyoztatik.

108. §. Mesterséges dsvduyvizek csak hatésigi engedély
mellett, vizsgdlt vegyész vagy gyogyszerésznek feligyelete és
vezetése alatt készithetOk. A szabdlyok ismételt meg nem far-
tdsa esetén az engedély megvonatik.

XV. Fejezet. Eljdrds a hulldk koril, a temetke-
zésrb6l és a temetdkrdl

109. §. Halél ezetében megéllapitand6: a) valjon a haldl
valdsiggal bekdovetkezett-e ? b) valjon a haldleset nem vala-
mely biinds cselekvény eredménye-e? ¢) minden megteendd, mit -
a kozegészség megdvdsa kbvetel.

110. §. A haldl bekdvetkestét bizonyits szakszerii halott=
kémlés az egész orszdgra nézve kotelezéleg elrendeltetik, s a
hatésdgilag kirendelt halottkémeknek a haldlt bizonyité irdsbeli
nyilatkozata el6tt senkit eltemetni nem szabad. A halottkémlés
részletes szabdlyozfisa rendeleti viton torténik. Az ez irdnti sza-
bdlyokban foglalt esetek kivételével, az eltemetés a haldl be-
kovetkeztétol szdmitandd 48 6ra letelte eldtt tilos.

111. § Orvosrenddri hullabonezoldsok eszkdzlenddk: a)
taldlt halldkon ; b) jérvdnyos vagy ragdlyos betegségek megdllapi-
tisa czéljdbol: ¢) mid6n a hatésfg azt koztekinietekbdl szitksé-
gesnek tartja.

112. § Kérhdzakban és nyilvénos gyégyintézetekben dpolt
elhaltak hullds, ha azok kdzkoltségen d4poltattak, vagy ha hoz-
zétartoz6ik  beleegyestek, — tudomdnyos bonezvizsgdlat ald
vehetdk.

113. §. Minden halottat a torvény dltal, vagy szabdly-
rendeletileg  kitiiz6tt idoben el kell temetni, s ez rendszerint
azon kizség teriletén eszkizlendd, melyben a haldl bekivetkezets.

114. § Ha a hulla szabdlyszerii eltemstését az arra ké-
telezett rokonok, testiiletek, vagy egyesek a keilé id6ben nem
teljesitik, azt az illetd koltségére a kozségi eloljarésig tartozik
teljesittetni. Teljes szegénység esetében, s ha temetésre kiteles roko-
nok, testilletek vagy egyesek nincsenek, a temetési koltségek is
a szegény-iigyet elsé sorban kezelé kdozség terhére esnek.

115. §. Haa kell6 id6beni eltemetést az erre hivatolt
egyhdzi kozeg gdtolja, az szigord feleletre vonandd.

116. §. Minden kozség koteles egy a helyi, népesedési
és egészségligyl igényeknek megfeleld, kelléleg berendezett
kozségi temetd-helyet fenntartani. E kotelesség alél csak az
egsethen engedtetik kivétel, ha a kdzségben egy vagy tobb fele-
kezeti oly temetd létezik, melyekben a temetkezés szabadsdga
biztositva van.

117. § A temet6helyek feldllitisa, nagyobbitdsa, vagy
bezdratdsa, tovibbé a temetéknek a lakott hdzaktél tdvolsdga,
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fekvése, kordlkeritése és faval beiiltetése, végre a sfrok nagy-
siga, mélysége és egymdstéli tdvolsdga, a kiilonbféle helyi
viszonyok és a talaj minGségéhez képest — a jelen tbrvény
keretén belill — rendeleti iton szabdlyoztatik.

118. §. Elhagyott temeték beépitése csak 30 év lefolyta
utdn engedheté meg. Sirok vagy sfrboltok kinyitdsa, valamint
hulldk kidsatdsa, csak haldsdgi engedély folytén, az eljérésnél
az egészségiigyi szemponthdl sziikséges, — rendeleti tton ki-
adand6 szabdlyok szigord megtartdsa mellett torténhetik.

119. §. Sirboltok a temelékben ecsak hatésigi engedély
mellett &llittathatnak fel. Az engedélynek magéban kell fog-
lalni az épités korill megtartandd egészségiigyi Gvrendszabdlyo-
kat, valamint az eljdrds tiizetes leirdsdt, melyet egészségiigyi
szempontb6l minden egyes temetkezésnél megtartani kell.

120. §. A vérosok és helységek bel- és kiilteriletein
épalé Gj templomokbani temetkezés csak a 119. §-ban emlitett
foltételek megtartasival engedheté mez. A vérosok belteriile-
letein épiild j temploumk koriil sirkertek mnem dllithaték fel.

121. §. A virosok és helységekben mér létezé oly tem-
plomokban és azok koriill levé sirkertekben, melyekben a temet-
kezés eddig téuyleg szokdsban volt, a temetkezés jovore haté-
sfgi engedély mellett torténhetik, mely csak az esetben adhaté
meg, ha a temetkezés a kézegészségi érdekek teljes meg6visi-
val eszkozdlhetd. Ugyanez 4ll oly ecsalidi temeték vagy sfr-
boltokra nézve, melyek a rendes temetékon kiviil, magin bir-
tokon szdndékoltatnak feldllittatni, vagy mdr tényleg léteznek.

122. A temeldk és sirboltok korili azon egészségren-
dori intézkedések, melyek a helyi viszonyok dltal igényelvék,
— a jelen torvény s annak alapjdn keletkezett korményrende-
let keretén beldl, — a kozségi illetéleg koztorvényhatésdgi
statutarius jog tirgydt képezik.

123. § Hulldk elszdllitdsa csak hatfsdgi engedély foly-
t4n az e részben fenndllé Gvrendszabdlyok mellett torténhetik.
Oly hulldkra nézve, melyek ¢ felségének mésik dllama, a kiil-
foldi 4llamokba, vagy viszont onnét ide szdllittatnak, az elj-
14s a jelenben fenndlld s esetrdl esetre kotendé egyezmények
altal szabdlyoztatik.

XVI. Fejezet.

124. §. A gybgyerészet, mint kozegészségi intézmény, az
dllam feliigyelete alatt 4l'. E feligyeletet az dllam kovet-
kezbkre nézve gyakorolja: a) a gylgyszerészeti személyzet tudo-
manyos képzettségére; b) a gybgyszertirak kezelésére; c¢) a
megkivintaté helyiségek berendezésére s folszerelésére; 1) a
gyogyszerészi rendszabdlyban meghatdrvozott konyvek vitelének
helyességére nézve.

125. §. A gylgyserészek tartoznak a gybgyszerészet xo-
riil fenndlls torvényeket és szabdlyokat pontosan megtartani, A
gybgyszertdr tulajdonosa és kezeldje nem okleveles segédszemély-
zetének a gybgyszerészet korébe vdgé mikodéseért, Ggyszintéu
a gybgyszerek j6 mindségeért, tisatasigdért és helyes kiszolgdl-
tatasdért a 7. §.-ban kiszabott biintetés terhe alatt felelds. Ok-
leveles segédek sajit miikodésikért elsé sorban maguk felels-
sek. A gylgyszertdr-tulajdonosoknak a kezel6khoz valé vi-
szonya magin szerz6dés 1tjdn 4llapittatik meg. Valamely
gyogyszertir helytelen, szabdlyellenes kezelése esetében a tor-
vényhatdsig a gybgyszerész részére kezeldt, illetéleg dj kezelét
rendel.

Gybgyszerészeti ugy.

126. §. Gydgyszereknek a gydgyhszati czél elérésére meg-
kivintaté adagokban valé eladdsira, kizdrflag okleveles gyégy-
ezertir-tulajdonosok vagy ezeknek meghatalmazott okleveles
kezc161, dgyszintén a kézi-gybgyszertir tartdsira feljogositott
orvos, az dllatokra nézve pedig az dllatorvosok vannak feljo-
gositva.

127. §. Hitelezni a gylgyszerész csak sirgés veszély
esetében koteles, melynek igazolisa a rendelé orvos éltal tor-
ténik. A gydgyszerészek dltal szabdlyszertien vezetett és kelldleg
bélyegzett dzleti konyvek a tdobbi kereskedelmi kdnyvekhez
hasonlé bizonyitdsi erével birnak.

128. §. A gybgyszertdrak, gydgyszerészi szakértok dltal,
dllami engedély folytdn feldllitott kozegészségi intézetek, s
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mint ilyenek az iparlizletek sorfba nem tartoznak; mihez
képest a gyfégyszerészek az iparkamrai illetékek fizetésére nem
koteleztethetnek.

129. §. Gylgyszertdrt esak az kezelhet, ki az orszig
teriiietén érvényes gybgyszerész-tudori vagy gybgyszerész-mesteri
oklevéllel van felruhdzva. Az oklevelek érvényessége a 43.,
44. és 45. §§-ban foglalt hatdrozményok szerint dllapittatik meg.

130. §. A redljogi gydgyszertirak valamint eddig, vigy
ezentil is szabadon eladhaték, orokolheték és hagyomdnyoz-
haték; széval magdnjogi szerzédések és a fenndllé szabdlyoknak
megfelels atrubdzdsok tdrgyaivd tehetok.

131. §. A gyégyszertdr személyes fizleti joga a gyégy-
szertdri jogositvdnynyal felruhézottnak személyéhez van kdtve.
Ily jogositvény el nem adhaté és nem hasgyomdnyozhaté. Az
dtruhdzdst azonban szintén csak személyes joggal a 129. §.
figyelembevételével a beliigyminiszter engedélyezi.

132. §. A gylgyszerész elhtinytdval a személyes gybgy-
szerészeti jogositviny haszonélvezete az dzvegyet férjhez mene-
téig, ennek haldla utdn a kiskori gyerwekeket, nagykorisdguk
elértéig illeti, kik azonban okleveles kezel6t tartani kdtelesek.

133. §. Redl gydgyszertiri jog ezentiil nem adomdnyozhato.

134. § Uj gybgyszertdr feldllitisa irdnti kérvény, a
torvényhatosidg Gijdn a  belligyminiszterhez terjesztendd fel.
Folyamodd azt, hogy okleveles gyégyszerész, kimutatni tartozik.
Az ekként felszerelt folyamodviny csak azon esetben utasfthaté
vissza, ha tekintettel a népesség szdmdra, a 1étezd gylgyszer-
tdrak és a helyi viszonyokra kellben kimutathaté, hogy az dj
gybgyszertir elannyira felesleges, hogy az ily tdton megszapo-
rodott gybgyszertirak fenndllhatisit veszélyeuteti.

135. §. Fidk és hdzi gybgyszertirak a szitkséghez képest
a torvényhatésignak meghallgatdsdval a beligyminister 4ltal
engedélyezheték és a sziikség elenyésztével vagy anyagydgyszer-
tdrnak ottani feldllitdsdval megsziintetenddk.

136. §. Ott, hol 8 kilometer tdvolsigra gydgyszertér nem
létesik, az orvosok hdzi gydgyszertdr tartdsédra a torvényhatésig
dltal fe]jogosithatdk, kitelesek azonban az e részbeni szabdlyok-
hoz alkalmazkodni. A térvényhatésig dltal adott minden ily
engedély a beliigyministernek bejelentendd.

137. §. A gylgyszerek dra a magyar gyégyszerkonyvhez
csatolt drszabdly dltal koronkint szabdlyoztatik.

138. §. Mindennemii gydgyszertdrnak felillitdsira, dthelye-
zésére, berendezésére, felszerelésére és vizsgdlatira, dgyszintén
a gy6gyszerészek mitkddésére és eljardsdra vonatkozd részletes
szabdlyok, jelen torvény keretében rendeleti ton bocséttatnak ki.

I11. Rész. Kizegészségivgyi szolgdalat.

Kozregészségiigyi szolgédlat a kozsé-
geknél

139. §. A kizség végrehajtja a jelen torvénynek, a kor-
ménynak és torvényhatésdgnak kozegészségre vonatkozd, a tor-
vények értelmében kiadott rendeleteit.

140. §. Ezen kivil: a) gondoskodik a kdzségi vagyon-
talan és tébolydai époldsra nem mindsitett elmebetegek, to-
vibbé a vagyontalan hilyék, siketnémdk, vakok, nyomorékok,
lelenczek és dajkasigha adottak orvosoltatasa és  eltartdsarol ;
b) gondoskodik a sziikséges segély elérésérol betegiilések &
sziléseknél ; ¢) intézkedik a temetOk és. lehet6ség szerint a ha-
lotti kamrk felallitisa és feliigyelete irédnt; d) gyakorolja v4-
lasztdsi jogdt a torvények értelmében a kdzségi egészségiigyi
személyzetet illetéleg. E hatdskor minden kozségre, tehdt
olyanokra is kiterjed, melyek torvényhatésigot képeznek.

141. §. A kozség kovetkezé renddri teenddket teljesit: a)
Orkidik a koztisztasdg, a hiusszemle, a tdpszerek és italok, a
kozhaszndlatra szént 1v6v1z tisztasdgdnak és értalmatlans.’lgénak
tovabb4d a kutak, medenczék, viztarték és vizvezetékek kelld
fenntartdsa és elrontisinak megakaddlyozdsa, tgyszintén a
halottkémlet és dltaldban a fhelyi kozegészségi teendék felett ;
b) az e teendbk szempontjébil eléfordulé hidnyokat, kihdgdsokat,
a kozegészségi tigyekben illetékes elséfoki hatésidgnak orvoslis,
illet6leg meghiintetés végett bejclenti; c) ily esetekben egyittal
lefoglaldsokat tehet, s ott, a hol a torvény, vagy az ennek
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alapjdn kiadott kormdnyrendeletek szerint elkobzésnak van
helye, azt, ha az eset korlilményei kozegészségi szempontbél
igénylik, végre is hajthatja; d) a kozség vagy kozegésuség:
kor terilletén tartézkodék élet- vagy testi biztonsigat és egész-
ségét veszélyestetd eseteknél, kiilondsen hirtelen életvesszélyeknél
rogton eljdr. E teendOket nagy és kis kozségekben a bir6 és
kozségi (kor-) jegyzo, rendezett tandesi varosokban a rendér-
kapitiny, torvényhatdsigi joggal felruhdzott vdrosokban a kapi-
tdnysdgi kozegek, Buda pesten pedig a fovdrosi renddrség végai.

142. §. Minden tdrvényhatésdgi joggal felrubdzott vagy
rendezett tandcscsal elldtott véros, a Kirdlyfoldon, a torvény-
hatésdgok székhelyéiil szolgdlé vérosok, tovibb4d minden kozség,
mely 6000 lakossal bir, orvost tartani koteles. Azt, hogy 6000
lakossal bir6 kozségek szomszéd aprébb kozségekkel orvos
tartdsa tekintetében egyestilhessenek, a helyi és vagyonieviszony
tekintethe vételével a torvényhatdsig 4llapitja meg. A torvény-
hatésdg intézkedik tovabbd, hogy az ezeken kiviili kozségek, a
mennyiben kozségi orvossal ellitva még nem lennének, 6000-t6l
10.000 lélekszdmig, orvostartdsa tekintetében egy kozegészség
korbe csoportosittassanak. Oly kozségekben, melyek barmi okné!
fogva egészségi korbe beoszthaték nem lennének, a Kizségi

© orvos teenddit a jdrdsorvos végzi. Ily kodzségek azonban tartoz-

nak a legkdzelebbi kozségi vagy jardsi fenndlls vagy létesitendd
kérhdz alapjdnak noveléséhez jarilni. E jirulék fejében a kozség,
lélekszdm arénya szerint annyit fizet, mint a mennyivel a hozzé
legkozelebb es6, egészségiigyi korbe beosuztott kozség, 1élekszdm
utdn orvostartis czimén terhelve van. Jérdsi kérhdz létesitése
cz6ljabil, orvos tartisira kotelezett tobb kozség, vagy tdbb
egészségi kor egyesithetd.

143. §. Az 1871: XVIIL t.-cz. alapjén megvélasztott
kozségi orvosok, hivatalukat jelen torvény életbelépte utdn is,
vélasztdsuk idejére megtartyik. Ennek leteltével ij vilasztdsnak van
helye. M4r alkalmazishan volt kdzségorvosok tjra meovélaszthaték,
ba az 1871. évi XVIIL t.-cz. 74. §-ban korilirt mindsitvény-
nyel nem birpak is. Ezentil kdzségi orvosokui oly okleveles
sebészek is megvélaszthaték, kik hdrom évi folytonos sebészi
gyakorlatot képesek kimutatni. Orvostudori oklevéllel biré pélyé-
z6knak elony biztosittatik. Jelen torvény élethelépte utdn vé-
lasztott kozségi (kor-) orvosok hivatala 4llands. Fegyelmi
tekintetben irdnyukban ugyanazon torvények alkalmazanddk,
melyek mds kozségi tisstviselékre nézve érvényesek.

144. §. A kizségi orvos elozetes pélydzat alapjdn vélasz-
tatik. A kozségi, valamint a kozegészségi kordk orvosainak
fizetését az illeté kozségek képviselGtestileteinek, tovdbba a kis
és nagy kozségeket illetGleg, a jirdsi tisztviselének, — rende-
zett tandesi vdrosokat illet6leg pedig, az alispAnnak meghall-
gatdsival és anyagi viszonyaikhoz képest a térvényhatésig 4lla-
pitja meg. Azt, hogy a kororves melyik kozséghen lakjék,
annak fizetéséhez az egyesitett kizsigek mily mérvben jardlja-
nak és vilasztisira nézve mily ardnyban vegyenek részt, a kép-
viselotestillelek és a jardsi tisztviseld meghallgatdsa mellett
esetril-esetre az alispin hatdrozza meg; e hatdrozat a torvény-
hatésdg kebelében levé kozigazgatdsi bizottsighoz felebbezhetd.
A fennebbi médon megillapitott lakhely, csak kolesonds jabbi
megéllapodds utén v4ltoztathaté meg.

145. §. A kozségi és kororvos. kozségének, illetdleg koz-
ségi korének helyi, kozegészségi, orvosrendéri s orvostérvény-
széki tigyeit végzi és pedig: 1. a kouzség, illetdleg a szovetke-
zett vagy egyesitett kozségek szegényeit ingyen, a vagyonoso-
kat pedig a dijazéis irint a kozséggel elblegesen kotott egyez-
ség szerint orvosolja; 2. kizegészségi és orvosrenddri szempont-
b6l feligyel a lelenczekre és a dajkasigba adottakra, 1gyszin-
tén a kozségi dpolds alatt levé elmeidrosokra, hilyékre,
siketnémdkra és nyomorékokra; 3. a himldoltést, a mennyiben
ezt dfjtalanul teljesiteni nem tartoznék, az orszdgosan kiszabott
dfj mellett végzi; 4. a halottkémlést, a mennyiben kildn
halottkém feldllitva nem volna, szegényeknél ingyen, vagyono-
sokndl megszabott dij mellett teljesiti; 5. a kozség, illetéleg a
kozségek egészségiigyi mozzanatait és valtozdsait figyelemmel
kisérvén, a felmeriilé kéros hatdnyok elhdritdsa irdnt javaslatot
tesz ; 6. orvosrendfri teenddit dfjtalanil, az orvostdrvényszéki
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munkélatokat pedig az illeté birésig felhivisa folytdn meg-
hatdrozott dij mellett teljesiti: 7. az életmentési eljﬁraszil
kozremiikddik; 8. eljdr windazon dgyekben, a melyeket egyik
vagy mdsik torvény, illetéleg szabdlyrendelet red biz; 9. év-
negyedenkint egészségigyi jelentést tesz és minden eléforduld
kozegészségi tigyeket, valamint az orvosrenddri és orvostdrvény-
sz6ki vizsgdlatokat azonnal és koriilményesen eldljarésdgdnak
tudomdsdra hozza. Tisztdn szakiigyekben a jdrdsi orvossal
kozvetlenill érintkezik. .

146 §. Mindea kozség, mely legalibb 1500 lakost szdmldl,
tartozik szilészn6t (51. §.) alkalmazni. Oly kdzségek, melyek
az emlitett lélekszdmmal nem birnak, kdzségi sziilésznét kizo-
sen alkalmazhatnak.

147. § A kozségi szilésanét a kdzségi egészségiigyi
bizottmény kijeldlése alapjdn a kozség védlasztja, hivatala 41-
landd, Fegyelmi tekintetben irfnydban ugyanazon torvények
alkalmazandék, melyek a kozségi tiszviselokre nézve érvényesek.
A kozség dltal fizetendd sziilésznd évi jaranddésigit, a kozség
meghallgatdsival, a torvényhatisig dllapitja meg.

148. § A kozségi sziilésznonek kotelességében dll, minden
vagyontalan szilonének dijtalanul, vagyonosoknak pedig a koz-
ségenkint megszabott dij mellett segélyt nyujtaui.

149. §. Oly kozségekben, melyek sajat orvossal birnak,
kozegésaségiigyi bizottmdny alakitandé. Mds kozségekben a
bizottmény feladatdt a kozségi elbljirdsig teljesiti. A kozségi
kozegészségiigyi bizottmdiny tagjai: a kizség orvosa, dllatorvosa,
a gylbgyszerész; tovibbd a lelkészek.

150. §. A kozségi egészségiigyi bizottmdny véleményezd
ég inditvinyozd testilet, mely rendszerint csak az illetd kozség-
nek tandcsdval, illetoleg eléljarésdgdval és ennek ttjin az
elséfokti hatésdggal érintkezik.

151. §. Veszélyes jarviny idejében helyi jarviny-bizott-
ménynyd alakidl, és a szitkséges Ovrendszabdlyok kivitelénél
kdzremtikodik. Ily jarvényok idejében ez alkalomra oly kizségek-
ben is, melyek egészségiigyi bizottménynyal nem birnak, jér-
vanybizottményok alakitanddk.

152. §. A kozségi kozegészségiigyi bizottmény hatdskoréhez
kovetkezok tartoznak: a) véleményt 4d a kozségtandes. illetéleg
kozségi el6ljarésag 4ltal hozzd intézett egészségiigyi tdrgyak-
ban ; b) eléterjesztést tesz a helyi kozegészséget, a koztis ztasigoft,
a himléoltdst, halottkémlést, hisvizsgilatot, tdpszerek és italok
vizsgdlatdt illet6 rendszabdlyok foganatositdsa, nemkiilonben a
vakok, tébolydai époldsra nem mindsitett elmebetegek, hiilyék,
siketnémdk, nyom orékok. lelenczek és dajkasigba adottak nyil-
véintartasa, feligyelete és esetleg orvosoltatisa koriil észlel
bidnyok irdnt; ¢) véleményez a kouségi és kozségkirhdzi orvos
és szilésznéi dllomdsok betdltésénél.

II. Fejezet. Kozegészségiigyi szolgdlat atorvén y-
hatdsdgokndl.

153. § A jelen ftorvény dltal a torvényhatésdgokra ru-
hézott teendéket, 1gyszintén a beliigyminiszter részérdl a
torvények alapjin kiadott kozegészségi szabdlyok és rendeletek- 2
nek foganatositdsat a megyei, vérosi, keriileti, széki és vidéki ™
torvényhatésdgok eszkdalik. -

154. §. A torvényhatésdg 6s kozegeinek hatdskore koz- *
egészségi iigyekben kovetkezdkép szabdlyoztatik: A szolga- 3
birénak és az ezzel ugyanazon hatdskorrel biré kozegeknek
mint kozegészségi figyekben elséfokii hatésignak teenddi: (4. >
§.) a) megfigyeli mindazon mozzanatokat, melyek a kizegészség <
feltételeinek elémozditdsdra szolgdlnak ; b) feligyel az orvos- 3
rendori szabdlyoknak hatdsiga teriiletén valé foganatositdsira Fo.
utezdk, ntak, terek, koagyiilhelyek koril; feliigyel tovibbé arra, ~
hogy az egészségi szabdlyok megtartassanak tanintézetek,
gyarak, ipartizletek, lakdsok, iriilékek, ecsatorndk és emésztd-
godrok, nemkillonben folyd-, &ll6- és ivévizek, élelmi- s tdp-
szerek, a hisszemle, 16z6- és mis edények, a nyilvdnos firde-
intézetek, valamint a vdgéhidak és az 4llati hulldk kordl: az
e részben tapasztalt hidnyok elhéritdsa irdnt intézkedik ; ¢) fiirddéi
gyogydijak szedését engedélyezi; d) feliigyel arra, hogy a sziiksé-
ges segély elérésérd] valé gondoskodds betegiilések és sziiléseknél,
uigyszintén hirtelen életveszélyeknél hatdséga teriletén mindentitt
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megtdrténjék és az e részben megkivintaté oktatds megadassék;
¢) nyilvdn tartja a hatéedga teriiletén létesd lelenczeket, siket-
némdkat, elmekérosokat, birgyikat, dajkasdgba adottakat, és
azok tartdsa és dpoldsdra, valamint a vagyontalan betegek gyégyi-
tasdra feliigyel, illetéleg a helyi viszonyokhoz képest eljir; f)
eljir a hat6sdga teriiletén létezé gydgyszertdrak vizsgdlata koriil,

(156, 162. §§.); g) kezeli a kéjelgési tgyet; h) a koztekinteteknél

fogva megkivintaté orvosrendéri bonczolatok teljesitését elrendeli ;
i) hullaszéllitdsi engedélyt 4d a kozség, illetéleg véiros egyik
temet6jébdl a mdsikba (157. §. g), a jirds egyik kozségébil a
mésikba, és a torvényhatésdg teriiletén levé mds jirdsba szdlli-
tani szdndékolt hulldkra nézve ; k) mesterséges dsvinyvizek gydr-
tdsinak engedélyezésére nézve véleményt 4d; 1) sebészi miihelyek
felallitdsdt engeuélyezi; m) rvendelkezik jdrdsa teriiletén azon
iigyekben, melyekre nézve az intézkedési jog jelen torvény elsd

. része dltal dltalinossdgban a hatésdgra ruhdztatott, mennyiben
jelen torvény mésodik részében erre mds kozeg nem jeldltetett ki;

n) eljir mindazon tgyekben, melyek valamely i0rvény vagy
szabdlyrendelet .dltal red bizatnak; o) tartozik a kozségekben
személyesen megjelenni, a helyi koriilményekrol és sziikségletekriil
személyes ismeretet szerezni, ennek alapjin intézkedni s a fogana-
tositdst személyes meggy6z6dés vitjdn ellendrizni. Intézkedései a
torvénybatésdg elsé tisatviseldjéhez felebbezhetok.

155. §. A szolgabiré, mint elséfokd hatésdgnak szakkdzege
a jardsi orvos, kinek véleménye rendszerint elézetesen meghall-
gatandf. Vélasztdsa a tiszti féorvosdhoz hasonlé médon (161. §.)
torténik, fegyelmi tekintetben irénydban ugyanazon tdrvények
alkalmazandék, melyek mds torvényhatésdgi tisztvisel6kre nézve
érvényesek. A jardsi orvos tartozik jardsa teriiletéa lakni. A jdrdei
orvos teenddit a fGvdroshban a kerileti orvosok, térvényhatdsigi
joggal felruhdzott virosokban a vdrosi orvosok, rendezett tanacsi
varosokban pedig a kozségi orvosok teljesitik. A fovdrosi keriileti
orvosok, valamint a torvénybatdsdgi joggal felruhdzott vérosok
tiszti orvosai egyittal a kizségi orvos teenddit is végzik.

156. §. A jirdsi orvos milkddési kore kovetkezd: a) minden
kozegészségigyi tdrgy folott 6rkodik és a tapasztalt hidnyok elbd-
ritdsa cz6)jab6l az els6foki hatésdgnak jelentést tesz, illetbleg
tiszti koréhez szabott médon kdzrembikddik ; b) tigyel a lakhelyek
és épiiletek kizegésuzségi feltételeire, az egésuséget és életet veszé-
lyeztet ipariizletek, gyérak Lerendezése, elhelyezése és termé-
nyeinek eladdsa koril szitkséges vrendszabilyokat hoz javaslatha;

_¢) iigyel a hatésiga teriiletén létezé egészségiigyi és jétékony koz-

és magén-intézetekre; d) dgyel a nyilvdnos élelmezés egészség-
iigyi feltételeire, névleg a tdpszerek és italok mindségére; e)
iigyel a lelenczek és dajkasigba adottak irfinti rendszabdlyok
végrehajtdsira; f) figyelme tdrgydt képezik hatdsdga teriiletének
fiirddintézetei és gydgyvizei: g) fdigyel a vagyontalan betegek
gy6gyitisinak eszkozlésére: h) bimldoltdst teljesit és a himlé-
magnak évenkinti fenntartdsdrél gondoskodik; i) a jérvdnyos és
ragilyos betegségeket az elséfokd hatdsdgnak bejelenti és ennek
kikiildetése folytdn, siirgds esetekben pedig a nélkiil, a helyszinén

~ megjelen és a fenndll6 szabalyok értelmében intézkedik ; j) vizsgédlja

kozegeszségiigyi szemponthdl a népiskoldkat ; k) teljesiti az orvos-
rendori vizsgdlatokat és az orvos-tdrvényszéki bonczolatokat, ez
utébbiakat a megszabott dijak mellett; 1) ligyel a halottkémlés

kezelésére és a nem-orvos halottkémeket oktatja; m) a jérds terii-

letén 1étezd gydgyszertirak vizsgdlatindl (164—162. §,) s kiren-
deltetése esetén az ujonczozdsi bizottmdnyokban kiozremdkidik:
n) iigyel a méreg és gydgyanyagokkal valé kereskedésre és keze-
lésre; o) a letelepedé orvosokat a tiszti fdoryosnak bejelenti ;

~p) némely kdzséghen (142. §.) a kozségi orvos teenddit végazi;

q) eljdr mindazon igyekben, melyeket valamely torvény vagy
szabaly red biz, vagy a melyekre nézve a tiszti féorvos akaddlyoz-
tatdsa esetén kirendeltetik; r) miikddési teriiletérdl évnegyeden-
kint egészségiigyi jelentést tesz az elsffoki batésdg tjén. Tisztén
szakiigyekben a tiszti féorvossal kozvetlenill érintkezik.

157. § A torvényhatdsdg elsd tisztviseldjé-
nek teend@di, a) Feligyel arra, hogy a kdzegészségiigyi sza-
bilyok a torvényhatdsig egész teriilletén az alantas kozegek dl-
tal pontosan kezeltessenek és végrehajtassanak. E véghdl koron-

- kint és esetrOl-esetre jelentéstételt rendel el, st belitdsdhoz és

a fennforgé korilményekhez képest vizsgdlat és személyes meg-
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gybz6dés szerzése végett idonkint egyik vagy mésik kozségben
meg is jelenik ; b) intézkedik szémos egyének sziikebb lakédsok-
ban valé Osszezsufoldsinak megakaddlyozdsa végett. Budapesten
erre nézve a fOvérosi tanfcs az illetékes, ez utdbbi intézkedése
ellen a felfolyamodds a beligyministerhez torténik; ¢) meg-
dllapitja a jérviny 1étét, valamint annak megsziintét és ex figy-
ben, Ugyszintén a tdjkérok megelézése és tovébb terjedésének
leheté megakaddlyozdsa irdnt intézkedik ;d) a népiskoldk, tanodik
gybgyszertdrak és bortondk megvizsgdldsa irint egészségiigyi
tekintethdl ; e) intézkedik a tanoddk bezdratisa irint a 33—-34.
§-ok eseteiben; f) feligyel a torvényhatésig teriiletén létezd
jotékony koz- és magénintézetekre (60. §.); g) engedélyezi a
hullaszdllitdst mds torvényhatésig teriiletére, Budapesten ezen-
kivil a fOvdros egyik temet6jébol a mdsikba; h) orvosoknak
hdzi gybgyszertdrt engedélyez (136. §.), tgyszintén gybgyszer-
tdrak részére a 125. §. esetében kezel6t rendel ; i) kinevezi
a kozségi kérhdzak orvosi személyzetét; k) intézkedik a 144.§.
értelmében a kirorvosok lakdsa, fizetése és vilasztdsa tdrgyfban
s megdllapitja a himloltdsi koroket (162. §.); 1) intézkedik a
gydgyfirdoknek szegények dltali haszndlhatdsa irdnt (106. §.), s
engedélyt ad a mesterséges dsvinyvizek készitésére; m) eljar
mindazon iigyekben, melyeket valamely torvény vagy szabdly-
rendelet ré biz; n) elldtja az els6foki hatésdg intézkedései ellen
hozzd benyujtott felfolyamoddsokat. Ezen, valamint sajit intéz-
kedései, a kizigazgatdsi bizottsighoz felebbezhetik.

1568. §. A kizigazgatdsi bizottsig mdsodfoki hatdrozatai a
felek dltal a beligyministerhez csak akkor felebbezhetGk, ha azok
az elsofoki hatdrozatoktsl eltérnek. A kozigazgatdsi bizottsdgnak
harmadfokdlag hozott hatérozatai ellen felebbezésnek a felek
részérdl helye nines, a f6ispAn azonban feljogosittatik, hogy a
kizigazgatdsi bizottsdg birmely hatérozatdt, ha ezt az dllamérdek
kivinja, a beliigyministerhez felebbezhesse.

159. §. Atdrvényhat. kozgyllés hatdskdre a)
A kozegészségi tirgyak irint jelen torv. hatdrai kozott és figye-
lemmel az 1870. évi XL. tvezikk b., 6., 7. §§-aiban és az 1872.
évi XXXVI. tvezik 6., 7. és 8. §§-aiban foglalt hatdrozatokra,
szabdlyrendeleteket alkothat; b) az illeté kozegek meghallgaté-
sdval intézkedik az egészségre drtalmas posvanyok és mocsirok
lecsapoldsa, vagy kiszdritdsa, novényzet iltetése, a csatoradzdsi
vagy més idevigé rendszer behezatalinak tirgyiban; c¢) gondos-
kodik az egészségi dllapot hidnyainak elhdritdsdra sziikséges rend -
kiviili médokr6l (9. §.); d) kihirdeti a letelepiild orvosi személy-
zet és sziilésznok okleveleit, az okirat hidnyossiga miatt az orvosi
gyakorlat megtagaddsa, illetleg betiltisa irdnt intézkedik: e) a
kozegészségiigyl kordket, nemkildnben a kozségi (kor-) orvosok és
bibdk fizetését megdllapitja (142, 144. §8.); f) intézkedik, hogy
a kozségekben okleveles bébik alkalmazésa lehetivé tétessék.
Intézkedései ellen a felebbezés az e) pont alatti esetek kivételével,
melyekben felfolyamodésnak helye nines, a beliigyministerhez
intézendd.

160. §. A torvényhatésdgok elso tisztviseldi, tandesai és a
kozgyiilések kozegészségi iigyekbon szakértdk eldzetes meghall-
gatdsa utdn jdrnak el, mely czélbél a torvényhatdsigokndl tiszti
féorvosok alkalmaztatnak, s kozegészségi bizottményok alakit-
tatnak. '

161. § A tiszti forvosok a koztdrvényhatésdgok rendezé-
sérél sz616 1870 : XLIL. tvezikk 65., 66., 67. és 68. §§-ai értel-
mében, azonban a tOrvényhatésigi egészségiigyi bizottmdny
elézetes meghallgatisival vdlasztatnak., Fegyelmi tekintethen
irinyukban ugyanazon tdrvények alkalmazandék, melyek mds tor-
vényhat6sdgi tisztviselokre nézve érvényesek. A kozigazgatdsibizott-
sigban a tiszti forvos kozegészsigi igyekre eléadéként mikddik.
: 162. §. A tiszti féorvost ugyanazon feldgyeleti hatdskor
illeti a torvényhatésig egdsz tevitletére nézve, mint a jérdsi orvost
a jards teriiletét illetéleg, azonkiviil a) feliigyel, hogy a himld-
oltds a jérdsi és kozségi orvosok 4ltal kelldleg foganatosittassék,
a himlémag évenkint fenntartassék. Inditvényt tesz az alispdn-
nak a himlGoltdsi kordk beosztdsa irdnt; b) inditvényba hozza a
Jarviny és raogdlyos kérok megeldzésére szolgdld intézkedéseket ;
¢) jarvinyos és ragdlyos betegségek alkalmdval a helyszinén meg-
jelenvén, az elrendelendé Gv- és gydégyintézkedések irdnt javas-
latot tesz, halasztds veszélyénél pedig sajit feleldssége mellett a
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fenndllé torvények és szabdlyok szerint intézkedik és errdl egyiittal
az alispdnt (polgdrmestert) értesiti; d) tigyel a hutésdga teriiletén
levl dsszes orvosi és egészségiigvi személyzetre; e) a letelepedd
orvosok és bibdk okleveleit megvizsgélja, littamozza, beiktatja
és kihirdetés végett a torvényhatésdgnak bejelenti, azoknak hid-
nyossiga esetére az eljdris irdnt inditvinyt tess: sziilészettel
foglalkozni kiviné néknek oktatd-t d4d; f) a kuruzslds és egész-
ségre veszélyes szokdsok, babondk, elditéletek kiirtdsira javasla-
tokat tesz, s siirgds esetekben azonnal intézkedik; g) ellentrzi a
vagyontalan betegek kozkiltségeni gyigykezelését orvosi szem-
ponth6l : h) vizsgdlja torvényhatdsiga teriiletén a tanoddkat é:
bortondket. koérhdzakat, kioz- és magdnintézeket, valamint a
gyigyszertdralat (154.. 166. §8.): i) njonczozdsi hizottmanyokban
kirendeltetése esetében kiozremiikadik ; k) teljesiti az orvos-rendori
vizsglatokut, és az orvos-'drvénysziki honezolatokat. ez utébbiakar
a megszahott dij mellett ; 1) havonkint egészségugyi jelentést tesz
a kozigazgatdsi bizottsighoz, féléveukint ennek utjdn a kozgyi-
léshez, és a beliigyministerbez; m) dltaliban teljesit mindent, mit
torvény vagy szabédlyrendelet hatdskoréhez utasit.

163. §. Minden térvényhitdsdgban egészségligyi bizotmény
alakfttatik, ennek tagjai: a féorvosokon kivil minden hatosdgi
orvos eés hatsfigi dllatorves, a honvédziszlfalji fGorvos, egy
mérnik, egy épitésy s egy gyogysseréss; Whoi tagjal a feuu-
tebbiekhez hasonlé szimban a torvényhatisigi bizottsdg tagjaibél
dllanak, Elnokét az egészségigyi bizottmdny az utébb nevezett
tagok kozil maga vélasztja. A mérndkot, épitészt és gyégy-
szerészt a kozigazgatisi bizottsig jeléli meg. A torvényhatésigi
bizottsfig tagjai az egészségiigyi oizottsfg tagjaivd a kdzgyiilés
dltal vélasztatnak. E tagok a torvényhatésdgi bizottsdg hdrom
évenkinti kiegészitése alkalmdval viszszalépnek, azonban, — ha
a torvényhatisdgi bizottsig tagjai maradtak — Wjra megvé-
laszthaték. Budapesten az egészségiiggi bizottmény az 1872.
évi XXXVI. toérv.-czikk alapjén készilt szervezeti munkdlat 11,
részének 3. pontja szerint alakitands.

164. §. A torvényhatosdyi egészségiigyi bizottmdny tandcs-
kozd, véleményezs és inditvinyozé testiilet, mely egyediil illetd
hatésigdval érintkezik. Veszélyes jdrvinyok alkalmdval a tor-
vényhatisdgi egészségiigyi jarvény-bizottmdny bizottménynyd
alakdl, mely esetben az elndkséget az alispén, illetbleg polgar-
mester, avagy ezeknek helyettese veszi 4t; az ekként alakitott
jérvény-bizottmdny a sziikséges Gvrendszabdlyok elrendelésére,
illetoleg kivitelére, valamint a beligyministeriummal és mds
hatdsiggal valé kozvetlen érintkezésre felhatalmaztatik. Hatdro-
zatali a ministeriumhoz csak birtohon kivil felebbezheték.
Budapesten a jirvény-bizottmény tdmogatdséra a keriileti el6l-
Jarék elndklete alatt kiilon helyi jarvany-bizottmanyok alakft-
haték, melyeknek részletes teendfi esetril-esetre a jérvény
mindségéhez és terjedelméhez képest a torvényhatésigi jérvény-
bizottmény 4ltal hatdroztatnak meg.

IIl. Fejezet. Kozpon t.

165. §. Az Ossues kozegészségi lgyet a Dbeligyminister
vezeti, és az orszdig kozegészségi viszonyairdl az orszdggyiilésnek
évenkint jeleniést tesz.

166. §. A vezetése alatti ministeriumban kdzegészségi
szemponth6l dllanddan alkalmazott orvosok a tobbi éllamhiva-
talnokokkal egyenlé jogokban és elbdndsban részesfilnek.

167. § A beligyminister feliigyeletet gyakorol, intéz-
kedik, felfolyamodésok felett végsifokdlag dont, szabélyrendele-
teket bocsdt ki és engedélyeket 4d mindazon iigyekben, a melyeket
a jelen torvény mint hatdskoréhez tartozdékat jelol ki.

168. §. Mindezen teenddkkel a beliigyminister akként
bizatik meg, hogy bérmely kozegészségi tigyben és birhové kor-
ménybiztosokat kiildhessen oly ezélb6l, hogy a jelen tdrvény
korldtain beldl kiadott utasitisainak érvényt szerezzen.

169. § A kozegészségi iigyek tudomdnyos tdrgyaldsa
cz6ljdbil egy véleményezd s inditvdnyczé testillet dllittatik fel,
melyben minden ez irnyban jelentékeny szakma képviselve
legyen. B testilet czime: ,Orszdgos kozegészségi tandes.“ B
testiilet tagjai nem tisztviselok, a kozegészségi ligyekre nézve
csak véleményt adnak, de kozigazgatési iigyek elintézésére s
végrehajtdsira hivatva nincsenek. A minister kozegészségi iigyek-
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ben egyéb szakértd és tudomdnyos testiiieteket is kihallgathat.

170. §. Az orszdgos kizegészségi tandcs feladata: 1. véle-
ményezés a kormdAny dltal hozzd intézett tdroyakban: 2. a koz=
cgé-zség emelésére, fert6z6, oroklékeny és jirvinyos kérok meg-

" gétldsdra s 4dltaldn az orvosi, Allatgydgydszati, gyégyszerészeti,

fiirdészeti s orvostdrvényszéki iigy javitdséra, illetéleg rendezé-
sére vonatkoz6 rendszabdlyok inditvdnyozdsa ; 3. felilvéleményezés
orvostirvényszéki esetekben; 4. véleményezés orvosi mihibdk
felett; 5. véleményezés a kormény dltal dllami kozgyoégyintéze=
teknél alkalmazandé orvosi személyek irdnt: 6. gydgyszerkdnyv
és drszabdlytervezetének szerkesztése,

171. § Az orszigos Kkouegésuségigyi tandes e torvény
életbeléptetése utin kovetkezGleg szerveztetik. E tandesot ké=
pezendik: egy elndk; ezy mdsod elndk; egy jegyzé; és tizenkét
rendes tag, tovdbbd rendkiviili tagok hatdrozatlan szimban. Az
egyes ministeriumok egészségiigyi eldaddi a tandeskozbshan
mint rendes tagok vesznek résai. Jegyzot a tandes maga vés
laszt. A tandes kebelén kivil 4116 szakért6k térgyaldsra szintén
felkérethetnek, s a minister beleegyezésével kiillon munkd-
latok kidolgozfisival is megbizathatuak. A {andes elnokét a tagok
altal tortént hérmas kijelolés alapjn a beliigyminister ellen-
Jegyzése mellett 6 Felsége, — a tandcs mésodelndkét és tagjait
a beliigywinister nevesi ki.

172. §. Az elndkdk és jegyz6 miikddése hat évig tart.
Ezen id6 leteltével djra kinevezhetdk, illetéleg megvélasat-
haték. A tobbi tizenkét rendes tag egy harmad része minden
hirom év leteltével sorsolds ttjan kilép; a kilépék djra ki-
nevezhetdk.

173. §. A tanfics koltségei a kormény javaslatéra az él-
lami koltségvetés megillapitdsa alkalmival hatéroztatnak meg.

174. §. Az orszfigos kozegészségi tandes a beligy-
minister alatt &ll, s kozvetlen ezzel, dllategészségi és szabadalmi
iigyekben a kereskedelmi ministerrel, orvostorvényszéki feliil-
vélemények. valamint az orvosi mihibdk véleményezése
tdrgyiban pedig az illeté kirflyi birdsdgokkal érintkezik. Az igy-
menetet és a tandeskozds rendjét a tanics maga hatirozza meg, s
a beliigyministerhez felterjesati.

175. §. Jelen torvény életbeléptével az ezzel ellenkezd tor-
vények avagy szabdlyzatok érvényen kiviil helyeztetnek.

176. §. Jelen torvény végrehajtdsival a beligyminister
bizatik meg.

Budapesten, 1875. évi octover hé 30-dn,

Tisza Kélmdn,
beliigyminister,

Intokolasa

a kozegészsbgiigy rendezéséril sz616 torvény-
javaslatnak.

Oly torvény, mely hazdnkban a kozegészség iigyét szabd-
lyozta volna, eddig nem létezett.

Rendeletek és utasitdsok pedig a mai viszonyok kozott nem
elegenddk.

Ugyanis az egészségiigyl administratio feladata nem csupdn
abb6l 411, hogy a felmertlt bajok el hdrftdsds o1 gondoskodjék,
hanem feladatdnak foleg akkor felel meg, ha oly intézkedéseket
tesz, melyek 4ltal a bajok és kozegészségihidnyok megeldztet-
nek és a kozegészségi j6116t biztosittatik ; e feladat megolddséhoz
azonban egy részrl a hatésigok tevékenységi jogkdrének és ezzel
egyiitt a magénjog korldtozhatdsinak meghatdrozésa, misrészrol
a végrehejté kozegeken kiviil a kozonség érdeklodése s kozremii-
kodésének megnyerése sziikséges ;

miutdn tovabb4 ezen ligy rendezésénél az egészségiigyi sze-
mélyzet jogviszonyait s kdtelességeit, valamint a kozegészségigy
kezelésébol szdrmazé terhek viselését meg kell hatdrozni, mindezek
csak torvény itjdn szabdlyozhaték.

Ezt eszkozolni a jelen torvényjavaslat feladata.

E torvényjavaslat egyes hatirozatainak megillapitdséndi
nem az lebegett szem elétt, hogy kozegészségi tekintetben mi az
absolut legjobb, hanem hogy a czélszeriinek és iidvosnek
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mutatkozé médok kizil azok alkalmaztassanak melyek
jelenviszonyainkkozottkeresztiilisvihetdk

A torvényszéki orvosok irdnti hatirozatok felvétele jelen
torvényjavaslatban azon okbél melléztetett, mert ezen orvosok a

kozegészségi administratio kizegeinek nem tekintheték, hanem a

biréségi eljardsoknél kozremiikddd szakérték, kikre nézve az intéz-
kedés a perrendtartdsban foglalhat helyet.

A tengerészeti egészségiigy, valamint az &llategészségigy
azért nem vétetett fel jelen torvényjavaslathba, mert ezek, mint a
keleti marhavészre nézve mér meg is tortént, kiiion torvények in-
tézkedéseinek tartattak fenn.

A dolog természete hozza egyébirdnt magéval, hogy e tor-
vényjavaslat csak azon hatdrozatokat foglalja magdban, melyek
jogviszonyokra vonatkoznak és természetitknél fogva dllandéknak
tekinthetdk, mig az egészségiigyi intézkedések azon része, melyek
a tudomdny haladdsa, a tapasztalatok véltozatai, az ipar fejlodése
§ a helyi viszonyok kivdnalmai szerint gyorsabb véltozdsnak van-
nak aldvetve, s {gy gyorsabb intézkedést is kivAunak, vagy melyek
apré részletekre mend utasitist igényelnek, rendeleti iton fognak
szabdlyoztatni.

: Ezen eszmén, ez indokon alapszik a torvényjavaslat elsé
része.

Amésodikrész a kiilonbozé hatiskordk részletes meg-
hatdrozdsat foglalja magaban.

E részletezés azon okbdl volt szitkséges, mert a nélkil a
végrehajtd kiozegek eljirdsa nem lehetne egybevagd, s mert tor-
vényszerinti feleldsség csak akkor érvényesithetd, ha mindenki
tudja, hogy mit lehet és mit kell tennie.

Attérve a torvényjavaslat részleteire, az 1. fejezet azon dlta-
ldnos hatérozatokat foglalja magdban, melyek kdzegészségl ugy-
ben a hatésdgi mitkodésére kdzvetleniil sziikségesek.

A TI. fejezet azon intézkedéscket tartalmazza, melyek sziik-
ségeseknek ldtszanak a kozegészségnek azon irinybani eldmozdi-
tésdra, hogy a betegséget okozbaté hdtrinyok eltdvolittassanak.
Azon intézkedés, melynél fogva a beldgyminister feljogosittatik
valamely vidék nagyobbmérvii haldlozdsi okait kildotte 4ltal
kinyomoztatni, s a sziikkséges intézkedések meguételén elrendelni,
Angolorszdgban mér tényleg a legfontosabh és legezélszeriibb esz-
kozok egyikének bizonyilt a kizegészségiigy elomozditdsdra.

A tdp- és élelmi szerekjé mindségének biztosi-
tdsa czéljabdl szitkséges volt a hisszemlének intézményét az egész
orszig teriiletére kiterjeszteni, tvigyszintén egészségellenes tdp- és
élelmi czikkeknek és edények készitéséuek ¢és haszndlatba véte-
lének betiltdsit a torvényjavaslatba felvenni.

A III. fejezetben 19-t61 27. §.-akban foglalt intézkedések
indokdt a honunkban észlelt nagyobb mérvil halanddsig képezi,
mely legnagyobb részt a gyermekkornak 7.-ik évéig terjedd sza-
kdba esik, s leginkdbb a kell6 orvoslds s a gyermekek tartdsa
koriil sziikséges feliigyeletnek elmulasztdsa dltal okoztatik.

A 27-t61 35. §§-ban felsorolt intézkedések pedig a tanuld-
ifjlisdg kozott el6forddlbaté ragdlyok megakaddlyozisa szempont-
Jéb6l mutatkoznak sziikségesnek.

A 1V, fejezet azért szilik=éges, hogy a fegyhdzak és bortonok,
melyeknek némelyike magas betegiilési és haldlozdsi ardnyt
mutat fel, kozegészségi tekintetben folytonos felligyelet alatt
legyenek, s ezdltal megakaddlyoztassék, hogy ezen intézetek jar-
vényok és ragélyok géezaivd ne véljunak.

Hogy egyrésazt a lakossdg arrél biztosittassék, mikép meg-
betegiilés esetében csakis rendszeres tamilmidnyok végzése utdn
teljesen képesitett orvosok tandcsival élhet, mds részt pedig azon
visszaélések megsziintetése tekintetébGl, hogy egyesek Ekilfaldi
egyetemeken kell6 tantilményok nélkiil is nyert orvosi oklevelek
alapjén a kozegészségiigy hatrdnydra orvosi gyakorlat tiznek :
sziikséges volt a VI. fejezetben foglalt iutézkedéseket, melyek
hazénkban szabdly alakjiban eddig fennédllottak, a torvényjavas-
latba felvenni.

Az orvosoknak az eddigi torvényes gyakorlat dltal engedett
szabad letelepiilési jogot, mint ez dlldsnak megfeleld, s a feladat
fontossdga dltal eléggé indokolt jogélvezményt jovore is biztosi-
tani kellett.

Ellenben az orvosi segélynek mindenkire nézve szitkséges

— 100 —

biztositdsa milhatatlandl megkivinja, hogy az elsé segély meg-
addsinak kotelezettsége kimondassék.

Sziikséges volt tovdbbd a kildnféle gyégymdédok
szabad alkalmazisit a szenvedd emberiség érdekéhen biztositani,
e mellett azonban az orvosok eljdrisit dllami ellenGrkodés ald
helyezni, s ebbél folyfiag a mihibikra nézve a felelésség elvét
kimondani, s végil a magin orvosok dijai kiszabasa irdnt, az
orvosi segély igénybevételét akaddlyozé netdni tilkévetelmények
elhdritdsa czéljabsl az egész orszdgra kihaté intézkedést felvenni.

A szilésznéigyakorlat szabdlyozbsira a VII. fe-
jezethen foglalt intézkedések abban taldljdk indokoldcukat, hogy
a népszaporodds nalunk kedvezdtlen ardnyt mutat fel, mely sajnos
koriilmény egyik okdt az ligynevezett parasztbibik kontdrkoddsai
képezik.

E visszds eljirds megsziintetésére kell ennélfogva tirekedni,
mi leginkdbb azdltal 1atszik elérhetonek, hogy ezentil a sziilésnél
a segélyt csak az erre képesitett bdba adja mey.

E tekinteth6l obajtand6é lenne, hogy csak valamely erre
hivatott tanintézetben képesitettek gyakorolhassik a sziilésznéi
tisztet, de miutdn ma még az orszighan csak 5 ilyen intézet van,
félni lehetett, hogy ha ez kimondatnék, igen sok helyen semmi
sziilészné nem lenne, vagy egészen képzetlenek fognik ezen tisztet
gyakorolni.

Miért is czélszertinek latszott most egyelére még a féorvo-
sok 4ltali képesitést meghagyni. de egyittal azt szigordan kote-
lezivé tenni és ellendrizet ald helyezni.

A kérhdzak és gyégyintézetekrdl sz6l6 IX.
fejezetnél kivetkez0 szempontok voltak irdnyaddk :

1. Kérhdzak és gybgyintézelek dltaldban csak a hatdsig
engedélyével lagyenek feldllithaték, hogy ekként azon meggyo-
z6dés legyen szerezhetd, mikép a létesitendd intézet fekvésénél,
épitésénel, herendezésénél és vezetésénél fogva fontos feladatinak
megfelelni képes is legyen.

2. A kérhdzaknak és gydgyintézeteknek nyilvdnossdgi
joggal valé felruhdzdsa, azaz kérhdzak és kizgydgyintézetek léte-
sitése dltal az biztosittassék, hogy ily intézetben minden jelent-
kezo beteg kiilonbség nélkil felvételt taldljon.

A tébolydai igyet tdrgyazé X. fejezetnél figyelem
volt arra, hogy egyrészt oly elmebetegek, kik faz illetd kozségek
dltal tartandék el, tébolydiba ne szdllittassanak, hol gyégy-
kezelés tdrgydt tobhé nem képezvén, a gydgyithaté betegektdl
szitkség nélkiil a helyet elfogjik, mdsrészt pedig, hogy a téboly-
dékba oly egyén fel ne vétethessék és elmekdérosnak ne nyilvénit~
tathassék, ki netdn elmebajban nem szenved.

Ajdrvdnyokat ésragdlyokat tdrgyaz6 XIL fejezet-
nél a kovetkezékre kellett tekintettel lenni:

1. Arra, hogy a felmeriilé jdrvény azonnal feljelentesék,
minek elmulasztdsa vagy elhalasztdsa esetén a jarviny a rendesnél
nagyobb mérveket szokott dlteni.

2. Azon G6v- és gydgyintézkedések biztositdsdra, melyek
egyrészt a jdrvinyok vagy ragdlyok beszivirgdsit lehetéleg meg-
akaddlyozzik, mésvésst pedig az orszdgban felmeriilt jarvinyok és
ragalyok miel6bbi elfojtdsa, illetéleg terjedésének meggdtldsa
cz6ljab6l midlhatlamil megkivéntatnak és a kelld segélynyujtés,
ugyszintén gyégyitds biztositdsira is kiterjednek.

3. Arra, hogy a jarvinyok alkalmébél mikddo és ezen mii-
kidés kizben ugyanazon jarvény folytin elhalt orvosi és époléi
személyzet Ozvegyei nyugdijaziatésdrdl és a hitramaradt 4rvéik
nevelésére forditandé pétlék megaddsdrél gondoskodva legyen,
hogy ekként az egészségiigyi kozegek gyakran életveszélyes mi-
kddésiiket csalddjaik sorsa irdnti megnyugtatdssal teljesithessék.

3. Arra, hogy a jérvinyok alkalmédval felmerilé koltségek
az 4llamkincstdrt illetéktelenil ne terheljék és végil

5. arra, hogy a lakossigra nézve felette veszélyes bujakér
elterjedése lehetdleg megakaddlyoztassék.

Azemberihimld 4ltal torténheté pusstitdsok megeld-
zése czéljibll szikségesnek mutatkozik a védhimldoltdsi fgyet
dllami intézménynek nyilvdnitani. tovibbd a gyer-
mekek beoltdsinak, igyszintén a felndttek djra oltdsdnak minden-
kire kiterjedo katelezettségét felvenni.

Sziikséges volt azonkiviil arrél gondoskodni, hogy a védhim-
lgoltds akaddlytalan menete és annak egyedil szakértok 4llal a
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megkivintats elévigydzatok pontos megtartdsa mellett torténendd
teljesitése, az olt6orvosok dijazdsa és fuvarja kell6leg biztositva
legyen, végiil arra kellett figyelemmel lenni, hogy a védhimld-

‘nyirk fenntartisa s idoro6l-idére felfrissitésérél is gondoskodva
“legyen.

Agybgytiirdok és dsvinyvizeket tdrgyazé XIV.
fejezetnél az szolgdlt irdnyadéul, hogy a firdsk oly 4llapotba he-

‘lyeztessenek, mikép egyrészt gybégyczéluknak, mdsrészt pedig a
latogat6 kizenség részérél tdmasztott méltdnyos igényeknek lehe-

téleg minden irdnyban megfelelhessenek.

A mesterséges dsvinyvizek készitésére nézve
‘eddig fenndllott szabdlyt, melylyel a készités bizonyos engedély-
hez kottetett, — mely e szabdlyok megtartdsinak elmulasztdsa

‘esetén meg is vonhaté — kozegészségiigyi szemponthél fel

kellett venni.

Ennek indokoldsdra felemlittetik, hogy a mesterséges dsvény-
vizek, minthogy ezek a gylgyeszkizokhez tartoznak, készitésikre
nézve ugyanazon szigori orvosrenddri feliigyelet ald helyezenddk,
mint bdrmely egyéb gyégyszer, nehogy feligyeletnek hidnydban a
kbozonségnek valamely dsvényviz czime alatt bérmily keverék
nyujtassék, mely, még ha az egészségre nézve kiros alkatrészeket
nem tartalmazna is, biztositékot arra nézve még nem nyujtana,
hogy ez val6ban mindazon alkatrészeket és ugyanoly ardnyban
foglalja magdban, mint a hasonnemii természetes dsvinyviz.

A mesterséges dsvanyvizek soriba azonban a hiisité italok,
mint p. 0. szikviz nem tartozk.

A hulldk korili eljdrdst, tovibbé a temetkezést, a teme-
toket és a sirboltokat tdgyazé XV. fejezechen kiilonds tekintettel
kellett lenni oly intézkedésekre, melyek dltal egyrészt tets z-
haldl esetén netaldn torténhetd eltemettetés lehetetlenné tétessék,
mig mésrészt netdni biinds eselekvények vagy jarvényos és ragélyos
betegségek felmeriilte kideritheté legyen.

E czélb6l sziikkséges volt az eddig is érvényben allott sza-
balyhoz képest a halottkémlésnek azegész orszdgra
kiterjesztésé t és azon tilalmat felvenni, hogy a halél bekd-
vetkeztének kétségtelen megéllapitisa nélkiil eltemetésnek dltald-
ban helye ne legyen.

Meg kellett tovabbd dilapitani azon eseteket, melyekben
orvos-rendéri vagy tudoményos szemponthél hulla-bonczo-
ldsnak van helye.

Gondoskodni kellett tovdbbd arrél, hogy minden halott
el is temettessék hogy pedig ez lehetdvé tétessék, szik-
séges, hogy lehetéleg minden kizség a kozegészségi kivédnal-
maknak teljesen megfeleld temetéhelylyel elldttassék.

Meg kellett azonkiviil hatdrozni az idét, melynek letelte
utén a temetdk djra bedépitése a kozegészség hitrdnya
nélkiil megengedhetd ; tovdbbd azt, hogy sirok és sirboltok kinyi-
tésa, hulldk kidsatdsa, sirboltok feldllitdsa, \igyszintén a hulldk
elszéllitdsa mily kozegészségi szabdlyok mellctt torténhessék.

Végiil biztositani kellett a kozség, illetéleg a torvényhaté-
sdg szdméra a temeték és sirboltok koriil a helyi viszonyok A4ltal
igényelt intézkeddsek irdnti statutarins jogit.

A XVIL fejezetre nézve megjegyeztetik, hogy miutén a
gybgyszerészeti lgy a fenndllé ipartorvény hatdrozatai
alél annak 105. §. 1) pontja szerint kivétetett, sziikségesnek mu-
tatkozott a gybgyszerészeti fizlet irdnti hatdrozatokat, nemkiilon-
ben a gydgyszerészek viszonyai, jogai és kotelességeinek megél-
lapitasat jelen torvényjavaslatba foglalni.

A gybgyszerészeti iigy fontossdga, ugyszintén a gyogyszer-
téri kezelés egyformasigdnak biztositdsa sziikségessé tette, hogy
a gylgyszerészet az 4llam feliigyelete ald helyeztessék.

Ki kellett tovdbb4 mondani a feleldsség elvét a
gybgyszerészet korébe vigé tetiekért 6és mulasztisokért, gy a
gybgyszertdr tulajdonosokra, valamint a segédszemélyzetre nézve.

Meg kellett 4llapitani, hogy a gydgyszerek eladdséra, s
kiszolgéltatdsira ki legyen hivatva? tgyszintén gy6gyszertirak
kezelésére ki legyen jogosithatd ?

Szem elott tartatott, hogy a gyégyszerészet tudomdnyos
szakismeretet feltételezvén, a kozonséges ipariizletek kdzé aunnyi-
val fkevésbé sorozhaté, mert a kozegészségiigygyel szoros kapeso-
latban 4ll.

A fenndll6 gyégyszertdri realjogok meghagydsa, a
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mennyiben itt szerzett jogokrdl van szé, méltdnyossdgi szempont=
bél vétetett fel.

Uj realjogok adomdnyozdsinak megsziintetésére ugyanazon
okok szolgéltak indokul, melyeknél fogva a fenndlls ipartérvény
is hasonlé médon intézkedik.

A személyes gybgyszertiriizleti jognak meghatirozisa.

“az e részben tapasztalt sZ8mos visszaélések megeldzése szempont-

Jab6l sziikséges.

A gybgyszerész Ozvegye-és kiskori gyermekeirél valé gon-
doskodds méltdnyossigi tekintetbdl vétetett fel.

Sziitkséges volt tovibbd azon feltételek alapelveit magdlla-
pitani, melyek alatt anya-, fifk-, hdzi- és kézngy«igyszerté.ra.k
feldllitdsinak engedélyezése bﬁrtenjék

Végiil a gyégyszerészet koriili részletes szabdlyozdst, mely
a gyugyszerésaet fejlodése, s a sziikséghez képest véltozdsnak
lehet aldvetve, a koronkint kiadandé rendeleteknek kellett
fenntartani. '

I1. Rése.

A kozegészségiigyi szolgilatot a kozségeknél tirgyazé
1. fejezetben biztositani kellett a kis és nagy kozségeknek a kize-
gészségiigyi intézkedések korili kozremiikodését, mdsrészt pedig
meg kellett hatdrozni azon teenddket, melyeket a kizségek az
illet6ségiikhoz tartozé egyének, valamint a kozség teriiletének
érdekében megtenni tartoznak.

Meg kellett hatdrozni azon kdzegeket, klknek feladata
legyen renddri teendOket teljesiteni, a szevészségiigyl hidnyokat
a kozségeknél me gfigyelni, kinyomozni, s azokat az
illetékes hatésdgnak orvoslds vagy megtorlds végett beje=
lenteni.

E mellett sziikséges volt® ugyanezen kozegek teenddit is
tiizetesen korvonalazni.

Ott, hol az egyes kozségek a kizegészségi feendék teljesi-
tésére elég anyagi eszkozokkel nem birnak, a kdzegészségi
kor intézménye lenne igénybe veendd, mely szerint tobh kozség
e czélra egyesitend6. A kozségi, ‘illetéleg a kozegészségi kdro r-
vosi intézménynek behozatala dltal az orszdg lakossdga bizto-
sitva lesz, hogy szikség esetében czélszerii orvosi segélyben ré-
szesil, s hogy a helyi kozegészségligyl teenddk szakértd egyénnek
kozremiikidése mellett végeztetnek.

Ezen intézménynek életbeléptetése, habdr kozegészségi
szempontbdl annyira fontos, hogy annak kdtelezé behozatala
minden kozségre nézve indokolva lenue: mindamellett tekintve
az orvosok szémviszonyait és a kdzségek nagy részének kedvezdt-
len vagyoni Allapotdt, egyeldre a torvényjavaslatban foglalt mé-
dozat mutatkozik a czélnak leginkibb megfelelének.

Ugyanaz dlla kdozségibadbédknak hasonlag kozegész-
ségi tekintetekbdl sziikséges életbeléptetésére nézve is.

A II. fejezet a kozemwzsem szolgdlatot a tor-
vényhatésdgokndl targyalja.

Itt sziikséges volt, nem csupdn azon teenddéket tizetesen
korvosalazni, melyeket a torvényhatésigok teljesiteni hivatva
lesznek, hanem azonkivill még hatdrozottan meg kellett dllapitani,
hogy az egyes teendOk végzésére melyik kizeg vagy testiilet
legyen kotelezhetd ?

Hogy a torvényhatésdgok kozegészségi intézkedéseik koral
szakértéi tandcscsal mindenkor ellitva lehessenek: szikséges,
mikép a torvényhatésdgokndl, valamint addig legaldbb, mig a-
kozségi orvosi intézmény teljesen kifejlodve nem lesz, az egyes.
jhrasokndl dlland6 tiszti orvosok ezentiil is alkalmaztassa-
nak, mely czélb6l sziikséges volt,- ezeknek miikodési korét tize-
tesen kdrvonalazni.

A kbzegiszségiigy fejlesztése és el0mozditdsa, valamint a
kozegészségi szolgdlat helyesebb végr ehajtdsa szempontjdbsl dgy
a torvényhatésigok, valamint a helyi hatésdgok mellé egész-
ségigyi bizottmdnyok feldllitisa vétetett fel a javaslatba,
mely intézmény a kiilféldon, névleg Angolorszéghan felette
czélszertinek és sikeresnek bizonyilt.

E bizottményoknak féczélja az, hogy miutdn azok nem
kizar6lag szakférfiakbél -4llanénak, a tudomény és a helyi vi-
szonyok kivénalmainak kozvetitését eszkozoljék, mi 4ltal a ko z-
egbszség elveianagykozdonséghbe szividrogndnak,




— 103 —

- 8 gy az egészségiigyi intézmények irdnti érdekeltség fo-
koz6dnék és a lakossig minden rétegeiben 1étrejé azon

kozremtkodési készség, mely nélkil a hatésigi intéz- -

kedések pontos foganatositdsa lehetetlen.
E bizottményok véleményezési és indit-
vinyozési joggal rubéztatnénak fel és csak veszélyes jér-
-vinyok alkalméval alakdlndnak 4t jarvdnybizott-

ményokkd, midén is a jarvény korili 6v- és gyégyintézkedé- |

sek megtételére, illetdleg kozremiikddésre is felhatalmazva
lennének.

- A kormény teend6inek a tdrvényjavaslatban tortént meg-
Allapitdsa részint az eddig is fenndllott szabélyokon, leginkdbb
pedig a kormdnynak fifeliigyeleti jogén alapil, és a kdzegész-
ségi szolghlatnak az egész orszéigban megkivdntats egyontetii-
sége szempontjibll sziikséges.

A kozegészségi fontosabb tigyek tudomdényos tirgya-
l4sa végett az orszdgos kozegészségi tandcs hozatik javaslatba.

E testilet, mely véleményez6 s inditvidnyozdsi
joggal birna, hivatva lenne a korményt szakértéi véleményé-
vel és tudoményos tapasztalataival hatflyosan tdmogatni.

N b )

Ily testiiletek Europidnak nagyobb éllamaiban hasznosak-
nak bizouyiltak

A nevezett testiilet akként lenne szervezendd, hogy a ta-
gok mozgbsiga dltal lehetévé tétessék, mikép mindenkor a ki=
valébb tudoményos férfiak véleménye legyen érvényesitheto.

E tudoményos testilet mint 4llandé tandcsadé kozeg ha-
zdnkban, hol a kozegészségiigy el0mozditdsa és fejlesztése sir-
gbsen igényeltetik, szikséges, és mds oly testiletek 4ltal,
melyek nem kizérélag ezen teenddk teljesitésére dllanak fenn, alig
p6tolhaté, minthogy egyéb tudomdnyos testiletek vagy felada-
tuk kiilonnemiisége, vagy pedig az orszigos korményzattal meg-
kivéntaté Osszefiggés hidnya miatt e czél elérésére nem alkal-
masak, mi azonban egyéltaldban nem zérja ki azt, hogy tagjai
a kozegészségiigyi tandesba  bevonatvin, képességitket oft
érvényesitsék.

Budapesten, 1875. évi october 30-4n.

Tisza Kdlmén,
beliigyminister.
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Budapest, 1875,

ElOofizetési Ar 2 hiolyban é. vidéken egész évre
10 frt,, félévre 5 frt, A kizlemények és fizetések birmente-
sitenddk.

Mirdetésekért soronkint 15 af kr,

ORVON

November 28,

Megjelen minden vasdrnap.
Megrondeolhotd minden kir. postubivataludl, a szerkesztisdgnél
nidor-iteza 12, sz, és Kilian Gyhrgy kdnyvkereskadésében

viezi-iitezn Drasche-file h zban.

I HETILAP.

Honi s kilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye.

leenkileneze«lil& Cecw fapl 3 zamun.

Felelos szerkesstd a2 pniajdonos Markusovszkvy Lajos tr.

&
Fomunkarirs Balogh Kalman sani:.

—

Tartalom: Réczey I tr. Kovics Jozsef tnr, cebészeti kérodajircl. A esontok roszinduluti alképl tei, (Vége),

Ifj. Purjesz Zs, tr. Wagner

J. tnr, egy. korodajabol. Tovabbi adatok a jaborandi hatdsmodjinak és gydgyértekének ismeretéhez. — Mibalkovies (. tor,
Gerinezhtir ¢és turhamirigy. (Vége). — Sch warcz Fr. tr, Bél-betlirodzcs ongydgynlisanuk ey esete, -— Konyvismertetes
A gyermekapolds rovid kézikonyve tekintettel a hazai viszonyokra. frta Wittmann L, tr. — La pszemle, Gyi’mgyhﬁz-eszter-.
gilyosok csontbaja, .

Tareza : Nehdany sz a kozegészségi torvényjavaslat felett, — Vegyesek. — Pilyazat.

B

Kovics Jozsef tanar sebészeti korodajarol a budapesti
kir. magy egyetemen.

A csontol roszindulati dalképletei.

Riczey IMRE tr -tol,
(Vége.)

A kozponti esonthisdagok szintén a kozépkoni egyé-
neknél — a 20—40. év kozott — leggyakoribbak. Kéro-
dink idevAgé esetei kozill volt a beteg 20 éven aluli egy
esethen; 20—30 kozt 3; 30—40 kozt T; 40 ébves 3;
50—60 kozt 3; 60 éven til 2 esetben. (9 férfi, 10 nd).
Kedvenczhelyiik e hisdagoknak a csontok szivacsos része,
foleg az also és felsé dllesont és a végtagesontok iziileti vége.
Eseteink kozill 15-nél a felsé, 4-nél az alsé dllesont iiréhél
indilt ki az dlképlet. Ezen eseteket a kiovetkezékben dllittot-
tuk ossze:

B) tdbla.

1) Sz. Terézia, 32 éves, udvardi, napszémos. Felv. 1868.
october. Alképlet helye: felsé fllcsont. Bal oldalon a
kozépvonalté]l az utolsé zépfogig tydkpetényi dag. Orrszérny és
széijzug lenyomva. 10 hé 6ta ndtt a kiesett zipfog és szem-
fog helyén. Részletes csonkolds a felsd d]1lceson-
ton. Gydégyulds. Kereksejtdi hisdag.

2) H. Ferencz, b8 éves, gyéri, napszdmos. Fely. 1869,
december. Alképlet helye: dllkapocs. Allkapoes testén a
jobb dllzugtél a bal 4. zdpfogig gyermekfejuyi dag. 3 év dta
nétt, Mar 5 év el6tt miitéve volt. Mittételbe nem egyezett.

3) Fl. Armin, 25 éves, verseczi, bognér. Felv. 1870. ja-
nudr, Alképlet helye: 411kapocs. A mdsodik jobb zipfogtél
a mésouik bal zipfogig egy 2" dtmérdji tomlos dag 2'-nyire
kiemelkedve az 41l felszinébél. 10 év 6ta nétt, az 1. jobb
zipfognal kezdodowt., Részletes ecsonkolds az dllkap-

cson. Gylgyilt. Orsésejtd hisdag (tomlés).
- 4) M. Mihdly, 45 éves, plzméndi, béres. Felv. 1870.
october. Alképlet helye: felsé 411lcsont. Jobb arczon gyer-
Okdlnyi dag; orrfal benyomva, szdjpad lenyomva. 3 hé Gta

n6tt. Részletes esonkolds a felsé dilesonton. Gydgydlt.

Rosthisdag. |
5) Us. Ferenez, 60 éves, gyongyisi, hivatalnok. Felv. 1870. |

november. Alképlet helye: felsé 4llcsont. Bal arczon

' *oldalon okolnyl dag:

tydkpetényi dag: uz orrvilaszfal dttorve, alsé szemhéj feol-
rromva; a dag a szemet fedi. 21 év 6ta n6tt. Részletes
csonkolds a felsé dllcsonton. Gybgydlt. Kereksejti
velés hisdag.

6) Sz. Magdolna, 21 éves, vdrosfoldi, vapszémos. Fely.
1871. méjus. Alképlet helye: felsé 4&llcsont. A 4. jobb
zdpfogtél a baloldali killsé metszfogig és fel az alsé szemgddri
szélig tydkpetényi dag. 3 év 6ta nott. Részletes cson-
kolds a felsé dllcsonton. Gydgydit. Orsésejtii hisdag Orids-
sejtekkel.

7) Sz. Mihdly, 56 éves, 6-budai, kereskedd. Felv. 1872.
januar. Alképlet helye : felsé 4llecsont. Bal oldalon nagy
Okolnyi dag, mely a szemiir alsé falit felnyowta és a szemet
iirébol kiszoritd ; kemény szdjpad erésen lenyomva. 10 év dta
nott. Mitétbe nem egyezett.

8) V. Agost, 66 éves, ciottai, hivatalnok. Felv. 1872.
julius. Alképlet helye: fels6é 4llesont. Jobb oldalon nagy
okdlnyi dag. 8 év 6ta nétt. Csonkolds a felsd 41l-
csonton. Gybgyilt. Velés orsésejti hisdag.

9) Sztr. Eva. 29 éves, batonyai, haldszné. Felv. 1872.
october. Alképlet helye: 41lkapocs. Allkapoes jobb felében
okoluyi dag, mely a fogak helyein megfeleldleg mér szét-
esett; nyelv hdtra és balra eltolva, alig lathaté. Kules feletti
mirigyek besziirédtek. 5 hdé eldtt a kozkérhdzban hasonlé
dag irtatott ki betegnél, jelenlegi dagja egy hé G6ta nétt. Kiir-
tds javalva nem lévén, beteg condurango-val kezeltetett minden
eredmény nélkil.

10) Sz. Kata, 40 éves, tabi, foldmives. Felv. 1872. octo-
ber. Alképlet helye: felsd 411csont. Baloldali kiilsé™ metsz-
fog helyén mogyorényi dag. 2 év el6tt fogat egy karbval Ki-
iitocte, s 2 héra red ndit e dag. Fogmedernydlvidnycson=
kolds felss dllesonton. Gyégydlt. Oridssejtii hdsdag.

11) B. Zsuzsi, 27 éveg, hdleskei foldmives. Felv. 1872,
october. Alképlet helye: felsé 4dllesont. Jobb oldalon a
szemfogtél a 3. zdrfogig Kis 0kolnyi dag, 4 év 6 ta nott. Fog-

medernytlvianyesonkolds felsé 4llcsonton. Gydgyilt.
Rosthusdag.
12) U. Jénos. 20 éves, garam-sz.-gyorgyi, foldmives,

Felv. 1873, méjus. Alképlet helye: felsé dllesont. Jobb
kemény szdjpad lenyomva, szemiir alsé
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fala felpyomva; hatira a choandkban még nem érheté el. Egy
6v 6ta nott. Mitéthe nem egyezett.

13) B. J4nos, 37 éves, harkdnyi, foldmives. Felv. 1874.
janudr. Alkép]et helye: dllkapocs. A 2 szijzug kozti ré-
szen Okolnyi dag. Beteg igen vérszegény. Mér 4 év elott
vidéken volt miitéve. Miitét nem volt javalva.

12) H. Mihdly, 40 éves, n.-k.-széllisi, foldmives. Felv.
1874. april. Alképlet helye: felsé 41lesont. Bal arczon
almanagysigi dag; szdjpad lenyomva, bal szemteke helyébél
kinyomva; éllalatti mirfgy mandolanagysigd. Miitét alatt ki-
derilt, hogy az dlképlet a szemtekére is dtlerjed és hdts ha-
thra elérhetetlen. Mé16v 6ta n6tt. Részletes esonko-
14s felso &llesonton. Majdrem haldlos vérzés 4llt be, s azért
a mitétet abba kelle hagynunk. Gydgyulatlan. Kereksejti
alveolaris velds hisdag.

15) P. Margit, 39 éves, kinhegyi, foldmives. Felv. 1874.
junius. Alképlet helye: felsd &llcsont. Bal 1. zdpfogtél
hétrafelé okolnyi dag. Szemteke ki- és felnyomva amauroticus.
5 hé 6ta nbtt foghtizds utdn. Miitéthe nem egyezett.

16) A. Judit, 32 éves, torinesi, foldmives. Felv. 1874.
october. Alképlet helye: felsdé 4llcsont. Baloldali elsé 3
zépfoghelyén didnyi dag; a szdjpad e helyen lenyomva. 6 év
6ta nott, félév eldtt mdr volt miitéve. Részletes cson-
kolds a fels6 dllesonton. Gydgydli. Orsésejtli hisdag.

17) T. Ferenczné, 19 éves, siimegi, varrénd. Felv, 1874.
november. Alképlet helye: felsdé 41lcsont. Jobboldali szem-
fogtél az utolsé zdpfogig kis Okdlnyi dag.” Szdjpad erdsen le-
nyomva. 2 v 6ta nétt. Részletes csonkolds a felsd
4llesonton. Gégyidlt. Oridssejtd hisdag.

18) M. Gdbor, 55 éves, sz.-fehérvdri, iigyvéd. Felv. 1875.
april. Alképlet helye: fels6é 41llcsont. Jobb oldalon egy
gyermekokolnyi dag ; az utolsdel6tti zdpfog helyén egy mandolinyi
foketés dudor. Jobb orrnyilds Osszenyomva. 8 hé Gta nétt;
f6leg midta 1'/, h6 elott zdpfogdt kihuzatta, gyorsan nott.
Részletes csonkolds a felsé dllcsonton. Teljes kiirtds
nem volt lehetséges. Gyégyulatlan. 1875. october héban kitju-
ldssal jott vissza. Kereksejtii alveolaris hisdag fes-
tenylerakoddssal (2. dbra),

19) A. Emma, 21 éves, sz.-fehérvdri, énekesnd. Felv.
1875. april. Alképlet helye: d1llkapocs. Jobb oldalon 8
ulolsé zdpfog helyén diényi, kifekélyesedett dag. 2!/, év 6ta
nétt, f8leg foghtizés d6la. Fogmedernyilvdnycsonko-
14s. Gyégyilt. Oridssejti hisdag.

A kozponti csonthiisdagok — mint ez Osszedllitdshol is
lathatjuk — igen lassui novéstek (3 h6—21 évig), foleg mi-
el6tt a esonthurkot dttornék. Ezen idében kérodai tinetei
kordntsem oly feltimék és jellemz0k, mint voltak a esonthdrtya-
hisdagéi. A esontokat megnagyobbodva, s orsé- vagy gomb-
alakilag kitdgilva taldljuk, sokszor a nélkil, hogy a kor-
nyezd lagy szoveteken csak némi véltozds is volna ésareve-
hetd. Csak mds bantalmak, foleg kozponti csontlob, kizdrdsa
utan allithatjuk ilyenkor korisménket, melyre a dag fejlodés-
torténete csak némi tdmogatdsil szolgdlhat. Fikép a koz-
ponti csontlobbal, ha az enyhébb lefolyasi, konyen osszeté-
vesztetik a kozponti csonthisdag kezdeti szakdban. De egy-
részt a csontlobot kisérd fijdalmassig, mely ha nem is nagy-
fokd, de legalabb nyomdsra elé szokott dllani, mdsrészt a
lagy szovetek vizenys besziiremkedése, mely csak ritkdn

_ hidnyzik a csontlob koril, a kérismézéshen igen hasznos tt-
mutatéink lehetnek. Sokkal gyakrabban dllunk azonban més
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nehézséggel szemben a korisme megdllapitasindl. A koz-
ponti esonthiisdag, t. i. mint lattunk azon sajatsdggal bir,
hogy legtobh esetben rendkiviill edénydis. Nagyobb edények
ugyan ritkdbban képzédnek benne, de hajszdledények sokszor
oly pagy szimban fejléduek ki, hogy azoknak valtakozo
megtelése és kiirilése liktetés alakjaban lesz észreveheto,
s az dlképlet, foleg ha ligyabb osszedlldsu és csontburkolata
mér 1gen vékony, liktetést tintethet fel. Nem ogy ily ecet
volt mér kozponti esontutérdag gyandnt leirva még oly szer-
z0k dltal is, kikt6l kilonben a kérismézéshen lelkiismere-
tesség és pontos koriltekintés el nem tagadhato. foy
Licke') irt le egy dagot a felkarcsonton, melyet késéhb?)
maga kozponti esonthisdagnak tart. Ilyen Kocher esete®)
1s, mely tobb tekintetben érdekes.

Egy 66 éves férfi ;jobb homlokfelén 7 év dta ndtt ke-
mény fijdalmatlan dag. 1866-ban elesvén a beteg, e helyen
megiité magit, s ez id6 6ta liktetést érzett a dagban, késébb
a szem helyezetébGl Xinyomatott és ldtzavar lépett fel. A dag
maga ép borrel fedett, s a kozépvonaltél a halintékdrok széléig
6s a szemgddor felsd szélétdl a hajzat hatdrdig terjed; a felsé
szemgodri szél lenyomva, a szem el6re tolva; a dag kiemelkedd
csontos széli és liktet; nyomdsra kisebbedik, a fejitér Ossze-
nyomésira Osszeesik. A dagot e szerint sériilési iitérdagnak
tartotta Liicke, kinek kéroddjin volt az eset?), s a fejiiteret lekoté.
14 napra a beteg utévérzésben elhalt. A dag puba edénydis
myxosarcoma volt a homlokesont 2 lemeze kozt, melyeket szét-
vilasztott, elroncsolta a falesont egy részét, a nagy ikszérnya-
kat és a koponyaiirbe, kiviill pedig az ikéllesonti Arokba és alsé
szemgddri résbe hatolt be.

Ugyancsak Kocher®) ir le egy hasonlé esetetl a sipesont
fejecsén. Reuling®) a szdirkapocs fejecsén (Morrant
B aker”) miivéhdi dtvéve), Bickersteth®) a sipcsont alsé
izilleti végén 11 éves fiindl, Heusner?) Esmarch kéroda-
jarol egy esetet a sipesont fejecsén, Weber'), Sistach'),
Dittel™), Senftleben'®) amedenczecsontokon. E konyen
elkovethetd tévedéstol esak a legpontosabb észlelés és minden
legkisebb koriillmény szdmbavétele 6vhat meg némileg. Oly
esetek, hol a kozponti csonthisdag, csontutérdaggal 10n
feleserélve, a hisdagroli ismereteink terjedésével és vizsgé-
lati eszkozeink tokéletesbiilésével mindinkdhh nagyobb szam-
ban keriillvén tudomdsra, némely sebész — mint Volk-
mann'), Senftleben'), Kocher'), Licke'’) — a
végletekig ment, s a csontitérdag létezdsét egészen eltagadta,
minden csountiitérdag gyanant felhozott esetet kizponti esont-
hisdagnak tartvin. Ha az dlképlet a csontburkot mér dt-

1) Virchow’s Archiv. Bd. 25. Pag. 530.

2) Pitha-Billroth, Spee. Chir, Bd, II. Abth, 1.

%) Virch. Archiv, Bd 44, Pag. 311

#) lly utés utan tamads ﬂterdugot a homlol\on ir le J, Bell.
(Edinburgh Med. Journ, 1867, July.)

5) Virch, Archiv. Bd 44. Pag. 311,

%) Reuling. Bluteyste an der Stelle des Kreuzbeins, Inaug. Diss,
Giesen, 1866,

7y Barthol. Hosp, Reports,

%) Transact. of the Path Society, XIX, 1859. Pag. 299. sq.

9) 8 Fille myelogener Osteosarcome ete. Inaug, Diss. Kiel, 1868,

10y Chir, Erfshiungen und Beobachtungen, Berlin, 1859. Pa.g 368.

1) Ostéosarcome du bassin, Gaz, des hop, 1857, Nr. 4.

%) Whlatt d, k. k. Ges. der Aerzte in Wien. Bd. X, Pag. 148,

25 Langenbeck’s Archiv. Bd, I, Pag. 153,

34) Pitha-Billroth. Spec Chir, Bd, IT, Abth, 2. Pag, 477,

15) Langenbeck’s Archiv. Bl. I Pag, 151, :

18) Virch Archiv. Bd. 44. Pag, 311,

17) Pitha-Billroth Spee, Cuir, Bd, IT Abth, I. Heft 2. Pag. 200.

Heft 2, Pag. 201,
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torte, 8 a 1dgy részek kozott szabadon folytathatja novéseét,
kérismézése nehézségekkel tobbé nem jar.

Gyégyeljardsiak itt is esak az dlképletnek a meghete-
- gedett csonttal egyiitt tortént eltdvolitasaban dllhat. A vég-
tagok csontjain tehdt ez esetekben is a csonkitds és esetleg

kiizesités, mds csontokon a kisebb- -nagyobb terjedelmi cson- |

kolis leS/ az egyedil helyes eljirds. Ujabban a kizponti
esonthisdagok kiirtdsdt dgy is eszkozlik, hogy a csonttokot
csak egyik faldn nyitjak meg,
levé maradvinyokat éles kandllal és rdspolylyal lekaparjik.
A csonthilyag késobb dllitélag ozszezsugorodik, s a gyogyu-
lds tartés. Foleg Busch és Volkmann tobb esethen si-
kerrel alkalmazta az eljardst. Mennyi biztositékot nyujt az
a kiirtds tisztasiga 6s tokéletességére nézve, azt a tovibbi
kisérletek fogjik megmutatni. Korodink eseteinél, melyek
mind az dllesontokon voltak, ecsonkoldsok végeztettek. Az
alképlet kiinduldsat itt még ritkdbbnak tartjik, minta csont-
hartyahisdagokndl. Némelyek azt, a tokéletes és pontosin

végzett Kkiirtds utdn majdnem soha sem észlelték (Volk- |

nann'). S6t Gray, Nélaton a pontosan végezhetd kiirtds
utén a korjéslatot kivétel nélkil jonak akarja allitani, kilo-
nosen az e n. Oridssejtit hisdagokra nézve. Ezen &llitdsdnak
bizonyitdsdra 1863-ban egy sorozatit kozlé2) az ilyen dagok-
nak, melyek kiirtds utdn maradandéan gyigyiltak, s 1868-
ban ismét egy sorozat ily esetet tesz kozzé®), hol 8—11 év
miilva sem lépett fel kiijulds. Habdr véleményink szerint
a kiirtds sikeres voltdt {gy tilbecsiilni nem helyes, mert van
nak esetek, hol elég hamar bedllottak kidjuldsok, még pon-
tos kiirtdsok utdn is [Nélaton ezen esetcket nem akarja
hisdagoknak elismerni, s rdkokhoz sorolja vagy legalibb
rikkali szovodményt vesz fel)], mégis a kozponti csonthis-
dagok kivjuldsat mds szovetekben fellépd hisdagok kidjuldsi
gyakerisigdval egybevetve igen ritkinak kell tertanunk. A
kidjulds foleg azdltal jon létre, hogy az elsédleges dlképlet
koriil ondllé dj csomék keletkeznek®), s ha ezek a miitétnél
ki nem irtattak, a kitjulds mindannyiszor bedll. Ily helybeli
kivjnldsra leginkdbb hajlandék a fogmedernytlvinyon levé
ily dagok; kitjulas ellen itt ecsakis a fogmedernek teljes el-
tavolitasa nyujthat biztossigot. A fertizés dltal eléidézett
lerakoddsok — a masodlagos hisdagok — ily alképletnél
ritkdn észlelhetk, bar tobb eset ismeretes mér, hol az ily
kozponti esonthiisdag oly rosz indulattal lépett fel, s oly
gyors fertbzéseket hozott létre a szervezetben, hogy e tekin-
tethen méltan versenyezhetett volna a leggonoszabb indulati
rikkal. Ily eséteket emlit Gerlach®), Hutchinson?),
Cooper F.8), Mitchell H.?), Cock és Wilks') az
gridssejti csonthisdagra nézve, Virchow') Grohe'),

1) Pitha-Billroth. Spec. Chir. Bd. II. Abth. IT. Lfg. 1, Pag. 461.

?) Gaz. des hopit. 1863. 17. Janvier.

) Gaz. des hopit. 1868. Nr. 13.

4) Né'aton, F. idéz. hely. Pag. 332.

5) Senftleben. F. idéz, hely. Pag. 142. Virchow. Die krankhaften
Geschwﬁlste Bd. 2. Pag. 338.

8) Zeitsch. f. vation. Medicin. 1847. Bd, VI. Pag. 377.

) Transact. of the Path. Soc. London, 1857. Vol, VIIL Pag. 845

8) Cooper Forster. Ugyanott. Pag. 389.

%) Mitchell Heury. Ugyanott, Vol. IX, 1858. Pag. 367.

10) Medieal limes and Gaz, 1859. January. Pag. 70.

1) Krankhafte Geschwiilste. Bd. 2. Pag. 338—339.

12) Bardeleben. Chiru gie (1863). Bd, L. Pag. 538.

. a esontokban; a koponyatetén 6 diényi,
a dagot kiveszik, s az ir falain |
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Weber') az orsosejtii csonthisdagokra nézve, sit Le-
bert?®), ki ,rostképz0 dag“-jit eredetileg joindulatinak
tartotta, késobb 2 ily esetet ir le, hol a rostképzédag atra-
koddsokra vezetett. Legijabban Buch H.%) ir le egy esetef,
hol majd minden csontban a esontveléhen kereksejtit hisda-
got taldlt egy 64 éves kémivesnél. Tovibbi Gromierd)
kozol egy esetet, hol 83 éves desndl hisdagos esomok voltak
tobb kisebb a ko-
ponya alapjin, a kakastaréjon, egy-egy nagyobb az dllkapoes
két oldalin, az &llon, minden csigolya testében és a meden-
czecsontokban, a felkar- és czombesontokban. Belszervek ko-
ziil esak a tidokben voltak kisebb kolesnyi, egész mogyorényi
csomok. Mindezen esetek azonbav ritkak még ez ideig, s he
nem tartjuk is feltétleniil jéindulatinak a kozponti esonthis-
dagot, mégis annak tokéletes kiirtdsa utdn, gy hisszik, esak
ott Iép fel kidjulds, hol ennek alapja mdr a wmiitét idejében

meg volt vetve, s hol a mitétet csak oly ingernek tekinthet-
Juk, mely az dlképlet novését gyorsitotta.

Wagner Janos taniar egyetemi korodajabol.

Tovabbi adatok a jaborandi hatdsmédjanal és gyégyértékénel
asmeretéhez.”)

Kozli ifj. Purasz Zsievonp tr, tandrsegéd.

II. eset. Zsugorvese. Szontagh Zsnu-
zsdnna, 25 éves, evang., szakicsnd, szepesi. Anyja mellbaj-
ban, atyja ldzas betegségben haltak el, testvérei egészségesek.
Ezelott 6 sem volt beteg. Folyé évi februdr 9-kén vevé észre,
hogy l4bai dagadnak ; felvétele eldtt roszdl kezdett ldtni, mi
miatt a szemészi kérodit kereste fel; ott reczeglobnak (retinitis)
lett kérismézve, s a beteg kérodinkra felvétel végett ajdnlva jun.
12-kén. Jelen dllapot : Nagyobb termetti, eiég jél tdplilt nd,
bére sérgdshalaviny, a tdrgyakat homdlyosan litja, mint ha
siri kod volna elétte. A reczeg halavinyabb, edények szikiil-
tek, rajta egyes sérga foltok vehet6k ki. Beteg erds fejfdjdsril
panaszkodik, mely 4llitélag minden mdsodik nap hevesebb.
Nydkhdartydk halavényak, szomja kissé fokozédott. Kopogtatis a
tidében nem mutat rendellenességet ; hallgatddzdsndl, kiilondsen
hitul érdes légzést hallani. A szivtompulat jobbfelé egész a
szegycsont ald elhizédik. A szivesieslokés a bimbin kevéssel
beliil tapinthaté és ldthats a 4—5-dik borda kozt. A szivesi-
cson a hangok tisztdk, az aorta hangja ékelt. A libak és alszér
vizenyosen besziirGdottek ; kozépfoki hasvizkor. A vizelethen
kozépmennyiséglt fehérnye (I. tdblizat); iledéke kevés; tobb-
nyire hyalin-hengereket, s valamivel tobb, csoportokat képzé fehér
vérsejtet taldlni. Ez alakelemek éltaldban csekély szémmal van-
nak jelen, s csak hosszasb keresésre talilhatdk.

A beteg jun. 25-ig vasat szedett a nélkiil, hogy javilt
volna. Ekkor vettem észlelds ald, s a kivetkezé tdblizat mu-
tatja a rajta tapasztaltakat. '

Yy Weber C, O, Chirurg. Erfahrungen. Pag. 364,
%) Lebert, Traité d’anat. path. Tom. 1, Pag. 194, 196,
%) Buch Herm. Ein Fall von multipler primirer Saicomatose des
Knochenmarkes etec, Diss. inaug- Halle, 1873,
4) Lyon, Medic. Journ. 1869. Nr. 12.
%) Lisd az ,OHL.“ 46, szamat.
48%
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Szontagh Zsuzsinna, 35 éves, zsugorvese.
= - 3| %o | °E 3
o B = 1 >
8% 28 P3|« Sls8| 23 |82 | F5.
58 o238 5 |2°3| 8| 2l2>| 25 |23 =22
Datum [8%E| = |25 & |88t | E|78| 38 | 833 8wt
s82| @ (B3| = ([23E| &|2(z8| 32 | LE¢| 8EF
= E = |98 3 5.2 B 8l &2 g= 5t
e | B [ER | & S|eg sﬂ é_‘? nid
= a =
Jun, 24—25. . .| 1170 | 1°010] 3 014[109%/y: — —_ - - — —_ =2
Jun. 25—26. . .| 1680 | 1°010| 6°656/109 =al=li=l =t = - —
Jun, 26—27. . .| 1600 | 1°010| 8°206/110%,; — ==} = o= = —
Jun. 27—28. . .| 2150 | 1-008] §8'9 (109", — ==l — —_ - -
Jun. 28—29. . .| 1910 | 1 008| 3°54 [109}/, — e ] — — -—
Jun. 29—50. . .| 1850 | 1°009| 4°68 {109'/,; — s (e -~ = —
Jun. 30.—jul. 1.[ 2250 | 1-007| 3'76 |109'/;} — = e i = == o=
Jul, 1—2, . . .| 2200 | 1 007| 4°07 |107Y — | —| —| —| — - =
Jul. 2—38.1). . .| 1220 | 1 009] 2'61 |107Y/,: — —_— - - - —_ _
Jul. 8—4. . . .| 2875 | 1-008] 4'773|103%,; — - - — - - -—
Jul. 4—5. . . .| 2530 | 1-008| 4°851|y01Y,;: — - - - _ -_ -—
Jul. 5—6.%). . .| 2060 | 1:010| 4 98 [100 : 960 [370:305| 2851 6.20p., 3 6ra | 145=515
Jul. 6—7. . . .| 1735 | 1-012| 5°41H 99Y),: — —] ] — -_— —_ B
Jul, 7—8. . . .| 2180 | 1:010| 9°92 | 98Y,;; — ot = e e — 33
Jul. 8—9.%). . .| 2825 | 1-010{13°2 M 540 [165/105| 1801 6.40 p.| 2 dOra | 185=350
Jul. 9—10.%) . .| 1485 | 1-010{11°824] 92,0 — - = — - —_ —
Jul. 10—11. . .| 1870 | 1-013]| 7°8 92  — ot et R -_— — ==
Jul. 11—12. . .| 1650 | 1 013] 6'985( 92 — — -] - — -_ —
Jul. 12—13. . .| 1070 | 1°015] 4:992| 92¥),i — —] =] - - -— —
Jul. 13—14.9). .| 1485 | 1-010| 5-692| 92 : 540 [310| 20| 210 - 2 6.50 p.| 155=465
Jul. 14—15. . .| 1275 | 1 015) 4°407| 92 @ — —_ - - _ _— —_—
Jul. 15—16. . .| 1125 | 1'015] 8°495| 92 : — afllmshis s = - -
Jul. 16—17. . .| 1225 | 1°015! 3:582]| 92 — e ] —_ = =

Elsé jaborandiforrdzatot velte a beteg
jul. 6-kin d. u. 4 6ra 20 perczkor, midon silya 100 font, ho-
mérséke 37.1 és érlokése 76 volt. A hémérsék legnagyobb szd-
mat 4 éra 40 és HO perez kozt érte el, midén 37.2°C volt;
az 6rldkések legnagyobb szémaként 82 van feljegyezve 4 6ra 60
perczkor; ezen marad 5 6ra 10 perczig. D 6ra 50 perczkor a
hémérsék mir csak 36.9, az érverés 80, tehdt siilyedében volt.
Az izzadds igen mérsékelt volt, s mar 5 éra 40 perczkor egé-
szen sziraz volt a bér. Az izzaddst megelbzbleg az arcz kissé
kipirilt. A vydlelvdlasztisa 4 6ra 35 perczkor kezdddott és
kovetkezbleg folyt le az elsd tiz perczekben: 4 6ra 40 p.=36
kemtr,; 4 éra 50 p.=8b (60): b 6ra=12H (40); 5 6ra 10
p=150 (25) Ezutén folytonosan apadt, 7 éra 10 perczkor volt
a 10 perczenkint kiiritett mennyiség=10 kemtr.; az eddig
elvilasztott ny&l mennyisége 0Osszesen=330 kemtr. Reggelig
még 145 kemtr. nydlat dritett ki, s igy dsszesen 515 kemtr.-t.
7 érakor felszdlitdsomra vizelett és 285 kemtr.-t iiritett ki. Az
egész kisérlet alatt mem mutatkozott semminemti kellemetlen
alanyi tinet. 7 6ra 20 perczkor testsilya 98Y,
font volt; vesztett tehdt 1'%, fontot==840
grm, ehhez adva a forrdzat silydt=2960
grm, melybél a nydlra 370, az izzadsdigra
300 és vizeletre 280 kemtr. esik. Médsnap
d.u.46rakor a testsily 99", font volt, te-
hét elobbistilydt !, fonthidnydval visz-
szanyer te.

Mdédsodik adag jaborandiforrdzatot
vette jul. 9-kén 5 Orakor, midén a testsily 94 font, hémérsék
37.2, érlokés 80 volt. A homérsék legnagyobb szimdt, t. i.
37.6-ot D éra 40 perczkor érte el, melyen 6 dra 20 perczig
maradt, s esak szutdn kezdett siilyedni. Az érlokés legnagyobb
szémdt észleltem 6 Ora 16 pereztél 6 Ora 30 perezig (94), s
lassankint mint emelkedett, siilyedett, tgy hogy 7 drakor mdr
84 volt. Az izzadds mérsékeltebb volt, mint a milt kisérlet
alkalméval, noha hosszabb idén elhdzédott. 6 6ra 5O perczkor
mér egészen suzéraz volt.
mondja, jobban mint a kisérlet alatt. A nydlelvilasztds 5 dra
10 percz utdn kezdddott és 5 6ra 20 perczkor volt 5 kemtr.
b 6ra 30 perczkor=25 (20); 5 6ra 40 perczkor=>53 (23); 5
dra B0 perezxor=T75 (22); 6 drakor==95 (20); ezutin apadt,
gy hogy 7 drakor, a 10 perczenkint kitiritett mennyiség 7—8
kemtr.; az 0Osszes kiiirftett nydl 165 kemtr. volt. Reggelig
még 185 kemtr. nydlat, s igy 0Osszesen 350 kemtr.-t Gritett
ki. A kisérlet alatt semmi kellemetlen alanyi tinet nem mu-
tatkozott. 7 dérakor 180 kemtr.-nyi vizeletet iritett ki. Te s t-

) 1'6 g'm. chinin. sulf.

%) 1. jaborandit kapett.

3) II, jaborandit kapott,

4) Ljjel igen erésen izzadots és kopitt 185 kemir. nydlat.
*) III, jaborandit kapott.

Fjjel azonban tjra izzadett, s mint-
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suly vesztett
tehdt 3, fontot=420grm.; ehhez a 120 grm.
forrdzatot=540, melybél 165 nydlra, 195
izzadsdgra és vizeletre esik 180 gr m. Més-
pap d. n. 4 drakor testsilya 92!/, font volt, vesztett tehat
még 1 fontot.

Harmadik adag jaborandiforrdzatot
vette julius 14-kén d, u, 4 6ra 20 perczkor, midéu a beteg
testsilya 92 foot, homérséke 36.7, érlokése 72 volt. A himér-
sék emelkedett, s 4 dra 40 perczkor elérte a legmagasabb
szimot (37.1°C); ezutén silyedt, s 5 o6ra 10 perezkor mér
ismét 36.7 volt. Az ériokés legmagasabb szémot (84) éite el
4 6ra 40 és 50 perczkor, ezntin silyedt. Izzadds alig volt
észrevebetd, a has volt kissé wvedves, gyongyok azonban sehol
sem képzodtek. A nydlelvdlasztis elég bo volt; 4 dra 25
perczkor kezdddott ; 4 dra 30 perczkor=10 kemtr.; 4 6ra 40
perezkor=40 (30): 4 6ra B0 perczkor==75 (35); 5 Orakor=
95 (25); D dra 10 perczkor=120 (25); ezutén mindinkibb
apadt, s 7 éra 10 perczkor a tiz perczenkint kiiiritett nyil=
7—8 kemtr.; az osszes addig kiiritett nyil=310 kcmtr. Reg-
gelig még iritett 155 kemtr.-t, s fgy dsezesen kiiirftett 465
kemtr. nydlat. A kisérlet végén felszélitdsra tritett 210 kemtr.-
nyi vizeletet. Az egész kisérleti id6 alatt nem mutatkozott
alanyi érzetében rendellenesség. A kisérlet befejeu
tekor testsdilya volt 913, font; stilyvesz-
teséga kisérletalatt=3?, =420 grm.; ehheuz
a forrdzat 120 grm-nyi silydt=>540; mely-
b61310 grm. a nyédlra 210 grm a vizeletre
6820 grm az izzaddsra esik A kdvetkezd nap
teststlya ismét 92 font volt és maradt jul. 17-ig, midén a
beteg ki lett bocsdtva. Megjegyzend6 még, hogy a misodik és
harmadik jaborandi adagoldsa utén kovetkezd napokon a beieg
bagyadtnak érezte magit és étvigya nagy mérvben csokkent.

lya 7 6rakor volt 93Y, font;
hdt f
"

Gerinezhur és turhamirigy.’)
Minarkovics Geza tr.. a fejlodéstan ny, rk, tandratol Budapesten,

(Vége).

Mint emlitettik 16 mmtr. hosszi  bdzinydlébrényeél (10.
dbra) a timlé (h) hosszmetszeten ogy mellfelé hajlé hossuikds
zacskét képezett, melynek alsé végétdl az Osszenyomott vezeték
(d) vomilt le a garathdmboz, A tasak teh&t nem volt mér
egyenes, mint elébb (8. 4ébra k), hanem kizepén szeglet alatt
megtorve. A legkozelebbi 1épés most az, hogy a him a tomld
alsé végén, a vezelékkeli egyesiilés batirin, egy mell- é« felfelé
kanyarodé nydlvdny alakjiban, felszaporodik, s ebb6l indil meg
a mirigycsévek képzodése.

Léssuk a viszonyokat az dbrdkon. A 12. dbra egy 2 cmtr,
hézinydlébrény koponyaalapjinak hosszmetszete utdn van rajzolva
(kezelés 2-ed chromsavas ammoniak, borszesz', A tolisérnyulviny
(¢) meghosszabbodott, 411 belil heugeres, kivil gombdlyded
sejtekbol. Megette nyomil fel a kozépsdé koponyagerenda (),
mint az agyalapi iitér hiivelye. A koponyaalap ikrosta (se) és
iknyakszirt (so) porezai mér j6l felismerhettk, ez utébbi a leendd
nyereghéitat (de) kildi felfelé. A két porcz egymdshoz annyira
kozeledett, hogy csak egy keskeny rés van kozottik, melyen
a keskeny turhamirigyvezeték (d) vonil le. A gerinezhiir (ch) az
iknyakszirtporcz alapjdn fut fel, érintkezve a porczhdrtyédval,
azutdn felemelkedve két hulldmzatos hajlds utdn a nyeregdrok
porezhirtydjdndl végzidik, Még mindig protoplasmadids sejtekbol
s 4tlatsz6 hivelybdl 411. A leendd turhamirfgy (h) olyan, mint
egy félhold, egy kozépsé rész és két szarvszerii mydlvénybél dll.
A bétsé iireggel ellitott rész majd fiiggélyes, a mellsd tomor
rész el6re és felfelé hajlik, az iireges rész faldt belill hengeres,
kifelé kobalakd és gtmbolyded sejtek képezik. Hasonld gém-
bolylt és kobalakd sejtekb6l 411 a mellfelé kanyarulé tomor
nyidlviny (p), melyet ezutin turhamirigynytdlvédny-
nak fogok nevezni. A vezeték (d) Osszenyomott alacsony

') L. az ,OHL* 44, szamat.

Turhamirigy-
“:yﬂvw.
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himsejtekbol 4ll, kdzponti menetet rajta észlelni nem lehet. A
turhamirigy koriil van véve t0mott kotszdvet dltal, melyben
sok kis véredény van, valamivel wuagyobbak ldthaték azon
vajulatbau felhalmozva, mely a nyilviny és mirigytest kozott
fekszik. Mi jelentésége van ezcn meilfelé kanyarodé nyidlvény-
nak, az a kovetkezd, valamivel iddsebb hdzinydlébrények met-
szetein mindjdrt kiderilend.

A 14. dbra egy 3 cmtr. hosszi hézinydlbsl mutatja a meg-
felelo viszouyokat. Az agyalapi Gtér (b) hiivelye mdr igen gyenge,
a kozépsé koponyagerenda (k) egészen elsatnyuld félben van A
toltsérnydlvany (¢) olyan mint elé:b. A koponyaalapi porczok
(se, s0) egymdissal egészen egyesilvék, mirigyvezetékuek mdr
nyoma sincs. A gerinczhir (ch) a nyereghit alatt (de) felfelé
fut, megvastagodik, s két fvalakd hajlis utdn kihegyesedve
végzodik a porczban, nem messze a nyeregérok porezhditydja-
t6l. Az ikrostu-porcz egy nyilvauyt kiild fel, ez a nyereghdttal
(de) egyiitt egy tokéletes vdjut: a nyeregirkot képezi a turha-
mirigy szimdra. A turbamirigy (k) nagyrészt még olyan, mint
elobb, de a nytlvany (p) dtalakulé félben van mirigyesdalaki
képleiekké. Hasonl6 4tvdltozist mutat a tasak mellsé fala. A
csovek fejlédése olyan, mmt azt maddrndl leirtuk, csakhogy itt
egy lépéssel tovibb vagyunk: a csdvek részben lefiizGdtek,
okozva a kozbenivo edénydis kotszivet dltal. A cstvek kozott
tig véredények dtmetszetei ldtszanak. Az drok femekén a porcz-
hirtydban dis viszérfonat fekszik. (Kezelés: Millei-féle folya-
dék, borszesz.)

A 15. dbra egy 4 cmir. hosszi hézinyilébrény koponya-
alapjdnak hosszmetszete utan van rajzolva. (Kezelés mint az
clobbinél.) A koponyaalapon a csontlerakodds mdér kezdddd fél-
ben van, s pedig hétul a nyukszirtcsont (o 0), a nyeregirok
tdjdn a hdtsé ikesont (sp) csontosoddsi magvai mutatkoznak.
Ezek kivill fedve vannak a csonthdrtya dltal lerakédott csou-
lemezek dltal (a rajuban feketére festve). A gerinczliir a nyak-
szirlesont csontosoddsi magvdaban egészen felismerhetetlen, s fel-
ismert6vé c:ak ott lesz, hol az elvdltozolt porczsejtek kozil
kilép. 1tt azutdn megvastugodva, a porczban felfelé tart, ko-
rongszerlileg megduzzadt, és felkanyarodva, egy nagy ivet képez
a nyereghdt porezéban, mely megvékonyodva fonalszerit finom-
sdggal végzidik a porczban. A turhamirigy (h) vizirdnyosan
fekszik a nyeregérokban, A mirigynek a tdltsérnyiilvinynyal (4)
érintkez6 fels6 (volt hdts) feliilete egyenes, az als§ felilet a
nyeregérok véjulatnak megfelelsleg dombord. All kanyarodott,
sok belyt kozlekedd, rovidebb-hosszabb csovekbdl, a csivek koriil
egy fioom mirigybdrtya mutatkozik, s beliil tomve vannak kobos
és gombolyded magtartalmi sejtekkel. A esdvek kozott kotszovet
és szdmos véredéoy van. A mirigynek mellsé végétél a ldt-
ide keresztezddés felé egy keskeny nyelvszerlt nydlvdny vondl,
melyben a mirigyesivek szabdlyos hosszelrendezidésben feksze-
nek. A mirigy héis6 réseében a volt turhamirigytasak trege
még fennturtotta magdt; alsé végétél egy kis rés nyomil a
mirigydllominy kozé, A t6ltsérnydlvdny (z) igen meghosszab-
bodott, aldfelé bunkdszerlileg megvastagodik: a volt kozponti
menet majd teljescn eltlint, s csak alul tartotta fenn magdt ne-
hény kis dreg, mint maradvénya a volt menetnek. Ezek henger-
hdmmal vannak boritva, maga a toltsér dllomdnya gimbélyi,
meg orséalaka sejtekbdl dll, kivill az egészet egy homogen sejt-
nélkili finoman szemcsézett réteg boritja; ezen 4t a toltsér-
nytilvinyba a szomszéd kotszivetbél véredények hatolnak be. A
nyeregirok frnekén a porezhirtydbau egy viszérfonat fekszik.

Tekint-iik most 4t az egész folyamatot, melyen a lefii-
z6dott turhamirigytassk dfment, mig mirfgygyé dtviltozott.
Maddaindl a mirigycsovek fejlédése a tasak mindkét falabél
indil meg. Emloésdoknél a tasak alsd vége
elobb egy nyelvszerd tomoér nydlvédnyt
kild mellfeld, s ez, valamint a tasak
mellsé fala idomidinak 4t mirigyecso-
vekké. A képz6désben a fGszerepet a vér-
edéuydis kotszdovet visazik, ebbél a véredények
a hém felé nyomilnak és késztetik azt a tdvolabbi sejtszapo-
rulat kozben csoszerti képletekké kin6ni. A mirigy nivése
kozben az edénydis kotszovettel tolt védjuiat, mely a nytlvdny
és tasak mellsé fala kozott fekddt, mirfgyesdvek dltal lassan-
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kint egészen kitoltetik, s igy jon 1étre egy tomor mirigytest,
melyben bétul emldéseknél a volt tasakireg
feuntartja magdt. A mint a csovek bizonyos hosszi-
sdgot eléruek, Osszefiggésiik a tasakfallal kozbendvd edénydds
kotszovet dltal megsziintettetik, A lefazott csovek a falbdl kindvo
j esovek dltal eredési helyiikrél lassankint a keriilet felé szo-
rittatnak, azaz a kozponti esovek a lesfiatalabbak, a keriiletiek
a legiddsebbek. Igy képzddik a turbamirigy, mely azonban a
bonezi értelembeu vett turhamirigynek csak mellsé lebenyévé
lesz, a hédtsét a toltsérnydlviny képezi.

A toltsérnydlidnyt illetéleg ez mindaddig, mig a mirigy-
csovek lefizodése megkezd6dik, wmegtartja eredeti szerkezetét
mint agyrészlet. A i kdozben a mirigycsovek letizodése teljes
folyamatban van, a toltsérnydlvény is megviltosik, aldfelé
bunkészeriileg megvastagodik és szoveul szerkezete eliité lesz
a kozponti idegrendszerétél. Sejtjei megnyilnak, orséalakiak
lesznek és mindenféle dimeneti alakokat mutatnak a kotszdveti
sejtekhez. E sejtek azutdn kotegekbe szedédnek, tgy hogy az
egész hasonld less valamely orsosejt-sarcomdhoz. fgy fogta fel
a dolgot W. Miiller.” Nézetem szerint hdmeredetdi képlet (a
kozpouti idegrendszer) nem képes soha kotszivetivé dtvdltozni,
azért a toltsérnytlvinyban sszaporodd orsddad sejtalakilatokat nem
az_eredeti toltsér sejtjeibdi, hanem a szomszéd ligy kér edényei-
vel a toltsémmytlvinyba bendvé kotszoveti hiivelybol szdrmaz-
tatom. Ezek tdlnyomd burjdnozisa daltal a nyilvdny eredeti
sejtjel lassankint elpusztilnak. Minél alantabb rendfi valamely
gerinczes, az eredetl idegsejlek anndl jobban feuntartjik magu-
kat. Halakndl pl. az egész i5ltsér egy félreismerhetetlen agy-
rész. Sajatszeri a toltséroydlvany dtalakulisa a madarakudl,
Tyiaknél (16. dbra) gyenge nagyitisndl az egész toltsérnydlvany
(¢) csupa kanyarulatos vastag (0mor csovekbél litszik dllani.
Erdsebb nagyitdsokndl litni, hogy e kanyarulatos alakok azéltal
idéztetnek el6, hogy az orsfalakd sejlek kauyarulutos kotegekbe
rendezkedtek, mig kozottik a toltsérnydlviny volt dllomdnydt
képezé gombolyded sejtek fenntartottik magukat.

Ekként a turhamirigy fejlédését a legelsd kezdettdl a ma-
radandd alakig dtvettiik. Hatra van még a gerinczliir fejrészének
végs6 dtalakuldsairdl szélani.

A gerinczhiirt ott hagytuk el, hogy as mint protoplasma- & e

dds sejtekbol 4116 koteg a hdrtyds koponyaalapban felfelé vo-
nilt és felil egy S-alaki hajlés utdn a turhamirigytasak hdtsé
faldndl lekeritve végz6dott (10. dbra).

Ha a 11. dbrdt a 12-vel Osszehasonlitjuk, azt ldtjuk, hogy
maddrndl a porczos koponyaalapban a gerinezhir méds helyzeti
mint emlésnél. Emlosnél (12. ¢£) a gerinczhir az iknyakszirt-
porez alapjan, madarndl (11. ck) ugyanannak hatdn érintkeszik
a porczhdrtydval. Egy mdsik kalonbség a hiivelyben rejlik.
Maddrndl a hiively ardnytalanul gyengébb mint emldsnél, de
magnk a chordasejtek sokkal vastagabb koteget képeznek, mint
emennél. E vastagsdgnak oka uz, hogy madérndl a sejtek sokkal
kordbban kezdenck megviligosodni és magvaik ténkre meuni,
mint emldsnél.

Mi torténik a gerinezhdrral tovdbbd ? 3 cmtr. hosszd
hizinydlébrénynél (14. dbra) a gerinezhir még mindig az ik-
nyakszirtporeshan fekszik, de egyenletes dtmérdjét elvesatette:
vége wegvékonyodott, a gorbuleteknek megfeleld rész pedig
megvastagodott. A gerinezhir hdtsé része még akkor is érint-

kezik alul a porczhdrtydval, a mellsé rész pedig meghegyesedve _

végzidik a nyeregdrok porczhértydjindl.

Késobb 4 cmir.-nyi hdzinydlébrénynél (15. dbra) hitul a
gerinezlnir a periostal csontlerakcdds és meszesedd porez kozdth
lép ki mint keskeny koteg, azutdn felfelé tartva, megvastagodik,
s egy harintul fekvé koronggd tdgdl ki. Innen folytatélag egy
nagy fvszerit hajldst ir le, welynek vége, lefelé tekintve, anuyira
megvékonyodik, hogy mint finom fondl szorosan kijelolhetd hatar
nélkill vesz el a porcz dlloménydban. A hiively jéval vastagabb,
a hatdros porczsejtek le vannak lapitva.

Bzen alakbeli mddosulatok kozben a sejtek is jeleniéke-
nyen megvdltoznak. Mig kezdetben protoplasmadis, szorosan
egyméshoz illeszkedd soksziglt magtartalmi képletek voitak,
most megnagyobbodnak, tarialmuk megvildgosodik és felduzzad,
de magvaik még mindig felismerhetok. Ez azonban csak a meg-
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vastagodott részletekben torténik; a vékonyakban e sejttartalom
ugyan megvildgosodik, de a sejtek nem duzzadnak meg, hanem
laposra nyomottakkd, mintegy pikkelyekké - vilnak. A Kkeriileti
sejtek mindeniitt laposra nyomottak és helyenkint a hiively felé
pikkelyszerillez kidllanak. -

Hogy magyarfzandék a gerinezhir ivszerfi hajldsai a
hitsé ikporczban, mi jelentésége van a korongszert megvas-
tagoddsnak ?

Nezetem szerfnt ezt csak erémiivi viszonyokndl lehet meg-
magyardzni. s pedig kovetkezoleg:

A gerinezhir sejtjei mindeniitt fenntartjdk magukat ott,
hol a csontlerakédds még nem kezdodott meg. Ott, hol ez meg-
indil, a porezsejtek felduzzaddsa dltal refjuk gyakorolt nyomés
folytdn elpusztiinak. A porczos koponyaalapon a porcazsejtek fel-
duzzaddsa két helyen indil meg, hitul a nyakszirtpoezban (15.
dbra 00) elél a hdtsé ikporczban (sp). Hétul a nyomds kdzvet-
len hat a gerinczbdrra, mert a gerinezhir magdban a csont-
magban fekszik, el6l csak kdzvetve, mennyiben a pocrzsejtek
a csontmag megett megduzzadni és sorozatosan elhelyezédni
kezdenek. A nyomds tehdt hétul és el6lr6l fokozatosan hat a
gerinezhirra és tart egy kozbiilsé pont felé, mely a korong-
szerti megvastagodds helyéaek felel meg. A sejteknek
felhalmoz4adsdtitt nemactiv,hanem passivy
folyamatnak tekintem; e helyt a feszilés leg-
kisebb, a sejtek ott feltornyosilnak és legtovdbb megtartjik
felduzzadt dllapotukat.

Hogy végre mi jelentosége van ezen korongnak, az irdnt
az Osszebasoulitds a gerinczoszlop csigolyakozdtti porczaiban
levé hasonlé megduzzaddsokkal teljes felviligositist ad. E
hely az iknyakszirtporcziziletnek (syn-
chondrosis spheno-occipitalis) a helye, nem egyéb az,
mint egy csigolyakozotti fziilet. Ezt mir
H Miller tudta és leirta. Ilyen duszanat a koponyaalapon
csak egy forddl elé, mib6él kovetkezik, hogy a koponyaalap
azon részlete, melyen a gerinezhir Atvonidl, két csigolyatestnek
felel meg.

A koponyaalapon til a legkozelebbi duzzanat a foznyil-
viny cstesin forddl elé (17. dbra chy), a harmadik pedig a
forgolya teste és a fognyulvany kozitt (chy).

Ezen viszonyokat mutatja a 17. dbra egy 4 cmtr. hosszi
bézinydlébrénynél. Mulatkoznak azon mér a hétsé ikesont (os),
nyakszirtesont (o0), fognytdlviny (d) és a forgolya testének (e),
valamint a fejgyim mells6 {vének (a) csonfosoddsi magvai. A
gerinezhir a forgolya teste felett képezte a 3 dik duzzanatot
(chy), azutén a fognydlvinyon (d) 4thaladva, a mésodikat (chy),
onnan pedig a nyakszirtesont felsé részébe tér be, hol a meg-
véltozott porczsejtek kozott felismerhetetlenné lesz. Az elsé
dazzanat (ch,) viszonyait mér ismerjik.

Mindeniitt, hol a csontlerakédds fellép, a gerinezhir el-
pusztiil, s esak az iknyakszirt-porez korongjdban tartja fenn magit
addig, mig az is elcsontosodik (a fanosodds idejében). Hogy a
sejtek miként mennek végleg tinkre, a metszelek dtlitszatlansiga
és a gerinczhir vékonysiga miatt fel nem iszmerhetd. Légy
szdvetben, mint a csigolya kozotti korongoké, a gerinczbir ma-
radvdnyai az egész életen 4t fenntartjdk magukat.

Bél-betiirodzés dngyogyulisinak egy esete,

Scawarcz Fricyes th. kérhdzi féorvost6! Pécsett.

K. H, 50 éves, munkds, 1874. september hé 18-kén
este hozatott a kérhfzba. Allitdsa szerint e hé 14-kén reggel
betegedett volna meg, s pedig rogtin. Ugyanakkor az alhas bal
oldaiin tompa fdjdalmakat érzett, roszil lett és hényt is. Am-
bar nem volt kedve enni, mégis reggelizett, hideg hiist és ke-
nyeret evett, de azt csakhamar ki is hényta, mire azutin egész
nap nem evett és tibbé nmem is ivott.

15-dikére az alhasban a fijdalmak ndtton-néttek, a hol
is a beteg daganatot vett észre. Enni nem kivént, s nem is
eveit, azonban éheyomra daczdra mégis bhényt, még pedig 4lli-
tisa szerint csak keseri-savanyu folyadékot. Székelése mem volt

S

mér két nap Ota, s Kéntelen volt dgyban fekiidni, mert igen
rogzil érezte magat.
16-kin megint hinyt, wég pedig tobbszor mindig igen

‘hilizos folyadékot, mi mellett fizott is, folyton szomjazott, sok

vizet ivott, de ez alig maradt egynehény perczig a gyomorban,
s mér ki is kellett hénynia. :

17-dikére folyton roszabbidl 16n, a fdjdalmak nagyobbod-
tak, a hényinger folytonos, a hdnyds is igen gyakori, s az alhas
bal oldalin a fijdalomérzet oly nagy volt, hogy a beteg alig
mert hozzija nydloi, székelésre még mindig nem mehetelt ;
levesnél egyebet nem evett, ez sem {zlett.

Az egész hasa nagyon felpuffadt és dobfeszességlinek tint
fel eldtte.

18-dika ezen kellemetlen kérdllapothan minden tekin-
tetben csak roszabbuldst hozott még, mi is a beteget arra birta,
hogy 18-kén este kérhdzba vitette magit.

A vizsgdlatndl mindjdrt szembetint a halavinykékes,
hamvas kinézésit arcz és ennek félelmes kinézése. A kozépter-
metii, sovény, de izmos beteg tdokéletes kimeriilés képét dbrd-
zolja, s mozdulatlanul hanyatt fekszik. A test és a végtagoknak
felilete hivis, az itérliktetés felette gyenge, szapora, 120.
A bémérsék 39. A hénydsinger nagyfokd, s sdrgds, bélsdrssagi
folyadék hanydsa is dllott be. A fijda'mak az albasban, kiilo-
nisen érintéskor nagymértékiiek, a puffadtsdg kozépszerd. A
tapintgatis és kopogtatds a koldok alatt 2 biivelyknyire, egy
balrél jobbfelé hizédé tojisdadalakd daganatot mutat, mely
nem kemény épen, sem nem tokéletesen tompa, tres hangy, de
helyébél ki nem mozdithats. A jobb oldal felé laposabbnak
tetszik a hasfalazat, s nem is annyira emelkedett. A kézzeli
vizsghlat a végbélben igen csekély eredményt mutatott fel;
ugyanis balrél jobb- és felfelé kutatvian, annak csekély
ellentdllisa tiint fel, de ennek mivolcjdt felismerni nem lehetett.

A dagavat alakja és mivolta, a folyékony lobtermény
nélkil bedllott koriilirt hashdrtyalob, a goresds fijdalmak, a
tartds scékrekedés, a bélsdrszagi anyagok hdnydsa sth. egyene-
sen odautalnak, hogy ezen esetben egy béldarab bebiivelyezése
van jelen, a daganat nagysiga pedig arra mutatott, hogy a
vastag bélhuzamban székel a behiivelyzés.

Ezen rendellenes dllapot és a beldle kovetkezé kellemet-
lenségek megsziintetésére kisértettitk irdnyozni a kezelést: al-
lovetek alkalmazdsa a végbélben levé két kemény bélsdrdarab
eltdvolitdsin kivill egyebet nem eredményezett. Az alhasra a
daganat 1016 jégborogatisokat rakattunk, s a hényds ellen jég-
labdacsok, horostydnmegyviz (aqua laurocerasi), azonkiviil mint
erds hashajté higanyhalvacs (calomel) jalapival nyujtattak a
betegnek bevételre, azonban e szereket kihduyta, s igy a szer
Gjabb székiriilést nem eredményezhetett.

19 kén reggel 20 naddlyt rakattunk az alhasra, s részint -

langyes, részint hideg vizzel és léggel telt esbrék rovid, alig
egy 6rai id6koztkben lettek alkalmazva. Tobb 6rai ily eljirds
utankaz allovetek még mindig minden bélsdrszag nélkil jot-
tek ki.

A 14z és hinydsinger folyton tartottak, s még azonkiviil
gyakori és gyotrd csuklds is jott hozzd.

20-kén semmiféle vdltozds nem mutatkozott, s a beteg
szemiink 14ttdra folyton kimerdltebb lett; az ériités szapora, de
oly vékony, hogy mir esak alig volt érezhetd.

A beteg se nem eszik, se nem iszik. Az alhasban a fij-
dalom érintésre mintha csekéiyebb volna, s ezen irdnybeli kér-
désekre a beteg nem felel; egydltalin tompa kozinynyel moz-
dulatlanul fekszik. A hényésinger még folyton tart, csakhogy
az orvossdg mégis hosszabb ideig marad a gyomorban,

A fenntjelzett kértiinetek mindinkdbb sdlyosbodvdn, a be-
teget 24-dikig tiinetileg is alig kezelhettiitk. A szerencsétlen
kimenet szemiink elétt 4llott, semmi reményink sem lévén a
beteg felépiilésére.

Az épolond, ki szokds szerint figyelmeztetve lett, hogy a
netaldn bekovetkezends székletéteket tegye el és mutassa eld,
reggel 24-kén azzal lepett meg minket, hogy egy hideg vizes
allovet utdn a véghélbél véres, felette bizds folyadék drdlt ki,
mit elé is mutatott.
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Kozelebbi vizsgdlatndl ezen székletétben kisebb-nagyobb,
iiszkosen elroncsolt, feketés héartydk tiintek fel, melyeket a bél-
¢s0bol. szdrmazottaknak ismertiink fel. A behiivelyezett 1éldarab
és bélfodor, az ligynevezett intussusceptum, vagy ennek csak
egy része a beszorulds suziilte iszkosddés 4ltal a bélhuzamtél
elvélt, s darabonkint jon .el6; a darabok kordilbelill 2" hossziak
voltak, s mindannyian az iiszkosodés nyomait viselik magukon ;
ezekkel egyiitt kozépmennyiségli vér is ment el. '

Az iiszkdsen eltdvozott hdrtydkon szorgos vizsgélatndl
gbres6 alatt 60-szoros nagyitdsndl a Lieberkiihn-féle mi-
rigyek tiintek eld, miért is azok ezen az iton béldaraboknak is-
mertettek fel, s a korjelzés ,infussusceptio® vilfgosan be-
bizonytlt,

A nagyobb mértékben fellépé hashdrtyalob, melytél tar-
tani kellett, nem dllott be. A beteg szerencséjére a be- és ki-
vezeté béldaraboknak a betlirddzés helyén mér egymdssal
dsszeforrva kellett lennidk, minélfogva az ,intussusceptum* el-
véldsa utdn a bélhuzamban folytonossdgzavar nem témadha-
tott, mi okvetlen dltaldnos haldlos hashdrtyalobot idézett volna
el6. A székleletétel most egymdésatin folyékony volt, s az el-
valasztott nydlka nagymértékit bélhurntra mutatott.

Erésité gydgyszerek és életmdd a beteget csakhamar mdr
nebéiny nap alatt ldthatélag megeibsitette, a kimeriiltség és
gyengeség jelenségei mindinkdbl kevesbedtek, a has puffadtsiga
és a fdjdalom megszlint, s a nagy daganat elmilt, de helyében
egy kisebb veheté észre, melynek tapogatdsindl most jol és
tisztdn kivehetd egy korilbelil 2-nyire terjedd keményedés, mely
nyomdsra fijdalmasnak tiinik eld. Etvdgya a betegnek még nem
igen van, székletétel most is nem konyl, mintha akaddlyozva
torténnék, s nem ritkdn hascsikards 41l be,

A beteg végre 1874. november hé 10-kén a kérhizhsl
kibocsittatott, de nem sokdig maradt kiinn, 1874. december
6-kén ismét székletételi zavarok miatt vijra jelentkezett, meny-
nyiben egynehdny drdval az étkezés utdn még mindig hascsi-
kards 4llott be.

Itt a kdrhézban szemmel tartatvén, konyebb székletételek
csak hashajtékkal voltak elérhetok, basfijasrél pedig igen
gyakran panaszkodott. A székelés akaddlya bizonyosan a behii-
velyesedés helyén fennmaradt heg, mely a bélesatorndt az em-
litett helyen oOsszeszoritja, mi szinte arrél tantskodik, hogy ez
esethen behiivelyezésnek (infussusceptio) kellett fennforegnia.

KORNYVISMERTETES.
A gyermekdpolds rovid kézikinyve tekinteitel a hazai viszo-
nyokra. Kizhaszndlalra irta Dr. Wittman; Lazdar, Bndapest,
1875, Franklin-tarsulat 8-rét. 159 1.

Orommel mutatjuk be a szerzo ezen, valdban hézagot pétlds
jat, melynek orvosok és még inkdbb a nagy kozinség kozt is

minél nagyobb elterjedést kivdnunk. A rendkiviil fontos tirgyat
nemesak a tudomdny és tapasztalati tényeknek megfeleléleg

nagy szorgalonmmal és belyes itészettel osszedllitott kis munkd--
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behatéan és alaposan taldljuk minden oldalrél megvildgitva,
hanem vildgos, kdonyen értheté és kellemes modorban is van
eléadva. A munka az élettani bevezetésen kivill két részre osz-
lik, melyek elsejében az egészséges csecsemé és gyermek dpo-
ldsa s tdpldlisa, a mdsodikban a beteg gyermek koriili teenddk
adatnak el6. Az elsé részben kivdlt a szoptatdsrdl, a
vegyes és mesterséges tdpldldsrdél s a
péttdpszerekrdl szfld fejezeteket emelem ki fontos-
sdguk és sikerilt tdrgyalisuk miatt. Nemesak ezekben, hanem
a beteg gyermek dpoldsdrél széld midsodik részben is eldsorolja
a szerz6 az e téren uralkods elditéleteket és ferde szokdsokar,
kimutatvin azok veszélyes és - kérhozatos kovetkezményeit.
Figyelmet érdemel az ijahb idében mind 4ltaldnosabb haszndlatha
jott péttdpszerek, 4. m. Liebig-féle leves, Loflund, Nestlé 65 mi=
sok készitményeinek lefrisa s hehaté tdrgyalisa is. Altaldban
véve az egéss konyvecskér6l — mely Bdkai tandr és gyermek-
kérhézi igazgatd féorvosnak van ajdnlva, s nagy részben annak
elvei utdn is mdal — esak elismeréssel és dicsérettél lehet
szélnunk, s annak megszerzését minden csalidanydnak a leg-
melegebben ajdnlhatjuk. Koller tr.

L A P M L

—Y¥—S. Gyidngyhiz-esztergilyosok esontbaja.

Englisch irta le eldszor ezen csontbéntalmat, mely a dol-
goz6 helyiségekben tobb hénapi tartézkodds utdn f6kép a ser-
diilé egyéneket lepi meg, s majd az dllkapocs, lapoez, majd
a felsd és alsé végtagok csontjain egy pontra szoritkozd fdjda-
lom dltal van jellemezve. E ponton a csonthdrtya lobosan meg-
duzzad, csoves csontokndl mindig a diaphysis végén, késébb
a ldgy részek is, s nehdny nap milva igen érzékeny, kezdetben
lagy, rugalmas, s6t hulldmzé dag 41l elottiink, mely utébb
csontkemény lehet, de ritkdn genyed el és torik fel. Sziirke higany-
kenGes, nedves meleg és belsdleg iodhamany szétoszlatjdk
a dagot. :

Grussenbauer szintén leir hat esetet. O egyittal a bénta-
lom kéroktandra és kérszdrmazdstandra is tett vizgdlatokat.
Gyongyhdz-poros leveg6ben tartott kutydkat hosszabb ideig, s
tideiket gores6 alatt vizsgdlta. Ilyenkor nemecsak a felhdmsej-
tekben taldlt porszemesékre, havem a tidd szovetében is gom-
bostii-, egész kendermagmekkoraségid betokolt gytngyhdz-poros
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gbéezokra akadt. Ezek utdn 6 arra gondolt, vajjon a bdntalom -

nem embolicus folyamaton alapszik-e. Erre uézve tjsziilotteknél
a csoves csontok edényeinek viszonydt tandlményozta a vel6-
ben, s arra jutott, hogy itt a legaprébb iterecskék mindegyike
kilondllé hajszéledényhdlézattd oszlanak el, mint ezt Cohnheim.
mondja. . ennek folytin azt képzeli, hogy a gyongyhdz por-
szemeséi eljuthatnak e helyre, itt a lassd vérkeringés kdvet-
keztében leiilepednek, lassankint felbalmozédnak, s az edény

betomiilésére vagy vértomesz képzédésere vezetnek. Ennek ki- .

vetkezménye osteomyelitis, ostitis,
szébanforgd kdrképet létrehozndk,
42, sz. 187H.)

periostitis volna, melyek a
(Wien. med. Wochenschrift.

| T AR

Nehdany sz6 a kizegészségiigyi torvényjavaslat felett,

: A magyar dllam dgyérelnske és beliigyére a képvisel6hdz
‘ november 23-diki iilésében a beliigyérség kotségvetése alkalma-
val tdbbek kozott ezeket mondotta ,és szabad legyen nekem is
' azon reménynyel zdrni be feleletemet, hogy én is nagyon ohaj-
I tandénak tartom, hogy az egészségiigyi toriény, ha kell és
“ sziikséges javitva, igy a mint a tisutelt hdz {obbsége kivdnni
fogja, ment6l el6bb meghozassék, mert azt nem lehet tagadni,
hogy hazinkban a kozegészségi dllapot leheté legroszabb.« S
ezen szavak arrdl taniskodnak, hogy kézegészebgiigyiinknek tor-
‘ vények dltali rendezése hova hamardbb testté fog vilni, nem-
; killonben reményt nyujtanak azok arra, hogy a térvényjavaslat
egyes §§-ai és pontjai, mint az czélszerlinek fog mutatkozni,
modosittutni fognak., Ezen tdrvényjavaslat a képvisel6hdz koz-

O 7 A,

igazgatdisi hizottsiga dltal legkozelebb meg fog vitattatni, miér
épen a mostani idét tartjuk legalkalmasabbnak, hogy ahhoz
hozzdsz6ljunk.

Lapunk milt szima mellett kozoltik a kozegészségiigyi
torvényjuvaslatot, s igy az egész terjedelemben olvaséink elétt
fekszik ; midén pedig a felett véleményiinket kifejezziik, nem tart-
juk sziitkségesnek annak taglaldsit szakaszonkint és pontonkint,
banem ecsak fdvondsaira akarjuk a figyelmet irdnyozni; merg
nézetiink szerint egyediil fgy lebet helyesen megitélnink, hogy
mit remélhetink annak torvényerére emelkedése utén mér a
kizel jovéhen,

Mir a mdlt szimban, midén ezen torvényjavaslat nehdny
§-4ra észrevételeinket megtettik, figyelmeztettiink azon nagy ha-
laddsra a kozegészségiigy terén, hogy ezutdn torvények fognak
a szabdlyrendetek helyére lépni, mi 1igy uekiink, mint figyfe-
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Jeinknek mér régi obajiésa volt. Azonban a legjobb térvény is
a koziigynek csak akkor vélhatik hasznira, ha az csakugyan
végrehajtatik, s ezen végrehajtids akkor van leginkdbb tartésan
biztositva, ha az 4llam polghrai 14tjdk, hogy azdltal valéban
eléretik a kitlzott czél, mely a kozinség javinak elémozdité-
sdt czélozza. Kiilondsen 411 pedig ez a kozegészségiigyi torvényt
illet6leg, melynek csak akkor lehet jovéje, csak akkor védlhatik az
fejlodésre képessé, ha az 4llam minden polgdra, minden kozsége
it van hatva azon meggy6z0déstél, hogy a rendezett kozegész-
sbgiigy nagy szolgdlatokat tehet gy az egyéni élet megvédésére
és annak tartamdnak mweghosszabbitdsdra, mint az egyének mun-
kaképességének nemesak épségben tartdsdra, hanem fokozdsdra
is, mindezekbdl folyélag pedig hatalmas befolydssal lehet a
szaporoddsra. Széval 4ltaldnosan erds hitté kell vdlni, hogy a
kizegészségiigy, melyre mir a rémai miveltség classicus kordban
nagy gondot forditottak, korunk A4llami életének egyik talp-
kovét képezi, s a legnagyobb mértékben megérdemli, hogy
kornnk torvényhozéi és dllamférfiai azzal behatélag foglalkozza-
nak. Térsadalmunk életében elsérendi kérdések kdzé tartozik
az, s hol azt tettleg elésegitik, ott ezdltal esakis az dllam
haszndra dolgoznak. Hogy pedig az dllam polgdraiban a kdz-
egészségiigy irdnt érdekeltség ébresztessék, arrél a torvényjavas-
lat a 42, §., tovibbd a kozség1 és torvényhatdsdgi bizottsdgok
feldllitdsa 4ltal gondoskodik.

A tovvényjavaslat igen helyesen kivinja azt, hogy a
népiskoldkban tanittassék a segélynyujtds rogtioni balesetek al-
kalmdval, nemkildnben, hogy ,4ltaliban az egészségiigy szem-
pontjib6l féfigyelmet érdemlé szabdlyok“ azokban tanittassanak.
Iily médon mér a gyermek megismerkedik az egésuségtan
azon részével, melyre a kdzélethen leginkébb sziiksége van, s
egyszersmind ingert nyer arra, hogy az élet egészségiigyi fel-
tételei felett gondoikozzék és azokkal gyakorlatilag foglalkoz-
76k. S mihelyt tigyeink vezetését oly nemzedék veszi dt, mely
mér zsenge kordban megismerkedett a kozegészségiigy alaptéte-
leivel, s ezeknek nagy fontosségdval, magdtél el fog tlinni azon
panasz, melyet mostansig mindennap hallunk, hogy a mnagy
kizonség a kozegészségiigyi javitdsok irdnydban kozdnyés, s
csokdnydsen megmarad a régi szokfisok é; gyakorlat mellett,
legyen bdr ez egészen rosz. Azonban ezen §-nak a kivdnt jo
eredménye csak akkor fog lenni, ha a néptaniték mér a képes-
dékben az egészségtanb6l legaldbb annyit megtanilhatnak,
mennyi elég arra, hogy tanitvinyaikat a népszerli egészségtannal
_megismertethessék,

Mi pedig a kozségi kozegészségigyi (149—152 §§.) és a
torvényhaidsdgi egészségiigyi bizottsdgokat (163—264 §8.) illeti,
eziltal méd van arra, hogy gy a kozségekben mint a torvény-
hatésigokban maguk a polgdrok, vdlasztottaik édltal a kozegész-
gbgiigy 4lldsit folytonosan figyelemmel kisérjék, ennek fejlodé-
sére bhefolydst gyakoroljanak, s fgy érdekeltségik azirdnt ébren
tartassék és fejlesztessék. Remélniink lehet és kell, hogy sike-
ritlni fog a kozegészségiigy szdmara a cselekvéképes kozszelle-
mef megnyerni; igy pedig elérni azt, hogy kozos drtalmak el-
tdvolitdsdra, nemkiilonben kizhaszni czélok elésegitésére ezen
orszdg lakosai meggy6zidésiik szerint, egybevigblag, egymdss
készségesen tdmogatva, kivétel nélkil kozremiikddjenek. Ezen
torvényjavaslat §§-ai 4ltal az egyén, csaldd, a kozség, valamint
az egész dllam egyardnt érdekelve van, s azok mindegyikének
erejéhez képest, de a legiobbh akarattel és teljes erdvel azon
kell lenni, hogy valéban rosz egészségiigyi dllapotunk hatdro-
zottan jobbra forddljon.

Hogy azonban a kizségek és ezek kozegészségiigyi bizott-
sdgai a torvényjavaslathan eléjik tizott feladatnak megfelel-
bessevek, minden esetre szakértd fisatviselore van szikségik,
mely tevékenységitk szimdra anyagot szolgdltasson, s annak
figyszélvén irdnyt adjon. Ebb6l kiindilva, a tdrvényjavaslat
(142. §.) igen helyesen intézkedik, midén minden 6000 lakost
kozségben kozségi orvos tartdsdt kivanja, mig kisebb kozségek-
nek ily czélbdl csoportositdsit a torvénvhatdsig gondoskoddsdra
bizza. Ha kozségeink anyagi viszonyai nem gdtolndk, helyes
lenne a szegény-orvosi és kozegészségiigyi orvosi teenddket egé-
szen kilonvalasztani; ennélfogva a kozségi orvos, ki a szegény
betegak gydgyitdsdval foglalkozik, nem lenne egy személy azon
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orvosi tiszttel, kinek a kozegészségiigy tartozik teenddi kozé,
mert a két foglalkozds egymdstél sok tekintetben eltér, s dgy
az egyik mint a mdsik mds és mds képzettséget igényel.

Csakis helyeselniink lehet, hogy a kdzségi orvosi dllomé4-
sok betoltésénél a kozegészségiigyi bizottsig véleményt ad
(152. §), nemkilonben hogy a kozségi orvosok hivatala ezutin
dllando lesz (143. §.) Ezen intézkedés elkeriilhetlen sziikséges
volt, mert a kozségi orvos teenddinek (145. §.) teljesitése koz-
ben. akérbanyszor jon magénérdekekkel osszeiitkozéshe, s ha azon
magfnfelek netdn vélaszték is, irdnyukban egyedil akkor jirhat
el teljes szigorral, ha dlldsa 4llanddan biztositva van, s Gj
vilasztisok alkalmdra nem kell befolydsos emberek kegyében
jarni. Ezenkivill az 4llisdban dllandé kozségi orvos nyugedtan
tekinthet jovéjébe, s egész erélylyel hivatalinak élhet. Azonban
ugyanazon szempontok, melyek a kizségi orvosi dlldsokat dllandé-
sitottdk, kivinjik, hogy gy a jardsi orvosi, mint a tiszti foorvosi
hivatalok dllandéak legyenek, s kétségteleniil a kdzegészségiigyi
szolgflathan érezheté hidny fog az lenni, ha azok ezutin is hat
évr6l hat évre vilasztds dtjan (155. és 161. §§.) toltetnek! be.
Ha tgy a j. orvos (156. §.), mint a t. féorvos mikodési korét
(162.8.) tekintjik, a teend6k szdma oly nagy, hogy ha ezeknek
az illetd lelkiosmeretesen meg akar felelni, magédnorvosi gyakor-
latdt sziikségképen el kell banyagolnia, vagy épen abba kell
hagynia, mért kdrp6tldst csakis abban taldlhat, ha vélasztisok
esélyeinek nem tétetik ki. A jirdsi orvos és a tiszti féorvos
mindaddig, mig hivatala nem lesz 4llandd, az életfonntartds
dltal paranesolt sziikségh6l — kevés kivétellel — magéngya-
korlatdra fogja fektetni a fésilyt, hogy zavarba ne jojjon Wj
vilasztdskor hivatalb6l kimaraddsa esetén, mi sértett magdnér-
dekek miatt a legérdemesebb tisztvisel6vel is megtirténhetik.
Tdejardl, hogy akkor, ha a hatdsigi orvosi tisztviselék 4llan-
d6ék lennének, meg lehetne kivdnni, hogy azok hivataluk teen-
d6ire killonosen képezzék magukat, s képzettségiknek a tisati
orvosi vizsgdn tantjeleit adjék. Tlyen vizsgalatok vannak mdr
Némelorszdgban, az edinburghi-i egyetem pedig egészségigyi
tisztek szdmdra kilon tanfolyamot nyitott, s az orszdgot fel-
sz6litotta, hogy olyan tanfolyamot végzett és azutdn megvizs-
gilt orvosoknak mésok felett elényt adjon. A javaslat mondja
ugyan, hogy lgy a jdrdsi orvos, mint a tiszti florvos a torvény-
hatdsdgi egészssgiigyi bizottmdny eldzetes meghallgatisival vé-
lasztassék, de ez nem fedezi az imént emlitelt hidnyokat.

A 166. §-ban hasonléképen van hidny. mert azt mondja
ugyan, hogy a beliigyérségnél ,kozegészségi szempontbdl dllan-
déan alkalmazott orvosok® vannak, de nines mondva, hogy
ottan kozegészségi osztdly dllittatik fel, melynek tisatviseldinek
orvostudoroknak kell lennidk, mint ezt az orszdgos kdzegész-
ségiigyi tandes torvényjavaslatdnak (OHL. Kozegészségiigy és
torvényszéki orvostan. 1874. 1. sz.) 119. §-ban taldljuk indit-
vinyozva. Azt véljik, hogy az iigyérségnél a kouegészségiigyi
osztdly élén orvosnak kellene dllani; mert csak az olyan egyén,
ki az orvosi és kozegészségugyl életet minden részletében gya-
korlatilag ismeri, l1éphet fel ezen a téren sikeresen mint kezde-
ményez6 ; csak az {télbheti meg alaposan a miikodési koréhez
tartozé tdrgyakat, s adhat a teendok koriil és ezek végrehajti-
shra szakérté tandcsot. Ezeofelil nem szabad feledni, hogy a
hatésdgi és kozségi orvosok sokkal nagyobb megnyugvissal
tekintik a beligyérség intézkedéseit, ha tudjik azf, Logy ottan
a kozegészségiigyl osztily élén orvos dll, s ennek hiinyit nem
pétolja az, ha azon osztdlyban aldrendelt &lldsokban nehdny orvos
van. Hogy egészséuiigyiink szitkségeinkhez és a lehetoséghez keé-
pest, a kozegészségtani Osmeretek folytonos fejlédéséhez mérve,
kezeltessék, csak gy lehetséges, ha a beligyér elsé egészség-
iigyi tandcsosa szakértd orvos, ki gy a kdzegészségtan minden-
kori 4llisdt, mint hazinkban azon tényezdket ismeri, melyek
kozegészségiigyink javira mozgdisba hozhaték. S azt hisszik,
hogy mindig talélhaték ndlunk az orvosok kozitt oly férfiak,
kik a béséget az elméleti dsmeretekben és ezeknek rendezett-
ségét elméjikben, a szikségesek felismerésének konyiiségével és
a kivihet6ség érzékivel szerencsésen egye-itik, kik ennélfogva
alkalmasak és mélték arra, hogy az agyérségnél a szébanlevd
osztdly élére dllittassanak. . ;

A beliigyérség mellett, résziut ennek mikiodése tdmo-
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gatdsira, részint torvényszéki orvosi felilvizsgdlatokra az orszé-
gos kbzegészségiigyi tandcs, mely 1868 Gta hasznosan miikddik
és eddig O Felsége rendeletével 411 fenn, torvény éltal szerves-
tetik (169—175. §8,); ezen 1ij szervezet azonban az egésuség-
igyi tandcs teend6in nem véiltoztat, hanem a tagok kinevezését
illetéleg azon eltérést foglalja magdban, hogy mig eddig a ta-
ndcs tagjait O Felsége a kirdly neveste ki, ezutin a belugyér
fogja kinevezni. Az orszégos kozegészségiigyi tandcshoz hasonls
intézmények Europa legtébb orszdgdban taldlhaték, s ezekben a
tagok kinevezésénél kilonbozéképen jdrnak el, igy mig Német-
alfoldon az orvosi tandes tagjai az tgyér dltal neveztetnek ki,
Olaszorszighan az egészségiigyi fotandes tagjait a kirdly nevezi
ki. Résztinkrél nem ismerjik az indokokat, melyek a kozegész-
iigyi torvényjavaslat készit6jét abban vezették, hogy a tagok
kinevezése koriil 1ij mdéd lépjen életbe. A kizegészségligy nagy
fontossdga, valamint a torvényszéki orvostani felilvéleményezés
vem csekélyebb jelentdsége — felfogdsunk szerint — magdban
foglalni ldtszik azt, hogy azok, kik részint mint a kormdny
tandcsosai, részint mint elsérendl birésdgi szakértdk miikodnek,
diszes helyeikre kirdlyi kinevezés dltal alkalmaztassanak.

Hogy a kozség, hatésdg és az egész orszdg a kosegész-
ségiigy 4lldsdrél hitelesen értesiiljon, szikséges, hogy az oda-
vonatkozd adatok kionyen 4ttekintheté alakban vélik kozoltesse-
nek, s errdl a torvényjavaslat boéven gondoskodik, midén kdte-
lezGvé teszi a kozségi és jardsi orvosra nézve az évnegyedes
(145. §. 9. és 156. §. 1.) jelentést, mig a tiszti fGorvost havi
és félévi (162, §. 1), a beliigyért pedig évenkinti jelentéstevésre
(165. §) kotelezi. Ily midon gy a kizigazgatis tényez6i, mint
a torvényhozds és az egész kizonség elott az orszdg kozegész-
ségiigyének mindenkori dlldsa fel lesz tarva, melybdl ldtni fogjdk,
hogy miként és mily eredménynyel hajtatnak végre a torvény
intézkedései, s hogy melyek a bidnyok, melyeken részint a ki-
zinség felvildgositdsa, részint a mdr meglevd torvények szigoribb
végrehajtdsa, részint 1jabb tirvények 4ltal segithetni. Ezen
jelentések lényegesen szerepelni fognak annak Dbiztositdsdban,
hogy a kozegészségiigy irint az érdekeltség folytonosan fenntar-
tassék, s kozegészségiigyi torvényhozdsunk megdllapodds nélkiil
a meglevé szikséghes képest lehetdség szerint fejlodjék.

A torvényjavaslat szem eldtt tortja, hogy az orszig népes-
sége felettébb lassi szaporoddsinak legfébb okai egyike a
feltiinden nagy gyermekhalilozds, mit nagy részben a beteg
gyermekek gyogyitisa elhanyagoldsinak, tovibb4 a dajkasdgban
levé gyermekek rosz gondozdsinak tulajdonithatni. Ezen bajok
leheto kiirtdsdra a 19—26. §§-ban czélszerti intézkedések foglal-
tatnak, melyek kiziil csak az orvosnak lehet a 20. §. 2. pontja
ellen kifogésa, mely annak szimdra a gydgyitisért féldijat biz-
tosit, mire vonatkozélag lapunk mdlt szdmdban (a 951. hasi-
bon) megtettik észrevételiinket. Kifogds ald nem eshetnek a
27—35. §§-ok intézkedései, melyek oda irdnyozvdk, hogy az
iskoldk jarvanyterjeszté giczokként ne szerepelhessenek, mint ez
akdrhdnyszor megtortént, s még jelenleg is megtorténik; a koz-
oktatdsigyér boesitott ki ugyan idevonatkozé szabdlyrendeletet,
de minden esetre eléggé nem helyeselheid az, hogy ezen fontos
targyban is torvény hatdrozzon.

A toryényjavaslat egyébirdnt, midon a jirvdnyos géczok
megsemmisitésére torekszik, nemesak az iskolikra van figyelem-
mel, hanem intézkedéseit az dllami fegyhdzakra és bortonokre
(36—38. §§.) is kiterjeszti. Nem tudjuk, vajjon dthdghatatlan
akaddlyok dllanak-e annak Wtjdban, hogy a hadsereg kizegész-
ségiigye is a belugyérség mikddése korébe soroztassék, mint ez
Olaszorszigban 1870 6ta igy van; ha azonban ilyen gydkeres,
valéban kivinatos vjitds jelenleg még nem eszkozdlhetd, igen
czélszerli, sét sziikséges lenne, hogy a katonai laktanydkra és
kérhézakra nézve a kozegészségiigyi torvénybe ahboz hasonl6 in-
tézkedések vétessenek fol, welyek a 37—38. §§-ban az 4llami
fegyhdzakra és bortonokre nézve felvétettek. Azon katonai épi-
letek esetleg jdrvdnyos géczokkd lehetnek, melyek legnagyobb
mértékben fenyegethetik a kiviilik laké kozonség egészségiigyét,
melynek védelme hatdrozottan a kdzegészségiigyi tdrvény ko-
rébe tartozik.

A 92—99. §§-0k a védhimlboltdst, kimélettel bdr, de
elegendd szigorral kotelozové teszik, A rendelkezésinkre 4116
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statistikai adatok és tapasztalat dltaliban a védhimlGoltds hasz-
nossdga mellett ldtszik szélani, miért Angolorszdghan méar
régebben torvényhozisilag mindenkire kotelezdvé tétetett az, a
bécsi nemzetkozi orvosi értekezlet a mellett nyilatkozott, s k-
zelebb Németorsudg torvényhozdsa oly értelemben rendelkezett ;
ennélfogva pedig a tdrvényjavaslat a védhimlboltds mellett
levd dramlatnak megfeleldleg intézkedik az emlitett §§-ok
dltal. Meglehet, hogy iigyfeleink a 96. §-at szigorinak fogjik
tartani, de a torvényhoz6 annak ideiktatdsira kéntelen, azon ellen-
vetések élének eltompitdsa végett, hogy oltds dltal ragdlyos be-
tegségek tovaterjessthet6k. Az oltds fénehézsége abban 4ll,
hogy azon egyén egészségi 4dllapotdt, kirdl az oltényirket vesz-
szik, helyesen felismerjiikk, s azon §. mig egy részrél az orvost
ovatossigra inti, mds részrdl ezt biztositja, hogy oltds utin
kivetkez6 kéros bdntalmak esetében csak szakértdi megdllapitis
utén van fenyité eljirisnak helye. A védhimlboltdsnak torvény
dltal kotelezGvé tételévél, mi is majd pontos adatokkal hozzé-
jdnilhatunk annak értékének eldintéséhez.

A rogtoni balesetek alkalmdval a segélynyujtist a 39—42.
§§-ok mindenkire nézve kotelezové teszik, s egyszersmind a
hatésdgok feldatdul tiizik ki, hogy mentdintézetek feldllitdsirdl,
mentdeszkozokrol, nemkilénben ezen tdrgyban népszerii okta-
tasrél gondoskodjanak (41. §.); ezen intézkedésekkel pedig kap-
csolatban 41l a 46. §., mely az orvosokat, kik orvesi gyakor-
lattal foglalkoznak, rogtoni veszély esetében az elsé orvosi se-
gélynyujtasra kotelezi. Ezen, s még inkibb a 84, és 85. §§-kat,
melyek jarvdnyok alkalmdval az orvosok kotelességeire vonat-
koznak, sokan sérelmesnek tekintik, mondvén, hogy hasonlé teher
mis dilampolgdrokat nem sujt, mig mds részrél az orvosok ember-
bardti szereteth6l a segélynyujtdst torvény nélkiil is teljesitik.
Mint mondottuk, a segélynyujtds balesetek alkalméval minden-
kire egyardnt kotelezd, mi pedig jirviny alkalmdval az orvosok
kitelezettségeit illeti, ezek minden esetre tehernek tekinthetdk ;
de ennek az orvosokra rovisit a tdrvényhozé azzal indokolja,
hogy midén a 43—44. §§-ok az orvosi gyakorlatra esak
a képezett és oklevelekkel elldtott orvosokat bocsdtjik, ezek sza-
bad letelepedését és héboritatlan miikodését a 46—47. §§-ok
védik, dijaikrél pedig a 48. §. gondoskodik, mig orvosi gya-
korlatra nem jogositott egyének a betegeknek lkeresetképen ke-
zelésétol az H52. §. 4dltal eltiltatnak, — az dllampolgirok egész-
ségugyének érdeke kivdnja, az orvosi segélynyujtdsuak torvény 4l-
tal biztositisdt. Ezen §§-ok nem sérthetik azokat, kik mdir fele-
bardti szeretethél is készek a segélynyujtdsra; minthogy azon-
ban a felebardti szeretet nem kotelez mindenkit, sziikséges van
torvényre, mely alél senki se vonhatja ki magdt. A hol a tdr-
sadalmi élet rendezve van, az egyéni ecselekvés kisebb-nagyobb
mértékben szokdsok és torvények dltal korlatoltatik, mit elviselink
azon elonydkért, melyeket az végtére is nyujt. S az orvesok
azon kotelezettségei nem magukban 4llok, igy példdil az iigyvé-
dek kotelezvék (torvényczikk az iigyvédi rendtartdsrdl, 50. §.),
hogy birdsigok el6tt a vagyontalan perlekedbket képviseljék.

A Kkisajtitdsnak kozegészségiigyi tekintetben az egész or-
szigban alkalmazhatisa a 12. §-ban kimondatik, mi a koz-
egészségiigy javitdsdra nagy horderejii; javunkra azonban egész
terjedelemben akkor fog az szolgdlni, ha anyagi viszonyaink meg
fogjik majd engedni, hogy azt mindenhol alkalmazzuk, hol arra
szitkség van. Itt n:m mulaszthatjuk el djra emlékezetbe hozni
bpitészeti torvény sziikségét (OHL. 47. sz. 951. hasib) és a 11.
§-ban ki kellene mondani, hogy a lakhdzak épitésérél, s egy-
altaldban az épitkezésrél kiilon torvény fog részletesen intéz-
kedni. Csak igy lehetne elérni azt, hogy az egész orszighan
mindenhol az épitkezések a kozegészségiigy igényeinek megfe-

leloleg torténjenek, s igy a zaklaté szigor, mint a kdros elnézés.

kikeriiltessék.

A gyégyfirdokre és dsvinyvizekre vonatkozé §§-ok (100—
108) kdziil kicmeljiik a 103-dikat, mely az 1j épitkezéseknek a
gyégyfirdokben hisz évi adémentességet biztosit, mi firddink
emelkedé«ére igen tidvis befolydsi lehet.

Cuélszeri a 142, §. utolsé bekezdése, melyben mondatik,
hogy a jérdsi kérhézak létesitése cz€ljibol tobb kozség egye-
sithetd, mitél a betegipolds javitdsira csakis jét vdrhatni.
Ezenkivill a 90, §. bujakér dltal nagy wmértékben sujtott vidé-




keken az dllam koltségén szikségkirhfzak feldllitdsdt ren-
deli el.

A vasiti és a hajizisi egészségiigy a 77 — 79, §§-ban fog-
laltatik, s gondoskodik gy a vasutakhoz ¢és hajékhoz tartozd
személyzet mint a munkdsok egészségi viszonyairél, tovibbd a
szerencsétlenségek alkalmdval szikséges segélynyujtdsrdl, va-
lamint az 6vintézkedésekrdl jdrvényok alkalmdval. Azon §§-ok
kiterjednek azon gydrak és koszénbinyik egészségiigyére, me-
lyek a vasiti és hajézdsi iutézetek tulajdondt képezik, s itt
nem mulaszthatjuk el, hogy ue figyelmeztessiink a torvényjavas-
lat azon hidnydra, miszerint dltaldban a gydr- és binyamunka-
sok kozegésuzségiigyével nem foglalkozik, Gydraink és bdnyaink
nagyobb része nem dll kozlekedési intézetekkel kapcsolatban,
de a kizegészségiigyl torvény jotéteményére azok is méltdn és
Jjogosan tarthatnak igényt.

~ Végill nyomatékkal ki kell emelniink a 9. §-t, mely a
beliigyért felbatalmazza, hogy a rendes ardnyt — jirviny nem
1étében — tetemesen felillmulé haldlozds eseteiben, ennek okai
kinyomozdsirél ¢és ezek elbéritdsirdl az sajit kikildotte dltal
intézkedhessék, ha az ellen a torvényhatisdg sikeresen nem
jart el. Ezen §boz annak hozzéaddsat sziikségesnek vélnik,
hogy a beligyér a jarvényok okainak kikutatdsa és azok
eltavolitdsa felett is sajat kildottei dltal intézkedhessék, mire
szitkség lehet olyan esetekben, middn a kizségek vagy hatosd-
gok azon feladatnak eleget nem tehetnek. X.

Vegyesek

Budapest, 1875, nov, 25-kén. A budapesti kir, orvosegyletuek
f. hé 20-kdn tartott igen latogatott ilésérdl a jelentést emmek nagy ter-
jedelme és térsziike miatt a legkdzelebbi szdmban kozblhetjik, It
csak megemlitjiik, hogy a kozegészségiigyl torvényjavaslat felett véleme-
nyes javaslat eloterjesztésével Fromm Pél (eludk), Balogh Kdlman, Schmidt
Gyorgy, Niedermann (iyula és Tatai Adolf rendes tagokbél allo bizottsag
kiildetett ki, Ez voltazon bivottsag, mely koriilbelil ket év elott az orsza-
gos kozegészségiigyi tandes torvényjavaslatdrl az egyletnek jelentést tett.

—a— Ugy értesiilink, hogy a fovarosi bizottsigi kordkben a koz-
egészségligyi torvényjavaslat tobb pontjat sérelmesnek tekintik, s némelyek
killonosen annak 66, §-a ellen teszuek kifogast. Ezen §. ugyanis a tor-
vényhatésdgok tulajdonshoz tartozé kérhdzakhoz az orvosok kinevezésének
yogaval a foispant rubdzza fel.

. —a— Minthogy az orvosok kiziill fogdszattal csak kevesen foglal-
koznak, kiilondsen a vidéken fogdszok hianys felettébb érezhetd, ennélfogva
annak’sziiksége felmeriilt, hogy nalunk — dgy, mint Németorszigban —
megfeleld tanulminyok és vizsgilatok alapjdn az orvosi oklevéltél fig-
gotleniil, a fogdszat gyakovlatdra jogositd oklevelek szolgditassanak ki.
Remélniink lehet, hogy egyetemeinken rendszeres fogdszati tanfolyam fog
nyittatni,

—a— A szegény-gyermskkirhaz teend6i évrél évre folytonosan
szaporodnak, mi szitkségessé tette a segédorvosok fizetésének emelését, s ez
legkize'chb akként dllapittatott meg, hogy az 1. segédorves évi 500 ferin-
tot kap, mihez még 300 frt, jon a védhiml6-oltdas wutan, ha azonban az
oltdst nem kezelné, évi 600 forint lesz fizetése; a II. és IIL. segédorvos
jelenleg egyekint 500 frtot kap, minthogy mindketten egyszerre léptek
szolgdlatba, de ezutin a III. segédorvos szolgdlatba léptekor csak év?
400 frtot fog kapni, mi egy év miilva 500 frtra emeltetik.

—a— Mint halljuk, Budapest fovdros a 1j épitési rendszabalyainak
tervezete véleményadis végett a virosi kizegészségiigyi bizottsagnak
adatott ki,

Halalozasi statistila. Londonban november 6-kaval végzodd héten
szitletett 2374 gyermek, meghalt 1583 egyén, haldlozdsi kozépszam 1549.
Nov. 13-kdval végz6dd héten szill. 2449 gyermek, megh, 1567 egyén,
hal. kbzépszdm 1647, A fertézd betegségek kozott leginkabb a verheny
(129 és 116), goresos kohogés, kanyard, hasmends, roncsold lob és hagy-
mdz pusztit. — Parisban nov, 5-kével végzddd héten elbinyt 813, 12-vel
végz6d6 héten pedig 817 egyén, s a heveny betegségek kozitt legtobben
tidogyuladasban, heveny horglobban, hasi hagymdzban, ecroupban és
torokgyikban haltak meg. — Berlinben october 80-kival végz8ds héten
455-an, mig nov. 6-kaval végzodo héten 524-en hinytak el, mig pedig a
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heveny betegeégek kozott leginkabb ronssolé toroklob, tidégyuladds, ver-
heny, torokgyik, hagymdiz, hanyszékelés és kanyard pusatit,

Het1 Ekimutatas,

pestvarosi polgari korhdzban 1875. November 19-t0l egesz nov, 25-ig
avolt betegekril.

felvett |elbocsatoti| meghalt visszamaradt
o | fot {a]
1875 beteg | B gyogy. | % beteg | o _beteg = §§ )
| i8lgl (8]l _I8l=| (EislE] 8
Sl 2|3 wl2(5 0|25 5IRHE]|2
-.'3|=,:c!"|::—5'££ =l |S) s 3.50.'35
' 1 ‘ ,

Nov, 19 | 24 1 134; 21 13 34‘ 2 -I 2 485| 398 &| 5|28 919
~ 20 |19 18 37 11| 6} 17| 4] —| 4]488| 412/ 3 4/28| 935
- 2L |93 13 86 34 29 63 1 8| 4477 394 3 426 904
» 22 |26/ 15 41) 7| 6| 12/ 4] 2| 6/492 403 3| 5[24] 92
» 28 | 25| 15| 40| 15| 15| 30| 2| 2 4]501 402 2 4[24 933
» 24 |83 19052 22| 9| 31| 2| 1 8 599 410/ 2( 4[27 951
T 9% | o 18,44‘ URTI 5’516 409 3| 426 959

| f I | |

Fivirosi statistilkai Limutatas, Nov, 14-t61 nov. 20-igsziletések
és halalozasok A lefolyt héten élve szilletett 222 gyermek, meg-
halt 190 egyén, a sziletések tehdt 32 esettel miljak felill a haldlozasokat.
Az élve szillottek koszt 164 torvényes, 58 torvénytelen ; nemre nézve
vedig 131 fid, 91 leiny. Halva szilletett 8 gyermek. A halottak kozt
volt 108 férfi, 82 nd, egy éven aldli gyermei 52. A haldlesetekbol esik
I. keriiletre 19, II. ker, 12, ITI, ker, 14, IV. ker. 9, V. ker. 6, VI ker.
18, VIL. ker, 26, VIII. ker. 29, IX. ker, 11, X, ker. 4, kérhazakra 42,
Nevezetesebb haldlokok: debilitas congenita et deformitas 17, hydroce-
phalus acutus 2, meningitis 1, convulsiones 13, eroup 7, diphtheritis 5,
pertussis —, tetanus et trismus 1, morbilli —, scarlatina 7, erysipelas 1,
variola 4 diarrhoea 4, gastroenteritis 1, dysenteria 1, cholera —,
typhus 2, pyaemia —, pneumonia et vleuritis 10, peritonitis 2, hydrops 2,
cancer 4, tuberculosis  pulmonalis 29, morbi puerperales 2, apoplexia 4,
marasmus senilis 7,

Palyazat,

Bibarmegyében bekebelezett Udvari nagy kozségben meginilt koz-
ségi orvosi dllasra ezennel palyazat nyittatik.

Fizetési feltételek : a kozség pénztérabél nyerendd 700 frt évi
fizetés és 100 frt. lakbérilletmény, Valamint a felek dltal dijazandé 40
kr, beteg latogatdsi, s az orvost sajat lakdsan felkeresok éltal fizetendd
20 kr. vényirasi dij.

A halottvizsgalat hivatalbél dij nélkil teljesitendd.

Kik ez &llist elnyerni ohajtjak, az 1871. XVIIL t. ez, 74, §-ban
megszabott kellékek beigazoldasa mellett, palyazati kérvényiiket f, évi de-
cember hé 929-ig, mint a vilasztds batarnapjaig, aldlirt szolgabirdhoz
adjak be.

Bihar-Torda (u. p. Magy-Rabé), 1875, nov. 12-kén.

1—2 Vattay Géza, szolgabird.
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LIMOUSIN CHLORAL-GYONGYE.

(Chlaval Perlé de Limousin.)

8 CHLORAL VIZEGY (Chloralhydrat)

tokoeskdkban, Ara 1 frt. 50 kr.

Kellemesen idézi elé az almat. kiilonosen oly esetekben, hol
az makony adagolasa mellett nem érthetd el, gyermekeknél min-
den utébaj nélkil alkalmazhatd, ¥

Idegbantalmakndl mint fdjdalomesillapitd, jatékonyan hat,
goresoknél pedig kitiiné hatdsa mellett az emesztést legkevésbé
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zerésznél, kirdly-iteza 7. sz.

sem zavarja, o Lb
§ Magyarorszagi foraktir Pes te n: TOROK JOZSEF gyogy-
8

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




	1875-11-07 / 45. szám
	1875-11-14 / 46. szám
	1875-11-21 / 47. szám
	1875-11-28 / 48. szám
	Oldalszámok������������������
	893_894��������������
	895_896��������������
	897_898��������������
	899_900��������������
	901_902��������������
	903_904��������������
	905_906��������������
	907_908��������������
	909_910��������������
	911_912��������������
	913_914��������������
	915_916��������������
	917_918��������������
	919_920��������������
	921_922��������������
	923_924��������������
	925_926��������������
	927_928��������������
	929_930��������������
	931_932��������������
	933_934��������������
	935_936��������������
	937_938��������������
	939_940��������������
	941_942��������������
	943_944��������������
	945_946��������������
	947_948��������������
	949_950��������������
	951_952��������������
	953_954��������������
	955_956��������������
	955_956_81_82��������������������
	955_956_83_84��������������������
	955_956_85_86��������������������
	955_956_87_88��������������������
	955_956_89_90��������������������
	955_956_91_92��������������������
	955_956_93_94��������������������
	955_956_95_96��������������������
	955_956_97_98��������������������
	955_956_99_100���������������������
	955_956_101_102����������������������
	955_956_103_104����������������������
	957_958��������������
	959_960��������������
	961_962��������������
	963_964��������������
	965_966��������������
	967_968��������������
	969_970��������������
	971_972��������������
	973_974��������������
	975_976��������������


