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Tanulmanyok Bokai tnr. gyermekkorodajabal.

Wirrmany Lizir tr., elsé segedorvostol.

L
A kozponti és kornyi idegrendszer bantalmai.

1. A gyermekkori goresok. A sziletéssel a
szervezet mem hordja magin a fejlettség azon jellemét,
melyet a teljesen serdiilt emberi szervezetben észlelni alkal-
munk van; mondhatni, bogy a tengéleti mikodések kivéte-
lével a tobbiek mintegy még ébredd szakban vannak. Sem
az érzékek, sem az ideg- és izomrendszer nem mutatja azon
ondallé mikodési tokélyt, melyet a késobbi korban kovetnek.
Egydltaliban mondhatni, hogy a fejlodé szervezet két szak
altal van jellemezve; az egyik szakot a méhben tolti, hol a
durva boneztani alakulds megy véghez, a mdsikat pedig a
méhen kivil, hol a kilonbozo behatdsok alatt a finom élet-
tani sajatsdgok lépesozetesen fejlodnek ki. A fokozatos érést
leginkdbb a kozponti idegrendszerben van alkalmunk felting
alakban észlelhetni; a esecsemd, kinél tisztén meg nem ha-
tarozhatjuk, vajjon annak latdsi, halldsi, izlési sth. szervei-
nek élettani mikodései valéban kifejezvék-e, csak késbb,
midén dgyszolvin az egyes agyrészek a folytonosan kivilrél
behat6 ingerek 4ltal wmintegy felélesztetnek, hat vissza
adaequat érzéki jelekkel. Ezen dllapotnak létrejottét egyedil
csak a finom honeztani sajatsigokb6l magyardzhatjuk meg.
A koponya nem képez teljesen zirt, szilard ecsontokot, ha-
nem részint a nagy kutacs, részint a laza varrdnyok dltal
egynémileg engedd, szivés burkot alkot, mely a valtozé bel-
nyomésoknak konyen ald van vetve. Maga az agy gyurmdja
lagy, igen nedvdis, még nem szivés, miért is a benne elfuté
edények vdltozé tédgulatainak és nyomdsanak a kell6 elient-
allast nem képes kifejteni, s igy a létrejott zavarok a kerin-
gésben nem maradnak egyes korilirt géezokra szoritkozva,
hanem a hydrostaticai torvények értelmében az agy egész
edényrendszerét koriikbe vonjik. Maguk az idegelemek‘ ros-
tok és sejtek még nem mutatjak azon tiszta elkilonitést,
melyet a késobbi korban talilhatni; dlloményuk még igen
egyenletes és nem mutatja oly tisztén a kilonbozé fényto-
résii alkatrészeket, mint a hivelyt, veléillomdnyt, tengely-
fonalat stb.

Mindezekbdl kitetszik, hogy a kivilrdl vagy a test kor-
nyi részébél jové behatasok, melyek az edénymozgaté ideg-
rendszert és ezzel az dramldsi viszonyokat befolydsozzdk, az
egész agyra kiterjeszkednek, abban gyorsan vérbiséget, vér-
szegénységet, pangdst vagy savés dtizzaddst idéznek el6.
Leggyakrabban van alkalmunk vérhdséggel, utina pedig
sav0s dtizzaddssal talilkozni, indiljon az ki akdr telt ate-
rekbél, akdr pedig viszerekbél. A novekedd aramlis az illeté
részekben fokozott élettani miikodést idéz elo, mely a test
kornyi részeiben fokozott izom- és idegmiikodésben nyilvé-
nil; ezen fokozédott rendetlen miikodés osszképét nyujijak
a goresok. Az inger hosszabb tartama alati az igénybe vett
finom idegelemek kérosan elviltoznak. Ha az inger dltal
létrejott valtozds kisfokd, rovid tartami, ez esetben az ép
dllapotha val6 visszatérés konyen megy véghe; ellenkezd
esetben hiidéses dllapotok dllhatnak be, melyek, mint alkal-
munk lesz létni, az egész életen 4t fennmaradnak, miutin
az illet6 idegelemek elviltozvak, kotszoveti alkatot vettek
fel, s igy mind mikodési, mind vezetési képességiiket elve-
szitették.

Ezen &ramlasi viszonyok a gerinczagyban oly nagyfoku
miikodési zavart nem idézhetnek elé, mert szivos hiivelye és
zért esonttokja a nagymérvii ingadozisoknak nem enged ;
azonkiviill idegelemei, az agyéhoz viszonyitva, sziilletés-
kor sokkal fejlettebb alakot mutatnak, s a gerinezagyszove-
tében csak hajszdledényhalézat taldlhaté, melyben az dram-
lés hirteleni és nagyfoki nyomdsi viltozésnak nines kitéve.
Régibb gyermekgybgyiszokndl, de még 1ijabb idében is azon
helytelen nézettel talilkozunk, hogy csecsemékorban a
gerinczagy miikodése tilszirnyalja az agyét, s hogy ez
a csecsemékor egyik kivalo jelleme volna.

Miutdn szdmtalanok az okok, melyek majd a kornyi
testrészekbdl, majd magdban a kozponthan véltozélag hat-
nak az agyi vérkeringés nyomasi valtozdsaira, ebbol onmagd-
t6l foly, hogy az egyes esetekben az eléidézo ok kideritése
6s elhdritisa igen nehéz, s innét van, hogy még jelenleg is,
daczéra az e részben tett haladdsoknak, a goresok altaldnos
kérisméje a jogosilt kereten til terjeszkedett ki, s a hald-
lozdsi Vabldzatban nagyban szerepel A kovetkezi sorokban
akarom azon tdmpontokat felsorolni, melyek segélyével egyes
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esetekben a goresok nemérdl felvildgositdst saprezhetiink ;
az észlel6 anyagot részint a koérodai, de féleg a jérélagos
betegek hosszi sora nyujtd, azonban miel6tt ezekre dtmen-
nék, legyen szabad el6bb nehdny dltalinos pontot felem-
litenem.

Az dltaldnos gorcsok anndl komolyabb természetiiek,
minél fiatalabb a csecsem6, s majdnem absolut haldlosak, ha
nehdny 6rdval a szillés utdn jelentkeznek; legyen a sziilés
akdr gyors lefolydsi vagy orvosi beavatkozédst igényld, akdr
szovodmény nélkali vagy bonyolodottabb; azonbau anndl
kevéshé veszélyesek, minél eléhaladtabb kori a gyermek,
ligy hogy 2—3 éven tul, az agybéntalmakat kisér6 goresok
kivételével, alig iesz gyermek a goresok dldozatdivi.

Az els6 ponthan emlitetteket tekintetbe véve, foleg azon
goresok leszuek silyosak, melyek hosszi idon &t tartanak,
mivel az osszevont izmokhdl kiszorilt vér a tidékhe és agyba
toldl, s a savés kiizzadds mellett edényrepedésekre adhat
alkalmat. Ep oly veszélyesek lesznek azon goresvk, melyek
jollehet rovid tartami rohamokban jelentkeznek, de gyorsan
egymdsutin ismétlodnek.

Fiatal angolkéros gyermekeknél a goresik a test ké-
sobbi alakjira lehetnek befolydsosak; ily gyermekeknél
ngyanis az iziileti fejek osszeforradisa a esoves esonttal még
nem igen szilird, s igy igen konyen megtorténhetik, mint
mdr észlelni alkalmam volt, hogy ezen helyeken részletes
levdlds jon létre az vsszevont ellentétes izompamatok irdnyd-
ban, minnek kovetkeztében csontgorbillések jelentkeznek ;
ez foleg az alkar és alszdr izileti végeiben tirténik. Hogy
ezen csontgorhiléseknek mas oka nem lehet, onnét kivildg-
lik, hogy eme gorbilletek mar a 6-dik hotol kezdve fejlod-
nek, midén a esecsemdé még nem jir, tovibba hogy mindig
erosebb goresos rohamok utén kezdenek fejlodni, s hogy
végre majdnem csak a végtagokon és ott is a leirt csoves
csontokon észleltetnek.

Utols6 esetem egy gylgyszerész nagyfoki angolkérban
szenvedd 14 hénapos gyermeké volt. A gyermek mintegy 6
hénapos cseesemé kilemét viselte, fogai nem voltak, mellsé
kutaesa nagy, nyakszirt 1ldgy, nem szopott; gyakran hang-
résgoreshen szenvedett. Az utolsd, a hangrésgoreshol kiin-
dul6 dltaldnos goresds roham utdn, mely killondsen a bal
test felén volt nagyfokd, a gyermek hal alvégtagjit nem
mozgatd, s eleinte hiidésnek gondoldm ; azonban a vizsgdlat
alkalméval a gyermek igen hevesen sirt, a nélkil, hogy
duzzadast, esontrecsegést vagy dorzsolést észlelhettem volna.
Két hét utdn ismét litvin a gyermeket, ekkor végtagjit moz-
gatd ugyan, azonban az alszdrnak térdizileti fejecsével ossz-
forraddsa helyén erdsen meg volt gorbiilve hirteleni horpadas
alakjaban, melynek kovetkeztében az alszir mellfelé ird-
nyilt. A végtag késobb ezen irdnyt megtartd, miutin a teérd-
izillet kozelléte kovetkeztében czélszeri sinroguzité kotést
nem voltam képes red illeszteni.

Az elsé jelentékenyebb goresalak, melylyel taldlkozni
alkalmunk van, az tjdonszilottek dermegorcse, mely
bantalom, wmiutdn csak a nehdny napos kisdedet tamadja
meg, wmajdnem mindig haldlos, s csak ritka eléfordulisa
magyardzza meg a csekély balalozdsi szimot. Az utols6 5
évben a pesti gyermekkoérhdzban 38,074 gyermek lett be-
mutatva, ezek kozt volt egy éven al6li 12,661 gyermek, s
a dermegoreshea szenvedd kisdedek szdma ezen id6 alatt
esak 15 volt; tehdt ardnylag igen csekely szdm. Igy 1875-
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ben egy eset sem lett bemutatva; a magéingyakorlatban ed-
dig csak 2 esetet észleltem, s ezen 0Osszes 17 esethbél esak
2 menekillt meg; egy kérodai eset és egy a magdngyakor-
latomhél. A tinetek eme kéralakndl majdnem mindig egy-
formdk ; a 8 napos egészen 2 hénapos csecsemé hosszabb ideig
tarté nyugtalansig utdn, melynek okdt alig sikeriil kideri-

| teni, egyszerre nem képes szopni, midén ugyanis kitiinik,

hogy 2 dllkapesa egymdshoz szoritott, gy hogy torés
veszélyestetése nélkil az vjjat a szdjba vezetni nem lehet;
a 2 ragizom feszes léezként tapinthaté ki, a szemek hehtiny-
vik, a korkoros zdrizmok erés rdnczokat képeznek, hasonlé-
kép rinezba szedddik a homlok is, s a szdjajkak a zdrizom
goresvs Osszeizéddsa kovetkeztében kis ormdanynyd csieso-
sodnak, mely idonkint majd enged, majd egészen miilik; az
egész arcz a ranczok kovetkeztében szogletessé vilik, s kékes,
a kés6bbi lefulyasban gyakran sdrgds drnyalatot vesz fel. A
goresok o fejrol lassan a torzsre szillnak at, hol mint tartés
izomzsong mutatkoznak; a végtagok merevek, a feliletes
izmok kemények lesznek, s az iziletek oly feszesen rogzitvék,
hogy a mellkas izmai igen kordn vonatnak a béntalom ko-
rébe, midltal a légzés akaddlyozva lesz, s a esecsemékorban
a mér gy is kifejezett hasi 1égzés még nagyobb fokot ér
el, minek kovetkeztében a 16gzés szapordvi és feliletessé vi-
lik; a sziv mikodése igen gyenge lesz, s igy sokszor a Kis-
ded az elsé roham dldozatdva vilik.

Ismét mas esetekben rovidebb, hosszabb id6kozok mu-
tatkoznak, melyek alatt a goresok sztinnek ; a gyermek ismét
szophat, gy hogy a béntalom xapokon, st heteken it is
ellnizédik, s ezek a kedvezibh lefolydsiak; azonban sokszor
és az esetek tobbségében gy van, hogy egy erésebb roham
alatt a gyermek tonkre megy. Mindezen esetekben tekintethe
veendd, hogy itt tulajdonképen dermével van dolgunk, a
clonicus izomrdngatédzdsok teljesen hidnyzanak és egészen
hasonlitanak azon kérképhez, ‘melyet felnétteknél van alkal-
munk észlelhetni.

A kéroktanra az észlelt esetekben kiilonos figyelemmel
voltam, azonban 1ij mozzanatot nem derithettem. Azon ismert.
nézetet, hogy a koldokhegedés rendellenessége, koldoklob vagy
talan elbiiz6dé genyedések képeznék a fomozzanatot, ezen
esetekben el nem fogadhatom, mert esak 3 esetben volt egy
6—8 napig tarté csekély genyedds, otf, hol a kérillapot
igen kordn jelentkezett; mds esetekben, hol nagyfoki kol-
doklob volt jelen, hol gyakran szovetelhalds jott létre, ott
derme nem mutatkozott; épen tgy vagyunk a tilségos me-
leg 6s hideg firdék, vagy hirtelen bekovetkezett héviltozas-
sal, mind oki mozzanatok, melyek elétérbe jutnak ott, hol
hiztos okot kideriteni képesek nem vagyunk. Felndtteken
eléfordulé derménél kozonségesen ki lehet mutatni a bantal-
mazott idegdgat, killonosen ott, hol csekély sebzések hoztik
létre a béntalmat, mit azonban kisdedeknél ki kell zirnnnk,
miutdn a koldokzsinérban lefoly6 idegégat eddig felfedezni
még senkinek sem sikerilf.

Mi a gy6gyeljirast illeti, az itt is mint minden hasonlé
hetegséknél igen bonyolodott és vdltoz6. En esak azon el-
jardsokra szoritkozom, melyeket részint intézetiinkben, ré-
szint mas jelesebb kérhdzakban volt alkalmam észlelni. Az elsé
fontos javalat a dermét vagy legaldbb a szdjzért wmegsziin-
tetni, hogy a csecsemd az éhhaldlnak ne legyen kitéve; a
goresos dllapot sziintetésére alkalmazott leghathatésabb szer
a béditdas choroformmal, mit igen Ovatosan, csak nekdny
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cseppel szabad megkisérteni. Hatdsa esetében a derme leg-
eldszor az arczban enged lassan, az arczvondsok kisinnilnak
és a szdj megnyflik. Ezen eset bedllhat a nélkil, hogy a
csecsemé aludnék; ily esetben vagy a szoptatdst kell meg-
kisérteni, vagy miutin az esetek tobbségében a himb6 be-
szoritdsa ismét goresot valt ki, legjobb a folyadékot kandl-
kéval nyujtani, akként, hogy esak a folyadék csurogjon a
nyelv hdtdra. Ott, hol idénk van szabad perczet hevirni, ily
esetben annak bedlltdval kell a kisdedet szoptatni vagy szert
nyujtani; azonban ott, hol épen nem sikerill a szdjat ki-
nyitni, ily esetben legezélszeriibb a kisdedet hanyatt fektetni
6s a folyadékot nyugvé helyzetben keskeny kaudlkdval az
orrba onteni, tgy hogy az dram a szdjpaddal pérhuzamo-
san haladjon, nem pedig valamikép felfelé; igy a folya-
dék a hortyokon dt a nyelvgyokre jutvin, onkéntelen nye-
1ési mozgdsokkal nyeletik le. A béditastél nem kell tar-
tani, az is ismételhetd, legaldbb mindeddig intézetiinkben
kellemetlen eseményekkel nem volt dolgunk. A helséleg
adagolt szerek kozt jelenleg az els6 helyet a chloral-
hydrat foglalja el; egy magdnesetem ezen szerre gyégyilt
meg. Az adag 0.3 grm. Rp. Chloralhydrat 0.3, aqu.
dest. s.,syr. cort. auravt. aa. 30.0. DS. Ordnkint 1 ké-
véskandlnyit; vagy 0.05 pro dosi; csérében lehet 0.5
rendelni 2 adagra. A kisded kozonségesen mély dlomba
meriil, s ha ebbll erdszakosan felrdzatik, ilyenkor ren-
desen visszakapja a goresot; ezért legjobb ha alva marad
és alvds kozben tdpldltatik az orron at. Az utolsé idé-
ben a calabar kivonatinak hatdsa éléttanilag tanulma-
nyoztatvin, ezen bdntalom ellen is igénybe vétetik; az
adag 0.01—0.02 pro dosi, egyszersmind azonban meg-
jegyzendo, hogy a készitmények teljesen meghizhaténak
kell lenni. Békai tnr. a chloral haszndlata el6tt a casto-
reumot vagy bromkalit szokta volt alkalmazni, s jelenleg
is, ha chloral nem hat, igénybe veszi; az dltalam jelzett
eset ezen szer adagolisa mellett gyogyilt. A vény kovet-
kez6: Rp. Aquae melissae 60.0, kalii bromati 0.2—0.4,
tinet. castorei guttas 1V—VI. Syr. cort. aurant. 6.0.
DS. Két érdnkint 1 kévéskanallal. Ha azonban a bénta-
lom mellett, mi ritkibban fordul eld, liz is mutatkoznék,
hideg begongyolések ajdnltatnak; 0sszeesésnél aromaticus
vagy mustar-firdok. (Folyt. kov.)

Tanulmanyok a vér atomlesztésérol.

GyRRGYAT ARPAD tr-t6l, Kolozsvart.

(Vége).

Eleinte sok reményre jogositott a véritomlesztés alkal-
mazsa sebzések és lobok accidentalis betegségeinél: orbéncznsl,
ev- és genyvériiségnél, mit Liicke, késcbb Hiiter ajinlott,
azonban a gyakorlat itt sem mutatott j6 eredményeket. A.
B erns dllatokon tett kisérleteket.!) Robadé vér bér ald fecs-
kendése dltal septicimia-t idézett elé nyulakndl és kutydkndl;
12—24 6ra miilva a beteg éllatokba ép nyil-, illetéleg kutya-
vért Omlesztett 4t. Az eredmények teljességgel nem voltak
kedvez0k ; 23 pirhuzamos kisérletnél azok a nyulak, melyekbe
dtomlesztés tortént, dtlag 8 napig éltek, mig az ellendrzésiil
sz0lghlé, szintén fertézott 23 nydl Atlag 9, napig 6lt. At-

-6mlesztés utén csak nehdny esetben szdllott ald a test homér-

séke ; legtobb esetben vagy nem kildnbdzott a control-dllatétol,
vagy emelkedett. Egy esetben félérdval a transfusio utdn az
dllat meghalt. Kutydikon tett kisérletek hasonlé eredményekre

‘)—B;-l‘l_ll. Ueber die Bedeutung der Transf, bei fieberhaften
-Zystinden. Archiv f. chlin. Chirurgie, XVIL. P, 411.
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vezettek. Bern s az dtomlesztéseret egyik 4llat fejiiterébsl a
mdsiknak vena jugularis-dba tette. Miitéthes pirhuzamos kisér-
letre széint két 4llat kozil mindig azt vdlasztotta, melynek
erfsebb ldza volt, miért a rosz eredmények nem annyira a
transfusio 4rtalmassiga, mint inkdbb a mellett bizonyftanak,
hogy az hasonlé esetekben semmit sem hasznél. Ezen
kisérleteknek megfelelnek az észleletek, melyeket embereken
tettek, mit Billroth, Fischer,Czerny, Berns és tohbek
dltal lefrt esetek eléggé bizonyftanak.

Ajinljdk a vérdtomlesstést még mindig iddlt horghurut-
nil, a bélesatorna gy6gyithats betegségeinél és ezekh6l kifolys
elgyengiilésnél, tovibbd a reconvalescentia kiilonboz6 szakaiban,
s nem valdsziniitlen, hogy ezen eseteknél kellé hatirok kozt
elénynyel alkalmazhatS. A kedvezé hatdst itt a fenntebb elmon-
doftak utdn szintén nem a bevitt vér tipldls képességében,
hanem azon j6tékony befolydsban kereshetjik, melyet az val6-
szinlileg az emésatési szervekre, ezek viladékaira, s igy kozvetve
az emésztési folyamatra gyakorol. Tibb esetnél taldljuk felje-
gyezve azon észleletet, hogy a beteg vérdtomlesatés utdn jobb
étvagygyal evett, jobban emésztett, mi a kezdédé vagy folya-
mathan levé javuldst nem kis mértékben segitheti elé. Azonban
itt tobbnyire mds gydgykezelés is czélhoz vezet, s mivel a
transfusio-nak egyetlen elénye annak gyors hatdsiban volna,
véleményem szerint nem szabad ezen magdban véve ecsak ki-
vételes esetekben fontos elényért oly gydgykezelést vilasztanunk,
mely nem ment minden veszélyt6l; habdr tagadhatlanul vannak
esetek, melyeknél a kiilonben ép emésztési szervek gyengiilt
mikodése, pl. vérszegénységnél, oly szovodményt képez, mely
a mitétet kétszeresen javalja. Béhier fenntebh idézett eseté-
nél az §tomlesstés vérszegénység miatt tortént. Erdteljes 21
éves nénél 1874. jan. 12-kén erds metrocrhagia 4llott be, mely
kisebb-nagyobb mértékben sziinet nélkill tartott 17 napon 4t.
Jan. 24-kén bement a pArisi Hotel-Dicu-be; jan. 29-én a még
mindig folydogdlé vér csaknem szintelen, a beteg mindent
kihdny, folytonosan gyengiil, s a vérhidny legmagasabb fokdhoz
kdzel : arcza halotthalavény, nydkhértydi fehérek, nyelve hideg,
hangja megtort, érverése rendkiviil gyenge, 110; hénalj hémér-
séke 36° legkisebb mozgds syncope-t idéz eld ; ferés fényiszony
van jelen, tekintete tétoviz6, zavart. Béhier a beteget ilyen
dllapotban taldlvin, azonnal wmitétre hatdrozta el magdt; 80
grm. vért omlesztett defibrindlds nélkill a vena med. cephali-
ca-ba. Tiz percz milva mir mutatkozott a mitét hatdsa: két
6ra milva az itér élénk, kezek melegek, beteg beszél és ma-
gdt erbsebbnek érzi. Mjjel j6l alszik. Mésnap feltiné javulds,
azonban este 14z, melylyel a vérsejtek szdma (l. fenntebb) egy-
szerre tetemesen apadt. Ennek daczdra beteg nem gyengiil el
nagyon, étvagya megmarad és meggylgyil. Ezen esetnél, habdr
a beteg feléledését okvetlenill az 4témleszteit vér kdzvetlen
hatésdnak kell tulajdonitavunk, a 14z daczéra bekdvetkezett
tokéletes gyégyilist csupin az ép emészté szervekre gyakorolt
j6tékony befolydsnak, a lehetdvé valt i6 tdplilkozdsnak kdszon
hetjiik.?) g

Gyorsan haladok 4t tanulményaim ezen részén. Nem
akarok feltevésekbe, taglalisokba bocsitkozni. A leirt dtomlesz-
tési eseteket?), melyeknek szdma meghaladja a 400-at, nem
lebet Osszehasonlitani és azokb6él kovetkeztetést vouni. Oly
ellenmonddsokra akadunk, melyek szabély feldllitisit lehetlenné
teszik, Némely esetben a véritomlesstés kitiindleg hatott, ha-
sonlé mds esetben semmit sem haszndlt, sot 4drtott; itt egész,
ott defibrindlt vért alkalmaztak, egyik beteg javuldst mutatott
a kedvezitlen korilmények daczdra ; mdsik, kinek Allapota
reményre jogosftott, meghalt. Ha mindezen leirt eseteket
hiteles adatoknak tekintendk, a homdly, melybe a transfusio
kérdése a betegrégek legnagyobb részét illetéleg még burkolva

1) Mo necoq. Transfusion instantanée du sang. Paris, 1874. P. 309.

?) Blasius, Statistik der Transf. des Blutes. Deutsche Klinik.
1863. — A sch é. Ueber Transfusion des Blutes. Schmidt’s Jahrbiicher.
1871. Bd. 150. P. 829, — Leisrink. Ueber Transf, des Blutes.
Schmidt’s Jahrb. 1873. Bd. 158. P. 265 és 1873. Bd. 160. P. 50. —
Roussel La transfusion. Laségue & Duplay. Archives générales de
médecine. Paris 1875. — Hasse. Die Lammbluttransf. beim Menschen.
1874. Erste Abtheilung. — L. Landois. Die Transfusion des Blutes.
Leipzig. 1875. — Angol, franczia, német orvosi folydiratok.
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van, annél nagyobb lenne. Az élettan- és kisérleti kértannak
kell kimutatni, hogy a létszélagos ellenmonddisok oka miben
rejlik, hogy a hetegség stadiuma, a haszndlt vér mindsége és
mennyisége sth. mind hefolydssal van a miitét eredményére.
Mig mindezt nem tudjuk bizonyosan, a vértomlesztést a fean-
tebb emlitett betegségnél nem tekinthetjik egyébnek, mint
veszélyes kisérletnek.

Ma e miitét csak két kérdllapotndl van kétségteleniil
Javalva, s mind elméletileg, mind gyakorlatilag teljes mérték-
ben indokolva: heveny vérhidnyndl és szénéleg-
mérgezésnél.

1) Fiatal emberek néha roppant vérvesatéseket képesek
eltiirni. Viaszfehéren, eszméletleniil fekszenek elottiink, oly dl-
lapotban, mely kozvetleniil haldlba mehet 4t, mely azonban
nem ritkdn gydgyuldssal végzédik. Kedvez6é kimenetelt gyak-
rabban szilészeti kéioddkon fiatal néknél, gyermekdgyi vérzések
utdn észlelhetiink. Sebzések dltal okozott vagy mésnemi na-
gyobb fokd vérzések utén a kérjéslat kedvezitlenebb. A beteg
felgyfgyilhat ugyan, kevés reményt nynijté eseteket litunk
néha kéroddkon vagy magdngyakorlathan megfelelé kezelés
alatt felépiilni; azonban nem hidnyzanak észleletek, melyek
szerint betegek, kik valamely nagy, hosszason tarté miitév alatt
sok vért vessitettek és fdgyukba vissz:helyezésnél arinylag elég
Jj61 voltak, nehdny éra milva nehéz 1égzés, réngdsok, széval a
heveny vérhidny minden tiincte kozt meghaltak (Billroth).

Ilyen esetekben vérdtomlesztés segithet. Nyilvdnos, hogy
csak olyan egyénekrdl lehet sz6, kik a vérvesztés kivételével
kedvezo viszonyok kozt vannak. Itt és csak is itt van helye
végre a véritdmlesztésrél, melyre oly pazarul vesztegették a
magasztals dicséreteket, mint ,4lddsdis mitétrél“, mint ,se-
gédeszkizeink fontos szerzeményérél* (0. Weber) szflani.
Kisérletek bizonyitjdk, hogy é&llatokat, melyek killsnben nem
jonnének magukhoz, 4tbmlesztett vér felélesat és élethen tart.
Szdmos szép eredményt mutathat fel a gyakorlat is. El kell
ismerniink, hogy e miitét nem egy, vérvesztés dltal komolyan
fenyegetett életet mentett meg. Rounssel egy esetet irt le
(id. h. 136. o0.), mely valéban classicus. Fiatal ledny abortus
kovetkeztében roppant sok vért vesztett. Midén Roussel a
beteghez érkezett, ennek kiornyezete azom hirrel fogadta, hogy
a ledny meghalt. Hideg verejtékkel boritva, halott halavdnyan
fekiidt dgydban, nyitott ajkakkal, 1égzés, érverés nélkil; a
kithdrtya érzéketlen, a l4ta tdg volt. Roussel filét a sziv-
tdjra helyezve, alig észreveheto reszketést érzett. Azonnal mii-
téthez fogott. A heteg novérétél, erdteljes mintegy 30. éves
asszonytdl vette a vért. Lassan, rovid sziineteket tartva, 300
grammot Omlesztett &t. Idonkiut a beteg arczdra hideg vizet
fecskendezett, a gyomor tdjit vizes ruhdval korbdcsolta. Lr-
verés, légzés visszatért, elébb rendetlenill, késobb rendes lett.
Beteg nehéiny perczezel a miitét hevégezte utin eszméletre
jott; phr napig még gyenge volt, azutin gyorsan javilt.

Valdszinti, hogy heveny vérhidny eseteinél elért kedvezd
eredmények talin igen is gyakran tulajdouittatnak vér 4tom-
lesztésének, s hogy sok esetben miitét nélkil is meggydgyilt
volpa a beteg. Tébbek kizt a pdrisi société méd. des hdpitaux
idézett @lésén Oulmont figyelmestetett e koriilményre. Szii-
lés uténi vérzés egy esetérél tett emlitést, wmelynél vérdtém-
lesatést akartak végezni. Midon a mitéthez minden készen
volt, a beteget még egyszer megvizsgdltdk. Mér nem vérzett.
Habozva dlltdk koril, mig az magéhoz jott aléltsigdbél. A
miitét elmaradt; beteg meggyégydlt. Hu elébb vért dmlesstet-
tek volna 4t, nyilvinos, hogy a beteg életben maradisit a
miitétnek tulajdonitottdk volna. Nehéz itt ditaldnossighan meg-
hatérozni az id6t, a pillanatot, midén a miitétet végezni kell.
Az orvosnak esetrGl esetre kell megitélni a beteg 4llapotdt
és beldtdsa szerint cselekednie. Fidolog, hogy vérhidnyndl csak
akkor Omlesztiink 4t. midon valéban nincs mdésként remény :
alegvégsh sziikségben (Billroth, Moutard-Martin).

Az dtdmlesztendd vér mpennyiségét illetéleg megjegyzendo,
hogy felesleges a heteg oOsszés elvesztett vérét kipdtolni, csu-
pén annyira van sziikkség, a mennyi elég a vérkeringés és légzés
fenntartéséra. Ez az egyedilli czél, melyet ha elériink, a be-
teg kelld kezelés mellett gyorsan fel szokott épiilni.
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2) Szénéleg-mérgezésnél a véritomlesztés épen
annyira indokolf, mint heveny vérhidnynil. Claude Ber-
nardnak sikeriilt ezel6tt mintegy 20 évvel kisérietek egész
sora dltal kimutatni?) azon ma mdr &ltaldnosan elismert tényt,
hogy a szénelég nem az idegekre hat (Portal Nysten),
nem a tidoket tdmadja meg (Troja) és nem idéz elé lobot
a szdvetekben (Chenot), hanem a haemoglobinnal egyesiilve,
ezt élenyfelvételre képtelenné teszi, midltal vérhidnyhoz hasonls
dllapotot 1déz eld a szervezetben. A vérsejt a mérgezés egye-
dili helye. Mér e korilmény eléggé okadatolja a transfusiot.
A szénéleg nagyon @llandé vegyet képez a haemoglobinnal ;
mindazondltal mér asphycticus 4llatok mesterséges légzés utdn
meggybuytinak ; a szénéleg a vérbil eltiinik. A mérgezett 4l-
latok feléledésének és a szénéleg eltiinésének mechanismusa
még nincs egészen megfejtve. Sokan (Chenot, Pokrowsky)
azt &llitottdk, hogy a szénéleg szénsavvd élenyil, s igy tévozik
a szervezetbfl. Cl. Bernard kisérletekkel, melyeket 1875.
nydri félévében mutatott be hallgatéinak®), djabban megezéfolja
e véleményt. A sok kdziil egy példdt hozok fel. Szénéleggel
mérgezett dllat dteres véréb6l 50 kemtr. a mellkas onkéntes
mozgdsinak megsziintekor adott :

JCOQ 20.99
23.08 kemtr. gdzt, melybdl (O . . . 0.09
400y . . 200

Mesterséges légzés utn, midén 2 mellkas izmai megint
onkéntesen kezdtek mikddni, 50 kemtr. teres vér adott:

Co, 4.90
12,6 kemtr. gdzt, melybdl {O . . 6.50
(N--CO) 1.19

Tehdt a vér megint képes lett élenyt lekotni. Egyszer-
smind érdekes az, hogy a vér tobb széusavat tartalmazott,
midén a mérgezés tokéletes volt, mint midén a szénéleg kez-
dett elttinni és helyet adni az élenynek, mi nem lehetne, ha a
szénéleg, szénsavvi vdltozva, tivoznék a vérb6l. Ellene sz6l
e véleménynek az is, hogy az dllat hémérséke dmbir fe-
lil emelkedik azon fokon, melyen 2 fuladds pillanatiban dllott,
a rendes magassigot sem éri el, mig ha a szénéleg vall-
ban élenyiilne, e folyamat alatt arinylag roppant mennyiségii
melegnek kellene fejlddni.

Cl. Bernard kutyibil ennek vérének mintegy harmad
részét kibocsdtotta, szénéleggel Gsszerdzta, mig ez minden élenyt
eliizott ; ekkor csak visszadmlesztette az éllat egyik viszerébe. A
kilégzett légben, melyet tiszta vérrel, mint a szénéleg legjobb
kémszerével, vizsgilt, nem kapott szénéleget; és nehdny percz
milva mér a kutya vérének Osszes haemoglobinja reducdlhaté
volt, mi a spectroscopban azt mutatta, hogy a szénéleg a vér-
bol is eltiint, habdr az 1 rész mérgezett és 2 rész ép vérnek
in vitro vegyiilékében nehdny percz milva még tisatin meg-
talilhats. Tobbszor fecskendestetett szénéleg gézalakban az
edényrendszerbe bor ald, a nélkil, hogy a kilégzett levegdben
kimutathaté lett volna; a vérben is csak ritkdn, befecskendés
utén azonnal lehetett nyomdt taldlni.

BEzeu és hasonlé kisérletek vezették Cl. Bernard-t azon
hypothesisre, hogy a wmérgezett vér megszabadil
a szénélegtdl, ha ép vérrel jén érintkezésbe.
Egyenlé mennyiségli szénéleggel telitett és ép vért keverve
és rhzva Ossze, csakugyan gy taldlta, hogy a szénéleg
azonval eltinik. E tény wmegmagyarizza a fenntebbi ki-
sérleteket. Tehdt csak a tid6é vagy feliletén 4t torténhe-
tik mérgezés szénéleggel, mert semmi mds tdton nem juthat
a vérbe oly gyorsan annyi szénéleg, a mennyi az ép vér ha-
tdsdt legydzhesse; egyszersmind értheté, hogy miképen johet
életre nem tokéletesen mérgezett dllat. Mindebbél még nem
tudjuk, hogy mi lesz a szénélegh6l, azonban a mér ismert
tény elég, hogy abbél kitlinjék az 4tdmlesztés fontossiga; mert
ez dltal nemcsak ép vért juttatunk a beteg szerve-
zethe, hanem sajit mérgezett vérének is segitségére lesziink,
hogy gyorsan megszabadulhasson a szénélegtél és

) Cl. Bernard, Legons sur les anesthésiques et sur l'asphyxie.
Paris. 1875. 2-éme partie. 3.
*) Revue scientifique. 26. juin. 1875.
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normalis 4llapotba jutva, végezhesse rendes miikodését. Szimo-
san tettek kisérleteket 4llatokon. Casse 13 esetben végzett
dtomlesstést szénélegmérgezés miatt embernél, hat esetben si-
kerrel (société méd. des hop. 1876. jun. 11). Hirt ajinlja az
dtomlesztést?). s a fenntebb felsorolt literaturdban szdmos eset
van megem!itve, melynél a miitétet megkisérelték részmt jo
eredménynyel, részint siker nélkil.

Megjegyzendd a szénélegmérgesés gyogyuldsi kezelésére
nézve, hogy mig a beteg onkéntes 1légzési mozgisai meg nem
szlintek, elég a friss levegdre kivitel, habdr haldl ezutn is ko-
vetkezhetik be, foként ha a mérgezés lassan tortént ésa kinos,
erftetett 1égvétel kovetkeztében tiidésériilések idttek létre.
Midén a )égzés tokéletesen megsziint, vératdmlesstés ¢és ezzel
osszekititt mesterséges 1égzés vezethet csupdn czélhoz. Néha ez
is kés6, azonban az egyetlen, mit megkisérteni és mitél vala-
mit vérni lehet.

KONYVISMERTETES.

Kovdcs Jozsef tandr sebészi koroddja a budapesti kir. magyar

egyetemen 187',., 187%/,., és 187%/. tanévben. Kozlil Antal

Géza tr., kérodai tandrsegéd és Réczey Imre tr., midénoven-
dék. Budapest, 1876. Franklin-tdrsulat. Ara 2 frt. 80 lr.

(Vége).

(e.) Egy a maga nemében egyetlen esetben higysipoly a
borékon a bal ondévezeték kozvetitésével volt jelen. Az illeté
betegnek hiugycs6takdrja volt, mely idéiltté vélt; a lobos izga-
lom dtterjedt el6Lb a jobb, azutin a bal herére, mellékherére.
Ezekben a lobtermény elsajtosodott, s barlang képzoddtt, mely
feltort. A sajtos elmdllds dtterjedt az ondévezérekre, onddhélyag-
csfikrva, diilmirfgyre, a higyesé hértyds részére, melyben a saj-
tosob6 lobtermény sziikiiletet okozott. A sajlos termény szét-
millisa kovetkeztében iir tiinadt a hélyagnyak megett, mely-
lyel a higycsé hértyds része kozlekedett. Kz iirbe vizelésnél
a higy egy része jutott, mit a hdrtyds rész sziikilete eldsegi-
tett. Az ott levé vizelet a hélyag és a sziikilast részér6l nyo-
mis alatt 1évén, az fdrrel kozlekedd, sajtos folyamat folytdn
elmdllott bennéki és tdgdlt ondévezérbe nyomatott, melyben a
vizelet mindinkdbb magasbra jutott, mig falait t3bb helyt
atfirta és a herék barlangjaiba tort, melyek mdér jéval el6bb
kizlekedtek a kilviliggal. Az eset, mint magitél értetik, hald-
losan végzodott.

A vegyes bintalmak csoportjiban eléadott esetek koziil
még felemlitjiik a kovetkeziket :

2 esetben volt hélyaghiivelysipoly, az egyikben a heg
még nem taliltatott elég érettnek, azért késCbbre balasztatott
a miitét ; a misik esethen a beteg miitét uldn erds és gyakori
kohogéssel jaré horghurutot kapott, mely a miitét eredményét
meghiiisitotta ; elbocsdttatott azon utasitdssal, hogy hat hénap
milva ismét jelentkezzék: 1 esetben hélyagméhesatorna-hii-
velysipoly (miitét, gydgyulds).

Végbélsipoly kezeltetett 16 esetben; 14-ben felhasitds és
gybgyulds, két gimdkérosndl miivi beavatkozds nem tortént.
(Gatrepedés egy esetben, mely két év eltt tdmadt és a vég-
bél mellsé falira is dtterjedt, Heppner-féle varrat alkalmazta-
tott a legszebb sikerrel. E varratndl, melyrél Réczey tr. e
lapokban bévebnen értekezett, a csomdzds két helyrdl tdrténvén,
a sebfeliiletek mindeniitt pontos szoros dsszefiiggésbe hozatnak,
s azért a tobbi gifrepedési miitétek eldtt elsébbséget érdemel.

Végbélszor volt 6 esetben (tdgitds ruganyos szélacscsal),
kettd gydgyilf, 3 javilt, 1 meghalt hashdrtyalob kovetkezté-
ben, mely a szor és a jelen volt véghélsipoly kozil tdmadt
genyedéshol indult ki.

Egy esetben a jobb kéz hiivelykijjinak els6 percze ketto-
sen volt kifejlodve (a kevésbé kifejlett Kkiizeltetett, gyogy.)
Konyokiziiletbeni {zmerev volt egy esothen (jav.), 2 esethen
ferdén gybgyult torés a felkaron (a betegek nem engedték meg
az erbszakos torést), 1 esetben ferdén gyégyilt czombtdrés (foly-
Ziemssen’s Handbuch der spec.

1) Hirt. Gewerbekrankheiten.

Path. u. Ther. 1874 1. P. 420.
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tonos viltéldzban szenvedvén, késébbre berendeltetett). Donga-
14b miitétetett 5 esetben, Achilles-inmetszés, 1 esetben a talp-
bonye is dtmetszetett, a mitét utdni 3—4-dik papon dongaldb-
késziilékbe tétettek, 4 gy6gyilt, az 5-diknél a készilék a lab-
hiton tallérnyi kiterjedésben nyomdsi tszkdot idézett eld, mely-
nek gydgyuldsa alatt az elobbi kdiros helyzet visszatért; a félév
berekesztetvén, a beteg elbocsdttatott. L614b 1 esetben (Achil-
les-in dtmetszése, turémészkotés, gybgyulds); 1 esetben hygroma
praepatellare (csapolds, iodfestvény befecskendése, gy6gyulds).

Két esethen volt térdali valddi itérdag. Az egyik esethen
Ujjnyomds, gyégyulds; a mdsikban az itérdag feltoréssel
fenyegetvén, a czombitér lekdttetett; elhalds az alszdr felsé
harmaddig, alszdrcsonkitds, gyégyulds.

Osszesen 1872—1874-ig 499 egyén lett miitéve, 183
egyénen miitét nem végestetett. A mitettek koziil gyégydlt
398, javilt 54, javulatlanul hagyta el a kdéroddt 26, meghalt
11; a mitét nélkili betegek kéziil gyégyult 36, javilt 18,
javulatlan maradt 117, meghalt 12.

Ezekben a konyv tartalmdt f6bb vondsaiban adni igye-
keztiink.

A munkit bevezeté elbszéban Kovées J6zsef tandr annak
czéljat kovetkezleg irja koril: ,A j6l megfigyelt esetek Gszinte
ismertetése és esoportositott Osszedllitdsa kozlés 4ltal sajté
utjan nagyobb korok szdmdra nyitja meg a Dbetekintést egy
kozintézet miikodésébe. Lehetvé teszi egyittal, hogy az inté-
zeti anyag mindenkori intézeti tanulékon tdl tanulsigossd vil-
Jék. Kozveliti a szellemi érintkesést az intézet és azok kozdtt,
kik azt elhagytik mdr, de Kkik viselt dolgaiért érdeklddnek.
Médot nyujt red, hogy azok, kik a magéingyakorlat féradalmai
kozt a tankonyvek elvont tdrgyaldsi modjaban nem taldljik
meg azon eszkozt, mely Oket a kéresetek féleségei irdnt éber-
ségben tartsa, taliljdk meg ezt a concret esetek korilli eljdrds
rajzaiban, a kérodai gyakorlat véltozatossigai szerint, azon
forrdsbél, melybdl kiképeztetésiiket nyerték, melynek mobil és
immobil téuyezdivel, vezéreszméivel ismerbsek. Alkalmasabbak
ezek arra, hogy éberségiik, érdeklodésik felkeltessék, fenntar-
tassék. Az iskola hatisa a birilatképesekre tdgittatik ki. De
van még egy szempont, mely e fizetnek gyakorlati értékét
emeli.“

»Egyetemiink sebészi kéroddja rég ideje azon hely, azou
intézetnek tartatik, hovd irdnyoztattak vidéki tigyfeleink és a
megszokds 4ltal az olyan sebészi béntalomban szenveddk, kik
bajaikt6l a sziikséges segédeszkozok hijin vidékikon nem sza-
badiilhattak.“

»A kéroda tevékenységébe nyitands ezen betekintés, azon
iigyfeleink szémdra, kik intézetiinket kozelebbrél nem ismerik,
médot nyujt, hogy betegeiket erre is tekintettel ldssik el ta-
ndcscsal. Ez képezendi egyittal az intézeti tananyag kivdnatos
viltozatossdgdnak is legjobb alapjit.“

Antal Géza é Réczey Imre tr-ok, kik Kovées
tor. megbizdsdbil a munka kidolgozdsira villalkoztak, e felada-
tuknak minden tekintetben eleget tettek. Hii és tanulségos ké-
pét adjdk a sebészi kéroddn torténteknek. Az eseteknek minden
feleslegest keriilé leirdsdban, az intézetben kezelt kércsoportok
koril alkalmazott, a sebészet jelen magaslatinak mindenben
megfeleld eljardsok jellemzésében tudoményszakukban képzett-
ségiiket, avatottsdgukat taoisitjdk. Az egész munkit a vald
igazat mindig szem eldtt tarts, komoly tudomdnyos torekvés
lengi it.

Hogy Kovécs Jézsef tor. a miité-sebészet terén ki-
tiné eredményekkel dicsekedhetik, annak — mint a fennt eloso-
roltakbél béségesen meggydéziédhetni — a jelen munka Wjabb,
fényes bizonysigdt szolgdltatja. Nevezetesen a csonthdntalmak
miitéteiben, a képlé miitétekben, a szorok kezelésében és kiilo-
nosen a hélyagkd zizdsiban a budapesti sebészi kéroddval csak
kevés intézet versenyezhet.

A szoveg kozé tett szdmos fametszet a miitétek terveze-
teit, eredményeit jé1 illustrdlja. A kényv 4ra, tekintve igen
csinos kidllitdsdt, viszonyaink kozt mérsékeltnek mondhatd.

A munkit olvaséinknak kiilondsen ajinljuk.
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Gaston P. Nouvelles vecherchez sur la durée de la grossesse.
(Paris, 1876). '

Szerzé munkdjit 3 résare osztotta:

Az els6 részben szerz6 a fogamzis, hészdm és peteérés
élettandt tamilmdnyozza.

Egy mdésik részben a tekintélyesebb sziilészek véleményeit,
a terhesség tartama felett tdrgyaljs, s a 3-dikban sajdt vizs-
géléddsa eredményeit tdrju fel, melyek kivetkezbképen foglal-
haték Gssze:

1. A terhesség tartama nem mindig egyenld; legtdbb-
szor 267 egész 274 napig tart.

2. Fogamzis a hészdm elmaraddsa utén nehdny nappal
szintén torténheiik, de azon perczben is, midén a havi vérzés
megjelen, s ezt azonnal el is nyomhatja.

3. A fogamzés bér ritkdbban, de a hészdm kozti id6koz-
ben is lebetséges, a mi bizonyftja, hogy a peteérés és havi
tisztulds 2 kilonbozo miikddés.

4. Ugy latszik, hogy u terhesség tdbbszorsziloknél vala-
mivel tovdbb tart. Konrdd tnr.

L AP S Z E ML E.

(Spitzer M.) Killso sérelmek befolyisa a terhességre, a terhesség
magatartisa sértésekkel szemben.

Azon vita, mely a périsi ,société de chirurgie“~ben nem
rég e tdrgy felett keletkezett, minket kozelr6l érdekel. Erdekel,
a mennyiben az elvetélés kéroktandval foglalkozik, s ki akarja
mutatni, van-e befolydsa brminemtt sértésnek a terhessdg fo-
lyamatdra, s ha van, red lehet-e utalni bérmely elvetélésnél,
hogy kiilsé sérelem , vagy biinds szdndék kifolyfsa-e. Kii-
Iondsen a biinds széndékot hatdrozottan kimutathatni, meg-
becsiilhetlen nyereség volna az orvosi tudoményra és még in-
kdbb az emberi tdrsadalomra nézve. A kinek alkalma van a
tndomdsra kerdilt elvelélések nagy szimdt figyelemmei kiséroi
és ezek mennyiségéh6l a titkos, biinds elvetélésekre kovetkez-
tetni, a ki tudja, hogy az elvetélések 90°/,-a biinds, s a ki ennyi
ezer emberélet kérbavesztét megbecsiilni képes, az elrémiil, litva
az elvetélések rengeteg szdmit. Nem mondhaté-e tehdt élet-
kérdésuek Kkideriteni, mi az oka a szdmtalan elvetélésnek, eset-
leges-e a behatds, avagy szfindékkal idéaztetett-e el6 ? Orommel
iidvozolné minden orvos, minden biré, ha e tekintetben vala-
mikor czélt érnénk.

Midén a ,soc. de chirurgie“ a nevezett vitiba bocsétkozott,
bizonyéra ama nemes czél lebeghetett minden egyes tagjinak
szeme elott, hogy végmegdllapoddsra akartak jutni azirdnt,
befolydsolja-e birminemi erGszak, birminemii sértés a terhes-
séget vagy sem, s ha igen, sziikségképen be kell-e kovetkezni
elvetélésnek, s kimutathaté-e birmikor az ok és okozat kozotti
osszefiiggés. A ,soc. de chir.“ vitdjénak alapjddl a kovetkezd
kérdéseket tlizte ki. Okozhatnak-e csekély sértések elvetélést ?
Eléidézi-e a kiterjedt sebzés az elvetélést vagy sem? Milyen
azon sebzéseknek magatartisa, melyek akdr esetleg, akdr gyé-
gyulds czéljdbol cjtettek terheseken, s valéban késlelteti-e
a terhesség sebzések gydgyuldsdt? Végre hajlandék-e a terhe-
seken ejsett sebzések eliszkdsddni ? Mindezt egybefoglalva, kér-
dezhetjik, javalva van-e és szabad-e terhes egyéneken indi-
catio vitalis nélkiil miitéteket végrehajtani?

Mindezen kérdéseket a tdrsasdg ilésében tizetesen meg-
vitattdk, jeles szakemberek szfltak a tdrgyhoz, dllitdsaikat ada-
tokkal tdmogattdk, a két kalonbozé nézeti pdrt emberei azon-
ban nem birtdk egymdst meggy6zni, nem is kdzeledtek egy-
méshoz. Mig a tuddsok egy, még pedig nagyobb része elismeri,
hogy behatébb sebzések terhesekre nézve mindig veszélyesek és
elvetélést okozhatnak; hogy a sebzések gy6gyfolyamata terhe-
seknél lassitott ; tovdbbd hogy a terheseken ejtett sebzések a
rendesnél kedvezGtlenebb kimeneteltiek szoktak lenni ; addig az
ellenfél a felvetett kérdésekre nemmel felel és az el6bbinek ép
ellenkez6jét dllitja.

Verneuil tor. magingyakorlatdb6l szdmos adatot sorol
fel annak bizonyitékédl, hogy behatébb sebzések és miitétek
elvetélést okozhatnak; észlelé, hogy sebzések a terhességhben
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csekélyebb gybgyhajlamot tantsitnak; tovibbd, hogy a terhes-
ségben 1j képletek hatérozottan gyorsabban fejlédnek, jéindulati
1ij képletek roszindulatiakkd vAltoznak &t, s azt hiezi, hogy ily
koriilmények kozott javalva volna az elvelliés elémozdiiisa.

Guéniot tor, ezzel ezemiben azt dllitja, hogy egészsé-
ces asszonyndl ¢és egészséges magzatndl bérmily nagymérvil
kiilerdszak a terhességre semminemitt kéros befolydst nem gya-
korol, G. nemcsak hogy nem ellenzi miitétek végrebajtdsit:
terhes nékion, so6t egyenesen jobb gybgyfolyamatot tulajdonit
terhes n6kon megejtett sebzéseknek. Kz 4llitdsit azzal timo-
gatja, hogy terhesek vére nagyobb plasticitissal bir, minek
kovetkestében sebzések gyakrabban gydgyidluak, anyagvesziessé-
gek a rendesnél gyorsabban visszap6tlédnak, csontidrések szintén
konyebben gybgyidlnak stb. G. nem sajit tapasztalatira tdmas:-
kodik, hanem 4ltala gyiijtott 245 kortorténetre hivatkozik.
Ezeknek némelyikében igen nagyfokd sériléseket, zizéddsokat,
sot ovariotomia-kat is emlit, melyek terheseken megejtettek,
a nélkil, kogy elvetélést okoztak volna. G. torténeteinek egyi-
két itt felemlitém, itélje meg az olvasé maga ezen killonds
esetet. Egy miincheni férjezett asszony Californidban él, ugyanitt
terhességbe esik. Ennek vége felé hazdjiba kivinkozik az
asszony, otthon akar sziilni. Utnak is inddl. Ut kozben a vas-
uton azon szerencsétlenség éri utdl, hogy a vonat vele szem-
kozt jové vonatba ntédik, ijedtsézben sziilfijdalmak lepik meg
a no6t, de utjit folytatja és eléri az oceant. Tengeri itja
kizben mdsodszor lepik meg a szilfijdalmak, azonban 1aost sem
sziil, hanem nehdny nap milva fellibadva, Wtjit Péris felé
folytatja, A szegény not itt is ildozi a sors. Az asszony egy
fogad6 1épcséirdl lezuban, megsériil és a szilfijdalmak ismét
— most mér harmadszor — meglepik. Nehdny hét milva
kigy6gyal és Minchen felé siet, mert a terhesség mér nagyon
is vége felé jar. Szerenesésen el is éri sziil0foldjét, s csakba-
mar friss és egészséges gyermeket sziil, kivinata beteljesiilt.
Nem kevésbé érdekes a Baudeloque-féle torténet, csészdr-
metszés bikaddofés 4ltal! hat hét milva gyé-
gyulds! B. asszonyt terhességének nyolczadik haviban 1789.
juling héban egy bika hasba dofi. A bika szarva a regio hypo-
gastrica tdjdn hatott 4t a hasfalzaton, s 10 hiivelyknyi harént
dofést ejtve, a méhbe {drédott. A gyermek a résen 4t kiesik.
A sziilést igen nagy vérzés koveli. Csak mdsfél Ordval erre
érkezett orvosi segély, s csak most tdvolitjdk el a placenta-t,
tisatitjdk és egyesitik a sebet. A gyermek még nyolez bra
hosszét élt. Az anya hat hét milva teljesen kigy6gydl.
G. még sem tagadja, hogy némely egyéneknél csekély kil-
er6szak is okozhat elvetélést. O ezen ellentmonddst kildonds
hypothesissel akarja lekiizdeui. G. ugyanis minden uterus-nak
bizonyos irritabilitas-t tulajdonit, ez egészséges ndknél csak
csekély és lappangd, beteges asszonyokuél és beteges magzatndl
azonban felébred a szunyadozd irritabilitas, s mdr csekély kiil-
erGszak behatdsa folytdn elvetélés kovetkezik be Irritatio iré-
nyfiban a zona genitalis-ban legfogékonyabb az ulerus, ezen
regio a canalis uretro-vaginalis és a regio ano-perinealis kozdtt
van. G. ily médon iparkedik az ellenmonddsokst kiegyenliteni,
s tagadja, hogy sebzések a terhességre kértékonyan hatnak be,
viszont azonban arra figyelmeztet, hogy sziilés utin miitétnek
ne vessik ald a beteget, a miitét ijyenkor rosz kimeneteld
szokott lenni.

Részemrél Verneuil é Tarnier tr-ok nézetéhez
csatlakoztam. Kzek Guéniot statistikai adatait komolyabb tanil-
mény alapjddl fel nem veszik, mennyiben rendesen csak oly
eseteket szoktak kozolni, melyek ép azdltal koltenek érdeket,
hogy az elvetélés a sérelem daczéra nem kovetkezett be. A
uterus szunyadozé irritabilitas-dval sem mehetink sokra. Ha
G. hypothesise helyt is éllna, gyakorlati hasznét még sem
vehetndk ; hisz teljesen lehetetlen volna jelezni, bir-e valamely
uterus irribilitas-sal és milyennel, vagy sem. Tény, hogy ter-
heseken ejtett sebzések a rendesnél lassabban gyégyilnak, hu-
zamosh és rosszabb gydgyhajlammal birnak. Nagyon is helye-
selhet6 tehdt a sebészek azon bevett szokdsa, hogy terheseket
csak akkor szoktak miitétnek aldvetni, ha életkérdés forog fenn.

Recapituldlva az egészet, ldtjuk, hogy a ,soc. de chir.*
igen becses adalokat szolgdltatott ugyan, az elvetélés és oka
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kozotti Osszefiiggésre azonban még sem deritett az eddiginél
nagyobb fényt. Nem nyujtott oly dltaldnos elfogadhaté szabd-
lyokat, melyek segitségével kimutathatndk, hogy ez vagy amaz
elvetélés sérelemnek vagy blinds szindéknak kovetkezménye-e.
(Konriad), Beigel I, A hartyis nehéz hészdam (dysmenorrhoea mem-
branacea) kértandnak térténeti kifejlodése és jelen allispontja.

Ezen hoszémbeli kéros folyamat alatt 4ltaldban azt ért-
jik, ba idénkint méhosszehtizoddssal jar6 — sziilfijdalomszerii
— féjdalmak kdzott hértyds czafatok, vagy tdmlbalakd hértydk
vilnak ki a méhiirbol. Ezen hirtydk a méh alakjinak jellegét
mutatjdk, t. i. hiromszigliek, — mint a méhir, — két oldait
a méhkirtoknek megfeleloleg két kis nyilds, s egy nagyobb, a
bels6 méhszdjnak megfeleld nyilis észlelhetd rajtuk.

Ezen hértydk kivéldsa vagy rendesen minden hészém alatt
torténik, vagy rendetlen rovidebb hoszszabb id6kozben. A hdr-
tydk kivdldsa utdn megszinnek a fdjdalmak és bedll a hészdm-
vérzés. A tdmlészerii hdrtya kivdlisa utdn a hészdmvérzés
rendesen foly le a fdjdalmak ismétlése nélkil; ellenben, ha
a hértyik czafatokban mennek el, a goresos fédjdalmak minden
czafat kivdldsakor megijilnak.

Beigel mis vizsgdlék és sajit tapasztaldsai utén e kor-
alak lényegét kdvetkezo6 pontokban foglalja Ossze:

1) Nehéz hértyds hészdm (dymenorrhoea memouranacea)
a méhtakbértyinak megbetegedése (endometritis) folytdin 1ép fel.

2) Ezen megbetegedés jelleme a méh takhdrtydjinak kéros
elvdltozdsdban 411, mely szerint ez tomeges sejtburjdnozds
folytdn alapjitél elvélik, s azutén akir mint témléalakd hdr-
tya, akdr czafatokban kivilik a méhiirbél.
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3) A hértydk kivildsa rendesen méhdsszehizoddssal,
sziilfajdalomszert jéré fijdalmakkal torténik; ezeket mindig
megel6zi a vérzés akir mint hészdmvérzés, akfr mint nem
olyan. Ilyenkor a belsé méhszdj a hdrtydk dltal konyen bedu-
gilhat, s a visszatartéztatott vér nagyfokd fijdalmat idéz-
het eld.

4) Minthogy ezen kéralak kifejlédésénél a ,menstruatio*
(h6szdm) csak mdsodlagos szerepet jatszik, s a hértyaképzbdés
a conceptio-val, illetéleg az elveteléssel semmi Gsszefiiggéshen
nincs, czélszerli ezen megnevezéseket ,dysmenorrhoea membra-
nacea“, vagy ,decidua menstrnalis“ elhagyni, s helyette e kér-
alakat jobban kifejez6 megnevezést ,endometritis exfoliativa®
haszndlni.

5) A gbresbvi vizsgélat nem mutatja mindig egy ugyan-
azon leletet. Egyes esetekben a méh takhdrtydjinak rendes ele-
wmei taldlhaték ; mdskor ezen elemek egynémelyike, milyenek
a wmirigyek vagy felhdm, hidnyzik vagy elfajilt ; ismét el6for-
dilhatnak oly hdrtydk, melyeknek féalkatrészét embryonalis
kotszovet képezi; vagy végre mint negyedik esoport lapfelhdm,
vagy ehhez hasonld sejtek magdban, vagy embryonalis kétszivet-
tel szovédve képezhetik a hdrtydk foalkatrészét.

6) Minden esetnél kimutathaté gombolyd, szabad sejtek
nagyszert képzodése, mi a takhdrtya alapjitlij elvildsdnak oka.

7) Az ,endometritis exfoliativa“-ndl a méh takhirtydjénak
kéros elvildsa olyan lehet, hogy lehetetlenné teszi a terméke-
nyitett pete kifejlodését a méhiirben, miért ezen kéralak egy-
szersmind magtalansdggal jar. (Archiv f. Gynaecologie IX. kit, 1.
fiz. 1876.)

TAR

Dublin, 1876. nyardin.

A londoni nevezetesebb négybgydszati kéroddk és sziildék
megismerése uidn, nagyon ohajtottam tandija lenni a rendszeres
kérodai el6addsoknak is; s miutdn ezek Barnes, Braxton Hicks
és Playfair?) tor-ok 4ltal csak "médjushé mdsodik harmadéban
kezdetnek meg, utitervem oda véltoztatdm, hogy a dublini or-
sudgszerte ismeretes ,Rotunda Hall“ sziilde meglitogatdsit
tliztem ki czélomil ; mely intézet félév 6ta A tthill Lombe
tor, igazgatdsa alatt 411, kit Angolhonban a ndgyégydszat fo-
mesterének tartanak Greenhalgh tnr-ral —a Bartholomews-
kérhdzndl Smithfielden Londonban — egyiitt.

Id6t megtakaritandd, este inddltam el az Eusto n ind6-
hdzb6l; de ha fényes nap lett volna is (a mint esett az esd),
alig lettem volna képes élvezni Wales vidéki szépségeit ezen
gyors vonaton, melyen a london-dublini utat, a tengereni dtkelést
beleértve, nem egészen 11 6ra alatt végeztem. A Holyhead és
Kingstown kozti tengerszoros rendesen nem kevéshé fergeteges,
mint a Canal de la Manche, s fgy szerenesérél sz6lhaték, hogy
a csendesen, de siirfin oml6é esé meg nem &llt egészen Dubli-
nig, hovd Kingstowntél, a legszebb kikotok egyikétol féléra
alatt eljohetni; s csakhamar el is voltam széllisolva egy . n.
»Temperance* hotelben. Ezen intézetekben az utazé a ,szeszt fo-
gyaszt6 orszfg“-ban igen kényelmesen, s mi valéban nem lényeg-
telen dolog, jutényos dron van elhelyezve, ha van annyi kitar-
tédsa, hogy idbzése alatt beéri ebédjét szeszes ital nélkil elkdl-
teni. Thedt vagy tejet (sit venia verbo) ibatik a mennyit meg-
bir. Dohényozni tilos. Szélloddm mind a Trinity College, a
Rotunda-Hall, mind a Coombhe kérhdzaknak kozelében fekszik,
s gy ezeknek, illetéleg a taniroknak felkeresése és ldtogatdsd-
val (kikhez Spencer, Wells, Aveling és Playfair adtak ,,intro-
duction‘-t) toltém el az elsé (vasdr) napot a csendes és ki-
haltnak tetszd vArosban, s a mit milt alkalommal emlitettem az

1) Playfair tor. a Kings College-n mikiodik, melybdl mellékesen
legyen mondva, az angol udvar sziilészei szdrmaznak, igy Farre, ki a
mostani kiralynd sziilésze, helyt engedett Priest] e y-nek, kinek miut
Wales koronaherczegud orvosanak aristocraticus gyakorlata aunyira meg-
gyilt, hogy (dijtalan) tandri palydjatol visszalizodott, miutan segédet,
Playfairt iktathatta az firesedésbe jott tandari székbe. F a r re, a mint
mondjak legkdzelebb, a kirilyné és a herczeg hazajitte utan baronet-nek
fog kineveztetni, s esak az udvarndl ,mikodik.“

C Z A.

angol fogadtatds és kartfrsi el6zékenységrél, egész mérvbeun
kiterjeszthetni az irlandira is.

A Trinity College és Coombe-Lying-in
Hospital sziilészeti osstélyai jelenleg épitkezésben vannak, de
ha készen lesznek is, el8leges megvizsgdltatisuk utin nem lesz
tobb emlitendo réluk, mint az, hogy az egyik a nagyon felekezetes
szinezetii egyetem fiiggeléke; a mdsik pedig oly vdrosrészben
fekszik, mely 1848 el6tt, mint gazdag selyemszivet-gydrosok
tanydja 4000 munkdst foglalkoztatott; mig jelenleg annyira
elszegényedett, hogy azt csak egy Boz Dickens vagy Thackeray
humoristicus ldngtolla ecsetelheti taldléan. Ezen leirhatlan
nyomor enyhitése végett az utébbi intézethen a berendezésnél
minden takarékossig oda irdnydl, hogy a betegeknek minél
nagyobb szimét lehessen abban elhelyezni. Mindketté kdrilbelil
30 dgyra lesz berendezve; a Coombe-sziildébe azonban sziikség
esetében még 10—15 4gyndl tobbet fektetnek be; egyszerd,
konyli épiletek; mint ez itt dltaban szokdsos. A héz mind-
egylk emeletén 4atmend kozépfolyoss oldalain a kértermek ;
foldszint hdzi orvos, a hdzban lakd tanulék és a béba lakdsai,
rendelé szoba és gy6gytdr; a pitvar — mint vdréterem —
alatt a konyha és a fertéztelenités szdmdra berendezett kofald
filke, mely azocban oly kezdetleges és egyszerii szerkezetii,
hogy az ilyennek leirdsft iskibb a londoni Queen Charlotte
sziildéb6] kozlendem, ha bevégezve leend és alaprajzai — mi
megigértetett — kezemhez keriilnek.

A hézban laké tanulék ,,pupils“ 18-an, kik 10 font ster-
linget fizetnek félévenkint lakds, vildgitds, fités és tanitdsért,
Kidd-ben Kkitiné tandrt iidvozolnek, kinek emberséges eljd-
rdsa 6s Dberendezésének koszoni a Coombe sziilde a kirhizon
kiviili orvosi segély behozatalit. Ugyanis a hdzban végzett
sziilések szdma 280-on alig megy tdl, mig a lakdsokon vég-
zetteké milt évben 7T00-on felil volt. Kidd tnr. és segéde he-
tenkint ndromszor tart rendelést néggylgydszati esetek szdmdra
is, melyeknek legfontosabbjai a nyolez 4gyat szdmité né-kirte-
remben helyeztetnek el; ezen) osztdly hdromszor akkora leend,
ha az 4 szilde elkésziil.

A szelloztetés, fités és fertdztelenités
intézkedések emlitésre alig tarthatnak igényt.

A ,Rotunda-Hall & Lying-in-Hospital“, vagy
a mint itt roviden neyezik a ,Rotundo“ Dublin egyik disz-

vonatkoz6 egyéb
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pontjdn, a Rutland-square egyik sarkdn kildtdssal a vdros fo-
titczdjdra, Sackville street-re fekszik. Szép és igen nagy fzléssel
kézzilt hirom — doriai oszlopos folyésok 4ltal Osszekdtott —
hézb6l 411, Ezen emberbardti intézet torténete igen érdekes, s
ha j61 emlékszem, a budapesti gyermekkérhézéhoz némileg
hasonlé.

Bartholomew Mosse tr. mellszobra, mely az intézet
pitvardban van feldllitva, 4llvnydn a meghatd egyszerii jel-
lemzést viseli ,miseris solamen istituit. 1745-ben
Indidban tett hadi szolgdlatai és szdrazfoldi utazéisai utdn szii-
16vérosdban, Dublinban letelepedve, féleg miutdn Francziaor-
szdgban és Németalfoldon a sziilészetet tanulmdnyozta, esak-
hamar nagy hirbe jott mint négydgydsz és gyermekorvos. A
virosnak még akkor kezdodd elszegényedése folytin a gyermek-
dgyasck és gyermekek nagy haldlozéisa azon eszmét inditotta
meg benne, hogy nagyobb ovatossig kedvéért szegény nék
szdméra magdin-kirhdzat alapitson; mit meg is tett, s ezéltal
az elsd ,sz2f@ldét alapitotta meg a brit korona orszdgaiban.
Ezen magdn-kérhdzban, mely szikségletei fedezésére és javdra
6 és bardtai hangversenyeket, hdlokat stb. rendestek, a sziilé-
seknek oOsszege 1745—50-ig az alig hiheté 3976 szdmu ma-
gassdgot érte el; de cgy rittal a kérhdzhoz tolongd és joggal
vissza nem utasithaté nék — bir csak vdjudok vétettek fel,
arra inditik Mosse-t, hogy a mosiani Rotunda-Hall telkeit
megvegye, s nagyobh szildét alkosson. Ez meg is tortént
1750-ben, midén a Rotunda-Hall alapkéve az akkori ir alkirdly
dltal iinnepélyesen letétetett és felavattatotl, egy évvel késobb
pedig betegeknek menhelyiil szolgdlt. Mosse azonban — ki az
épitkezést tobb emberbardti bizalommal mint készpénzzel kezdte
volt, s kinek a folytonos hdlozds, sétik stb. rendezése intézete
szdmdra nem jovedelmezett eleget — nemcsak hogy tokéletesen
eladésodott, hanem még bortonnel is fenyegettetett. Ekkor az
ir-parliament 1755-ben 800 font sterlinget szavazott meg az
intézet és Mosse vagyoninak rendezésére, s 1757-ben az inté-
zet, melynek miikddése mér is orszdgos elismerésnek orvendett,
kirdlyi oklevelet nyervén, dllaminak, Mosse pedig élethossusig-
lani elsé , master“-ének neveztetett ki. Féradséginak és onfel-
dldozé miikddésének elismerését és a nagyon is kiérdemlett
kitiintetést azonban csak egy rovid évig élvezhette, mert 1758-
ben rovid betegség utin meghalt. Az 1798—1800-diki hiboris
korszak, s Irhonnak tulajdonképen ez idot6l kezdG6dd roppant
clszegényedése az intézet jovedelmét és az adakozdsokat annyira
csokkentette, hogy az orszdghdéz tjolag 11,000 font sterlinget
szavazott meg, mint alaptOkét: mi azonban sohasem gyiilt
ossze, sem pedig az intézet annak élvezetébe jutott. Azfta az
intézet csak adakozdsokbél és jovedelmének évenkint 2500 font
sterlingre mend 0Osszegéb0l fedezi koltségeit, melyek azonban
inkdbb — mint értesiilok — csokkennek, minisem hogy gya-
rapodnduak. A kissé 6don szinezetfi Rotunda-terem kijott ma a
divatbél, s ott, hol az elGteren egykor Irhon legfényesebb
estélyei tartattak, jelenleg egy ,,Christy’s minstrel-troupe** pon-
gyola diorama-mutogatdssal csalogatja a népet ldtogatdsra.

A sziildeépiiletet, mely 133‘ hosszli, 82 széles egy ma-
gas izlésteljes kupola és torony ékiti, s Cassel akkori hirneves
épitész tervei nyomdn és feliigyelete alatt lett bevégezve gordg
doriai modorban. A kizépkupola alatt kipolna, melynek bejd-
rata jobb- és baloldalt, nyugatrél keletre terjedd folyosfk dltal
képeatetik. Ezen folydsokra — két emeletben — minden oldalt
2—2 kérterem koriilbelil 8-—12 dgygyal., s azonkiviil részint
magdnbetegek (heti fizetés 1 font sterling), részint az dpolénik
szdmdra 1-—1 dgyat tartalmaz6 4 filke nyilik. Minden egyes
kérterem 34 hosszli, 24 széles, 13’ magas; a beteg dgy lég-
kore csak kényszer esetében kevesbittetik 2000X‘-ndl keve-
sebbre. A lépes6bdz, a pitvar és a folyosék nagy, konyen nyit-
hat6 ablakok dltal pyernek viligossdgot és levegdt, mely a
folyos6padozat 4ttort vasrdcsozatin at folytonos dramban omlik
be a square-réli oldalrél.

Az emlitett oldalsé, doriai oszlopfolyosék félkorben bal-
oldalt az elkilonitett Rotunddhoz, mig jobboldalt egy magén-
épiiletkez vezetnek, mely régi, két emeletes, hat kosteremet és
3 kisebb szobdt tartalmazé hdtsé, tovibbd a segédorvos, tanu-
16k lakésait és egy miitermet tartalmazé mellsé részme oszlik.
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E szerint nemesak a tannlék, kik 10 font sterling lakds-
és ugyanannyi tandijt fizetnek félévenkint, s segédorvosok, de
maga az igazgaté is folyton a hézban van, utébbi lakdsa a
foépiilet foldszintes részében lévén, hol azonkivil a registrar
(titkdr), a muzeum és a kinyvtér helyet taldl.

A tandrigazgaté T, mig a két héziorvos 3 évre vdlaszta-
tik meg a ,,governor*-ok bizottsiga dltal. Az el6bbinek a tan-
dijon és szabad lakdson kiviil nines dijazéisa; a hézi orvosoknak
pedig vagy nem jér dfj, vagy évenkint 30 font sterling &taldny
adatik mint koesibér stb.

Viu- és légszeszvezeték van az egész hdzban, a fités
pedig kandalék 4ltal, mig a szellostetés azok és az ablakok-
kokkal szemben alkalmazott nydri ablak (jalousie) médjira
torténik.

Arnyékszékek csak foldszint vannak ; kis privettek pedig
a fiillkék egyikében minden folyosé sziméra egy.

Tekintve, hogy ez intézethe minden vajudé né ajinlis,
kérdezbskddés, felekezeti kérdés nélkil, dijtalanul vétetik fel,
a betegforgalom mindkét osztdlyt egybefoglalva az 1875. mart.
31-kén kiadott kimutatds szerint az utolsé két évben 10,938-at
tett ki; még pedig volt sziilészi eset 2417, négybgydszati 540,
a kéroddn kivil kezelt szilészi eset 230, jiré beteg (out pa-
tient) 7741. Minthogy csakis szilfijdalmas vétetik fel a suiil-
dére, s az mint betegdgyas rendesen 8-dik, de néha a 6—T7-dik
napon is hazabocsittatik, taldlkozik alkalom arrais, hogy wmin-
den folyosénak egy szobdja hdrom napig szelloztethetik.

A mi a szilészeti és egyéb ellitdst, nemkiilonben a
gybgykezelést (dublini eljrds) illeti, ez — mondhatni — a
legegyszeriibh, természetszert médon foganatositiatik; a czélsze-
riiséget szem el6tt tartva, mds intézetek mddjdval szemben oly
feltind és tobboldald az, hogy annak felsorolisa és az egyes
mddok litogatisa nagyon is tiliitne e sorok kitizott keretjéu,
s késébbi kozlés szdmdra tartom fel azt.

Megemlitendé azonban, hogy Johnson tr. az el6bbi
»master“ alatt a miitevés napirenden volt (igy minden 7—8.
nénél szilfogé lett alkalmazva), mig Atthill tr. inkdbb a
bevdré modort koveti fényes sikerrel (a haldlozdsi ardny még
nem lett megalapitva. miutin csak féléve, hogy A. igazgatéil
lett kinevezve); s mind neki, mind segédjének (Mc-Can tr-nak)
van ideje a négyészattal tlzetesen foglalkozni, s a hdzon ki-
viili sziillésekre igyelni, mit elédei nem tettek,

Maga Atthill tr. igen jeles és nyugodt miits, mi a kisebb
miitéteknél, melyeket alkalmam volt tdéle litni, épen gy
lathat6 és nélkiilozhetlen, mint barmi nehéznél; feltiiné nila
a nyugodt kéz és képessége a hiivelyt kouyen lathatévd teuui.

Tanitisi modora inkdbb utdvtanulisra és tanulmdnyo-
zésra gerjesztd. O maga a helybeli gyégyitisnak nagy pdrto-
16ja, s e tekintetben a ndégybgydszat némi vivményokat koszon-
het neki, melyeket, remélem lesz alkalmam, honi kartirsaim-
nak bemutathatni.

Bonezoldsok az intézetben rendesen nem végezstetnok.
A muzeum rovid 4dttekintése is azt mutatta, hogy Mc¢-Clin-
tock és elédei voltak annak megkezd6i, de az utolsé években
elhanyagoltatott és erélyes rendezé kézre vér. A miiszerészeti
osztdly Atthill tur-ban taldlt olyan rendezére, de a kértani
osztdly e munkit a fiatalabb nemzedéktdl vérja.

Mind annak daczdra, hogy ezen intézet annyi sok érde-
kességet tartalmaz, kéntelen vagyok bevallani, hogy az mint
olyan ki nem elégité vérakozdsaimat oly mérvben, mint pl. a
prigai, melynek leirdsdt e lapban Liebmann baritom nem
rég kozolte, s mely mér diszes dj modord kidllitds. dlval képes
mindenkit megnyerni. Igaz, hogy ott még szalmazsikon fekiisz-
nek a betegek, mig itt a gyakorlati angolok carbolsavval k-
nyen moshaté vas-rugany-matraczot alkalmaztak.

Elischer Gy. tr.

Vegyesek

Budapest, 1876. sept, 28-kan. Mint értesiilink, févarosunkban
hasi hagymazs silyos és haldlosan végz6dé esetei gyakrabban kezdenek
eléfordilni, még pedig az tgynevezett ,typhus ambulans“ 1ép fel. Leg-
kozelebb a Roékus kozkérhdzban egy napon két ilyen bonczolds tortént,
a hetegek csak rovid ideig, 2—3 napig fekiidtek és bonczolds alkal~
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mival bélatfirodas volt jelea. Tartani lehet attdl, hogy ezen esetek egy
bekbvetkesd jarviny kezdetét képezik, s minden esetre intésiil szolgdlnak
olyan intézkedések megtevésére, melyek annak hevesebb fellépésének hat-
hatésan elejét vehetik.

—a— 187%/,-diki tanév nyairi feléhen a bécsi egyetemen volt ren-
des hallgaté a hittani karnil 130 (magyarorszdgi 46, horvit-totorszdgi 4),
a jogi karndl 1437 (magyaror. 189, horvét-totor. 41), az orvesi karnal
780 (magyaror. 358, horvit-totor. 19) és a bilesészeti karnal 687 (magyar-
‘or. 59, horvat-ttor. 19); vsszesen 3034 (magyaror. 652, hérvit-totor.
75). Rendkiviili hallgaté pedig volt & hittani karndl 21 (magyaror. 1,
horvit-tétor. 8); a jogi karndl 169 (magyaror. 15, horvit-tétor. 3); az
orvosi karndl 194 (magyaror. 22, horvit-tétor. 1); a bolesészeti karndl
163 (magyaror, 26, horvat-totor. 4); Osszesen 547 (magyaror. 65, horvat-
totor. 11). Megjegyezzilk, hogy mi a magyarorszégiak kozé torvényeink
értelmében az erdé'yieket is beleszamitottuk, mig a hivatalos kimutatds-
ban azok tekintetbe véfele nélkill a magyarorszagink és az erdélyiek
kiilon szamittatnak, igy volt rendss hallgaté a hittani karndl 43 magyar-
orszagi ¢s 3 erdélyi, a jogi k. 163 m. és 26 e, az orvosi k. 309 m. és
49 e., mig a holesészeti k. 52 m. és 7 e, oOsszesen tehat 567 m. és 85
e.; tovabbd rendkiviili hallgaté volt a hittani k. 1 m., a jogi k. 15 m,
az orvosi k. 17 m. és 6 e., a bolcsészeti k. pedig 8 m, és 1 e., ekként
dsszesen 46 m. és 29 e.

—a— A németorszagi ,Reichgesnudheits-Amt“ tervezetét annak
elndke, Struck tr. elkészitvén, az a birodalmi cancellar dltal helybenha-
gyatott. Ezen hivatal csupin tudomanyos, tandcsadd testiilet lesz, s koré-
b6l minden végrehajté hatalom elvileg kizaratik, mely csupén a birodalmi
cancellaria-t illeti meg. Ekként la a birodalmi egészségiigy terén netdn
mulasztdsok, vagy kihdgdsok fordilndnak eld, ezek ellen kozvetleniil nem
léphet fel, hanum a cancellari bivatalnak véleményes jelentést kell tennie.

—a— A német természetvizsgilok és orvosok hamburgi vdndor-
gylilése sept. 20-kdn, a 2-dik kozds iilésén a jovo évi Osszejovetel helyéiil
Miinchent valasztotta, figyvezetokké pedig Pettenkofer tnr. és Zittel tit-
kos tandcsos valasztatott meg. Wirzburg és Berlin szintén széba jott, de
elejtetett. A vindorgyilés mdr egy izben 1827-ben Minchenben &ssze-
jott, s jelenleg az 50-dik vdndorgyfilés hasonléképen ott tartatik meg.

—a— Az olasz orvosok congressusa september 18-kin Torino-ban
avattatott fel, s abban Coppino, olasz iigyér szintén részt vett, nemkiilonben a
franczia kozoktatasiigyér (Waddington) is szonokolt.

—a— A broxelles-i nemzetkozi egészségligyi és Gletmentési kidlli-
tds bezdrdsinak hatdridejs véglegesen october 8-kira hataroztatort. A
hatdridé ezen elhasztasinak oka az, hogy a kidllitis a nemzetkdzi egész-
ségiigyi 6s életmentési congressus tartama alatt nyitva legyen.

—a— Elhinyt Sichel tr.utin — Pirizsban — 400) kotetbdi dllo
szemészeti konyvtar maradt hdtva, rely az eddigi szemésreti kézleményeket
mind magdban foglalja, s e tekintetben a legteljesebb gyiijteménynek
mondhatjuk azt, Sichel orokose, Sichel Artir tr. (Paris, rue Neuve des
Maturins 86) azt egészben chajtand eladni, :

—a— Savannah-ban (Eszak-amerikai Egyesiilt Allamok) a sirga
ldz hevesen dithong. New-York-bél sept. 21-kérdl irtdk, hogy Savaunah-
ban 8000-ren fekszenek sérga lizban, 20-kin 386-an haltak meg, s a
Jakossdg nagyobb része a virost elhagyta.

Heti kimutatas

a pestvirosi polgdri kérhazban 1876. sept. 22-t0l egész sept. 28-ig
dpolt betegekrdl.

felvett | elbocsatott meghalt visszamaradt
beteg || | gybgy.! beteg | | beteg || |x
1876 | l®" T |l & - 20 |——2 IE]E_?, 5
| - =l®| &
ElelZ|Elel 8 |lElelE| 2| |[E[2E] 8
] 3]:]}:0 £ = S E!E;‘:g & =i2’3|’3|,3
| i | {
Sept. 22 | 21 13 34 21{ 14| 85! 4| 2| 5| 465| 317 9 628 825
» 23 |21 19 40 11| 9| 20/ 1 4| 6 475 325 8 527 840
» 24 12114 35 27 16| 43| 3 —| 3 467 323 8 526 829
, 25 |20/ 727 13! 13| 26 2 —| 2470 317 8' 627 se8
» 26 |25/ 2146 18 20| 88/ 2| 3| 5 47317 7 5127/ 831
» 27 |25 16 41 20 14 34 3 1| 4480319 7 424 834
» 28 26i 11I 37i 27, 28i 55! 2 3| 5 478 300 7| 3i23' 811
| Y L [ ‘ {1 |

Fovarosi statistikar amutatas, Sept. 10-t6] sept, 16-ig szfiletések
éshalalozasok A lefolyt héten élve sziletett 222 gyermek, meg-
halt 202 'egyén, a sziiletések tehdt O esettel miljak feliil a haldlozdsokat.
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Az élve szillottek kozt 159 torvényes, 63 torvénytelen; nemre nézve -

pedig 108 fii, 114 ledny. Halva sziiletett 18 gyermek, A halottak kozt
volt 106 férfi, 96 nd, egy éven aldli gyermek 71. A haldlesetekbd) esik -
I keriiletre 8, II ker. 8, III ker 13, IV, ker, 2, V. ker, 9, VI, ker,
19, VII, ker, 35, VIIL ker, 89, IX, ker, 11, X. ker. 3, kérhdzakra 55
Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 92, hydroce'—
phalus acutus 1, meningitis 5, convulsiones 9, croup —, dyphtheritis 7
pertussis 1, tetanus et trismus =, morbilli 4, scarlatina 2, erysipelaa,
—, variola —, diarrhoea 26, gastroenteritis —, dysenteria 1, cholera —, ty-
phus 2, pyaemia —, pneumonia et pleuritis 4, peritonitis 2, hydrops —,

cancer 3, tuberculosis pulmonalis 37, morbi puerperales 2, apoplexia 32
marasmus senilis 7.

Elofizetési felhivas

az

LWORVOSI HETILAP

1876. october—decemberi folyamira.

' Az ,Orvosi Hetilap“ megjelen minden héten legalébb egy
iven ; mellékletei, a ,Szemészet“, s a ,Kizegészségiigy 6s tor-
vényszéki orvostan“ pedig minden két hoénapban egyszer leg-
aldbb egy-egy iven adatnak ki.

Elifizetési dij:

Fél  évre Budapesten vagy vidéken 5 frt. — kr.
NegyEd " 1 " 1 > 2 " 50 "

Az orvos- és gy6gyszerész-hallgaté urak az eldfizetési 4r

felét fizetik.

Eléfizethetni wminden kir. postahivatalndl, Budapesten a
szerkesztOségnél (nddor-titeza 12. sz.) és Kilidn Gydrgy konyv-
kereskedésében (vdezi-liteza, Drasche-féle héz). '

Konyvkereskeddknek ndluk tortént eléfizetésec utén |,
nem adatik.

H N B NPT o B W W NS .
-

Curort Meran %
i

Ober- und Untermais, Siid-Tirol.
Beginn der "T'railoerncar 1 September.

1076‘ 1. d. M.. gleichmissiges Alpenklima, vorzigliche fast
absolut windstille Winterstation fir Kranke; musterhafte En-
richtungen ; Badeanstalten mit Soole-, Fichtennadel-, Douche-
und Dampfbidern, pneumatische- und Inhalations-Anstalt. Kom-
fortable Wohnungen ; Preise fur einzelne Zimmer 10 bis 40 fl.
monatlich, fiir Pension incl. Zimmer 2 bis 4 fl. tiglich. Sehulen,
aller Privatunterricht ; Madchen-Erziehungs-Tnstitut ; evangelischer
(im Herbst auch englischer) Gottesdienst ; israel. Restauration.

Dr. J. Pircher,

Curvorsteher.

LIMOUSIN CHLORAL-GYONGYE.

(Chlaval Perlé de Limousin.)

CHLORAL VIZEGY (Chloralhydrat) g
2

tokoeskdkban. Ara 1 frt, 50 kr.

Kellemesen idézi elé az dlmat. kiilénosen oly esetekben, ho
az mdkony adagolasa mellett nem érthetd el, gyermekeknél min
den utébaj neélkiil alkalmazhato,

Idegbantalmakndl mint fajdalomesillapité, jatékonyan hat,
go - csbkuél
sem Zavarja,

Magyarorszigi foraktar Pes ten: TOROK JOZSEF gyigy-
szeresznel, kiraly-uteza 7, sz.

pedig kitiiné hatdsa mellett az emésztést legkevesbé

lololelololotloleololole]
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l}s kir. szab. dltaldnos biztositd-tarsasag (Assicurazione Generali) Trieszthen.

Negyvennegyedik szamadas A az 1875-dik évre, az élethiztositds kivételével valamennyi iizleteket atblelve.
Mérleg-szamla.

forint |kr] forint |kr Tartozas. forint |kr] forint |[kr
Vagyon. Torzstoke . 4200000|—
A részvényesek biztositott addslevelei 2940000|— A;ﬁ;fgi;‘:w'l“ ‘_‘y eremeny 682770109
Virosi telkek ; Ugyanaz B, C és D-6 a7}
az osztrak-magyar allamban : Bcle&biitozxtasnalu oty 764904{29
Triesztben, ex Sratti palota és 11 mds hdz, tovabbd 5 a endelkezésre dllo nyere- :
kitllvarosokban, 6 Gorczben, 1 Bécsben és 1 Budapesten ; ménytartalék . . . 200000 164767435
5t Veszteségtartalék az Clet-
az olasz kirdlysigban : : y s bistositamrs. . 160351194
Velenczében 11, Milanéban 3, Turinban 2, ?lorenczben 4, tiizbiztositdsra Wk 35495866
Nipolyban 1, Paduiban 2, Rovigéban 1, Pdviaban 1 és Bo- A tengeri és azllitasi biz- J
logndban 1. . 3424357/23 tositdsra . . . i 91429/08] 50673968
Mezogazdasigi birtokok Olaszmsugban és 6041 hektarnyl (10 571 X
Jutalék-tartalék az életblz

hold) osszes teriiletet illetd inventarja, melytél 4470 (7823 J boatidion 126526944

hold) Velencze tartomanyban, 503 (880 hold) a padudban, 133 tengeri "6 szllitasi| .

(232 hold) a viczenczaiban, 92 (511 hold) a trevisiéiban, 221 bistositdacs oa145l94] 1357415/38

(387 hold) a milanéiban, 34 (69 hold) a pdviaiban, 39 (67| ’ LA g, .

hold) a bergaméiban, 4 (7 hold) a bresciaiban és vegﬁl 346h Jutalék-tartalék thzbiztos:-

(605 hold) a pisai tartomanyban : ; - 2849386(87||| tasra
Kolesonok életbizositdsi ivekre r 1152862, 75| a) halélesetre . . .| 7342185/05
Aktiv életjiradékok és zalog dltal biztositott a biztositottak “ha ! rgee :)l n'il:gté?:;d;l;zk;aé : 157088014

lalakor felveendd tokék koltségei 3080385 6301 31 ési esetre és el- ] 3 -
Kamatozé zalogositott tokék az osuztrdk- magyar é.llambun, a zélog halasztott elet-l‘}"‘dé_k"k'_‘l 3723022|57| 12635581(76

osztdlyé kizarasival a nemzeti bankban 1951792|79||| Osztalékalap az eletblzhom-l
Kamatozo zdlogositott tokék fekviségek ()laszorsza.gba. a zn.log tdsra nyereményosztalékkal 453440/44

osztalyé mint font kizdrdsaval . 574494/93| A 3 életintézeti osztdly va-
Kolesonok letéteményezett éllnmpaplrok kereskedelmi és |par rés- gyona kamathiztositassal . 499608(53

vényekre i 508197/24/|{ Ugyanaz a hivatalnokok .
Ertékpapirok és részvények a tulhasibon levd sorozat szerint . 2436569(50||| nyugdij-pénztdrinal . 131085|86
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A térsasdg irodai Budapesten: Dorottya-nteza 9. sz. a

A cs. kir.szah. Assicurazione Generali Triesztben, foiigynikség Magyarorszag szamara :

Ellenberger, Krellvitz, Rott,

Oité-anyag.

Tehénen regenerdlt, friss és meghizhaté olté-anyag
mindig kaphaté Eweichel E. tr. oltdintézetéhol
Wagendriisselben, Szepesmegyében.

Ara egy iivegesének fatokban 1 fri. o, é.

Budapesten megrendelheté Egressy R. gyégy-
szertdrdban (nddor-tteza 2. sz.).

Bilizonyitvaéany.
Wageudriissel banyavéros tandcsa részérol bizonyittatik,
hogy Kreichel E. tr. virosi fGorvos az olté-anyag megijitdsa
czéljabol teheneken heoltdsokat j6 sikerrel eszkozél minden
hénapban, Wagendriissel, 1876, febr, 15-kén.
(P H ) Fox Daniel s, k, !)il’é.
* Bartsch Sam., v, jegyzo.

A tény valésfigarél magam is meggyozodtem.

Fleischer Frigyes s. k., Szepesmegye fdorvosa.

I R T A S 5 R A S SRS ST
Migraines & Neuralgies

PAULLINIA-FOURNIER.

Hatalmas szer a zsibdk (neuralgiae), gyomorfajdalom, géresik
esiz és kivaltképen az ideges félfejfijas (migraine) lekiizdésére, mely-
nek legerfsebb rohamait is gyakran nehdany perez alatt elenyészti.

Nagy sikerrel alkalmaztatott mindennemii kérokban, melyek
atalinos elgyongiilésbol szarmaznak.

Szamos, gy a magan gyakorlatban, mint kérhdzakban, Pa-
risnak 1egel<')ke16bb orvosai és tandrai, u. m. Grisolle, Trousseau,
Recamier, Blache, Cruveilhier, Hugwier, A, Tardieu, E. Barthes
sat, dltal 20 év ota tett kisérletek bmon)lfjak hogy ezen készit-
mény mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bantalmaknal, s
egyike a leghatalyosabb zsongitoknak, mikkel birunk.

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

Pirisban : egyedil FOURNIER gydgyszerésznél, 26 Rue d’
Anjou-St. Honoré, :
Pesten, magyaorszdgi féraktdrban: TOROK JOZSEF
gyogyszertaraban, Kirdly-uteza 7. sz.

BUDAPEST 1876. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-uteza 14. sz.)




Budapest, 1876.

Elofizetés) Ar : holyben és vidaken egesz évre
10 frt,, félévre 5 frt, A kizlemények és fizetések bérmente-
sitenddk.

Hirdetéxe k ért soroukint 15 4 kr,

HMl. SF.

October S,

Megjelen minden vasarnap.
Megrendelheté minden kir. postahivatalodl, a szerkesztiségné
nddor-@teze 12, sz, és Kilian Gydrgy konyvkereskedésében

viczi-iteza Drasehe-féle hdzban.

ORVOSI HETILAP.

Honl s kilfoldi gydgydszat és kérbuvdrlat kozlonye.

HE unszadilla ewvfoly same.

Felel0s szeikeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh Kalmdn tandr.

Tartalom: Wittmann L. tr. Tanulmanyok Bokai tor. gyermekkérodajabél. I, A kbzponti és koruyi idegrendszer bintalmai. (Folytatds). —
Weisz J. tr. A szeszes Onkivilet (delirium alcoholicum). — Konyvismertetés. Des vomissements de sang supplémentaires.
Larey. — Lapszemle. A jobb sipcsont szividményes szalkas torése. — A méh sebének varrata catgut-tal csaszarmet-

8zés utan.

Tareza : A nemzetkozi egdszségiigyi és életmentési Gsszejovetel (congrés international d’hygitne et de sauvetage) Bruxelles-ben. — Vegyesek.

Tanulmanyok Bokai tnr. gyermekkdrodajabdl.
Wirrsany LizAr tr., els6 segedorvostol.
(Folytatds).

Attérek most azon gorcsalakokra, melyek tulajdonke-
pen a gyermekkori goresok (eclampsiae, Fraisen) korét fog-
laljik magukban; ezek a clonicus izomgoresok sordiba tar-
toznak, s majd az egész test izomrendszerére terjednek ki,
majd annak csak egyes csoportjaira szoritkoznak, s e szerint
altaldnos vagy részletes goresoket kiilonhoztetink meg. A
kiozonségnél gyakran talilunk még egyes Kkifejezéseket,
melyek a régi iskolakhel eredtek és egész maig fenntar-
tik magukat, ilyenek : a csendes és lirmaz6 goresok; amott
a goresok tartama alatt a gyermek nyugodt, mig emitt
hangos kidltisok vegyilnek kozé, nem mint fdjdalom nyi-
latkozatok, hanem mivel a giresos dllapot a hangot képezd
izmokra is kitérjeszkedik., A goresos jellem egyik kiegészito
timete az eszméletlenség, s e részben rokon a nehézkorral,
melyet csecsemékorban tisztdn kérismézni nem is lehet, mig
ismétlodése a késobbi korban arra utal, hogy a korai goresos
rohamok mér a nehézkor jellemével hirtak. A gyermekkorhan
majdnem minden agybdntalom goresoktél van kisérve,
melynek értékét annak kezdetén, a lefoiyds alatt, vagy pe-
dig végrészén megismerni, néha az orvosra nézve igen fon-
tossd vélik, mert sok esetben a kérismére dontéleg hat;
mas esetben pedig felvildgositdst nyujt eme kéreset komoly
jellemérol, s végre megovijik korismészeti hibaktol.

A miésodik évig az agyvérhiséget igen gyakran gorcsok
kisérik, ezen vérhiséget azonban nem lehet ondllé bantalom-
nak tekinteni, leginkdbb a hirtelen ldzas rohammal kezd6do
bintalmakat kiséri; igy a heveny fertézo kiitegeket, a lobos
hintalmakat kezd0dé szakukban, kilonosen pedig himlét,
kanyardt, verhenyt, tid6- és mellhdrtyalobokat. Ezen gor-
csoket egyéh helyi tiinetek — lehetséges fertézés, hirtelen
lehiilés — mellett jellemzi a magas 14z, mely 40—41" kozt
ingadozik, tovibbd az itt-ott muatatkozd hérfoltok, kohécselés,
gyors légzés a szabad idékozokben. Ily goresos roham csak
egyszer szokott megjelenni, melynek fellépte leginkdbb ak-
ként képzelhetd, mint azt elméletileg Billroth a ldzra nézve
magyardzza, t. i. hogy valamely pirogen fertéz6 anyag jut

a szervezethe. Mellhdrtyaloboknal megtorténhetik, hogy a
véltoz0 ldzas rohamok kiséretében 1ij meg vij goresroham
Jjelentkezik, azonban ily goresrohamok alatt a nagy szdm
daczdra, még nem littam gyermeket elveszni, jollehet, hogy
a roham néha 1—2 6ran at is tartott. A roham wmegsziin-
tetését czélzo eljirds elsé feladata a gyors meleg-elvonds,
mit hideg belepedizések, hideg borogotisok vagy leontések
altal a fejre érhetni el, s ha tén 6 ora 6ta székletétel nem
Jjelentkezett, akkor hideg vizes eczetesorét rendelimk. Ha
mindezen eljdrds daczara a roham szinte késnék, mind a
beteg, riind a kornyezet, mind pedig a folyton jelenlevé
orvos érdekében van a roham gyors sziinését behatobb szerek
alkalmazdsa segélyével kieszkozolni, ily esetekben elGtérbe
lépnek a b6dité szerek alkalmazdsa, s ekkor csak 2 szerrél
lehet sz6, t. i. a chloroformmali béditdsrél, vagy pedig a
ehloralhydratnak csorébeni alkalmazisarél. Mindazon ese-
tekben, hol j6l fejlett gyermekkel van dolgunk, hol az
agybdntalomnak kezetét kizarhatjuk, hol tisz-
tin mésodlagos agyvérbiséggel van dolgunk, ott batran
alkalmazhatjuk a béditdst ; egyszeriien az olajjal bekent orr-
szajnyildsra finom battist-kend6t fediink, s erre cseppen-
kint bocsdtjuk a chloroformot, mire az dlom bedlltival a
goresok sziinnek és a gyermek nyugodtan alszik ; a chloral-
csoréknél 0.2 —0.5-ig mehetink egy csorében, de a hatds
nem lesz oly prompt, Vérszegény és senyves gyer-
mekeknél ezen eljarist nem szabad alkal-
mazni.

A heveny agyveérszegénységet kiséré goresok lényege-
sen killonboznek a vérboséget kiséré rohamoktol; elsé sor-
ban maga a gyermek mds koérképet mutat, kozonségesen a
kimerilés jellemét hordja magén; igy ldtjuk a heveny bél-
hurutndl az . n. Marshal Hall-féle hydrencephaloid-ndl,
leginkdbb a 3 nydri hénapban; nehdny igen bo vizenyls
iiriilék utdn a gyermek gyorsan osszeesik, arcza hosszidad,
szemel beesvék, kékes gytritél kornyezvék; ajkak, nyelv
szarazak lesznek, a hajdis has és czomb bo viaszkszerii re-
dékben felemelheté (sclerema spurium), a kutaes besippedt,
liz igen magas, C. 41°, daczara hogy a végtagok hiisek,
tjjak kékesek; a nyakszirt igen forrd. Az dltalinos gor-
esok ez esetekben nem oly hevesek, mint vérbdségnél; jelen
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vannak ugyan izomrdngdsok, de azok nem oly hevesek,
hogy a fejet vagy a végtagokat dobdlndk, hanem inkdbh
rezgések, egyes goresfutamok, szemhunyoritisok. Ezen roha-
mok tartésak szoktak lenni, ritkdn szlinnek és a haldlig
fenndllanak ; ilyenek a rohamok gyors vérveszteségeknél.
heves sériiléseknél. Hasonl6kép a heveny agyvérszegénységet
kiséré goresokhoz szdmitanddk azok, melyek a valt61dz raz6-
hideg szakaban jelentkeznek, hol a hasi zsigerekben bedllo
vérhiség kovetkeztéhen hirtelen agyvérszegénység 4ll be, s
ezzel sokszor dltaldnos gorcsroham jelentkezik, mely a 2-dik
szak bedlltdval elmilik. A véltéldzas rohamok ismétlédése-
vel a rohamok is ismédlodnek, de ki is maradhatnak. Ide
szdmitandék gyakran azon goresok is, melyek csak egyszer
lépnek fel, hol az okot alig sikeriil felderiteni; kozvetlenil
a roham el6tt vagy annak tartama alatt tobbnyire lehetsé-
ges a jellemet felismerni. A vélt6ldz rdzé szakdt jellemzé
osszeesés, didergés, gyors elhalavinyodas, kékild jjvégek és
kormok, a hideg daczira emelked6 ho, s végiil eme tiinetek
sziintével bedllé magas 14z, erbs izzadds, nagyobbodott 1ép-
tompulat azon jelek, melyekre tdmaszkodhatni; azonban
megjegyzendd, hogy a 2-dik évig a rizé hideg el is marad-
hat. Valamint a ldzrohamot enuek tartama alatt megsziintetni
nem lehet, vigy a goresot is nehéz gyorsan sziintetni; ha a ho
magas, ledntések és mosdsok foganasittatnak; ha az érverés
gyenge, izgatok, liquor ammon. anis. belséleg, vagy tisztdn
liquor ammonii szolgédltatatik, tovibba aromaticus esérék ; ha
pedig az érverés elég erdteljes, biditds; a szabad idGben
nagyobb chinin-adagok hasznéltatnak, mit a csecsemék igen
jol tirnek, azonban néha makacsiil kihdnyjik azt, ily esetekben
a parolt vizben oldhaté bisulf. chinini esoréiil haszndlando. A
heveny bélhurut utin beall6 osszeesést kiséré goresok mds
gybgyeljarast igényelnek. Csecsemdéknél minden més tépot
el kell tiltani, esak szoptattassék; ha el lett védlasztva,
ismét emlore kell tenni, ha egydltaldban még képes szopni,
kilonben izgaté szereket, erdsité tdpot folyadék-alakban,
erfs hislét vagy az tgynevezett histhedt, tovibbd tokaji
bort, thedt, rhumot kell uyujtani. Az annyira diesért fekete
kévé heveny hurutokndl nem hogy nem hat mindig, de épen
kidros is lehet, miutin a legujabb kisérletekbdl kideriilt,
hogy a tiszta kivé még vérbiséget idéz elé a hélben, s igy
a bérpérlast csokkenti, mig ellenkezéleg a thea ez utébbit
fokozza. A myakszirtre hideg borogatds és hiis begongyolé-
sek, a hiis végtagokra pedig dorzsolések rendelendék. A
bélhurutot lehetileg gyorsan kell sziintetni, s ezért az ossze-
esés daczdra kis opium-adagoktol nem kell tartanunk; leg-
Jjobb a Trousseau-féle Dower-por és calomel-vegyiték : Rp.
Aquilae albae, pulv. Doweri aa.0.05—0.10, 10 adragra. A
csersavat ekkor nem tiirik ; kemnyecsére 2—4 csepp opium-
festvénynyel. A heves vérzéseket kiséré goresok anndl veszé-
lyesebhek, minél fiatalabh a csecsemé; a kovetendd eljdrds
a fenntebbiekbél vilaglik ki.

Goresok heveny agyvizkérndl., A mia he-
veny agyvizkort illiti, e tekintethen azokhoz kell esatlakoz-
nom, kik az ondllé savogyilemet az agygyomesokban tagad-
jak, s esak mint tinetet, szovédményt vagy mint kovetkez-
ményt ismerik fel; ilyen alak az alapi agykérlobot kiséré
savogyillem, melyet — miel6tt e hintalom természetét ismer-
ték volna — hydrocephalus acutus internus-nak neveztek el.
A heveny savigyiilem leginkibb a nagyfoku agyvérbdséget,
vérszegénységet kiséri és ezek dllandé kovetoje, ha az illetd
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gyermekek angolkérosok vagy vérszegények ; ezenkivil létre-
johet a heveny agyvizkér czélszeritlen gyégykezelés kovet-
keztében, ha ferde kezelésnél a gyiilemet el6idézé tényezok
fokoztatnak vagy dllandésittatnak.

A savégyilemet jelz0 goresos rohamnak, ha a gyiilem kép-
z6dése gyors, — mint pl. heves napszirdsokndl, hol a nagyfoki
vérboséggel azonnal atizzadds képzddik a gyomrocsokban, —
fobb timetei lesznek : igen heves goresok, melyek az egész
testre kiterjednek, sziik litdk, duzzadt arcz, kemény érve-
rés; mas esetekben vérszegény angolkéros gyermekeknél a
heves giresok mellett inkdbb az Osszeesési tiinetek mutat-
koznak; ha a kutacs még nem zirddott, az feszes, likteto
lesz, a viszerek pedig, kiilonosen agolkérosokndl, erdsen
megtelnek. A vérbiséget kisérd dtizzadisok kedvezd viszo-
nyok mellett ismét felszfvéddsnak indidlndk ; ilyenkor rende-
sen id0nkint egyes goresok és rezgések mutatkoznak, a
gyermek felébredéskor reszket, egyes izomrdngasok jelent-
keznek, kancsalsig marad vissza, mely tinetek iswmét lassan
alibbhagynak, mig végil 6—10 nap elmilta utin a gyer-
mek ép allapotat visszanyeri. Mds alakokndl, hol pl. a vér-
héséghél kiindul6 dtizzadds fokozédik, vagy a kéralak neme
kovetkeztében, vagy azdltal, hogy erés vérelvonds dltal
az dtizzadist az edényfalon &t elGsegitik, a goresok
vagy épen nem sziinnek meg, vagy ha perczekre sziine-
telnek is, azutdn djolag mutatkoznak és egész a haldlig el-
tartanak. Ers testalkati kisdedeknél, hol ily goresok mu-
tatkoznak, melyek okai ki nem derithetdk, a joslatra nézve
tartézkodénak kell lenni. Ily esetekben elsé dolog leend a
nyugalom, tovabbd a tdpok mell6zése; ha a vérboség tine-
tei vannak jelen, akkor 2 év koriil 1 —2 naddly alkalmaz-
hato, csekély utanvérzéseknél hideg horogatdsok a fejre, eczet-
csire, s a test nagy forrésdgdndl, ha az érverés még elég ke
mény, hideg lemosésok rendelendék. Ha liz van jelen digi-
talis kali acit.-al nyujthaté. Rp. Inf. fol. digital. pur. e
0.1—0.2: 80.0—100.0, liquor. kalii acet. 0.8—1.0. Két
ordnkint 1 kdvéskandllal ; 4-szer naponta kalium brom. oldata.
Rp. Kalii brom. 0.5—1.0, aqu. dest. 80.0—100.0. Vérsze-
gényeknél vagy angolkorosokndl ugyanezen eljirds majdnem
biztosan tonkre teszi a gyermeket és a savigyiilemet fokozza ;
kalium brom. oldatdt itt is lehet alkalmazni, de ekkor nehdny
csepp aethert kell hozzdadni, ezenkivil még egyéb gyenge
izgatokat; vérboesatds vagy pedig chloroform dltali béditds
teljesen elvetendd, mert ezek dltal ily esetekben az orvos
legtobbet drthat. 11y goresos rohamok utdn az elsé 4 hénap-
ban néha észrevétetik, hogy a koponya mindinkabb nagyob-
bodik, mi fokozatosan halad elére, e mellett gyakran a litdsi
érzék mikodése is megsziinik; ily goresik ezutdn a veleszii-
letett vizfej kezdetét jellemzik (hydroeephalus congenitus),
melylyel a gyomrocsokban vagy a koponya és agy kozott
képz6d6d kilonbozé mennyiségii savé jar. A fej nagyob-
bodésdval sokszor sziinetelnek a goresok, azonban bizonyos
id6 miilva, gyakran minden ok nélkil, agyi izgatottsig
tiinetei kozt, ij goresvs rohamok mutatkoznak és vele egyiitt
az izzadmény is szaporodik; ez az 1. n. hydrocephalischer
Nachschub. Csak ezen késGbbi rohamok utdn vétetik észre,
hogy a koponya a varrnyok irdnydban tégilt, hogy igen
gyakran a halldsi érzés tonkre ment, maskor ismét a végta-
gok egyik vagy mdsik pérja hiidéses dllapotha jutott.

Az agydagokat kisérd goresdk abajkezdeté-
nél sokban hasonlitanak azokhoz, melyek az idilt agyvizkort
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kisérik, foleg mivel némely agydagok elhelyezésiknél fogva
szintén agyvizkort idéznek el6. Késobb azonban a goresos
rokamok lényegesen kilonboznek; kivdléan géezaik, miutén
a koriilirt bantalom az agyban esak bizonyos, kornyi te-
I rilletet befolydsoz. Igy lehetnek egyoldahiak 6s esak az
i egyilk karra vagy alvégtagra korlatozva, maskor ismét
Il . viltakozok; néha pedig megtorténik, hogy nyavalyatorés
i all be, mely utin az egyik végtag hudott lesz; vagy
I gyakran az is eléfordilbat, hogy mig az alvégtagok Kkii-
i‘. dottek vagy goresos osszehiizodishan vannak, addig a fel-
| sok épek. A rohamok utin gyakran a litdsi ¢s halldsi
[ érzékek mikodése csokkent, a nélkil, hogy a koponya te-
| riméje megvaltoznék; voltak méar eseteink, hol az agyda-
! got kiséré goresos roham utdn bargyisig dllott be. Altald-
ban lehet mondani, hogy ha hevenyen jelentkezo epilepti-
, cus rohamok utdn bargyisig, a litdsi és halldsi érzék esok-
| kenése, hiidés kovetkezik, igy majdnem biztossdggal agy-
| dag van jelen.
. Az alapi agykérlobbal (meningitis basila-
| ris) jaro goresok oly jellemzik, hogy azok feleserélése
| mas agybdntalommal, ha az illetnek a bdntaiom lefolydsd-
| rol esak fogalma is van, alig lehetséges. Izen goresok az
emlitett bintalom zdrjelenségét képezik, tehat csak kime-
riilt egyénen mutatkoznak, s ép ezért nem birnak a he-
veny goresok erélyével ; lehetnek pedig dltalinosak vagy
- helybeliek, s mindig hiidéses tinetektél kisérvék. Tobbi
timetei : a kanesalitds, osszehizott vagy tég litdk, heesett
has, elsovinyodott test, makacs székrek-dés és teljes esz-
méletlenség. Ezen gircstk a betegséget berekesztvén, fel-
| ismerésiikknél tekintetbe jon a kéros folyamat tartama,
miutdn esak a 8—12-dik naptél kezdve jelentkeznek és
2—4 napon &t ftartanak. Ezen kivdl6 tinetek daczéra
fordiilnak el6 esetek, hol a kezeld orvosok mér a goresos
szakban a folyamattal és ezzel a jéslattal nincsenek tisz-
thban; maga a hetegség, foleg pedig a gorcsok ezen
| szakban nem esnek kezelés ald, miutén inkabh a balalkizdelem
j kezdd szakdt jelzik; a beteg gyermek ilyenkor mdr nem
| nem is képes nyelni, minden erészakoskodds esak a gor-
csiket fokozza.
| A légzésiszervek hdntalmait kiséré gor-
; ¢s ok, eltekintve gyakorisiguktdl és az ebbdl kifolyé nagy
halflozdsi szamtél, mér azért is fontosak, mivel kevés
| eset kivételével észszerti gyogyeljirds targyit képezhetik.
Ezen goresok annyiban dllanak osszefiiggéshen a légzési
szervekkel, mennyiben ezek bdntalmai a vérnyomdst és
élenyiilést befolydsozzik, s az illeté agygéczokban majd vér-
pangdst, vérbiséget vagy heveny vérszegénységet idéznek
elo; a végletekben tehat ugyanazon goresnemekkel van
dolgunk, mint azokat az osztdlyozds alkalmaval emlitettiik
volt, s esak az el6idéz6 mozzanatok kélonboznek lényege-
sen. Ezen goresokkel méar az elsé napokban taldlkozunk,
s a gyermek elpusztilhat a nélkiil, hogy képesek Iettink
volna a magdban véve csekély okot elbaritani. Torténik
néha, hogy az tjdonszilott orrjaratai a nydkhartya altal
elvdlasztott nydkdugasz vagy magzatviz-csapadék dltal
eldugil, s a nehdny napos csecseménél nagy légzési aka-
dily 41l be; a mellkas automatice kitdgul 6s vele egyitt
a tiidé is, miutdén a mellirben légires tér nem létezhetik.
A levegének az orron és szdjon at kellene a tiidékbe
dramlani; azonban a csecsem$ killondsen az orron dt
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lélegzik, szijat zdrva tartja, vagy ha ki is nyitja, oly
iigyetlenil jir el, hogy a bedramlé lég a nyelvet szelep-
ként a kemény szdjpadhoz nyomja; fuladozdsi kiizdelem
kezdddik, mialatt a nyelv helyérél leggyakrabban elmoz-
didlvin, a belégzéssel a kizdelem véget ér. Igen gyakran
azonban nem igy végzodik a dolog, hanem gircsis roham
41l be, mely alatt 1ég dramlik ngyan a tidébe, azonban
a nyilt agy izgatottsiga csak fokozatosan egyenlittetik ki.
Ily goresrohamot esak minap volt alkalmam a nyilvdnos
rendelésnél nehdny tgytirsnak bemntathatni. Igen termé-
suetes, hogy a goresroham természetét csak akkor lehet
felismerni, ha eme akaddlyt észrevesszik, mi nem lesz
nehéz, ha eme 16gzési kizdelmet litjuk. Az orrjaratok
gondos kitisztogatdsa altal a bdntalom konyen megsziin-
tetendo.

Angolkoéros és vérszegény gyermekek 15—20 hénapos
korukig, killonosen a gyermekkort illeté 1égzési' bantalom-
ban, az 1. n. hangrésgoreshen (laryngospasmus, spasmus
glottidis) szenvednek, mely bantalmat még tjabb idében sem
sikeriilt élettanilag megfejteni; killonosen 0szszel és tavasz-
szal van alkalmunk észlelni. Fétinetei, hogy a gyermek
sirds kozhen, felébredésnél, elalvisnil vagy nevetésnél, al-
talaban mindazon alkalomndl, midén a légzési rhythmus hir-
telen megviltozik, a hangszilagok bezdrdsa kovetkeztében
nem képesek légzeni, vagy ha igen, ligy csak a helégzési
izmok erészakos mikodése mellett, mialatt erds sivité zorej
jon létre, teljesen hasonléan a horkhurut reprise-jellemhez ;
gyakran a kilégzés is nyuwjtott, azonban ez ritkibb. A belég-
z6és mozzanata alatt a hangrés tsszehizddisa oly nagyltoki
lehet, hogy fuladozisi kiizdelem jon létre; az arcz megduz-
zad, megkékil, a szemek kidilednek, ajkak és orrszdrnyak
erésen mozognak, s végre, ha a hangrés még akkor sem
nyilik meg, a légzési mozgds teljesen megdll, s igy kinos
percz utdn dltaldnos govesok lépnek fel, melyek természete-
sen esak madsodlagos jellemiiek, s a viszeres pangds kovet-
kezményei; mds esethen ismét a hangrészirédds oly gyors
és oly tokéletes, hogy kis belégzési kisérlet alatt a gyermek
meghal. Gerhardt, az igyes gyermekgy6gydszati iré, gy
litszik, hogy kevés, s abhdl is esak konyil eseteket észlelt.
Ha tavaszszal és #6szszel nyilvdnos rendeléseinket ldtnd,
hogy mily nagy szamban jelentkeznek a hangrésgoresi ese-
tek, hol nem egyszer torténik, hogy a gyermek ott a rendeld
asztalon kapja meg a goresos rohamot, vagy mir mint 2
esethen meg is tortént, hogy mig észrevehettilk, mar halva
volt, nem ecsoddlkoznék mds észlelék 4llitdsain, hogy a
roham néha 6rdkon 4t is tarthat. Valamint nydron a nyil-
vanos rendeléseket majdnem kizdrélag bélhurutban szenvedd
gyermekek latogatjak, gy a hivosebb idé alatt a légzési
szervek héntalmai lépnék elétérbe, kiilonosen szenvednek
ezekben az angolkoros és vérszegény gyermekek. Egy kis
szello vagy hideg légdram heves garat-, gog- és horghu-
rutot idéz eld, s velik egyiitt fellép a hangrésgores is; ha
ily csecsemé garathurutban szenved, feltehetd, hogy tovibb
leterjed, s biztos, hogy midén a gbghoz jut, hangrésgires
fog jelentkezni, mely mindaddig tart, mig a hurat el nem
milik. A gyermekeknél a nydkhdrtyaréteg igen finom és
vekony, gy hogy annak lefejtése nem egy konyen torténik,
s ez is esak iigyes kezeknek sikeriil; ezen igen feliiletes
nydkhartya alatt magdban a gigben teriilnek szét a vagus
egyik nevezetes dganak, a n. laryng. sup. dgai, gy hogy
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heves hurut alatt csak egyenes izgatdsba jutnak, mely izga-
tds, ha elég erds, a vaguson &t a nyilt agyban elhelyezett
16gzési gocz is belolydsoztatik, gy hogy légzdsi tetanus jon
l6tre, melynek kovetkeztében a rekeszizom a belégzési moz-
zanathan megdll (Rosenthal); ez volna talin élettani ma-
gyardzata azon hangrésgoresnek és légzési bantalmaknak is,
midén kornyi, tehdt visszahajldsi iton jon létre a gorcs.
Mésképen kell azon eseteket magyardzni, hol a hurutot ki-
zarhatjuk és a koponya angolkérja, Elsiisser craniotabes-e
van jelen. Ezeknél a nyilt agyb6l indil ki a hangrés-
gores el6idézé mozzanata ; itt kilonosen akkor jelentkezik
a hdntalom, midén a 16égzési rhythmus viltozik, s dltaldban
ott, hol hosszabban elhiiz6dé kilégzés van jelen ; igy leginkdbb
elalvdsnal hosszii sohajtas utén, ép gy hirtelen ébredésnél,
midén nyugodt belégzés utdn kidltdssal ébred fel a gyermek,
vagy pedig nevetésnél, midén tobh kilégzési 1okés kivetke-
zik egymésutin. Mindezen erdszakos kilégzéseknél a viszeres
vér a mellkashol kiszoril, vagyis inkdbb odafolydsa akadd-
Iyozva lesz; ha ezen esecsemiket rendes dllapothan is duz-
zad6, kanyarulatos tdg viszerekkel litjuk, konyen elgondol-
haté, hogy az agyban is annak gyengéd gyurmdja mellett a
pangés és nyomds meég nagyobb lesz, tgy hogy eziltal a
légzési egyensily a nyilt agyban, a 16gzési kozpontban ko-
nyen megzavartatik, s pedig annyira, hogy légzési gores 16-
tesiilhet. Ezen csecsemdiknél még tekintethe veendd azon ko-
ritlmény is, hogy a nyakszirt ldgy volta, a dis csonthél és
az ehbol foly6 igen hé nyakszirtizzaddsok is hefolydsozzik
az e teriletekben dramlé vért.

A hangrésgires és vele jelentkezd goresos rohamok oly
gyakoriak, hogy éltaldban mondhatni, miszerint a gycrmek-
kori goresok */s-4b teszik; a betegség ismerete azonban az
orvosok kozott igen hidnyos, s épen e kéralakndl hatdrozot-
tan mondhatni, miszerint ennek fel nem ismerése szdmos
csecsemonek életébe keril. Ha a bantalom fel van ismerve,
a gyogyeljirds nagyon egyszerii lesz; a kezelésnél mindenek
elott torekedni kell a rohamokat megsziintetni, mivel az elsé
veszély épen ebben rejlik. E czélra az ismert, az idegrend-
szerre haté szereket kell vdlasztani ; legfontosabb a moschus
és készitményei; igy; Rp. Moschi orientalis 0.05—0.10,
sacch. 3.0 1. p. X. DS. Naponta 3 —4 port ; vagy Rp. Aqu.
flor. aurant. 80.0, tinct. moschi guttas X., syr. simpl. 10.0.
DS. Napjiban 4 kdvéskandllal. Rp. Kalii hromati 0.4—0.6,
aqu. d. 80.0, tinct. moschi c. ambra guttas X, syr. cort.
aurant. 10.0. DS. 4 kdvéskandllal. Rp. Valer. zincii. 0.1—
0,2, sacch. 0°3, i. p. X. DS. 4 port napjaban. Tovabbé hiis
fejmosdsok, kiillonosen a nyakszirtre, teljes nyugalom, a
gyermek dlmat nem szabad zavarni; hol igen hevesek a ro-
hamok és félni kell a fuladdstél, ott jelen kell lenni a gyer-
mek éhredésénél és azonnal mindent elkovetni, hogy a 1égzés
szabalyoztassék. Egyik esetemben, hol a gyermek az egész
télen 4t ily fuladdsi rohamokkal kiizdott, Gaiffe-féle beveze-
tési villamkésziiléket szereztettem és a sziléket hegyakorol-
tatdm ; a szildk tdn 3 hénapon 4t folyton haldlijedtség ko-
zott élték, s csak az dram azonnali haszndlata volt képes a
légz6st rendbehozni ; az elsé 3 meleg tavaszi napon a roha-
mok teljesen megsziintek. Ha mds eszkoz épen nincs jelen,
akkor batran izgatishoz kell nyilui; a nyelvgyokot lenyom-
juk és a gbghejaratot izgatjuk, vagy ha épen ruganyos pos-
csap van kéznél, ezt bevezetjuk és levegdt fuvunk be. Ily
esetekben gégemetszés sem haszndl, miuntin a hangszdlagok

az els6 goresos rohamkor zdrédnak; ha asphyxia 411 be,
ilyenkor ismét kinyilnak, azonban ekkor a légzésmozgis
szinte dllvin be, azt kell felidézni, s erre leghathaidsabb a
villaméram. A szabad idéhen a gyermekeket az angolkér és
vérszegénység cllen kell kezelni az ismert médon.

Gyermekek emésztési zavarai akdr visszahajlds itjdn,
akdr heves véroszldsi zavarok kovetkeztében alkalmat adhat-
nak gorcsokre. Igy nem tagadhatni, hogy idegen testek a
bélben, pl. lenyelt gomhok sth., vagy hélférgek goresoket
1déznek eld, s habir nem igen magyardzhaté meg a kapocs,
welyen a visszahajlds lé6trejon, mégis oly eseteket észleltem,
melyeknél a gorcsok az idegen test eltivolitisdval, vagy a
bélférgek kihajtdsival megszintek és tohbé vissza nem tér-
tek. Az élettanban akadunk ugyan kisérletekre, hogy vere-
getés a hasfalra vagy a sympathicus hasi géezainak izgatdsa
némely dllatokndl visszahajlds tjan dltaldnos goresoket idéz
eld, s igy lehetséges tehat, hogy a kisdedekndl is ez iton
Jjonnek létre az dltaldnos goresok. Ha ép gyermekeknél, kik-
nél eddig semminemi goresos mozgalmak nem mutatkoztak,
idegen testek elnyelése utdn, vagy nehiny bélféreg (orsonya)
kikiiszoholésével goresok 1épnek fel, mindenekeldtt meg kell
szabaditani a bélhuzamot az idegen testt6l és ekként meg-
gyozodést szerezni az Osszekottetésrél. Ezen goresok esak
egy éven til észlelheték, miutin a bélférgek csak késébb
jelentkeznek a bélben vegyes tdplilék élvezete alatt, s az
idegen testek lenyelésérdl leginkabb a gyermek vallomédsa
nyomin szerezziink tudomdst.

A csecsemék — kilonosen ha a téplilis nem foly a
kell6 rendben — igen kordn makacs emésztési zavarokban
szenvednek, melyek egyik fjelleme az igen heves hélgores,
mely oly fokot érhet el, hogy a csecsemd ordakon &t képes a
leghevesebben sirni, mig el nem rekedt. Ily heves bélfdajdal-
mak alkalméval torténik, hogy dltalénos goresroham &1l he ;
ilyenkor a jajgaté gyermek a felsé végtagokban, az arcziz;
mokban sajitsigos onkéntelen goresos osszehizéddsokat mu-
tat, a sirds hirtelen megsziinik és helyette elnyomott, elfoj-
tott, erészakosan kilokott hangok mutatkoznak, melyek a
gores tetépontjén szintén elmaradnak; ily roham %.—1
6rdn 4t tarthat, s ha mas szovodmény nem lép kozbe, kovet-
kezmény nélkal foly le. Még gyakrabban lépnek fel azon
goresok, midon a felpuffadt belekben a gizok megrekednek,
mi 6—8 éves gyermekeknél is goresok fellépésére adhat
okot; ez kiilonosen ott forddl elé, hol nehezebben emészt-
hetd tépszereket nagyobb mennyiséghen élvezett a gyermek ;
igy ismerten egy 3 éves lednykdt, ki valahinyszor u. n.
kelkdposztat evett, ily rohamokat kapott. A has ilyenkor
puffadt, dobos kongtatdsi, nyomdsra fdjdalmas, s mint a
kornyék mondani szokta, a szelek megrekedtek. Ha a gores
mir jelentkezett 6s a gyermek még nyelni képes, azonnal
gyorsan haté hashajt6t kell nyujtani vagy hajtoesorét; cse-
esemdknél a esére csovét gyengéd forgaté mozgdssal a bélhe
lehet; vezetni, s kilrél a remeseiv irdnydban gyenge simogaté
nyomdst kell gyakorolni. Ily médon igen gyakran sikeril a
meggyilt 1éget kihajtani; méds esetekben, hol a has puffadt-
sdga és feszulése igen magas fokot ért el, ott ovatosan ru-
ganyos poscsapot lehet a bélesatorndba vezetni egész az
S romanum-ig, s ez leginkdhh vezet czélhoz; a goresvk azon-
nal nem szoktak sziinni, azonban lényegesen csvkkennek és
kozonségesen vissza nem térnek.

Végil még meg kell emlitenem, hogy az annyira elter-
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jedt hiedelmet, miszerint a fogak fejlodésével goresok jarnak,
balvéleménynek kell tartanom; még egy esetet sem észlel-
tem, hol csakugyan nyugodt lelkiismerettel red foghattam
volna; mert ez csakugyan nem egyéh, mint rdfogéds, miutin
semwinemi élettani alapja sines. A gorests roham hirtelen
16p fel, gyorsan foly le; a fog mér az ébrényben kezd fej-
l16dni, s csak lassan-lassan torekszik a feliletre ; nehézséggel
csak a zdpfogak fejlédése jir, mivel ezek az inyt nem met-
szik, hanem torik; azonban ezeknél nem littam egyebet,
mint felpiros. vagy zsebrés szdjlobot fellépni, mely 4—8
napig szokott tartani. (Folyt. kov.)

A szeszes dnkiviilet (delirium aleoholieum).

Weisz Jakas tr., tandrsegéd Leidesdorf tandr elmekértani kérodajan.

Az emberi elmének a természet tineményeihez valé viszo-
nydnak megfeleléen a dolgok killsé szemlélése megeldzi azok-
nak belsé tanilmdnyozésit. Bs mint az 4ltaldnos természetrajz
megelozte a természettant, ép tgy ismétlodik ez a tudomdny
minden egyes dgdban. Azért szikséges, hogy a természet tine-
ményeinek valédi tudomdnyos ismerete megforditott viszonyban
alljon azoknak egyszeii leir6 ismertetésével. Amilyen mérvben
kozeledik valamely tudomény az exactsighoz, ép olyan mérvben
fog annak tudomdnyos tirgyalisa az egyszeri rajzolisnak he-
lyébe 1épni.

Az elmekértannak, mint tudoménynak fejletlen, serdiild
voltdt az bizonyitja legjobban, hogy tuiajdonképen csak a ti-
nettan van meg, mig az egyes jelenségek tulajdonképeni mi-
benlétének ismerete, azaz azoknak Osszefiiggése az okokkal és
az azoknak megfelelé agybéntalmak kimutathatisa mind mdig
a legtobb esetben csak jdmbor ohajtds. Vigasstalisunkra szol-
gAlhatna ebben az, hogy osztozunk e sorsban az orvostan majd-
nem valamennyi szakmdival ; ha csak legaldbb a kérlényegtan-
nal ott volndnk, a hol a tobbiek. De az elmekértani észle!és
szélesbitése mdr a killsé jelenségek tandt is annyira megin-
gatta, hogy a nemrég még teljes érvényben dllott elmekértani
osztdlyozds ma mdr egész bizonytalannak és elégtelennek bi-
zonyult.

Amndl npagyobb a tudoményos megelégedés, ha az
ing6 elmekértani formdk tomkelegében olyanra akad a kutatd
szem, a mely okaiban, lefolydsiban és kimenetelében egyardnt
egy oly hatirozottan és viligosan koriilirt kértani képet nyujt,
mint szeszes Onkiviilet. Bzen béntalom okai, jelenségel és
lefolyési médja 4ltal oly élesen kdrvonalazott kértani, kiillondsen
elmekortani egyed, mind kiville egy sem. Azelétti hivatalosko-
ddsom, mint mésodorvos a béecsi kozkirhdz elmekdrtani osztélydn,
valamint tandilminyaimnak mostani helye az elmekértani
kérodén az orsz. tébolyddban oly ritka boséghen szolgéltattik és
szolghltatjdk az ebbeli anyagot, hogy alig tudnék més ily gaz-
dag lelhelyet a sz6banlevd betegség tanulmdnyozésira. A ko-
vetkez6 tanmilmény tobb mint 300 eset észlelésének eredménye,
melyek a nevezett helyeken egy esztendd alatt eléfordiluak.

A tapasstalds azt mutatta, hogy az alcohol két irdnyban
érvényesiti mérgezé hatdsdt: a lelki 4llapotra és a mozgési
késziilékre, A szesz 4éltali mérgezés kifejezése ennélfogva
oly elmehdntalom, mely kardltve jir a mozgési apparatus
ingerlésével, s a mérgezés er6sebb fokaiban annak hidésével.
Ezen egy koriilmény mér maga bizonyitja, mily mélyre haté
bantalommal van dolgunk. Mert megszoktuk és pedig nem ok
nélkil, az olyan elmebdntalmat, mely a mozgési szervek bin-
talmaival kardltve jir, sokkal komolyalb szemmel nézni, mint
az . n. egyszerti elmehdborodist. Ks ezen nézetnek ellent nem
mond az, hogy sok, taldn legtobb esetben elbszor ldtszélag
egészen elmulik a bdntalom, mert mellette szélnak a szdmos
visszaesések egyrésat, mdsrészt pedig az iddlt szeszes
mérgezés (alcoholismus).

A mi a szesz Altali mérgezés psychicai oldaldt illeti,
gy az az egyszerii lehangolisigtél egész a félelemhél vald
diihongésig a mélakdérsdg minden drnyalatét eld-
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idézheti. A kéros jelenségek nagyban fokoztatnak a kiprén-
dok hozzéijirulésival, melyek a szeszes Onkivilet legillanddbh
ismerteté jelei. A szeszes Onkiviilethen nem ritkén el6forduls
ongyilkossdgok és ongyilkos kisérletek csak a legritkdbb esetek-
ben kovettetnek el a mérgezés dltali egyszerii lehangoltsighan,
hanem rendesen a kiprindok befolydsa alatt vitetnek véghe.
) A Kkiprindok, mint a szeszes Onkivillet lényeges tartalma,
rovid, de kilon tdrgyaldst érdemenek.

A szesz dltali mérgezéshen valamennyi érzék lehet affi-
cidlva, azaz el6forddlhat az érzékek akirmelyikének hallucina-
tio-ja. Legtobbszor a hallds, utdna a l4tds képrandjaival van
dolgunk ; nem ritka a kozérzés, hanem igen ritka a szaglés és
fzlés hallucinalio-ja. Gyakran tobb érzék 4ll egyszerre a mér-
gezés hatdsa alatt. Az e fajta képrindok erdsségét bizonyitjik a
sz8mos Ongyilkossdgi kisérletek, melyek a szeszes onkiviilethen
szenvedtknél eléfordilnak, s bizonyitja, a magukon kivil levék
nagymérvii izgatott d&llapota, a mely okozza, hogy csak a leg-
ritkdbb esetben tartjik otthon a beteget, 4mbér az egész betegség
csak rovid tartamd,a mi a tobbi elmebdntalmakra nézve épen nem
all. Hogy a tinemények itensitdsa egyenls . arnyban 411 a
mérgezés fokdval, az magdtél értetik, de nem olyan értelemn-
ben, hogy a bevett szesz mennyisége egyedil hatérozna
ebben. Lesz alkalmunk alibb kimutatni, hogy sok esetben kis
mennyiségben bevett szesz a leghevenyebb mérgezési tiinemé-
nyeket eldidézheti; s6t eldfordil nem ritkdn, hogy okvetlen a
szeszes Onkiviilet kitorése el6tt semmi alcohol be nem vitetett
a szervezetbe, a mirél a tirgyalds folyamatdiban lesz még szé.

A mi a szesz dltal el6idézett hallutcinatio-k tartalmét
illeti, dgy 4ltaldban csak az 411, hogy az a legkellemetlenebb, mé-
lyen lehangol§ természetii. A litds kdprindjai nem apré 4 1-
latokra vonatkoznak, a mint azt rendesen hiszik, hanem in-
kébb a tirgyak sokasdga jellemz6: rendesen nagy t6m e-
get litnak a betegek, dlljon az emberekhdl, vagy 4llatokbdl ;
de nem ritkdn egyeseket ldtnak, s akkor tolvaj, rabls, széval
ellenség. Még hatdrozottabb az iildoatetés jelleme a hall4 s-
kdprdndban, Ezek sokkal nagyobb hatdssal vannak a be-
tegre, egyrészt mert tartalmuk sokkal félelmetesebb, mdasrésst
mert sokkal hosszabb tartamiak és ezek behatdsa alatt a be-
tegek teljes diihongésbe esnek, mely majd sajit maguk, majd
kornyezetik ellen irdnyil. F. D., fiatal olasz napszimos, milt
évi augustus 28-kén kéroddnkba hozatott. Nagymérvii gardz-
délkoddsa miatt bezdratott és a fogsdgban fejével nyolezszor
ment a falnak, mert sziinteleniil hallotta, hogy foldiei az
ablak alatt lérmdznak, kiadatni kivanjdk, hogy a legkinzdhb
médon kivégezzék, azzal védoljak, hogy 50 frtot lopott stb.
Felvételekor a beteg nagy igaztottsdgban van, sir, riménkodik,
hogy védelmezzék foldiei ellen, kik ide is kovették ; itt is hallja,
hogy szornyi médon megolik. Erverése gyorsitott (92), 1ég-
zése szintén, arvczén a legnagyobb félelem tikrozddik; fejbore
a homloktdjon tobb mint O0kolnagysdgtd, hullimzé daganat
4ltal kidiledt,s a koponyabér hétrafelé még kozel 10 cmtr-nyi
tévolsdghan a koponydrél leoldédott. A nagymérvii izgatottsig
eltart a legkozelebbi 3 nap alatt, mig éjjel-nappal azutén
helyredllt ismét a beteg lelki éllapota, s miutdn koriilbeliil
500 kobcentmr, geny trittetett ki a fejb6r alél, a beteg lassan
testileg is felépiilt, dgy hogy hat hét utin egészséges dllapot-
ban elhagyta intézetiinket.

Egy miésik czizmadiabetegiink nagy mennyiséghen megi-
vott pdlinka utdn bicsakjival elvigta a nyakit. Hosszabb idé
utdn kérodinkat szintén gyégyiltan hagyta el. De ezen izga-
tottsdg nem ritkdn a heteg kiornyezete ellen is irdnyidl, mint
ezt mar emlitettem. fgy egy betegiink kérod4nkba hozatotf, mert
onkiviiletében  baltival ment szomszédjdnak, a kirél azt
hitte, hogy folyton macskazenét csinél ablaka alatt.

A tobbi érzékek hallucinatio-i sokkal ritkdbbak, de ezek
is, valamint az el6bhiek, mindig a legkellemetlenebb tartalom-
mal birnak és nagyban fokozzdk a beteg izgatottsigit.

P. C., 39 éves, irnok, f. 6. febr. 24. felvétetett, miutén
a hatésigndl bejelentette, hogy a mint az ttezdra 1ép, ilddzéi
itik-verik. Felvételekor még a legnagyobb izgatottsigban pa-
naszkodik, hogy nem mer mdr az ttczdra menni, mert rdgton
koriilotte van egy sereg ember, a mely valédi vadiszatot
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indit ellene,s gyakran hatalmasan fejbe iitik, 8 nélkil,
hogy létnd, ki iti stb. A szesz éltali mérgezésnek minden jele
mutatkozik a betegen. Tizennégy nap alatt a beteg annyira
lecsendesedett, hogy betegségérél tiszta tudata van, hogy az
allitott iitéseket csak betegségébdl kifolyd hallucinatiok-nak nézi
és erds fejfijdsra vezeti vissza; ennélfogva, minthogy egy fzben
a tobbi kiros jelenségek eltiintek, mint gybgyilt elbocsdttatik.

Ezekb6l kitinik, hogy a szeszes tnkiviilethen fellépd hal-
lucinatiok-nak kozos jelleme az, hogy félelmetes vagy
legaldbb igen kellemetlen tartalmiak, minek kovet-
keztében a betegek nagyban lehangoltatnak, s6t félelmitk beha-
tdsa alatt egész a dithongésig felizgattatnak. A képrindok tdr-
gyaldsival még nines kimeritve a szeszes Onkivilet egész
psychicai képe.

De nagy fontossiguk, melylyel a betegség megitélésére
birnak, okadatolja azok kiilon megbeszélését. Alant lesz még
alkalmunk a szesz dltali silyosabb mérgezésr6l és az ebbeli
hetegek egész magatartdsdrél szlni.

A szeszes mérgezés dltal el6idézett mozgédsi tiinemények sok-
kal véltozatosabbak. Altaléban azt lehet mondani, hogy, kivéve
a mérgezés legnagyobb fokdt, a mozgdsban egyidejiileg hiidési
¢s izgatdsi jelek mutatkoznak akképen, hogy az dltalinos resz-
ketés mellett a tagok és a nyelv nehézkessége tiinik fel. Ezen
mozgdsi tineményekre nézve sokkal dintdbb a bevett aleohol
mennyisége, a mennyiben ettél figg az izgatds vagy hi-
désnek tilnyom6 kifejezése. A bevett szesz nagyobb mennyisé-
gével f. i. a hiidések mindinkibb el6térbe lépnek. A mit a
kérodai tapasztalds szdmtalanszor kimutatott, azt ép gy bizo-
nyitotta a kisérlet. Kivdltképen az amerikai Hammond éltal
tett szép kisérletek dgyszélvin uténoztik a betegeken tett ész-
leleteket. A betegnél gy mint a kisérletre haszndlt dllatokndl
a mérgezés kisebb fokén az izgatfs jelei mutatkoztak tobbé-
kevéshé dltaldnos reszketéshen; a mérgezés hatdlyosabb fokaiban
eloszor az alsd, ilietéleg hétsé végtagok béniltak meg, s esak
a legerosebb mérgezés utdn ésuleltetik a felsd (mellsd) végta-
gok és a sphincter-ek hiidése.

A szesz dltali acut mérgezés kérodai jelenségei a beteg-
ség hirom kiilon, gyakran egymdisba dtmené fokozatdt 4llitja
elénk. Az elsGben az izgatds tiinetei uralkodnak. A betegek egy-
két napig tarté elGjelek utdn, melyek dltaldnos izgatottsighan,
dlmatlanséighan, rosz étvdgyban 4llanak, elevenen képrandoznak,
mindinkébb lérmésokkd, erészakossd lesznek, 4dlomrél pedig ez
id6ben, valamint a mérgezés elsé tartama alatt sz6 sincs. Az
érverés, a légzés gyorsitva, az arczban a vértolulds jelei észlel-
het6k, a véredények kitdgiltak, a nyelv kifeszitett, az ujjak
reszketnek, s a hetegek pagyban izzadnak. A mérgezés elsé
4—5 napjaiban ezen tiietek vdltozatlanil megmaradnak,
ugyszinte a nyugtalansdg, a kiprindok és az flmatlansig. A
mérgezés ezen szakfban a legritkdbb esetben 411 be veszélylyel
fenyegeté incidens. Pir nap milva bedll az alom, a kdprdndok
szlinnek és egy-két napi gyenge kdébiltsig wutén helyredll a
beteg psychicus dllapota; a mozgési tinemények eltartanak
néha két hétig és még tovibb.

A szeszes mérgezés egy mdsodik, magasabb fokozatin a
lalki jelenségek nem olyan feltiinék és teljes tdjékozatlansig,
félig ontudatlan 4llapot, a kdprindok hifnya vagy egész
erGtlen volta jelzi a mérgezés nagyobb hatdsdt. A mozgds ré-
szér6l a mecllett, hogy a nyelv és felsé végtagok erGsebb resz-
ketést mutatnak, a beszéd nehézkességében, csak félig érthetd
voltdban, az dllds és jards gydmoltalansigdban félreismerhetle-
niill nyilatkozik a hiidés. E mellett az egész test élénk. reszke-
1686t érezzilk, ha keziinket a beceg vallara tesziik; az fterek
tigiiltak, az érverés 90—100 iitésig gyorsitott, a szemtekék
beliveltek, a homérték 38°-t mutat; a beteg saziintelen tevé-
kenységben 4ll, siirdg-forog, a falakon tapogatédzik, szokott
dolgait végezni latszik, egész testérél béven [oly az izzadds
63 a kiprindok semmi izgatottsdggal nem jérnak. Hogy dlom-
ril az els6 napokban sz sincs, aszt mdr emlitettiik.

A szesz dltali mérgezés ezen stadiuma sokkal komolyabb.
Nem ritkin vdratlandl 411 be a haldl. Rovid idovel, pir perczczel
el6bb a beteg nyugtalanul siirgdtt-forgott a szobdban és semmi
jel sem sejteti a kimilds oly kozet voltdt. E kimidlds
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egyedil csak a szesz mérgezd hatisdnak rovi-
séra frhatd. Ett6] eltekintve, igen gyakori a tid6lob, mely
kezdett6l fogva nem nyujt sok reményt. A magukon kivil le-
vOk legnagyobb szima ebben hal el. Az eseiek egy igen Kkis
részében meningo-myelitis fejlodik, mely a kevés, dltalam ész-
lelt esetekben haldlosan végzédstt. A tidélob, valamint a ge-
rinczvel6hdrtya-gerinczvelélob a mérgezés elsé 6—8 napjdnak

‘lefolydsa utén lép fel, a mid6n bedll az 4lom és halavinyil-

nak a kdprindok. A nagyobb érdek miatt, melylyel a szeszes
onkivilettel jéré gerinczvelOhdrtya-gerinczveléleb bir, ide ikta-

tom az egyik, dltalam észlelt legpraegnansabb eset kivonatdf.
(Folytatdsa kovetkezik),

KONYVISMERTETES.

Larey. Des vomissements de sang supplémentaires ect.
Paris, 1876.

Ezen név alatt szerz6 azon vérhdnydst érti, mely minden
hénapban rendes iddszakonkint ismétlodik, s mely mellett a
hészém vagy épen nem, vagy csak kis mértékben mutatkozik.

Azon vérhdnydst, welyet ideges bajokban, példdil hysle-
ria-ban szenvedd ndknél lehet észlelni, kiknél a hészém oly
gyakran hidnyzik, j61 meg kell kiillsnbztetni az el6bbit6l, mert
ebben a vérhdoyds rendetlenil lép fel. Szerzo szerint :

1. A hészimot helyettesité vérhdnyds majd mindig csak
tilérzékeny néknél észlelhetd.

2. Noha csak élettani vérzést helyettesit, kevés kivétellel
a beteg dllapotira rosz kovetkezményi. '

3. Ezen vérhdnyds féjelleme, hogy iddszakonkint minden
hénapban épen az ovulatio idejében és kovetkeztében jelen meg.

4. Magtalansigot nem okoz. Maga a szerzl tobhszdr ész-
lelte, hogy ezen bajban szenved( nék terhesek lettek.

5. A terhesség alatt fellépd vérhdnydsok nem szémitan-
dék ide. Ezek rendetleniil mutatkoznak, s inkdbb azon &lhiszém-
hoz hasonlitanak (ovulatio nélkiill), melyet némely terhes né-
nél lehet ldtni.

6. A hészdm helyett fellépd vérhdnyis legtobbszor gyo-
morbajjal van térsulva, mely lehet ugyan kisebb vagy nagyobb
fokd az egyén alkotdsa szerint, de mely elébb vagy késébb
vérszegénységet fog eldidézni, melynek kéros kovetkezményeit
mindnydjan ismerjik. Konrdd tnr.

L AP S Z EML E,

N—L A jobb sipesont sziviodményes szilkis tirése. Gyégyilis.

16 éves parasztfii terhes szekér dltal elgdzoltatoit. Nagy-
fokt osszeesés 4llott be, a sértés a jobb alszirt érte és a ligy
részeknek a térdkaldcstél le a 14bhdtig terjedé folytonossigi
megszakitdsit okozta a sipesont hosszéban; a 3—9 cmtr-nyire
tdtongé sebbél a sipesont */;-da, hdrtydjitél megfosztva, kils-
gott. A sipcsont alsé része fzvégének kivételével teljesen szét
volt ztzva, a szomszéd izmok részben egészen szétmdlva, a
14b talpfeliilete befelé, kilsé széle lefelé forditva. Nagy vér-
vesztés folytdn vérhidny. A javalott ecsonkitisha beteg bele
nem egyezett, a 14b iires sinekbe helyestetett el és chlorviz
borogatisok alkalmaztattak, Tobbszori rdzé ldzak és sirgasig
ellenére a sértés H-dik napjatél fokozéds javulds és gydgyulds
minden éktelenség nélkil. A szdrkapocs érintetlen maradt.
(Wiener med. Presse. 1875. 48. sz.)

N—I. A méh sebének varrata eatgut-tal esdszirmetszés utdin.
Martin ot esetben alkalmazta a catgut-ot csiszdrmetszés
utdn a méh faldnak Osszevarrdsira. Négy eset haldllal végzé-
dott, mind a négy esetben a catgut fellazilt. M. azt hiszi,
hogy ennek oka a méh véltozatos, majd Gsszehdzdds, majd
ellankadé 4llapotdban keresendd, ennélfogva catgut helyett
selyemfonalakat ajinl, melyek ,fils perdus® gyanint magukra
hagyandék. A kézikonyvekben ajdnlott varratnem alkalmazisitél
szerz6 6va int. (Berl. klin. Wochenschrift. 1876. 28. sz.)
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T AR CZA.

A nemzetkizi egészségiigyi ¢és  életmentési  Osszejovetel
(congrés international d'hygiéne et de sauvetage)
Bruxelles-bhen,

— A congressus 28-kin a Palais-Ducalban, a belga ki-
raly jelenlétében d. u. 2 érakor nyittatott meg. Ezen alkalom-
mal jelen volt még a kiligyér, beligyér, a kozmunkaigyér,
newkiilonben az &llamiigyér; tovibbd ezen megayité iilésben
a diplomatiai karb6l is tobben vettek részt, s kiilonosen meg-
emlitjik az angol, brasiliai, franczia és osztrik-magyar ko-
veteket.

A koztotszésben részesiillt megnyité beszédet Renard, lieu-

~ tenant général mondotta, s arra Vervoort, a végrehajté bizott-

sig elntke vdlaszolt. Hzutén Fourcault, a fobizottsdg (comité
général) titkdra jelentette, hogy azon bizottsig az osztélyokat
tobb alosztdlyokra felosztotta. Couvreur, a fétitkdr pedig a f6-
bizottsig és a kilfoldi bizottsigok tevékenységérél olvasta fel
jelentését. A német bizottsdg nevében Virchow, kit 6lénken id-
vozoltek, kiemelte Belgium érdemeit ezen congressus létesitése
kordl a mostani rosz idékben; tovibbd sajndita, hogy a né-
metben nincs meg ezen sz6 ,sauvetage“, de hogy a dolog
meg van, arrél a kidllitds tantskodik; végiil pedig kiemelte az
iskolai egészségiigyet s kiilondsen az iskoldt, mi a kidllitdsban
nagy helyet foglal el. Careras Mariano, spanyolorszigi kildott
sajnélta, hogy Spanyolorszig a kidllitdsban nem vehetett részt,
de a mostani korilmények kozdtt meg kellett elégednie a kép-
viseltetéssel a jelen congressuson. Az elnok ezutén a kirdlynak
a megnyité gyiilésen megjelenését megkdszonve, ez a kozonség
élénk tidvozlései kozott tdvozott. A gy(ilés negyedfélirakor szét-
oszlott.

A congressus tagjai esti 9 érakor a vdroshdzén gyiiltek
Ossze, hol a kizség tandcsa szimukra estélyt adott, mely alka-
lommal Anpspach, polgérmester, a vendégeket szivélyesen id-
vozolte. A nagy tetszéssel taldlkozott beszédre tobben vélaszol-
tak, igy Angolorszig nevében Sir Verney Harry baré: az
északi dllamok nevében Wolfhagen, a din kirfly kamarfsa;
Ausztria-Magyarorszdg nevébeu Heine, prigai egyetemi tandr
és az oszirik bizottsdg elndke; valamennyi idegen és kiilonosen
Francziaorszdg nevében pedig Laussedat tr., a franczia bizoti-
sfg alelndke. A jelenlevék koriilbelill dtszdzan lehettek, s koz-
tik voltak Beernaert és Delcour iigyérek. 10 6ra féle a térsalgés
igen élénk volt, s a vendégek Sapin 4ltal az arczkép-csar-
nokban kitiinden rendezett buffet-hez erésen hozzdlittak. A js
kedvet a tiizolték zenekara, mely a hdzassigi teremben jdtszott,
nagyban fokozta. Minden j6l ment, sa vendégek csak &jfél felé
kezdettek tdvozni, de ekkor egyszerre sok panasz timadt és az
elégedetlenség fdltaldnossd lett. A rubatir berendezése ugyanis
felettébb hidnyos ; sokan, miutén feldltdiket és esernydiket hossza-
san hidban keresték, azok nélkill kéntelenittettek tdvozni, még
pedig esdben.

— Az orvosi egészségiigyl osztdly (section de 1'hygitne
médical) els6 ilésén Crocq tr. elndkolt, s a vesztegld intézetek
és dpolddk (lazarets) iigyében Charbonnier volt az eldads, ki
azon mddokat vizsgilta, melyek a veszteglfintézetek alkalma-
zésira leghelyesebbek ; sz6lt ezutdn elsé helyen a cholera okai-
16l és természetér6l. Suerinte a hygiene kiilondsen ilyen
esetekben felettébb iidvds, s jobb eredményre vezet mint az
Osszes gyogyszertdri szerek. A mi pedig az dpoldikat illeti.
ezeknek, fab6l és a vérosi lakdsoktél keletre épitve, tdgasaknak
ér konyen lebonthatéknak kell lennidk. Az el6adé a beldlik
kijové folyadék fertéustelenitését szintén sziikségesnek tartja;
tovibbd ennek fartja a hulliknak és a jérvényban elhinytak ru-
héinak elégetését. Végil eldads azon médokrél sz6l, melyeket
a kozegészséiigy érdekében a viziszony, féregkér (farcin), tak-
nyossig (morve) és az dllati jarvinyok eseteiben kovetni kell.

Heymans H., mésodik eléadé az 4llatok széllitdsdré]l és
azon vesz@lyekr6l szélott, melyekkel annak jelenlegi médja jér.

Az elntk az eldadottakat akként foglalja egybe, hogy
hérom kérdést kell megkiilonboztetni, tgymint 1-szir, a jér-
véinyos betegségek megelozését; 2-szor, az 4llatoknak az em-
bereket fert6zo betegségeit és 3-szor, az 4llatok betegségeit.

Fauvel tr. annak szilkségét nyomatékosan kiemelte, hogy
a jirvinyok ellen lehetdleg legszigoribb megelézd szabdlyok ki-
vénatosak ; ezek azonban kiilonbdzék az orszdgok és vidékek
szerint. Legnagyobb kiterjedésiieknek kell ezeknek lennitk a
keleten, honnét a pusztité jdrvinyok, milyen a cholera és a
pestis kiinddlnak. Earopdban azonban a viszonyok mésok lévén,
iften a jarvényok haladdsa ellenében olyan szabdlyokat alkal-
mazunk, melyeket azok megengednek; s itt ismét kiilonbséget
kell tenniink a déli, nevezetesen a kozéptengeri és az északi
dllamok kozott, mennyiben amazok a jarvinyok 4ital inkdbb fe-
nyegetvék, mint az utébbiak. 5

Hirsch tnr. Fauvel ellenében a vesztegl6-intézeteket feles-
legeseknek tartja, s ezek az utébbi idGben egy jarvinyt sem
tartéztattak fel, mely ellen alkalmaztattak. Azon orszégokban,
hol a veszteglo-intézetek abbahagytak, a cholera nem lépett
fel sem gyakrabban, sem erdsebben mint azelétt, a hol pedig
megjelent, el is tint az.

Douglas Galton kapitiny mondotta, hogy Indidban a za-
rindokldsok a jirvinyoknak legkdzonségesebb okai; midta azon-
ban azon vidékeken, hol a zarindoklisok végbemennek, egész-
ségiligyi javitdsok torténtek, a jdrvinyok tetemesen enyhiltek.

Ezen kérdéshez még Castiglione, Verentadt, Kuborn és
Charbonnier sz6lott, mire felette a vita befejeztetvén, a mdso-
dik kérdés térgyaldsihoz fogtak. Erre vonatkozélag Dailly ki-
vénatosnak tartotta azon ohaj kifejezését, hogy az dllatok
tapldléka-szdllittatdsur alatt killonds feligyelet targydt képezze.

A harmadik kérdéshez el6szor Laussedat tr. szélott, ki
az 4llatok pokolvardnak ok&t a rosz istdlékban keresi. Virchow
mondja, hogy az dllati jdcvinyok ellen minden dllam a leg-
erélyesebb rendszabdlyokhoz nyilt, kivévén Oroszorszégot, de
remélhetni, hogy ezen dllam is nemsokdra kovetni fogja a
tobbi orszdgokat; ezutdn V. némely tapasztalatokat kizolt a
pokolvar és a ,pommelitre* tovaterjedésérél, nemkiilonben a
giim6kértél meglepett 4llatok termékeinek drtalmatlansigérél.
Pagny az dllatok levdgatdsa kérdésének megvizsgdlisit nagy
fontossdginak tartja. :

— Az 4ltalinos egészségiigy (hygitne générale) osztdlyd-
nak ilésén a kovetkezd kérdés felett folyt a vita ,,Milyen
egészségiigyi feltételeknek kell eleget tenni: a) az dpolddkban,
kozkérhdzakban és szildékben; b) az ideiglenes intézetekben,
mint az ideiglenes kérhdzakban és a polgdri jaré betegintéze-
tekben (ambulances civiles).*

— A mentés szerencsétlenségek alkalmival (sauvetage en
cas d'accidents) szintén kilon osztilyt kapott, s annak elsd
{ilésén Janssens, a kizmunkaiigyérség fofeligyeltje elndkolt. Napi
renden a kovetkez6 kérddsek voltak: ,,Mily médon lehet 1-szdr,
megeldzni vagy kozdnbositeni az dsszeiitkozéseket szdrazon és ten-
geren és 2-szor, a haj6k fedélzetén az tnmagukiél tdmadé elégetése-
ket; 3-szor, a hajétorések és elhanyagolisok szimdt gyériteni.*

— A hiborGbeli segélynyujtis (secours en temps de
guerre) osztdlydban Romberg elntkolt, s a porosz kormdny ki-
vinsfigdra az osztély tervrajziba felvétetett a jiré kérhdail
szolgdlé vasiti kocsik szelloztetése.

Appia tr., Genfbél, felolvasta jelentését az orvosi szolgdlat
szervezésérél a csatamezdn a harcz el6tt és alatt. Eloadta a né-
met tdbori egészségiigyi szervezet kitindségét, tovibbd kiemelte
a jar6kérhézak czélszeriiségét, nemkillonben azt, hogy aunnak
személyzete katonai médon ujonczoztassék; sz6lott a sebesilte-
ket hords kétkerekti talyignak hasznélhatfsigdrdl ; az osatily
figyelmébe ajinlotta annak megvitatisit, vajjon a sebesiltek
bekitézése az elesés helyén) vagy a legkdzelebbi kérhdzban
torténjék-e; végiil pedig mondja, hogy a magé,n-Jérékdx;hazak
személyzete csak harmadik sorban alkalmaztassék, mig az
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elsé sorban alkalmazottakrél a gondoskodds a katonai hat6sd-
gokra hagyassék.

Esmarch, van Loo és Merchie tr-ok javaslatira elhatdroz-
tatott, hogy a kidllitdson a betegszdllité-készilékeket és a ko-
tozo-szereket megtekintsék.

Langenbeck és van Loo a gipszkitéseknek mindjart az el-
esés helyén valé alkalmazésa ellen nyilatkozik.

Riant sziikségesnek tartja, hogy a katonaorvosok a harcz-
téren jelen legyenek.

Leuthold és tobben akként nyilatkoztak, hogy a magén
Jirékérhizak személyzete, mely minden j6 akarata daczéra csak
zavart és rendetlenséget szokott okozni, elsé sorban ne miikdd-
jék, hanem a mésodik és harmadik sorba szorittassék.

E.utin a vita befejeztetett.

— A térsadalmi tudomdny (économie sociale) osztdlyénak
elsé ilésén Picard Albert elnokdlt, s ezen alkalommal a k-
vetkez6 kérdés volt napi renden, ,,mily mértékben kell & test-
gyakorlatot tanitani a leinyok és a fiik kozépiskoldiban, a
varosokban és a falvakon 2¢

Ezen térgyban az el6ads, Docx gyalogsdgi kapitiny volt
Philippeville-b6l, ki igen tudomdnyos és meggy6z6 értekezést
irt, mely mindenkinek tandlsigos olvasménydl szolgilhat. Az
értekezés sarkalatos pontjainak egyike, hogy a nyilvénosan tzott
testgyakorlat minden tanuléra kotelezett 1évén, itten a korldto-
kat (barres), a gyiiriket és a trapezeket el kell hagyni.

Mignot, a testgyakorlé egyletek szdvetségének elnike, az
eszkozokuek nem elhagydsa, hanem azokkal a visszaélések elke-
riilése mellett nyilatkozik, s egy testgyakorlé mintaintézet fel-
allitdsdt sziikségesnek tartja.

Az els6 kérdés felett a vita befejeztetvén, a mdsik kérdésre
tértek 4f, mely a ndknek és a gyermekeknek a binydkban és
gyfrakban valé munkéjéra vonatkozott. ,,Sziikséges-e ezen viszo-
nyok szabdlyozdsa. S ha igen, egy torvényjavaslatot szerkeszteni.*

El6dé Boéns tr., ki igen érdekes munkdlatdt a kovetkezd
javeslattal végezte:

1. § A torvény kihirdetését6l kezdve, asszony vagy
lefiny, ki tényleg nincs munkéban, vagy ebben még sohasem
volt, ilynemi foglalkozéishoz nem hocsdttatik.*

»2. § Minden asszony vagy ledny, ki tényleg munkéiban
van, munkdjit folytathatja.*

»3. § 12 év alatti gyermeket sem gyérakban, sem ki-
longsen miihelyekben alkalmazni nem lehet.**

— Az elsé kozgyiilésen Picard Albert elnokolt, s a ko-
vetkez6 kérdés térgyaltatott:

»Meghatdrozni a tulajdonsigokat, melyekkel a magin-
lakdsoknak egészségiigyi és erkolesi tekintetben birniok kell.
Leirni és tdjékozdst szolgdltatni a fiités, szelloztetés, vildgitds,
az {vé- és moséviz, tovibbd a folyadékok és iiriilékek elvezeté-
sére alkalmas csatorndzisi rendszer irdnt.*

nKeresni a megel6z6 kérdésben foglaltaknak a munkds-
héizakndl vald alkalmazdsinak gyakorlati megolddsdt. Megismer-
‘telni az ilyen hézaknak legjobb jellegeit, kijelolni a legkedve-
z0bb mddokat ilyen hézaknak a munkdsok 4ltal megszerzésére ;
meghatérozni & Osszehasonlitani a kézremiikddé tdrsulatok,
névtelen egyletek és a gydrtulajdonosok dltal elért eredményeket.*

— Az orvosi egészségiigyi osztdly mdsodik iilésén szintén
Croeq tr. elnokolt, s mindenel6tt a napi renden kiviil Manouv-
riez tr. tanilményainak eredményét kozolte, melyeket a kdészén-
munkésok és szénégetok betegségei és egészségtana felett tett.

- Ezen alkalommal Proust tr. javasolta, hogy a Manouvriez filtal

észlelt, kalonos tinetekkel jiré betegség ,pneumo-pneumonie
brussiosique® néyvel jeldltessék.

Ezutdn 4ttérve a napi rendre, az 4llatok elejtése (I'abatage
de bétail) felett a vitit folytattdk.

Charbonnier tr. a jirvinyos betegségekben elveszett 4lla-
tok eltemetését nem helyesli, hanem e helyett azok elégetését
javasolja, s e tekintetben figyelmeztetett Kuborn elégeté készii-
1ékére, mely a tdrlaton ki van 4llitva. Chadwick azt mondotta,
hogy ha az elveszett dllatokat akként, mint Angolorszigban
szokds 56, 14bnyi mélységben dssék el, a viz elvezetéséril gon-
doskodtak, a sfron pedig elég novényt tenyésztenek, akkor azok
eltemetése semmi drtalmassggal sem jér, s a hulldk legfeljebb

ihige o '.- Az Lan 7_'. v;\, o A‘YA.-‘ .-:“

hat év alatt elporlanak; ehhez jérul, hogy az eltemetés keve-
sebbe keriil mint az elhamvasztis. Castiglione nehdny készi-
lékeket ir le, melyeket Olaszorszdgban elhullott 4llatok elége-
tésére szoktak haszndlni.

A vita azon kérdés felett hefejeztetvén, a kivetkezd
kérdés tizetett ki napi rendre:

»Az Gjsziilottek és a fiatalkord, torvényes vagy torvénytelen
szilletésti gyermekek halflozdsinak mely okai vannak? Megvi-
tatni a dajkdk szolgélatit nagy virosokban és a mesterségesen
tépldlt gyermekek egészségtandt: a kiesiny kocsik hasznélatd-
nak elényeit és hdtrdnyait; a gbrvélyes gyermekek szdméra
tengeri 4llomdsokon dpolddk feldllitisdt, az angolkéros gyerme-
kek szdmdra pedig kiilonds iskoldk alapitdsinak kivanatossigat.«

Kuborn, eléadé nem tartotta helyesnek, hogy ezen kérdéshe
oly sok térgy foglaltatots bele, miéri a hallgaték jéakarati el-
nézését kérte. Ezutin fejtegette, hogy az djsziilottek haldlo-
zdsa a népek jolétével 4]l kapesolatban, s ennek novekedése
annak csokkenését vonja waga utin, Belgiumban az Gjsziilst-
tek haldlozdsa a vdrosokban nagyobb mint falvakon, tovibbd a
tirvénytelen gyermekek kizt nagyobb, mint a torvényes sziilot-
tek kozt. Més részrél Belgiumban az utébbi évek alatt a hdzas-
sdgok és sziiletések, nemkiilonben a torvénytelen gyermekek el-
ismerésének szdma szaporodott. Ezutén a gyermekek kdzott ural-
kodd haldlos hetegségek okait kutatva, gy taldlta, hogy ezek
kizitt a nyomor, tudatlansdg, babona és torvénytelenség szere-
pel leginkébb. A gyermekek koesiztatdsit tizennyolez hénapos,
egészen két éves koruk elott kdrosnak tartja, valamint nem
helyesli azok bep6lydzdsit sem, mert ez a gyenge tagokat kifej-
l6désiikben hétraltatja; a gyermek feje ald pedig a vinkosokba
a sz0rb6l vagy vigott szalmdbél &l16 tolteléket legalkalma-
sabbnak tekinti, mig a tollit és gyapjiszovetet kdrhoztatja.
Kiemeli, hogy a gyermekek nagy haldlozésinak egyik oka a
a szoptatds dajka 4ltal. A csecsemdk mesterséges szoptatisa és
eledelekkel kora tapléltatdsa azok nagy haldlozdsénal szinte
jelentékeny oka, s az anydk seholsem igyekeznek gyermekeik
szoptatdsdtd]l annyira szabaddlni mint Francziaorszfighan, hol a
kormdny egészen meg van indilva azon erkdlesi romlottsdg
felett, s azon rosz szokfs rosz eredményeinek mérséklésére
torekszik. Az eléadd ezutdn a gyermekek czélszerti tip'dltatd-
sdrél szélott, s végil azon ohajt fejezi ki, hogy a nék
ezentlil minden gyéri munkétél, mi természetiikkel nem egye-
zik meg, tdvoltartassanak. Ezdltal egyszersmind a torvényte=
len sziiletések szdmdt csokkenteni lehetne.

Az el6ad$ jelentése nagy tetszéssel fogadiatott.

— Az orvosi egészségiigyl osztdly 3-dik tlésen Bouchut
tr. Kuboru ellenében megjegyeste, hogy uem &1l az, mintha
Francziaorszighan az anydk kevesebb gondot forditandnak gyer-
mekeik tdplalisira mint méshol; tovibbd megemlitette, hogy
a torvénytelen szilottek kozott nem azért nagyobb a haldlozés,
mintha azok gyengébbek lennének, hanem inkibb a hinyosabb
gondozdshan kereshetjik annak okdt. Ezutin véli, hogy a cse-
cseméknek kevéshé a hideg, mint igkibb az emésztetlenség drt
meg, mert a gyermekek tdpldldsdhoz nem értenek és azokat
kelloképen nem tdpliljik, minélfogva a béllob és a bélfelfuvo-
d4s igen gyakori. A csecsemoOk tapldldsdt azok silydnak ndve-
kedésével lehet leginkdbb ellenérizni, igy a napi Oreghe-
dés 25 grm, szokott lenni, de 50—60 grm. is. A mes-
terséges szoptatdst nem ajinlja, mert a hasznélni szokott tej
kozonségesen nehéz, s ezenkivill erjedés kovetkeztében kinyen
valtozik, mi a gyomorban tovdbb folytattatvin, ez 4rtalmas
kovetkezményeket von maga utdn. A csecsemOk nagy haland6-
sfga ellen hdzi segélyezés, bolesodék és jétékony cselekvények
dltal kiizdhetiink.

Du Mesnil tr. Kuborn dllitdsaival szemkozt a franczia
anydkat szintén pirtfogdsa ald vette.

Bodart tr. szdmokkal mutatta ki azon javitisokat, melye-
ket a gyermekpdrtold tdrsulat (société protectrice de 1'enfance)
az tzérkedd dajkdk 4ltal torténd tipléltatdsban eszkozolt, czél-
szerfi ¢s szigorian megtartott szabdlyzat kovetése dlial.

Bectillon felhozta, hogy a halvaszildttek alatt nem min-
denhol értik ugyanazt, igy tobb helyen azon cseesemoket tekin-
tik azoknak, kik meghalnak, miel6tt a hivatalos jelentés meg-
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tortént volna, ezen bejelentési hatéridé pedig kiildnbozé orszé-
gokban igen kiilonboz6. Angolorszdgban tovibhd a halvasziilotte-
ket és a gyenge csecseméket, kik az els6 hénapban halnak
meg, be sem jegyzik. Azon véleményt nyilvinitotta, hogy tgy a
meleg mint a hideg a csecsemékre igen veszedelmessé vdlhatik,
Annak sziikségét is kiemelte, hogy a gyermekek haldlozdsinak
fontos Lerdéséhen minden orszfghan dltaldnos értekezlet tartas-
sék. Végtére sz6lott a franczia torvények azon képtelensége ellen,
hogy az apasig keresése tiltatvdn, ez4ltal a férfiakat az apai
kotelességek teljesitése alél felmenti, igy minden teher és nyo-
mor & no véllaira nehezedik; ez ellen pedig drakei szigorral
Jérnak e), ha értelmi zavardban borzaszté pillanatok alatt biin-
tettekre hajtatik, melyekért csak 6 felelds.

Despaux-Ader szintén kiemelte a gyermekpdrtold térsulat
hasznos miikodését, mig Brochard az ,académie de médecine
de Paris“ és az osztdlyban nyilvinilt azon 4llitds ellen sz6lalt
fel, mintha Francziaorszdghan az anydk teje cstkkent volna, —
ez nem kevesbedett, hanem az anyai vonzalomnak kellene nagyobk-
nak lenui, s az anydknak kotelességeiket jobban kellene telje-
siteni, minélfogva ezek teljesitésére kellene azokat serkenteni,
anndl inkdbb, mert elég lenne, ha 2—3 hénapig szoptatnénak, de
ez azutén sziikséges. Francziaorszdghan a dajkatizérkedés roszabh
mint bérmely mds dllamban, s azok szereznek legtdbb pénzt,
kik legroszabbak. Az dllamnak és a kozsegélyzé intézetnek
(assistanco publique) fel kellene figyelni a lednyanyékia, s
ezeket gy kellene segiteni mint jelenleg nem segélyeztetnek.
A néket tanitani kell nemesak a gyermekek tépldldsira, ha-
nem ezek nevelésére is. A roszil rendezett tdpldlds, a hideg
és a meleg nagy pusztitdsokat okoz.

Ezutdn még Proust, Bickh és Dunant szélott a tdrgyhoz.

— Az orvosi egészségiigy kozgyfilésen Bergé, mint eldadé
a kovetkezd kérdés felett olvasta fel jelentését :

pMiként lehet a valédi haldlt biztosan ée konyen meg-
dllapitani? Az eltemetés engedélyét egy illetékes ember dltal
tortént megéllapitdsnak meg kell-e el6zni? Ajinlhaté-e az
angol halottvizsgdlék (coroner) intézménye? Milyen eljéirds dltal
lehet a hulldk gyors eltdvolitdsdval siettetett temetésnél a ke-
zességet biztositani ? Kell-e halotthdzakat épiteni? Igenlés ece-
tében, mi azok életheléptetésének legjobb médja és milyen
ovatossfiggal kell élni azok dtszdllitdsinal? A kozonséges elte-
metésnek és az elégetés kiilonbdz6 médjainak eldnyeit és hdtrd-
nyait eléadni.*

El6ad6 az elégetés és a halotthdzak mellett nyilatkozott,
melyek jirvdnyok idejében igen hasznosak, nagy vérosokban
pedig elkertilhetlenek. Az drikre sz6l6 engedélyeket és a csalddi
sirboltokat ellenzette, melyek az é16k hatrinydra a holtaknak
szént tért nagyobbitjik. Azon kiovetkeztetésre jutott, nogy az
elégetés gy egészségtani szempontb6l, mint tisztelethdl az el-
hinytak irdnt az eltemetés elé teendé. Az elégetés legtisztessé-
gesebben géiz, nevezetecen a Siemens-kemenczék &ltal tortén-
hetik. Az egyediili komoly ellenveiés a haldl oka kutatdsinak
szempontjib6l torténhetik, de ezen segithetni az elégetést meg-
el6z6 vizegdlat dltal, mi helyesebb az utélegos honczolatndl.

Bouchut tr,, kisérletei és a szemtiikorrel tett ¢-zleletei
nyomén éllitotta, hogy a haldl bekdvetkeztével a szemnek veres
feneke megfehéredik, mi az iiterek Liiriilésének folyomdnya;
mig djulds alkilméval, midén az iferekben még vér van, a
szemfenék vords marad. Megemlitette Ourches marquis juta-
lomtételét , a haldlnak oly jelét megdllapitani, melyet ,a
tanulatlan falusi ember, ki sem {irni, sem olvasni nem tud,
szintén felismerhet.“ Ezen czélb6l kizérleteket tivén, gy taldlta,
hogy midén a hulla melege C. 22°-ndl aldbbszllott, az ember
1obbé meg nem élhet. A halotthdzakat feleslegesnek tartja;
a mi pedig a baldl megdllapitdsit i'leti, erre nézve az orvosok
alkalmazdsa legolesébb és legalkalmasabb. A temetGkrél nem
hiszi, hogy azok az él6knek veszedelmesek lennének; azok-
ndl a kérhdzak sokkal drtalmasabbak. A temeték eltdvolitdsa
kozigazgatdsi szempontbfl megtorténhetik, de azt tudoményos
sviikségesség nem kivdnja.

De Paepe tr. a bonczolds és elégetés mellett volt, mint
mely koltéibb, mert az elrohadds mell6ztetik, s czélszeriibb is.

Crocq tr., elndk megemlitette, hogy az 1851-diki egész-
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ségtani értekezlet (congrés hygiéne) annak szikségét megélla-
pitotta, hogy a temeték a vérosokon kivill bizonyos tévolban
legyenek és kozelikben kutakat ne 4ssanak.

Worms Jules tr. jelenti, hogy Seine megyefiniksége a
temeték levegdjének és ezek szomszédsdgdban a kutak vizének
vegyl Osszetétele tdrgyfban vizsgdlatokat tétet.

Van der Straten-Ponthoz gréf az elégetést a keresztény
miiveltséggel ellentéthen taldlja, s azt csak pestis, cholera &s
més hasonld jérviny idejében, vagy a csatamezén tartja megen-
gedhetonek. Azt 1itja, hogy az elégetés nem népszerti, s ha ezt
mégis tdmogatjsk, csak azért van, hogy egy régi szokdst egysze-
riien felforgassanak, melyet megtimadnak nem azért, mert rosz,
uanem azért, mert régi.

Laussedat tr. végiil azt véli, hogy ezen kérdés az eldén-
tésre még nem érett meg, s felhozta, hogy mfg a tudomdny
az érzelmeket nem oli meg sziikségképen, addig mds részrél a
legnemesebb érzésti emberek eltévednek, ha tudowdnyra nem
tdmaszkodnak. Udvdzli azon tagokat, kik a legmagasabb oszti-
lyokhoz tartoznak, s ezen congressusban résztvéve, a tudomény
és haladds irdint rokonszenviiket kifejezték.

— 20-kén este a ,Monnaie“-szinhdzban a congressus
tagjai tiszteletére diszeléaddsban Carmen-t, Bizet operdjat adtik.
Az elsé helyek a tagok és viros 4ltal meghivottak sziméra
voltak fenntartva, mig a kozonség csak a felsd emeletre jutha-
tott. A kirfly és a kirilyné Kéroly Lajos osztrék foherzeg
kisértetében az 1. és 2. felvonds kizt jelent meg.

— A ,cercle artistique“ a congressus tagjait csinos he-
lyiségében sept. 30-kdn este szintén megvendégelte. A kirily
10 drakor jelent meg, s 11 6ra tdjban tdvozott. A ,so-
ciété royale des artisans réunis“ tagjai az estélyen tobb dalt
énekeltek, a ,guide“-ek zenekara pedig a tobbi idé alatt Kitii-
nden jétszott.

— October 1-jén a congressus tagjai vastton Auvers-be
mentek, hogy az életmentési kisérleteket megtekintsék. A reggeli
a régi fegyvertirban volt, s ezutén kovetkeztek a kisérletek.

— A congressus banquet-je oct. 3-kin esti 6/, ¢rira a
borze palotdjdban 300 teritékre terveztetett, s egy teriték dra
30 frank. (Folytatds kov.) Y. Z

Vegyesek.

Budapest, 1876. oct. 5-kén. OQctober 14-kén, a budapesti kir.
orvosegylet megalakuldsinak évforduléjan Fodor J. tnr. fog -elbaddst
tartani a talajvizsgdlds czélja és médjai felett.

—o— Lapunk mualt szémdban a fenyegeté hagymadzjarvanyrél
szblva, jelentésiinket odaigazitjuk ki, hogy a .typhus ambulans® egyik
esete a kereskedelmi kérbazban bouczoltatott. Ezen héten hagymazos ese-
tek szintén gyakrabban fordiltak elé mint mdskor, de szdmuk a milé
heti esetekhez képest nem szaporodott,

—a— Csurgovics Sindor és Jankovich Antal tr-oknak felavattatd-
suk 50-dik évforduléja alkalmdval a tudori diszoklevél kiildottség 4&ltal
atnyujtatott.

—a— A kérszovettani tanszékhez Mihala Géza tanszéki segéddé
megvilasztatott, Babesin Victor pedig kérbomeztani tanszéki segédi dlld-
sdn egy évre meghagyatott. — Gyakornokokka lettek : az I. belgydgyészati
kérodan Miskolezy Imre tr. (dijtalan); a II. belgyogyaszati koroddn Sul-
kovszky Jozsef, tovibbd Biké Sandor és Pohl Jozsef (a két utdbbi dijta-
lan); a gydgyszertani intézetnél Kovdcs Jozsef ; a kozegészségtani tan-
széknél Tabak Ferencz.

—a— Navratil I. tr. a bruxelles-i egészség- és mentésiigyi tirla-
ton kidllitott gégetdgité eszkdzért — mint értesiilink — kitiintetésben
részesiilt. A jutalmak kiosztdsa f. hé 5-kén volt.

— Az orvostanhallgaték segélyzé- és tnképzo-egyletében a vilasz-
tdsok megtorténvén, a vilasztmédny kbvetkezlleg alakilt meg: elndk,
Veszely Jozsef; alelntk, Tavoly Gyula; hdznagy, Kerékgydrté Lordnt ;
pénztirnok, Téry Odon; ellendr, Griinwald Mor; jegyzd, Konréd Jend ;
aljegyz6, Szaplonezay Mané ; kinyvtdarnok, Major Ferencz; alkényvtirno-
kok : Gonda Béla, Schiiffer Artur; titkdr, Illés Igndcz; bizottsagi tagok :
Daitsch Ede, Nagy Kdlmén, Planeter Guido, Gerich Gyula, Téth Lajos,
Axmann Béla, Toros Ldsz16, Horvith Istvin, Goldschmiedt Jozsef.

—a— Térék Aurel, élettani tandr Kolozsvdrt, gyengélkedd egész-
sége miatt félévre szabadsdgot kapott, mely idét — mint halljuk —
Berlinben szandékozik tolteni.
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Heti kEimutatas
a pestvérosi polgdri kérhdzban 1876. sept. 29-t0l egész oct. 5-ig
apolt betegekrol.
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2 5/497/805 9 925 845

Rozsnyay “ palyakoszortzott

N N ER R EE 9E W W KA.

Taabhbelomny € €és tanrssa

Mustartapaszos szovete

(Tissu-sinapisme),
mely a mustdrliszt gyégyanyaght tartalmazza.

Alkalmazdsa a legegyszeriibh. Egy darabka hideg vagy
jangyos vizbe madrtatik és a borre ratétetik, konyéden szalaggal
agy vaszondarabbal rékottetvén, a bort azonnal megvorositi. A
szovet évekig megtartja hatdsdt és erejét, s kiilondsen vidéki orvo-
soknak s elszigetelten, gyogyszertavaktdl tavol lakd csalddoknak
igen ajanlhato.

Ara: 10 szbvet darabot tarté csomagnak 80 kr,
Egy darab szovet ara : 10 kr,

Foraktir : Torok Jozsefl gyoygyszertara : kirdly-uteza 7, sz

Kinalesokoladd, 100 dab. 5 ft. 1 db. 8 kr.
Kinalezukorka. 100 db. 5 ft. 1 db. 8 kr.

Kovetkezé helyeken kaphatdk :

Aradon : Rozsnyay M. gyégyszerésznél.
Béesben : Fritz testvéreknel.
Pesten : Thallmayer B. és tarsa uraknal.

. Torok Jozsef ur gyogyszertaraban.

» A Kkbzp gyoeyszerdszeti vallalatnal.

- Kochmeister Frigyes urnal.
Temesvdron : Pecher J. E. gyogyszerész urnal.
Segesvdron Teutsch J, B. urnal.

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

Mivel készitményeim elismert sikere utdin tobb rendbeli utan-
zasok tamadtak, — kérem Rozsnyay M. palyakoszorvzott
készitményeiért, egyediil a fentebbi helyekre fordalni,

LOOOTO O »TOOIOL OO OO0
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Arany érem. — Dij 16,600 fre.

QUINA LAROCHE

jovahagyva a parisi orvos-akademia altal,

A fenntebbi hdaromszoros china-készitmény (Elixir) magaban egye-
siti az oOsszes chinanemek alkatrészeit, s ennélfogva minden china-
termények legtokéleshike. Mind ize, mind hatasa tekintetében ki-
tiiné. Bz valéban lizellenes és erdsbité gydgyszer. Ataldnos test-
gyengeségnél, vérszegénység, emésztési zavarok, étvagyhiany, lassan
haladé javilas és mindennemil lazakban kitiné hatassal bir, Kap-
haté : Parisba n, 22, rue Drouot, Bécsbe n minden gydgy-
szertarban.
Ara egy nagy iivegnek 3 ft.
i e e R g 2 fe.
Pesten TOROK JOZSEF gyogyszertaraban, kirdly-iteza 7. sz.

olelolelalolololeolololololslolololelolole o)
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CHINAHEJ-BOROK,

Henry Ossian tandr, a périsi orvosi akademia tagjétol.
Valodi Kinahéj-bor spanyol borbél.

Az oly alland6 vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossagot
nyujt , s az adagolast igen kinnyiivé teszi; a bor nem keseri,
hanem igen kellemes izfi, miért is igen elonydsen alkalmazhaté
gyermekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél,
kiknek gyomra a keseri szereket roszil tiiri. Szoruldst nem okoz
azon erjeny (diastasis) miatt. mely benne foglaltatik. Ara egy
fivegnek 2 frt.

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

Kz, tokéletes tartéssdgi s tiszta izfi, mely miben sem emlé-
keztet alkatrészeirve, konnyen adagolhaté s biztos hatasa, Ezen alak-
ban hasonlé korfilmények kozott a vasat a szervezet igem kinnyen
tiiri s hatdsa mégis biztos. — Igen elnyds a sapkér s vérszegény-
ség ellen, tgyszinte silyos betegségek ntan iidilés alatt; tovabba
mindannyiszor, ha a vérkészitést javitani, a testerét emelni és az
idegrendszert s vérkeringést serkenteni akarjnk, — ara egy fiveg-
nek 2 frt. 50 kr.

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

Iblanyos kinahéj-bor. (Vinum cort.
chinae jodatum.)
Henry sajatsigos

Az iblany e készitményben kezelés®

| folytdn 1gyszélvin mysticus modon van egyesitve a kindval, a

nélkiil, hogy vele bsszekottetést képezne. Ez azért volt sziikséges,
mivel ezen két anyag vegyileg egymassal ¢ssze nem fér. Az igen

| kellemes izii készitménynyel a gyakorlatban igen elinydsen lehet

hatni az . n, géorvélyes bantalmak ellen, melyek oly
kiilonféle alakban nyilvanuinak, 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 onmagukban véve

| elégithetik ki az orvost a mai idGben, melyben a vérszegénység

minden betegségnek fooka. — ara egy livegnek 2 frt. 50 kr.

Pesten a magyarorszdigi foraktdrban, TOROK JOZSEF
gybgyszertdraban, kirdly-uteza 7. sz,

lolololelololololololololol

Cs. kir. szabadalmazott

EGYETEMES EMESZTOPOR
Dr. GOLIS-tol.

Eddig még utél nem éretett hatdsira nézve az emész-
tés és vértisetitds tevén, s a test tapldldasa és erdsitésére nézve.
Ezaltal naponkint kétszeri és sokdig folytatott haszndlata
mellett valédi gybgyszerré vilik szdmos még makaecs beteg-
ségekben is, mint p. 0. emésztési gyengeség, mellégés, a gyo-
mor tilterhelése, a belek petyhiidisége, ideggyengeség, min-
dennemt aranyeres bajok, girvély, guga, sapadtsdg, sargasdg,
valamennyr idilt bérbaj, vak, idiszakos fdfdjasok, férges és
koves betegséack, tilnydlkdsodds sth. Ez az egyetlen és gyo-
keres szer a megrigzitt koszvény és mellbajban (tuberculose).
Asvanyviz gydgymddnal Ggy ezelott, mint anaak hasznd-
lata alatt, valamint utélagosan gyégyszeriil is kitiiné szol-
gélatot tesz.

Egy nagy skatulya dra: 1 ft. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr.
Foraktar Pesten, "TMorolk Jozsef gydgyszerész irndl,
A hamisitastoli megmenekiilésre figyel-

meztatek mindenkit, hogy a valddi egyete-

mes emésztépor Dr. Galis pecsétjével van

elzdrva, s minden skatulya a védhélyeggel
s kivilrél ily ezimmel van elldtva:

K. k, concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Golis in Wien
Fiszallitohely : Béeshen Stefansplatz 6. (Zwettlhof),

BUDAPEST 1876. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorcttya-uteza 14. sz.)
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Budapest, 1876.

Elofizxetési &r : helyben és vidéken egész évre
10 frt., félévre 5 fri. A kozlemények @8 fizetések bérmente-
sitendik.

Hivrdetése kért soronkint 15 dj kr,

BT ST

October 15.

Megjelen minden vasarnap. y
Megrendellietd minden kir, postahivatalndl, a szerkesziiseguel
nador-uteza 12, sz, és Kilian Gyirgy kdnyvkereskedésében

viezi-itezn Drasehe-féle hizban.

ORVOSI HETILAP.

Honi s kilfoldi gydgydszat és kérbuvdrlat kézlinye.

i enszanadila cwfoly same.

Telelos szeikeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh Kdlmédn tanér.

Tartalom: Kétli K. tr. Bujakéros dag az agyacsban; rogtoni halal ; bonezolat, — Kovalszky F. tr. Kozlemények az aradmegyei kozkor-

hazbo). — Kényvismertetés. Carpentier Méricourt. Pathogénie et traitement des hémorrhagies utérines. — L a p-
szemle. Bujakiros csontbintalmak gydgykezeldse. — Gyakorlati észrevételek a gyermekigyi laz felett. — Chloralvizegy hatdsa a
gyomorra. — A hiigycsoszor kezelése villamos vegybontdssal. — Idegnyujtas sértési derménél, gydgyulds.

Tarezn : A nemzetkozi egészségiigyi és életmentési Osszejoveiel (congres international d’hygitne et de sauvetage) Bruxelles-ben. (Folytatds). —

Vegyesek. — Palyazatok.

.

Bujakoros dag az agyacsban; rogtoni halal; bonczolat.

Kiozli Kérrr KArony tr., egyet. m. tandr.

A kiilonbozé agybintalmak tiinetei kozt a legnehezeb-
ben korilirhaték azok, melyek dagok dltal okoztatnak. Kz
allitdsnak igazsigdt minden orvos ismeri, kinek egydltalin
agybajokkal, kiilonosen agydagokkal valaba dolga volt. A
dagok majd olyan kicsinyek, hogy épen semmi tinet dltal
sem jeleztetnek, majd meg oly nagyok, hogy a veliik jar6
tiineteket nem esupin az dltaluk helyettesitett agygyurma
hidnydb6l, hanem féleg a szomszédsdgra gyakorolt nyomds-
b6l lehet kimagyardzni. Ehstein?) az agyacs dagjairél azt
allitja, hogy az ezek &ltal okozott mikodési zavarok mindig
a szomszéd képletek nyomatdsira vihetOk vissza. Tankony-
vekben és monographiikban vannak ugyan dltalinos vondsd
tiinetesoportok osszedllitva, melyek az agydagok killonbozé
localisatio-jéra nézve irduyadodl szolgdlnak; azouban egyes
esetekben minden theoreticus ismereteink és szorgos kéro-
dai megfigyelésiink daczdra képtelenek lesziink a dag helyét
meghatdrozni, s6t néha még az agybdntalom mindségét is
felismerni. Egy ilyen kétes korisme térgyit képezte az alta-
lam lefrand6 eset, melynél az érdekeltséget a honezolati lelet
esak novelbeti.

Brenner Jinos, 30 éves, commis voyageur, f. . febr.
héban erés fejfijds miatt vétette fel magit a Rékus-kérhdz
egyik belgylgydszati osztdlydra. Miutin az illeté vagy két
héten 4t ott fekiidt és 4dllapota nem javilt, sttétetett fidk-ideg-
osztdlyomra. Vizsgdlatndl az erds testalkatd, majdpem athletai
izomzati egyénnél objective semminemi kiros eltérést sem
taldltam. Csupdn subjectiv tiinetek voltak jelen. A beteg els-
addsa szerint 6 hé eldtt jelentkeztek elsé izben fejfdjdalmai,
melyek akkor oly kismérviiek és rovid ideig tarték voltak, hogy
6t utazdsaiban nem zavartik, s fgy nem is forditott redjuk
nagyobb gondot. E fejtdjisok azfta fokozatosan ndttek, s az
utébbi idében néha, fbleg éjjel, oly nagy fokban jelentkeztek,
hogy kéntelen volt utazdssal jiré foglalkozdsdt abbanhagyni és
a kérhdzban menedéket keresni. Kozelebbi kikérdezésnél kitiint,
hogy a fejfdjds folyton jelen van, kivdldan a nyakszirt tdjon
székel, idonkint, féleg éjjelenkint tetemesen nagyobbodik,
ilyenkor dlméban zavarva van, s kéntelen az dgybdl felkelni
és jarkdlni. A fejfijis ily robamos nagyobboddsindl jiriskor
néha szédil, kéntelen egy-két perczre megdllani és valami

*) Virchow’s Arch. 1870. Bd. 49, Heft 2.

—

tirgyhoz timaszkodni. Kiilonben a jirds biztos, atacticus tiine-
teknek semmi nyoma. Az érzés és mozgds rendesek, az izom-
erd érintetlen. Az intelligentia ép. Kitvigy el- és kivdlasztésok
rendesek. :

A beteg eldéletét illetéleg meg kell jegyeznem, hogy az
illetd ez ideig sohasem volt beteg. Eldaddsa szerint 8 év eldth
bujafekélye volt a monyon, mely baja ellen akkor dllitélag
belséleg higanyt szedett. Jelenleg a fekélynek semmi nyoma.
Mint mdr fenntebb emlftém, objective semmi kéros tiinetre
sem akadtam, melyb6l a fejfdjas okdt kimagyardzni lehetett
volna. Szervi baj nem létezett. A fejfdjds makacs és intensiv
volta mégis valami intracranialis okra engedett kovetkeztetni.
Miutdn azonban sem mozgdsi, sem érzési, sem egyéh, az agy-
bintalmat jelzé tiinetek nem voltak jelen: csupdn az agyaes
béntalmazottsiga wmaradt fenn, melyre gondoltam. Azonban ezen
felvét csupdn a gyand hatdriig terjedett, mint ezt tobb l4toga-
gatém elott ki is jelentém.

Az agyacsdagok jellemzd tiinetei a kovetkez(k :

1) A coordinatio zavarai, mint mozgisi gyenge-
ség, tdntorgd jards és szédiilés.

2) Tulajdonképi mozgdsi és érzési hiidések hidnya.

3) Nyakszirttdji fijdalmak és hényés.

Timogatdst nyer a kérisme, ha e tinetekhez még nyelési
és beszédzavarok lépnek és a szemtitkor a litidegen véltozdso-
kat mutat,

Ezen jellemzetes tiinetek kozil jelen volt kivalé fokban a
nyakszirttdjoni fijdalom és néha szédilés. Egyéb tinet nem
volt kimutathats. Nagyobb biztossig kedvéért az esetleg meg-
jelené Goldzieher tr. urat folkértem a szemtikirvizsgilat
megejtésére. Az eredmény azonban negativ volt.

Ezekb6l l4thatd, hogy a fejfijés okénak, fokép a felvett
bdntalom helybelisitésének meghatdrozisa csak a gyand hatdrai
kiozt mozoghatott.

A kirjoslat és a kovetendé eljirds meghatdrozdsa czélji-
b6l a localisatio meghbatérozasindl még sokkal fontosabbnak és
siirgdsebbnek tetszett eldttem a kér természeiének megdllapi-
tdsa. Tekintve az egyén kordt, j6l kifejlett ép organismusdt,
minden szervi baj hidnydt, s azon korilményt, hogy az illetd-
nél 8 év elGtt bujakéros béntalom volt jelen, elsé sorban ter-
mészetesen ez irdnyban kellett vizsgdlnom, A betegnél azonban
a bujakérnak semmi nyomdt sem voltam képes felfedezni, sem
keményedést az dllit6lagos fekély helyén, sem mirigyhyperpla-
sia-t, holott pontosan kutattam a ldgyék-, a konyok-, a nyak-
szirttdjon és a kétfejd karizom drkdban. Sem kiteg-, sem torok-
bantalom wem volt jelen. Ezek utin ismét ott voltam, hogy a
baj természetére nézve sem birtam magamnak biztos felvilago-
sitdst adni, Kizérds 1tjdn a val6szinfiség mégis a bujakér
mellett sz6lott. Ez okbél iodkalit szedettem a beteggel 10 na-
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pon 4t, naponkint 2 grm-mot. Miutén semmi javulis sem mu-
tatkozott, s6t az éjjeli rohamos {djdalmak novekedve, a beteget
nyugalmétél fosztdk meg, elhatiroztam magamat a sziirke ke-
nocseseli bedorzsolési eljirdsra. A szokott médon 4 napig tor-
tént a bekenés.

Ekkor a beteg a déli érdkbau a folyosén szivarozva sétélt,
s segélykidltds mellett Gsszerogyott ¢és néhdny perez milva
hulla volt. A segélyt nyujté orvos érvdgdsa és rovid ido utdn
odahivatva, a sajit magam 4ltal eszkioudly feléleszto kisérletek
eredménytelenek maradtak.

A bonczolatndl az agyacs bal félholdképi
lebenyén didnagysdgi gumma syphiliticum-ot
taldltunk, mely az S-képid 0blot 0sze-
nyomta, s ennek folytdn i1dfilt bydrocephalus
fejlodott. A rogton bedllt haldlt csak ekként lehet meg-
wagyardzui, hogy a bujakéros dag hirtelen ndovekedvén, az &hol
Oszenyomatdsa folytdn igen nagy pangds és vérsavd 4tizzaddsa
folytin heveny agyvizenyé fejlédott.’) A gumma mér el6ha-
ladt zsfros elfajuldst mutat.

A honczolat az élethen gyanitott kérismét mind a lo-
calisatio, mind a dag természetére nézve igazolta. Léthato
tovabbd az, hogy a bujakér-ellenes gyégyeljarisnak daczéra
nem voltunk képesek a dagot vizsafejlédésre birni. Kieme-
lend6 tovdbbd, hogy 8 évvel az infectio utdn a syphilis min-
den egyéb tinetének hidnydban mily nagy fokd syphiloma
fejlodhetik, s mily elovigydzattal és pontossiggal kell ha-
sonlé esetekné] az orvosnak a kérjoslat és gyégykezelés ko-
rill eljarnia.

Figyelmet érdemel casuisticus és kérodai szemponthél
azon koriiimény, hogy egy ily nagy agyacsheli dag jelenléte
daczdra nem voltak jelen atacticus timetek, nem volt hi-
nyés, s a szemtikor a latidegeken semmi elvdltozist sem
volt képes kimutatni.

Kozlemények az aradmegyei kiézkérhazhol,
Kiozli Kovanszky Ferencz tr., masodorvos,

Helyesen 4llitja Billroth, hogy a kérhdzi orvos tartozik
azzal a nem kérhdzhan mikodd agytérsaknak, miszerint Oket a
kirtermekben tett tapasztalataiban részeltesse; miutdn a korte-
remben a kérisme és a gylgykezelés megéllapitisa és kivitelé-
nél azon szdmos akaddlyozé koriilmény, melyekkel az orvos a
gyakorlathan részint a beteg, részint annak kornyezete részéril
talflkozik, elesik, mi szabatos tapasztalatok nyerésére jelenté-
keny elény. Ennélfogva elhatiroztam, kérhézunkban tett érde-
kesebb tapasztalatainkat és a casuistica bovitésére szolgilé ada-
tainkat félévenkint vazlatosau a t. figyfelekkel anndl is inkdbb
megismertetni, miutdn a kérhdz igazgatfja, Matavovszky Néndor
tr. ir, a maga részérél is a kéranyag tudoményos felhaszud-
lisa és a kérhfznak a tudomdény szinvonaldn valé fenntartisa
érdekében lelkiismeretesen fédradozik és kozremitikodik.

A f. év els6 felében 833 betegiink volt; ezekbdl gy6-
gyilva elbocséittatott 555, jawiltan 107, meghalt 99, maradt
2. A haldlozdsi szézalék tehdt — a haldokolva hozottakat
nem szdmitva — a tulajdonképen dpoltakndl 9°/. Ezen esetek
koril kivélé térgyat tanulmdnyaink szdmdra e félévben féleg
a heveny tidébajok, a hagymdz, a cstizos bdntalmak és a fe-
kélyek képeztek, melyeket a kivetkezokben roviden vézolni fogok.

A ttdObéntalmak kozott foleg a tiidGlob keltette fel
érdeklédésiinket roppant haldlozdsil viszonyéndl fogva. Ugyanis
46 eset kozil meghalt 17, tehdt 37°,. Eonek oka részben ab-
ban keresendd, hogy a beteg rendesen csak akkor keresi fel a
korhdzat, midén 4llapota mdr kétségheejté ; e korilmény miu-
dennemti betegségnél egyarint szerepel ugyan, de kiilondsen a
tid6lobnak lényegében fekszik a késedelem nagyobb veszélyes

%) Az agyacs Scheuthauer tnr. kérbonezi gyiijteményében foglal
helyet. A bonczolast Dollinger tr. végeazte volt.
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volta. Hogy mennyiben befolydsolja e késedelmet az j kolt-
ségviselési rendszer, melynél fogva gyakran a legszegényebb
parasztnapszémos, ha dolgdt esak annyira vitte, hogy egy disz-
nét fel birt nevelni, a kozség 4ltal mdr is a kirbhdzi koltség
viselésére szorittatik, j6l tudja minden korhdzi orves és
nem volna nehéz kimutatni e rendszernek nagyon hitrinyos be-
folydsdt a haldlozdsi és dllamgazdasigi viszonyokra. E mellett
azonban meg kell jegyezui, miszerfnt a silyos tiidélobos esetek
nélunk jelenleg arinylag gyakoriabbak, s tobb eset adott
rendesnél hosszabb tartama és nehéz lefolydsa dltal ingadozisra
okot, vajjon nem pneumotyphussal van-e dolgunk.

Litvdn, hogy az exspectativ kezelés eredményeivel nincs
sok elérve, még akkor sem, ha a szokdsos mdilon alkamazunk
ldzellenes szereket, mint chinint, digitalist, hideg borogatdso-
kat, az esetleg javalt expectoransokat és egyéb scercket, elhatd-
roztuk az esetek egy nagyobb sorozatiban mint activ gyégybefo-
lydst, a Jirgensen-féle gydgymddot megkisérteni. Tudvalevileg
Jiirgensen a tidolobndl a haldlokot foleg a ldzra és ennek foly-
tin szivhiidésre vezeti vissza, s izy kezeldse kivéldan lizel-
lenes. E gydgymdd kivitele anndil konyebben volt lehetséges,
mivel kérhdzunk szép és czélszerti firdoszobival bir, hol a
kédakba tetszés szerint csapolhatd hideg vagy melegitett viz.
A beteg héje nappal lehetoleg minden 2, vagy a korilmények
szerint minden 3 6riban megméretett a véghélben, s ha 39.5
fokndl magasabb volt, hordigyon fiirdGbe vitetett, s miutin
két dpolé a killbort az egész testen j6l megdorzsolte, kozon-
ségesen R. 16° hideg vizbe bocsattatott, minek tartama
rendesen 10 percz volt; a viz hdje és fiird tartama kilonben
az egyéniség szerint médositist szenved. A leddrzsdlés czélja a
vérnek a hideg kozeggel érinkezéskor a belsé szervekbe valé
téduldsdt megakaddlyozni ~ és a hosugdrzdst elémozditani.
Fiirdé elott és utin az er6k fenntartisira czéljibdl szikség sze-
rinti mennyiségben vords bor nyujtatott. E mellett mdsodna-
ponkint az utolsé firdd untdn chinin adafott ostyiban oly meny-
nyiségben, hogy vele az adott esetben a ldzas hét a normalisra,
vagy ahhoz kizel lenyomni lehessen; e czélra a legkisebb adag
2.0 grm-nyinak taldltatott, melyet 2, részben fél 6ra alatt vesz
be a beteg, utdna pedig 1—2 kandlnyi higitott kénsavoldatot.
Ha a hé ily adagra nem esett eléggé, a kivetkez6 adagoldsndl
3.0—5.0 grm. haszndltatik. Ily eljirds mellett a hé rendesen
12—18, st tobb Gréra is leszfllt, kivéve egyes makacs ese-
teket, melyeknél az emlitett eljirdson kiviil digitalist is kellett
alkalmazni. Ez titon torekedtiink az osszeesést vagy elkeriilni,
vagy joéval hétrdltatni; ha pedig mégis bedllott, meleg grogot
baszndltunk, 1 r. cognac és 1 r. meleg vizzel, czukrozva. Ezen
erélyes ldzellenes gyégymddot kovetkezetesen eddig 5 igen si-
lyos tiid6lobos esetben alkalmaztuk, de csak egyet sikerdlt
életben tartani. Habdr ezen eredmény mem épen kecsegteto és
Jiirgensen statistikdjdtol jéval eliit, az esetek csekély széma
miatt még nem vagyok feljogositva az antipyreticus eljdrds
értékének a tidolobndl megitélésére; ha csak ez egy gydégyu-
list is ezen kezelésnek lehetne bizton érdemil felrfui, meg-
érdemelné o gyégyméd alkalmazdsa a firadsigot. Ezen érdekes
eset a kovetkezd :

Rudviczki Jénos, 81 éves, kiddr, felvétetett f. 6. junius
7-kén este; 4 nap el6tt hideg lelte, azfta tartds forrésdga van
széraz kohogéssel; erés alkatd, mérsékelten tdpldlt; héje 39.5,
érv. 108, légz. 60. Kohogése gyakori és izgatott, kopete ko-
csonyfis, véres csikokkal ; a jobb hénaltél le, a bordaivig tom-
pilt, crepitatiokkal, horghangzdssal és ropogé dorzszorejekkel ;
egyebiitt sejtes 1égzés; érverés erés. 2.0 chinin egyszerre, 4l-
matlansdg miatt 2.0 chloralhydrat.

Jun. 8. Kjjel keveset aludt; 8-kor héje 40, érv. 108,
1. 48, tidd ugyanugy, kopet igen véres; fardé 13° 10 perezig.
1/, 6ra milva a firdé utdn 40.2. 11-kor a hé 40.2. firds 14°
15 perezig (minden firddvel bor, minden firdé utin az dgyban
erds bedorzsslés bérpir el6dlltdig és egy hideg lepedf); firdd
utdn a h6 40.8. 2-kor 40.2, firdé mint elébb, erre — mindig
1, 6ra milva — 40.0. 4-kor erdsebb oldalszegzés, kiilonben
ugyanigy ; hé 39.6, érv. 106, 1. 48; fird6é 16° 10 perczig.
2.0 chinin; fiird6 utdn 39.2. T-kor 39.6; fiirdd mint eldbb,
erre 38.8; 2.0 chloralhydrat.
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Jun., 9. Ejjel aludt, H6 39.6, érv. 84, 1. 28; dérverés
elég erds; a jobb tidé felett hétul is tompulat és hirgi 1égzés
crepitatio-val; fiirdé 15° 15 perczig, erre a hé 38.2. 11-kor
38.6. 2-kor 39.6; fird6 15° 15 perezig, erre a ho 38.6.
6-kor 40.0; fird6 mint el6bb; fardé utin 39.4; 2.0 chinin;
2.0 chloralhydrat.

Jun. 10. Ejjel mitsem aludt; nagy oldalszegzések; a
jobb mellfélen eliit és tompuitabb a kontatds, dorzszirejek;
hitul ¢és a hénalban teljes tompulat 6s horgi légzés az egész
jobb mellfélen, hé 40.0, érv. 96, 1. 48; érverés erds; fiirdd
16° 20 p.;of. u. 39.8. 11-kor 40°; firdé 16° 15 p.;, erre
39.4. 3-kor 40.4, firdd mint el6bb; f. u. 39.6. 6-kor 40.4,
fardé mint el6bb és 2.0 chinin: f. u. 38.6; a bal lapocs koz-
ben is tompulat ¢és hirgi légzés taléthaté korilirt helyen.

Jun. 11. Ejjel keveset aludt; hé 39, érv. 96, 1. 48;
firdo 14° 15 p.; f u. 38.4. 3 kor hé 40.4, érv. 96, 1. 48;
firdé 16° 20 p., 2.0 chinin. 6-kor 40.4; firdé mint el6bb,
3.0 chloralhydrat. .

Jun. 12. Hjjel jol aludt; hé 3.0, érv. 84, 1. 48; az
egész jobb mellfélen elil-hdtul tompulat és horgi 16gzés, csengd
zorejekkel ; a baloldali besziirodés nem terjed; érverés elég
erds; kopet kevéshé véres; kiohiogése igen gyenge, bigyadt.
11-kor ho 38; bd izzadds, étvigy. 3-kor hd 39.6, érv. 120,
1. 455 fiirdé 16° 20 p., f. u. 38.6; este 2.0 chinin; chloral-
hydrat.

Jun. 13. Ejjel aludt; b6 izzadds; hé 38.4, 6rv. 72, 1.
28; a kopet darabos, csak itt-ott véres.- 3-kor hé 39.0, érv.
72, 1. 36; firdé 16° 15 p.; 2.0 chinin; f. u. 37.8. 6-kor
39.2; fird6, erre 38.4.

Jun. 14. HO6 38.8, &iv. 84, 1. 36; 2-kor 39.2; firdd
mint elobb, erre 37.8; 6-kor 39.2; fiird6 mint el6bb, 3%.4.

Jun., 15. Aludt. HO6 38.2, érv. 96, 1. 28; az oszldsi ti-
netek terjednek. 4-kor hé 38.6, érv. 84, 1. 28 ; sputum coctum,

Jun. 16. H6 38.8, este 39.2.

Jun. 18. Aludt; h6 38, este 38.2.

Jun. 18. H6 37.8, este 38.6; oszlds tart; a jobb csees-
bimbé koriil orbéncz.

Jun. 19. HO6 37.8, 1.0 chinin, este hé 38.2; a jobb
csecshimbd koriili orbdncz kevéssel terjedt.

Jun. 20. H6 87.6, este 37.8; az orbdncz sziinik. Ez idé6-
tol ldztalan; jul. 7-kén gybgyultan eltdvozott.

Ezen eset mind tartamdra, mind pedig az elsé firdék
hatdséra nézve a rendestél eltéré; az elsé fird6k hatdsa haté-
rozottan hdtrinyos volt, mennyiben a hé 4ltaluk csak noveke-
dett. E tiineményt csakis ezen esetben volt alkalmam észlelni;
a késobbi fiirdlk mdr hlesést eredményeztek. Az egyén erds
alkata ¢és a 14z rendkivilli makacssfiga erélyesebb behatésra
bitoritottak, mint mds esetekben, anndl is inkdbb, mivel a
laznak ily makacssiga rendesen az eset igen silyos voltéra
utal. Vajjon ezen esethen a Jirgensen-féle ldzellenes eljirds a
betegség kedvezé kimenetelére befolydssal volt-e, vagy azt késlel-
tette-e, most még nem akarom vitatni; hanem folytatom a
kisérletet.

A tobbi 4 tanulsigos esetet illetéleg esak azt emlitem
itt meg, miszerint az egyiknél, egy 38 éves, erds alkati nap-
szdmosndl a hé az elsé firdékre és 2.0 chininre, a besziir6-
dés nagyobb fokd kiterjedésének daczéra, 37.2-re esett, a mi
kozinségesen j6 jel; azonban érverése igen gyenge lévén, az
agyl miikodések levertsége mellett rosz jéslat tétetett, s beteg-
sége T-dik napjin meg is halt. Boneczolatndl az egész bal tadd
beszlirgdése taldltatott. Egy nénél a havi tisztulds a hideg
tird6k és a tobbi szerelés mellett egészen rendesen folyt le.
Egy mids ndnél a firdbben mér az els6 perczekben erds és
kellemetlen didergés 1lépett fel; de a bor erfs dorzsdlésére,
mig borpir el64llott, s bor adagolisira azonnal elmilt. A
chloralhydratra vonatkozélag megjegyzem, miszerint azt a be-
tegnek mér elgyengilt &llapotdban, a rendes adagban hatéro-
zotten drtalmasnak 6s az Osszeesést siettetének taliltam, miért
15 ily dllapotban az adag kisebbitendé, vagy a szer egészen
keriilendd.

A kovetkezetesen alkalmazott l4zellenes kezelést a ha g y-
méz ellen is megkisérttettiik. ¥.év elsé felében Gsszesen 33 hasi
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hagymdzas esetiink volf, melyek kdziill 7 meghalt, tehdt 21°/, ;
ezek kozill 27 eset Licbermeister szerint lett lizellenesen ke-
zelve, — calomel nélkil, — meghalt 5 eset, tehit 18.5%.
Itt is az esetek csekély szima miatt nem lehet még statistikai
osszehasonlitdst tenni Liebermeister eredményeivel (8.2%, ha-
ldlozds). Az eljdrds pem kiilonbazik a tidélobndl emlitettdl.
Martius—aprilishan a hagymdz ndlunk is, de féleg Temesvir
tdjdn jdrvinyos volt; s6t ndlunk a kérhdzban, a jékor al-
kalmazdsha hozott szigord fertdztelenités daczdra, 2 dpold
és gy réghib id6tél ott fekvé egyén megbetegedett; ez
utébbi mellett, koriilbelil 2 héttel a hagymdz kitorése elitt
egy hagymézos egyén fekidt. Ez esetek a hagymdz ragélyos
volta mellett ldtszanak tandsitani.?’) A kezelés mutatvinydul
szolgdljon kovetkezd eset:

N. Erzsébet, 40 éves, gyenge alkatd, mérsékelten tapldlt
dpolénd, april 11-kén d. u. betegnek taldltatott. Ambér mér
dllitdlag 4 nap 6ta igen bdgyadtnak érezte magdst, folytatta
dolgAt. Ekkor fejfajasrél, borzongfsrél és forrésdgrél panaszko-
dott; h6je 40; nyelv nedves, belepett; objectiv okbeli tanetek
nincsenek. 2.0 chinin egyszerre.

April 12. Nem aludt; széke tegnap egyszer volt, ren-
des; hdje 39.5; léptompulat nem nagyobb; hasa nem éraé-
keny ; bore tiszta. 2-kor hé 40.5; firdé 16° 10 p.; fird6 utin
39. 6-kor 40.6; firdére 39.2.

April 13. H6 40.2; fiird6 mint fennt; firdé utén ho
39.6. 1l-kor 40.4, érv. 108, kozéperejti; firdd, erre 39.6.
2-kor hé 40.4, firdére 39.0; 6-kor 40.6; 2.0 chinin; a chi-
nint azonnal kibényta, csérében ismét 2.0 chinin; firdére 38.4.

April 14. Nem aludt, felette bdgyadt; beszélni nem
bir. H6 39, érv. 96, 1. 36; 11-kor h6 40, firdére 39.5; 12-
kor hé 40.2, firdére 39.4; 2-kor 40.2, firdére 39.4; 6-kor
40.6, pirdére 39, 2.0 chinin.

April 15. Igen elgyengilt; hdje 40, érv. 108, gyenge;
firdore 39.0; délben hé 40.0, firdére 39.0. D. u. 40.6, fiirddre
38.6; este 40.8; 2.0 chinin és fiirdd; erre 38.4.

April 16. H6 39.4, érv. elég erds, 108, fiirdére a hé
38.6; délben 39.8, fiirdére 39; d. u. hé 41.0, firdére 39.4,
csérében 2.0 chinin, de nem tudja visszatartani, nagy része
kijott ; este né 40.4, firdére 39.0.

April 17. Ho 404, érv. 120, 1. 36; gyakori vizenyds
székletétek éjjel 6ta; Dower-porok, firdére a hé 38.0; a jobb
filtotdjon csekély, keményes, igen érzékeny daganat fejlodik ;
jeges hélyag. Délben a hé 40,0, firdére 39.0; d. u. hé 40.0,
firdére 38.8. Este hé 404, 3.0 chininum per os, firdére 38,2 ;
a chinint nem hdnyta ki; a lép alsé széle kitapinthats, hasa
nem érzékeny ; a hor eddig tiszta maradt.

April 18. Ejjel jol aludt; a jobb filté-mirigydag ndve-
kedett; hé 39.5, érv. 108, 1. 36; fiirdére 38.5. Délben 38.4,
a hasmenés sziint; d. u. 40.0, fiirdére 38.0; este 40.2, fir-
dére 38.2.

April 19. Széke rendes, aludt; hé 39.2, érv. 120,
gyenge, 1. 24; a fiilté dagadtabb; firdére a hé 36.5. 1l-kor
héje 38; 4-kor 40.0, fiirdére 38.0; este 39.6, 3.0 chinin,
firdére 37.8.

April 20. Aludt; hé 38.2, érv. erésebb, 96; a fiilt6-
dag nagyobb; 11-kor 38.4; 3-kor 89.2, érv. 96, 1. 48, fiir-
dére a hé 38.4.

April 21. H6 39, érv. 96, 1. 28, fiirdd. Délben a hé
37.6; 5-kor 39.2, érv. 96, 1. 36; fiirdére 37.5; 2.0 chinin.

April 22. Aludt; hdé 87.8, érv. 96, 1. 28; filtddag
ugyanlgy ; délben a hé 38.5; este 38.8, érv. 108.

April 23. H6 37.6, érv. 84; a filtédag halad; 5-
kor 38.8.

April 24. A killbér ma nedvesebb; aludt; a parotitis
feletti bér lobosodik ; étvégyrél beszél; hé 37.5, d. u. 38.

April 25. Héje 37.5; a fiiltédaghdl bemetszésre kevés
geny irtlt ki; d. u. 38.4.

April 26. Hé 37.5; genyedés mérsékelt; d. u. 38.

) Megjegyzends, hogy kérhazunk drnyékszékei a tonnarendszer
szerint épitvék, ; )
42%
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April 27. H6 37.2; d, u. 38.5; nyelve még sziraz;
2.0 chinin.

April 28. Hije 36.8; nyelve nedves; d. u. 37.0.

April 29. Héje 87.0, d. u. 36.8; azéta ldztalan.

A batdsos chininadagoldssal egybekdtott hdéelvonds hideg
fird6k 4ltal, mint ez esetben is ldthaté, nagy befolydst gya-
korol nemesak a tart6s ldzra, melyet kevéshé makacs esetekben
Ggyszolvén folylon 39.5 aldnyomva lehet tartani, hanem a be-
tegség tartamira ig, melyet tetemesen megroviditeni latszik :
a complicatio-kat pedig enyhiti, bélvérzés egyszer sem forddlt
el6, mig felfekvés igen csekély fokban egy egyénnél, ki
Werlhof-féle betegséggol vétetett fel, s nehiny pap milva
Lhagymédzos timneteket mutatott; ennél a felfekvés mér a ldz
megsziinte utdn, midén a firdék elhagyattak, lépett fel.
mindkét oldali tidélobbal, melyre csakhamar meghalt. Meg-
jegyzendd, hogy ez esetben a borpetechia-k, valamint az orrh¢l
és a légutakbol fellépett folytonos vérzés a hideg firdékre
bémulatos gyorsasdggal eltiintek. A betegeknek eleinte tdbb-
nyire j6l esik a fiirdd, de utébd nagyon panaszkodnak miatta ;
az egész kezelés gyakran kegyetlen bdndsméd benyomdsit tetie
még redm is; de a sokszor feltiinben gyors javulds littira az
dpolék és hosszasabban ott levé betegek maguk is Oszintén
biztatjdk és nyugtatjdk a firosztés elhagydsdért konydorgo bete-
get. KEzen kegyetlen szinezeten kivil még azon drnyoldala is
van a kovetkezetesen alkalmazott ldzellenes eljdrdsnak, hogy az
orvos részérél sok id6t vesz igénybe, miutdu jelenléte okvetle-
niil sziikséges. Mindezek azonban fedetnek azon nagy érdemé-
vel, hogy 4ltala a tartés magas ldzat in-
termittal6-v4 lehet dtalakitani, vagy egészen
elnyomni, a nélkil, hogy a szervezet ezen be-
hatds 41tal kdrt vallana. A tidélobndl eddig e gyégy-
méddal nem littam oly kedvez6 eredményt, mint a hagymdz-
ndl, mely utébbindl az egdigi kezelésmddok kdzott a legratio-
nalisabb és legiidvisebbnek taldlom, s tdgabb kdrben megki-
sértését ajinlom. Ha nagyobb anyaggal rendelkezendettem, ho-
vebben szdndékozom ezen gydgyeljirds értékét tdrgyalni.

A bagymézas esetekre vonatkozélag még azt akarom
megjegyezni, hogy e félév alatti jirvinyndl a béltinetek gy
a kérdgyon, mint a bonczoldsndl feltiné ritkasiggal mu-
tatkoztak: négy bonczolatndl sem plaque-ok, sem magényos
tiisz0k, sem mesenterialis mirfgyduzzanatok nem voltak kikép-
zddve, s csak a setét, hig alvadék nélkiili vér és a nagy, jel-
lemz6 1ép volt meg; lobgéczok hidnyzottak; a kérkép pedig
mind a hégirbét, mind a tobbi tineteket illetdleg, az exanthe-
maticus typhusnak és a febris recurrens-nek is kizdrsdval tiszta
hagymdz koérképét mutatta. Hasonlé esetekrél, mint kivétele-
sekr6l emlékezik meg Rokitansky kérboncztani tankonyvében.
BEgy hagymézeset oly agykérlobos tiineteket mutatott, hogy csak
halila utin tétethetett valdszintiséggel hagymézra a kérisme,
miutin sem hidés, sem gorcsdk nem voltak jelen. Bonezolat-

ndl a hagymdz minden tiinete mutatkozott.
(Folytatdsa kovetkesik),

KONYVISMERTETES.

Carpentier Méricourt. Pathogénie et traitement des hemorrhagies
utérines (hors de la grossesse ¢ de Uaccouchement). Paris, 1875.

A méhvérzések kéroktandrél és gybgykezelésérdl (a ter-
hesség és gyermekégyon kiviil) szél.

A méhvérzést a hdészimvérzéssel Osszehasonlitvin, szerzd
azon eredményre jut, hogy legtibb esetben a petefészekben
kell keresni a méhvérzés okit.

Havi tisztuldskor ugyanis a pete, midén megért, &tterje-
dés (reflex) dltal a méh nydkhdrtydja véredényeinek duzzaddsit
idézi eld.

Ezen élettani tényb6l kiindilva, ki akarja mutatni, hogy
a kiilonféle ingerek, melyek a nemzdrészeket érhetik, a petefé-
szekig vezettetnek, mely mihelyt ingereltetik, ezen ingert 4t-
terjedés dltal a méh nydkhértydjaban levé véredények izom-
rostjaira viszi 4f, mely utébbiak visszahiizédnak; ennek kivet-
keztében a vértorlédds és véredényrepedés elkeriilhetlen.

A gyo6gykezelést illetéleg ilyen esetben, azon kell lenni,
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hogy az edények dsszehdzdddsa megsziintettessék, s ezen czélra
gyakran egy egyszeri bér ald fecskendés morphiumbél elég. Ha
szerz6 egy lépéssel tovibb haladt volna, azon érdekes kivet-
keztetést vonhatta volna, hogy egyszerii neuralgia-k 4t-
terjedés 1itjin méhvérzést okozhatnak, mint ezt cehdny esetnél
tapasztaltam.
Az ily vérzéseket jellemzik a feliiletes fdjdalom a bérben
a ligyék-keresztesonttdjon; a neuralgia sziintével vagy meg-
nyulisdval szintén eldll vagy megnydl. Az ily vérzések rende-
sen megszlinnek a zsdba ellen kivetett gydgyeljirds mellett.
Mis alkalommal tiizetesen fogok e kérdésrél kiilon sz6lni.
Konrad tnr.

L AP SZEMLE.
(Sehwimmer E.) Schuster (Aachenben). Bujakéros esontbéintalmak
gyogykezelése.

Mig, még a kozelmilthan is a csontrendszer bujakéros
meghetegedéseit a bujakér késobbi dllapotaihoz tartozdknak
tekintették, addig ma tudjuk, hogy a csontok még a mdsod-
lagos tinetek elsé idejében is megtdmadtathatnak. Ily esetek-
ben leginkdbb a csonthdrtyét taldljuk lobosodottnak, a csont-
szdvet maga pedig a mdsodlagos esélyek késobbi idészakdban
timadtatik meg. Mds szovetekkel és szervekkel szemben a
csontrendszer, gy ldtszik, nem bir nagyobb hajlammal gumma-
képaGdésre. Az orvosokat és a bujakérban szenveddket nagyon
foglalkoztatta azon kérdés: mennyiben figgnek a csontmeghe-
tegedések a higanygyégymédtl? A mi a csontszdvet és a
csonthdrtyalobot illeti, Schuster gyakorlatinak két esetében,
nemsokira a fertézés utdn, a homlokcsont nagyfoki duzzaddsit
litta fellépni. Mindkét esetben a higanykezelés csak 8—12
nap elétt vétetett foganatba. Egy harmadik esethen giimé-
kérra hajlammal biré betegnél az elsbdleges keményedés mel-
lett kisfoltos bujag, fejbirtiiszeg, fekélyes torokgyuladds, a
ligyékmirigyek elgenyedése és a bal alszér csonthdrtyalobja
minden belsé gy6gykezelés nélkill egyszerre lépett fel. gy
negyedik esethen a belsé gybgykezelést megelézdleg a balol-
dali szemgodorfal kiilsé részén csonthdrtyalob keletkezett. Ha-
sonlé mds esetek azon 4llitdsra jogositnax, hogy a higanyos
gy6gyméd a csonthdrtydnak és magdnak a csontnak megbetege-
dését nemesak hogy nem idézi eld, hanem még hogy a csont-
hértydnak és csontszdvetnek a bujakér elsé tineteivel fellépd
bintalmai is erélyes és j6l alkalmazott higanykezelés folytdn
elmilnak. Ujabb id6ben azonban ama nézet ismét elétérbe lép,
miszerint korai bujakérndl a higanyhasznilat csak késébben
fellép6 rosz kivetkezményekkel bir, mely 4llitds annak dacadra,
hogy Kussmaul-t6l a higany feletti 14 évvel ezel6tt irt mun-
kiban megczifeltatott, némileg mégis hangoztatik., Komolyabb
csontmegbetegedések, mint végtagok, fej-, arcz-(leginkdbb az
orrcsontok)-csontok béntalmai, killondsen a bujakér fekélyedési
id6szakdban észleltetnek. Azon percztél fogva, hol oly esetek-
ben higanynyal eredményhez jutunk, a higanynak kéros utd-
hatdsa feletti 4llitdsokkal fel kell hegynunk. De ha mdir a
specificus gyégyméd nem képes azon romesoldsokat meggédtolni,
melyeket bujakéros termékek eldidéznek, akkor sziikséges azon
kovetkeztetést vonni, hogy ily esetekben inkdbb a higanynak
elégtelensége, mintsem annak kiros volta az oka, ugy hogy
igen gyakran az 4ltaldnos belsé gyégykezelés nem elegendd és
sebészi beavatkozds nélkiil minden eredmény nélkilinek mutat-
kozik. Schuster a mondottak bebizonyitdsdul két esetet ir le,
melyek az eredetiben korilményesen taldlhaték. Az elsdben
scaries necrotica cristae scapulae dextrae“ a kulescsont duzzadé-
gdval és nagyobbodott kinydkmirigyekkel volt szivédve, a hol ismé-
telt lekapards gyégyuldshoz vezetett. A mdsodik esetben ,ozaena
syphilitica® esténkint l4zzal volt jelen. A gyégymdéd higany,
iblany és fird6kb6l 4llott. Az elszuvasodott csontnak eltdvo-
litdsa gydgyulishoz vezetett az orr beesése nélkiil.

Mindezekb6l azt kiovetkeztethetjik, hogy a higanygyégy-
mid caries-re hajlandé bujakéros csontmeghetegedéseknél dlta-
liban nem hogy ellenjavalva nincs, hanem hogy hasznos és
sziikséges, s6t egyidejiileg a netaldni bujakéros 14z megsziinte-
tésére is jelentékenyen hat. (Vierteljahrschrift f. Dermatologie
u. Syphilis. 1876. II. fiz. 199.)

y &
2 AT ERE




-~ 8V —

(Spitzer M.) Gyakorlati észrevételek a gyermekigyi liz felett.

Ziertz J. tr., Riesbachban, a vildg valamennyi orvosdt,
80t az egész emberiséget nagyon lekdteleste. O tiltett vala-
mennyi vildghirii szakemberen ! red vart oly kérdés megol-
ddsa, melynek megolddsin hires szakemberek lankadatlanul, de
hidba firadtak. Mekkora gondtél szabadit meg minket Z. {r!
Igéjével megtdri ama kérlelhetlen ellenség erejét, mely virdgzé
asszonyaink sordbél ezreket ragadt el. Azutdn mily konydt mé-
don, mily olesén fér 6 a hatalmas ellenséghez! Nem hiszem,
hogy akad-e majd oly vdros, mely hdlis szavakban kiszonetet
nem szavazna Z. urnak nagy borderejt és olesé taldlméanyaért!
Mig eddigelé a gyermekdgyi 14z prophylaxisa-ra és therapia-
Jdra nagymennyiségii carbolt, chinaalt, salicylt fogyasztottak, ad-
dig 7. tr szerint mindezt szépen megtakarithatjuk, s olesébb
médon is elérhetjiik ezélunkat. O u. i. azt mondja, hogy egyéb
sem kell, mint 1) j6 meleg levegd: 2) erds taplalék és jo
bor; 3) hideg borogatésok és begingydlitések. Az igaz, hogy
az els6 gybgyszer nem igen drdga. Kiilonosen akkor szerezhetné
meg Z. \ir, ha juniustfl septemberig miivelné curdjit! A mi a
beteg etetését és itatdsdt illeti, szintén konyd wmdédon fogana-
sithatnék Z. tr ajinlatit. Csak arra kellene 6t kérniink, hogy
avasson be minket azon titkdba, mi mdédon képes 6 egy gyer-
mekdgyldzas beteget, ki 38—41 foknyi ldzban fekszik, j6l
tédpldlni. Lehet, hogy az igen t. riesbachi asszonyok e tekin-
tetben tdltesznek a mi betegeinken, mert nélunk biz nem fo-
gadja el a ldzas asszony a legjobb pecsenyét, meg a legjobb bort
sem! A torzs bideg begdngyolitése ellen kifogdsunk nincs, hadd
legyen, ha oly csoddlatos dolgokat eredményez.

E szerint most nincs tobbé okunk a veszélyes gyermek-
dgyi ldzt6l rettegni, nem kell az orvosck és bibdk ferttztele-
nitését siirgetni, nem kell a sok carbol, meg salieyl. Csak azon
kell lenniink, hogy az elfojtott gyermekdgyi izzadtsdgot — Z.
szerint valamenny: gyermekdgyi bajnak okit — hozzuk rendbe
és tartsuk fenn.

Mint mér moudim, mindezért Z. tirnak kdészonettel tarto-
zunk. Meg is szavazom neki, de ne vegye rosz néven, ha azt
bétorkodom kérdezni, miért virt 6 — ki mdr 20 év ita tudja
azt, mit most vildgnak inditott — a mai napig; miért nem bol-
dogitotta az emberiséget még akkor felfedezésével ? Bizonyéra
nagyobb érdemeket gyiijthetett volna az emberiség koriil, hisz
sz4mos ezer meg ezer asszony életét menthette volna meg, a
ki azéta a gyermekégyi ldznak esett dldozatul! Ha Z. dr ez (j
gyégymédot eldbb ismerteti meg az orvosokkal, akkor elejét
vehette volna a schweizi kozegészségiigyi szabdlyzat azon pont-
jinak, mely minden gyermekdgyi ldzas beteggel érintkes6 bfbé-
nak hetekig megtiltja egészséges asszony litogatdsit. Elejét ve-
hette volna annak, hogy e szabdlyzat folytén bizalmatlansig kap-
jon ldbra a bdbdk irdnt, mely azutin az orvosokra is elterjedt.

No de napvildgot ldtott Z. dr 1j gydégyszereszméje, hadd
fejlédjon a nap vildgité és melegité erejének befolydsa alatt!
(Correspondenzblatt f, schweizer. Aerste. 1876. 15. sz.)

(Dimdtdr). Chloralvizegy hatdisa a gyomorra és alkalmazisdinak
Jjavalata,

Testut Leo igen jeles értekezést kozlott a chloralnak ha-
tis4rél a gyomor nydkbdrtydjira. O ugyanis dllatokon tett ki-
sérleteket a chloralnak azon készitményeivel, melyek log-
gyakrabban hasznéltatnak, s hogy azon véltozdsokrél meggyo-
z6djon, melyeket ezen készitmények elbidéznek, az 4llatokat a
szerek bevétele utin rovidebb-hosszabb iddre felbonczolta. A
készftmények, melyeket haszndlt, kdvetkezk: vizbeni oldat,
szorp és chloralgydngydk; 6 azt tapasstalta, hogy chloral-

" vizegy jegeczei és a vizes oldat legveszélyesebb, minthogy a

gyomor nydkhértydjdt megtimadjdk, igy hogy véromlenyek, ki-
rigoddsok, sét fekélyek is keletkeznek. A chloralgydongysk és
czukorkdk szintén mell6zendék, mivel a chloral ez esethen
szintén tisztdn jut a gyomorba.

O az ismert Fellot-féle szorppel is tett kisérleteket, mely-
nek formuldja kovetkezé: Rp. Sacch. albi kilogrm. 35, aquae
dest. kilogrm. 19, chlorali hydrati kgrm. 3, alcoholis de Mont-
pell. litrae 2, tinct. menthae grmata 25. Minden evékansl 1
grm. chloralt tartalmaz.

= g L

Ez egy folyékony, 4tlatsz6, menthaszag szorp, melynél
mindazon kellemetlen tiinemények, melyek a vizes oldat hevé-
telénél bedllanak, hidnyzanak,

Ha a chloralra nehdny csepp szénsavas szikenyt adunk,
akkor a sav eltivolitdsa dltal mérsékeltetik annak edz6 hatdsa,
azonban teljesen nem sziinik meg.

Ha fijdalmat akarunk csilapitani vagy alvdst eléidézni,
akkor 1—2 grm. chloralt adhatunk belséleg szirp vagy oldat
alakjiban. Megjegyzendé, hogy éhgyomorra sohase adjuk, s
savit nehdny csepp szénsavas szikenyoldattal kozonbositsik (1.0
chloralhoz 5 cseppet); tovébbd hogy a beteg bevétel alkalmé-
val sok vizet igyék, mennyiben a higitds dltal annak edz6 ha-
tisa csokkentetik.

Mindezeket azért emliti fel szerz6, minthogy sok gya-
korléorvos meg lett lepve a chloralnak edzé hatdsftél, s sze-
rinte sziikkség esetében *még nagyobb adagban is adhaté, csak
kell6leg higittassék és szénsavas szikeny hozzdaddsa 4ltal k-
zinhosittessék.

Elkeriilhet6 a chloral edz6 hatfsa a gyomorra még azéltal
is, ha azt a viszerekbe befecskendezziik, mennyiben a chloral
edz6 hatdsa itt, a vérreli higitis kovetkeztében elmarad, azon-
ban int attél, hegy a hol csak lehet, keriljik ezen eljdrdst.
(Gazette médicale de Bordeaux.)

(Konrad). Newmann, A hiugyeso-szor gyogykezelése villamos
vegybontdssal.

Newmann tr. 5 hé alatt 5 higycsoszikiiletet észlelt.
Négy szerves és lobos természetii, egyik pedig goresds volt.

Ezek kéroktana kiovetkezd: 1) bujakér; 2) edzbszer be-
fecskendezése a higycs6be, higycsitakdrndl; 3) szemcsés higy-
cs6lob, sziilés kovetkeztében, a méh kitérésével; 4) egyszert
higyesélob; b) dtterjesatett inger, mely egy véghélfekélybdl
indalt ki.

Szerz6 a villamvegybontdst mdr régéta alkalmazza férfiak
hiigycsésziikilleténél, s jeleuleg ugyanezen eljirdst ajanlja nok-
nél is. Ezen kezelés tokéletes eredményt nyujtott oly esetek-
ben is, midén a kozonséges kezelési mdéd sikertelen volt, s6t
egy bujakérost is meggydgyitott, a kit addig higanynyal szerel-
tek minden eredmény nélkil.

A mitét ebbdl 4l1: Egy Drescher-féle 20 elembél 4116
galvantelep tevileges sarka a beteg kezébe adatik, a nemle
ges sarkén alkalmazott olivaalakd kutasz pedig a higycsiny =
ldsha vezettetik. Nehdny percz mdlva a kutasz a higyhélyaghbl~
jut, bérmily temészetii, vagy bérmily régi is a szikilet. Ezen
miitét minden ismétlésekor valamivel vastagabb kutasat kel
haszndlni, s ezt addig folytatni, mig a gyégyulds tokéletes.

N. ezutin a galvanfolyam fdjdalomesilapité hatdsds
emeli ki, mely tulajdonsigit mdr azon szerz0k is ismerték,
kik legeldszir irtak a villamgyégydszatril.

Minden esetben, melyben szerzé a villamvegybontist al-
kalmazta, a fijdalmak megsziintek. (American Journal of Me-
dical Sciences).

(Antal). Idegnyujtds sértési derménél, gydgyulis.

63 éves, kémives, jobb kezére zuhant kédarab 4ltal tetemes
ziz6dést szenvedett a kéznek figy hditi, mint tenyéri feliletén.
A tenyéri feliilleten levé lebenyes seb gyorsan gydgytlt megle-
hetds feszes heg ndtrahagydsdval; a héti felileten levé renyhén
sarjadzott. Beteg a sértés utdn 13 nappal, el6bb a tarké-, kés6bb
a rigizmokban goresdket kapott. Opium és morphium adago-
l4sa daczdra a dermének minden tinetei kifejlodtek. Vogt
tanfr 22 nappal a sérilés utdn a tenyéren lev heget, mely a
kozepetti és orsé-ideget magédban foglalta, bemetszette és felsza-
baditotta. Ezutdn a jobboldali csuklyds-izom mellsé szélének
megfelelileg ejtett metszés segélyével a karfonatot kereste fel,
azt tompa horog segélyével kiemelte, a beldvelt idegburkokat
felhasitotta, levdlasztotta, s most meggdrbitett djjai segélyével
az idegfonatot Wigy kornyi, miut kozponti irdnyban erélyesen
megnyujtotta. Mire beteg a bidultsigb6l magdhoz tért, a derme
mir teljesen meg volt szfinve. Ezentidl a nyakizmokban jelent-
kezett ugyan még egy pdrszor gorcs, két nap miilva azonban
ez is kimaradvén, beteg teljesen gyégyilt. (Centralblatt fir
Chirurgie. 1876. 40. sz.)
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A nemzetkdzi egészségiigyi és életmentési  Gsszejovetel
(congrés international d’hygiéne et de sanvetage)
Bruxelles-bhen,

(Folytatds,)

— Az orvosi egészségiigy (hygitne médicale) osztdlydnak
negyedik ilésén Houzé de I'Aulnoit, lille-i tor. a befulds 4ltali
halal okait, torvényszéki orvostani' észleletekre tdmaszkodva, fej-
tegette ; Janssens tr. pedig Paccini tr. §j mddszerére figyelmeste-
tett, hogy miként kell a befuladtak tidejébe levegdt fajni. Pac-
cini-nek ezen médszere abban dll, hogy a vizbefuladtal, minden
ruhitél megszabaditva, kevéssé lejtosenshanyatt fektetik, azutdn
a mité mogéje ll, s kezével a villat megfogja akként, hogy
hiivelyke eld), mig négy ijja hatul van. Miutan ez megtirtént,
a véllal egyiitt a kulescsontot a szegyizilletben és a szomszéd
borddkat fel kell emelni. Ily mdédon a mellkast sokkal ink&bb
tagithatni, mint akir Marshall-Hall, akér Sylvester mesterséges
légentetési mddszere szerint. A levegé gyorsan rohan be a
tiidokbe.

Az osztdly az (jsziiiSttek haldlozdsira 4ttérve, Bouchut
értekezést 0ldost be, mely a Piris kornyékén levé gyermek-
dpold intézetekben szerzett tapasstalatokra vonatkozik, ezekre
azonban Proust hidnyossdguk folytdn silyt nem fektet.

Beneke a gyermekek idilt belegségeinek és az ebbél folyé
haldlozésok egyik okaként a hidnyos tdpldlkozdst tekinti. Az
anyfknak méar a terhesség alatt czélszerfibben kellene tapldl-
kozniok ; tovébbd a fiatal orvosoknak nem ajinlhaté eléggé, hogy
a gyermekek tépldldsdval behatSbban foglalkozsanak, s az ide-
vonatkozd ismereteket teljesen megszerezni igyekezzenek.”

Du Mesnil a franezia dajkékat pértfogisa ald veszi, s
mondja, hogy azok irfnydban az ovatossfgi rendszabdlyok nem
banyagoltatnak el.

Bertillon az Wjsziilottek statistikdjénak pontatlansdga ellen
emelt szét.

Houzé de 1'Aulnoit a gyermekek haldlozdsénak leggyako-
ribb okainak tartja a himl6t, a mdkfejek fézetének altatéul
haszndlisit, tovibbd a nyomort, a kelld gondossdg bidny4t,
nemkiilonben az anydk kimeriilését, kik nem egyszer csakha-
mar a szilés utdn dolgozni kéntelenek. A kimerit6 munka 6és
firadtsdg az anydk tejét megviltoztatja, minélfogva a roszdl téplalt
gyermekek angolkérosak és gyengék lesznek. Az anydknak nem
kellene megengedni, hogy sziilés utén bizonyos idé eldtt dol-
gozzanak, igy wjrasziléknél legaldbb egy havi nyugalom sziik-
séges ; ennélfogva a suegény szilloket nemecsak l4tszatbl, hanem
valéban segélyezni kellene.

Van Cappellen dicséréleg sz6l a gorvélyes gyermekek ten-
gerparti ‘dpolddjérél Scheveningen-ben.

Janssens tr. a haldl okai kozott megemlilette, hogy a
gyermekeket nagyon kordn viszik a templomba keresztelésre, s
kivédnatos lenne, hogy az inkdbb otthon torténjék. Ezenkiviil nem
egyszer megesik, hogy a gyermekek az anya karjaiban egy-
szerre tetszholtak lesznek, s kell6 segély hidnydban elvesznek,
miért szitkséges lenne, hogy leényiskolikban a tanulék az anya
kotelességeire tanittasanak. Sziikségesnek tekinti tovdbbd, hogy
a védhimlboltdst az alsébb osztdlyok kozdtt jobban terjeszszék,
mint ezt jelenleg teszik.

Bertillon ohajtja, hogy a gyermekgyilkossig és magzat-
elhajtisok ellen a korményoknak erélyesebben kellene fellépni,
mintsem jelenleg fellépnek.

Végiil Jancsens tr, inditvinydra, melyet Crocq tr. tdmo-
gatott, elfogadtatott: ,A congressus ohajtja, hogy minden or-
szdghan az egyéves és egyéven aléli gyermekek haldlozdsi ok-
tandnak statistikija térgydban kutatdsok torténjenek, még pedig
mindenhol ugyanazon alapon vitessenek azok véghez.“ Tzenfelil
minden orszighdl egy tag védlasztatik, s a megvdlasztottak hizottsi-
got fognak alakitani. Az otédik filésen azon bizottsdg tagjaivd
lettek : Janssens (Belgium), Bertillon (Francziaorszdg), Beneke
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(Németorszdg), Schleisner (Ddnia), van Cappellen (Németalfsld),
Brock (Svédorszdg és Norvegia), Dunant (Schweiz), Chardwich
(Nagybritannia), Froben (Oroszorszdg) és Patrubiny [(Austtia-
Magyarorszdg).

. — Ugyanazon osztdly otddik iilésén Idekauer tnr. észre-
vételei olvastattak fel a felett, ,hogy a cholera kizeledtekor
milyen rendszabdlyok sziikségesek, tovibbd valamely fertézott
helyen miként lehet a betegek és a halottak szdmat csok-
kenteni.“

Humbert tr. a kéjizlet (prostitutio) szabdlyozisdnak mos-
tani rendszerét gy a rend, mint a kozerkdlesiség érdekében
igaztalannak és veszélyesnek tartja, minélfogva gyodkeres ujitd-
sokrél gondoskodds végett egy nemzetkdzi szovetség alakilt,
mely a kovetkezd évben Genfben Ossze fog gyiilni. Croeq tr.
helyesnek tartand, ha azon Osszejovetel az orvosi congressus
idejére esnék.

Melsens a fémekkel torténé mérgezések ellen a hamany-
iblagot (kalium iodatum) ajdnlja; Liouville tr. azonban az em-
litett szer tilsdgos haszndlésa ellen nyilatkozik, azon drtal-
makra hivatkozva, melyek azzal tdctént vieszallések 4ltal
okoztatiak.

Ezutin a gyermekek halilozisa és tépldlisa felett’a meg-
el6z6 vpapon félbeszakadt vita folytattatvin, amannak egyik
fontos okaiként az 6roklott betegségek emlittettek meg. Billaudot
pedig a dajkdk haszonlesését, nemkiilonben a tej hamisitdsait
emelte ki mint olyan dolgokat, melyek a kormdny figyelmét
kiilonosen megérdemlik.

Kuborn tr. Bouehut ellenében 4llitja, hogy a gyermekek
tobbsége nem bélgyuladis kovetkeztében hal meg, mint ezt a
kovetkezé statistikai adatok mutatjik. 1000 gyermek koziil
bélgyuladishan halt meg Svédorszdgban 153, Dinidban 156,
Skétidban 156, Angolorszigban 170, Belginmban 186, Hollan-
didban 211, Francziaorszdgban 216, Poroszorszigban 220, Spa-
nyolorszdgban 226, Schweizban 252, Olaszorszgban 254, Aus-
tridban 303, Oroszorszigban 311, Bajororszigban 372. Végiil
eléads osszefoglalja azon ohajtisokat, melyeket ezen térgyban
az osztilynak ki kellene fejezni.

»1. A gyermekek halflokainak statistikdja hetenkint, hé-
naponkint és évenkint. — Kzen pont helyébe a megel6z6 na-
pon a gyermekek haldlozdsi statistikdjira vonatkozflag elfoga-
dott kutatdsok tétettek.

»2. A hézassigokat elémozditani a torvényhozdsi akadélyok
eltdvolitisa dltal. — Elejtetett. )

»3. A koz-segélyzést (assistance publique) teljesen szer-
vezni.* — Elfogadtatott.

o4. A gyermekek anyai szoptatisit a szegény asszonyok-
nak és leAnyoknak bizonyos koriilmények szerint meghatirozott
id6 alatt otthon segélyezése 4ltal elbsegiteni. — Elfogadtatott,
s Fauvel inditvdnydra jutalmazdsok esatoltattak ahhoz.

,0. A dajkairoddk feldllitisa magén kezdeményezésre
hagyassék, s elégséges, ha azok szigord feligyelet alatt dlla-
nak.“ — Elejtetett.

,6. Azon forrdsok, melyekkel a hivatalos irodék valéban
rendelkeznek, a kisdedek szdméra az 4poldabeli igazgatdsdzok
rendelkezésére bocsittassanak.* — Elejtetett.

7. Mindenhol &llittassanak fel gyermekvédé egyletek, s az
ilyen intézményeket fenn kell tartani és segélyezni.® — El-
fogadtatott.

,8. A sziilhdzakba jové nokt6l ne kivénjik, hogy nevei-
ket bevalljik, ha ezt titokban szdndékoznak tartani.“ — El-
ejtetett.

»9. A vérosokon kiviil, a falvakon kiilon dpolddk &llittas-
sanak fel olyan gyermekek szdméra, kik otthon nincsenek kelld
egészségiigyl viszonyok kozdtt.* — Elfogadtatott.

,10. A menhelyek és dpoldai oskoldk szdmdt szaporftani
kell, tovdbbd azok szigord orvosi és kozigazgatdsi feliigyelet ala
helyeztessenek.“ — Elfogadtatott.
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»11. A nevelést elémozditani stb. — Elbagyatatott.

12 Az egészségtan az oskoldkban kotelezfleg tanittas-
stk.“ — Elfogadtatott.

»13. A vasirnapi és esti oskoldk fejlesztessenek.* — El-
hagya.tott.

»14. A munkéslakisok épitése mozdittassék el6.« — Tl-
hagyatott.

»15. A bolesddék ¢és hasonlé inlézetek szimét szapori-
tani kell.* — Elfogadtatott.

— Ugyanazon osztély hatodik és utols§ iilésén minden-
elott Dailly olvasott fel értekezést az egészségiigyrol és a viz-
gybgydszatrdl az egészséglgyben.

Janssens a napi renden levé kivetkezd kérdés felett
tartott elbaddst ,Keresni kell a médokat, hogy miként lehet
& kilonbozé {Lllamokban a kilonbozd fo«rlalkmésok haldlozdsi
statistikdjat egysegesitem, tekintettel a munkdsok szokfsaira és
az anyagokra, melyekkel azok foglalkoznak.“ Eldadé kivénja,
hogy bizottsig alakiljon, mely komolyan tanulményozza azon
adatokat, melyek a haldlozésok statistikdjit illetéleg sziiksége-
sek, nemkulonben dllapitsa meg az egyontetiiségre vezetd el]"x-
risok mddjait. Ilyenforma tdbldzatot Bruxelles vérosira vonat-
kozflag mdr szerkesztett, s aszt az osutily elé terjesati.

Bertillon a foglalkozfisok haldlozési tibl4zataindl az elhiny-
tak kordnak, Boeckh Richard pedig azok vagyonossigdnak ki-
mutatisdt sziikségesnek tartja, mely czélra legalkalmasabbnak
véli a fizetett egyenes adét.

Flinkenburg elsé dolognak tartja a vagyonossig statisti-
kdjét. Ezutdn mondotta, hogy a betegségek eredményei eldttink
ismeretesek, s a statistikusoknak azt minél tsbb csoportra kell
osztani, hogy ekként azoknak eddig nem ismert okait kikutas-
suk. Nem helyesli Proust felosztisdt, ki az iparosok haldlokait
akként esoportositja mint azok porral, gézzel vagy gdzzal dol-

goznak, vagy mérgezéseknek vetvék ald.

Fauvel azt tartja, hogy a mesterségek egészségigyi dlla-
poténak kutatisindl a halflozdsok okainak nyomozdsa nem
elégséges, hanem a betegségekre is ki kell a figyelemnek ter-
jedni, s sziikséges lenne, hogy a kulonbozd mesterségekrdl kii-
loniratok szerkesztessenek, ezutfn lehetne csak édtaldnos statisti-
kit késziteni.

Végtére Janssens el6adé ohajai szavazattobbséggel elfo-
gadta.tt.ak

Bertillon arrél tartott eléaddst, hogy ,miként lehessen
felbaszndlni a polgdri dllapot adatait.“ Eléadé miutin fejte-
gette, hogy a suzilletések, hdzassigok és haldlozdsok milyen
adatokat nyujthatnak, a tirsadalmi osztilyok csoportositdsira a
kivetkezd irdnytételeket ajinlja: 1. szegény csalidok; 2. csa-
lidok cseléd nélkiil; 8. csalddok egy cseléddel; 4. csalddok
két cseléddel ; 5. esalddok hdrom cseléddel ; 6. csalddok tibb
cseléddel. A hdzassdgokndl feljegyzendd a kétés ideje, annak
tartama és megsziinte; tekintetbe kellene még venni a rokon-
sfigot és a szil6ket tilél6 gyermekeket. A korra nagyobb
figyelmet kellene forditani, mint ez jelenleg torténik. Sziiksé-
ges lenne még, hogy a statistikai gyiijtések szigord ellendrkd-
dés ald helyeztessenek.

Liouville szintén sziikségesnek tekinti a statistikai gyij-
tések ellenGrzésél, s erre az orvosokat legalkalmasabbaknak véli.
A franczia nemzetgyiilés jelenleg ezen tdrgygyal foglalkozik, s
a sz6banlevé ellendrzéssel valészintileg az orvosokat fogja
meghizni.

Delavigne az angolkéros és gorvélykéros gyermekek ten-
germelléki menhelyeir6l tartott értekezést, melyeket Liouville
is hasznosaknak tart, s mondotta, hogy azokat meleg és a
gyermekek egészségének kedvezd éghajlat alatt, példdil Algirban
kellene épiteni.

Kuborn azon ohajt nyilvinitotta, hogy Bruxelles-ben 4l-
landé egészségiigyi és életvédo gytjteménytdr (musée permanent
d’hygiéne et de sauvetage) alakittassék, mi koztetszéssel ta-
lilkozott.

Croeq tr., elndk azon reményben zérta be az iilést, hogy
a jelenlevik viszont taldlkozni fognak a legkdzelebbi ,egészség-
gyi és életvédd Osszejovetelen,” mely Péhrishan 1878-ban, a

- viligtdrlat alkalmdval fog megtartatni.
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— Az ftaldnos egészségiigyi osztdly mdsodik ilésén a
vita a sziilhdzak felett hefejeztetvén, Zimmer tartomédnyi tand-
csos és bruxelles-i egyetem rectorinak jelentése kivetkezett az
ivéviz felett. Ezutin élénk vita fejlédstt ki, mely a harmadik
ilést is majdnem teljesen kitoltotte. A vita az ivéviz vegyi
dsszetétele és azutin a felett forgott, hogy abbfl egy emberre
mennyi szémittassék és az hogyan osztassék szét legezél-
szeriibben.

A vita végestével Chadwich az angolorszéigi egésaség-
ligyi munkélatokrdl, Thibaut pedig az Onozdsndl kivetett
eljirdsokrél és azon veszélyekrol szélott, melyek azokkal egy-
bekatvék.

— A hébortibeli segély (secours en cas de guerre) 0sz=
télydnak mdsodik ilésén a jegyzOkonyv hitelesitése alkalmd-
val Heyfelder tr. kijelentette, hogy midén tegnap a csatatéren
az els6 segélynyujtdsndl egyediil a hivatalos egészségigyi és
katonai orvosi szolgélat mellett nyilatkozott, ezalatt nem értette
azt, mintha a magdn jiré-kérhdzak (ambulances libres) hasz-
nosan nem miikodhetnéuek, Ellenkez6leg newm tagadhatni, hogy
magdnosaknak olyatén miikddése jelentékeny befolydssal volt a
thbori egészségiigyi 6s orvosi szolgdlat terén esszkozolt javi-
tdsokra és annak lényeges Adtalakitdsdra.

Leuthold tr. hasonléképen nyilatkozott.

Ezutdn Appia tr. felolvasta jelentését a segélynynjto egyletek-
nek (société de secours) szervezése felett a hdbord elétt és alatt.
Hzen jelentésben kiemelte annak sziikségét, hogy kbézponti bi-
zottsdg alakittassék, mely ‘az egyes vdrosok segélyegyleti bi-
zottsdgival Osszekottetésben dlljon, s ezeket a kormdnynyal
szemkozt képviselje. Ezen kozponti bizottsdg a segélynyujts
szétosztdsa felett Orkddnék és azt rendezné. Ezenkiviil még egy
fobiztos (commissaire général) alkalmaztatnék, ki a katonai ha-
tésdggal folytonosan érintkezésben dllana, s ettél indilndnak
ki a parancsok az egyes jaré-kérhézakhoz. Lényegesnek tartja,
hogy esak olyan jiré-kérhdzaknak engedtessék meg a segély-
nyujtds, melyek a genfi veres kereszt alatt dllanak és a kormd-
nyok dltal elismervék.

Held az el6adé jelentését pértolta; Hass pedig kie-
melte, hogy Németorszdghan 1869 6ta minden vdroshan van
segélyz0 tarsulat, ezen térsulatoknak azonban csak a kdzponti
bizottsigtol jovo utasitisok nyomén szabad miikodnidk.

Riant értesit, hogy Francziaorzsighban szintén van koz-
ponti bizottsig, mely a hadiigyér ald van rendelve, s az bizto-
sokat killd ki a vérosokban levd segélyzo tdrsulatok fel-
tigyelésére.

Heyfelder mondja, hogy az orosz segélyzé térsulatok
szervezete a hasonlé német térsulatok szervezetének megfelel,
de hatdskoriik tdgssabb, mert nem c¢sak héborik alkalmdval
miikodnek, hanem héke idejében is, igy példanl éhség alkalméval,
mint ez Samara-ban tirtént.

Serrurier gréf megjegyezte, hogy midon a genfi egyez-
mény pértfogésa alatt 4ll6 tdrsulatok a csatamezbn megjelen-
nek, a hadakozé felek valamelyikének zdszléja ald kell dlla-
niok, s fgy mindenkor katonai hatésig ald helyezvék.

Douglas Galton kapitény mondotta, hogy Angolorszdghan
a segblyzé tdrsulatok, miel6tt a harcztérre mennének, a kiil-
igyérséghez fordilnak, ki szimukra — az illeté Kkilligyérek
kozbejottével — a hadviselo feleknél a csatatéren a szabad
jardskelést kieszkozli.

Ezutén az osztdly a segélyzé tdrsulatok bizottsgai és a
katonai hatésdgok kozott levi Oszekdttetést taglalta. Ellisen
szerint bajos meghatirozni a német vagy franczia rendszer-e a
gyakorlatiabh. Németorszdghan fébiztos, miz Francziaorszighan
kozponti bizotség van, mely a hadigyér utasitisait dtveszi. -

A csatamez6n a segélynyujtds szervezését illetleg Beh
rends asszony csinos beszédet mondott el, érdekesen és megin-
ditén védzolva a nehézségeket, melyeket az utélsé hdbord alatt
mint egy jér6-kérhdz igazgaténdjének le kellett kiizdenie. Az
egyik jar6-kérhdzban majd minden élelmiszer, anyag és gyégy-
szer hidnyzott, mig a mésik mindennel bdven el volt ldtva.
Kivéltképen a raktirak felettébb hidnyosak, igy nem egyszer
tidvolb6l hozattdk azt, mirél nem tudtik, hogy kozelben is kap-
haté, tovibbd a jéré-kérhdzak és a személyzet majd itten, majd
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ottan volt tilsigosan felhalmozva. Behrends asszony ezen ren-
detlenségeket szerényen é3 megragadd egyszeriiséggel, nemkii-
lonben szellemdisan adta el6, mi a jelenlevék figyelmét le-
kototte. Ezen bajoknak okait abban kereshetni, hogy a jérd-
kérhdzak kozott nem volt meg a szikséges érintkezés, tovdbbd
hidnyzott a kozis igazgatds. Behrends asszony azt is kivéinja,
hogy a raktérak iguzgatisa szakemberekre bizassék. ,Az iigy-
védek és bankdrok a bLdboriban aligha jo fiszeresek és j6
gybgyszerészek. A jétékonysdg egy magdban nem elégséges.“
Behrends asszony végtére mondotta, hogy a jiré-kérhdzakndl
se nagyon sok szij, se nagyon sok kéz nem kell, hanem elsé
sorban értelemre és gyakorlatiassigra van sziikség.

Riant elismerte annak helyességét, hogy a jaré-kérhézak
anyagéra j6 elére kell gondolni, fgy Francziaorszig minden
vérosdban vannak ezen czélra szolgdlé raktirak. Czélszert
lenne a vasiti ind6bdzakndl ilyen raktirakrél gondoskodni,
honnét — sziikség esetén — a kivdint anyagot azonnal a csata
szinhelyére lehetne elszédllitani.

Held tor. ninesen a mellett, hogy mindenféle anya-
gok felhalmoztassanak, mennyiben azok kozil némelyek idd-
vel elromlanak, mig mésoknak beszerzése mindenkor kinyen
tortéuhetik. Meg kellene hatdrozni, hogy a raktérakban milyen
anyagok Osszegyijtését ajdnlhatni.

Appia jelentésének tobbi pontjai észrevétel nélkiil maradtak.

. — ,Mentés szerencsétlenségek alkalmdval (sauvetage en
cas d'accidents)“ osztdlydnak mésodik fiilésén mindenel6tt to-
vabb folytattdk a vitdt a felett, hogy a hajok Osszeitkozését
mikénot lehetne elkerillni. Habets az ,atlanti ocedron tdli térsu-
lat (compagnie transatlantique)* kozleményét olvasta fel, hogy
a hajékon villamos vildgité tornyok alkalmaztassanak, mint
ez a tirsulatnak mdr két hajéjin van. Barrow kapitiny, a
Jveritas“ iroddjanak igazgatéja pedig Holm ldmpdjit ajinlotta,
mely a hajék suzélére téve zold és veres viligossiga dltal sok-
kal inkdbb ézrevehetové teszi a hajék mozdulatait. Lemoine a
hajétorések kikeriilése végett ajdnlja, hogy az utasok terme
helyett goélette alkalmaztassék, mely veszély esetén mentéké-
szulékiil szolgdlhatna.

BEzutdn az osztiély Cambrelin dsz6 hulldmtord késziléké-
vel (brise-lame flottant) késziilékével foglalkozott. Ilyen ké-
sziilékek mdr azel6tt is alkalmaztattak, minthogy azonban a
tenger hatdsinak nem voltak képesek ellentdllani, haszndlatukat
abbahagytik. Cambrelin késziiléke akként van szerkesztve, hogy
a hulléinokkal remélhetéleg meg fog kizdhetni. Vashenge-
rekb6l fog az dllani, melyek gobzre lesznek alkalmazva és he-
lyeiken ldnczok fogjik azokat tartatni.

Hajékon az onkéntes elégéseket illetéleg Trombe tartott
felolvasist, kiemelve aunak sziikségét, hogy a szdllitményoknak
hajékon elrakdsdndl nagyobb gondot kell forditani.

Otter Gusztdv a svéd vildgité tornyok és hajékalaunzok
fofeliigyeldjének vildgité tornya (phare) felett tartott elSadds
alkalmdval arrél nagy elismeréssel szélottak. Az gy az elmélet
kivdnalmainak mint a gyakorlat igényeinek megfelel; ezenkiviil
figyelmet érdemelnek azon hajétdvirati jelek, melyek dltala
talaltattak fel.

— Ugyancsak ,a mentés szerencsétlenségek alkalmdval“
osztdlya a mdsodik kdzgyilésen, mely Janssens elniklete alatt
tartatott, De Mot az 4ltala eléadott jelentésének végén kozdlte
azon pontokat, melyeket magdban fog foglalnia a kivdndorldsra
vonatkozé belea tdrvény, mely a ,Moniteur“-ben legkozelebb
meg fog jelenni:

»1. Feliigyeld bizottsig, szakérté bizottsdg,orvosi szolgd-
lat és korménybizottsig alakittatik.

»2. A hajok, élelmiszerek és fekvéhelyek minden 6 al-
kalmédval megvizsghlitatnak.«

»8. A kivindorlék orvosi megvizsgéldsa, s bizonyos be-
tegségekben szenveddknek az utazds megtiltdsa.”

»4. Gybgyszerek, fertéztelenité szerek és fiistolések.«

»0. A kivindorlék szémdnak meghatdrozdsa, melyet vala-
mely hajé magdval vibet (az elsé fedélzetkdzon minden utasra
1[] meter, mig a mdsodikon 1[ ] meter és 30 centim.); két
fekvohely egymds felett nem lehet; egy fedélzetkdz magassiga
1.83 meter.“
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»6. A hajénak kell a kivéndorlékat tdpldlni; az élelmi
szerek természetének és mennyiségének, nemkilonben az ivéviz
mennyiségének, ugyszintén a tisztdntartis meghatdrozdsa.«

1. Szabad tengeren a beszdllis megtiltdsa.*

»8. Annak meghatdrozdsa, hogy minden hajén az utasok
széméval arfnyban hiny dereglye és hény csénak legyen.'*

Bléadé azon ohajt fejeste ki, hogy czélszerii lenne ezen
iigyet a tengeri hatalmak kozott egyességek dltal egydntetiien
és kozosen intézni el.

Brock megemlitette, hogy a kivindorlisok Norvegia ha-
jozdsira és kereskedelmére igen emelbleg hatottak ; Séve Ed.
pedig megjegyezte, bogy jelenleg mir nemesak a munka, ha-
nem & tudomény, sot dtaldban az emberi tevékenység minden
kore kivdndorol, s a tdrsadalom mindegyik osztdlya szenved a
torvénykezés koz0nydssége miatt, mely ezen tigyet elbanyagolja.

Sylva ellenmond azon d&llitdsnak, mintha a kivdndorldk-
kal Délamerikdban roszil bdnnénak, ilyen esetek csak kivétel-
képen fordilhatnak eld, mert a kivéndorlfk ellenkezdleg jél fo-
gadtatnak, s nem kivdnkoznak visszamenni régi hazdjukba.

Boéns tr. arrél szélott, hogy a torvény minden 150 ki-
véndorlé mellé egy orvos alkalmazdsdl kivinja, s ennél még
tobbet bajosan kivinhatni a szdlliték tonkretétele nélkil. Azon
nézetet nem helyesli, hogy az orvoshallgatékra nézve kotele-
zOvé tétessék Kkivdndorlé hajékkal utat tenni és e tekintetben
gyakorlatra késziilni; ilyen utakra ugyanis tapasztalt orvosok
sziikségesek, s kiilondsen a katonaorvosokat ajdnlja, kik Bel-
giumban kevéssel is megelégesznek és csak kozépszertt jovire
szdmithatnak, Javasolja, hogy a katonai orvosi szolgdlat djra
szerveztetvén, kilon szdrazfoldi és kilon tengerészeti orvosok
testiilete szervestessék.

Dumoustier de Trevilly, Pdrishan a kereskedelem foigaz-
gatéja, mondotta, hogy a franczia kivindorldsi tirvény telje-
sebb mint a belga, komolyan alkalmaztatik és minden har-
minez utasra egy orvost kivin. Tiszteli a kivdndorlds jogdt, s
az egyéueket a szabad jirds-kelésben nem akarja korlitolni,
de mds résurél boleseleli és hazafias szempontbél nem akarja
a kivdndorlast nagyon elémozditani. Nem kell a haza nagy
eszméje elhagydsinak ttjit egyengetui,

(Folytatdsa kovetkezik.)

Vegyesek.

Budapest, 1876. ocl, 12-kén. A vallds- és kizoktatdsiigyér a
budapesti egyetem 18°%7/,-diki dllapotaré]l terjedelmes kimutatist kozol.
1875-ben ugyanis az egyetem rectora felszolittatott, hogy az egyetemi
4andes 6s az egyes karok kozbejottével terjeszszen eld oly jelentést, hogy
az minden egyes kar és annak minden egyes tudomanyszaka kirében,
az egyes tanarok és az egész kar tudomanyos miikodésérdl, az eldaddsok
sikerérdl és az Osszes haladasrdl vildgos képet nyujtson, s alkalmas le-
gyen arra, mikép a kormanyt, a torvényhozdst, sot az orszigot is tajé-
kozza az irdnt: mily eredményeket képes felmutatni elsé tudomsinyos
tanintézete, s mily gyiimolesoket teremnek annak felvirdgoztatdsira ho-
zott dldozatai. Az egyetem karaitdl e felhivas folytan heérkezett adatok
terjedelmes kotetben boesittattak nyilvdnossig elé, midltal minden esetre
tobb tekintetben tdjékozhatjuk magunkat ezen tudomdnyos tanintézetink
viszonyairdl, s ezekes, mennyiben az intézetekkel ellatott tanszékeket
illetik, elég jol megitélhetjik.

—a— A honvédelmi figyér a honvéd orvosok szervezése targydban
legkozelebb torvényjavaslatot fog terjeszteni a képviseld hdz elé. A jelen-
legi orvosi személyzet az figyérségnél alkalmazott egészségiigyi osataly-
fonokon kivil 4ll minden gyalogdandar (4 zaszléalj) mellett 1—1, Gsszesen
20 danddrorvoshél, kivel szabadon rendelkezhetni ; van ezenkiviil 7 torzs-
orvos, a zdszléaljakndl pedig polgari orvosok (bsszesen 92) évi 300 frt
végzik az orvosi teenddket, kik azonban csupdn dllomésaik helyén kote-
lezhetdk szolgdlatra, s nem kénszerithetok arra, hogy a havcatérre kivonil-
janak. Ezen egészségiigyi szervezet jelenleg, midén a honvédek szdma a
200000-et meghaladja, mar békében sem elég, anndl kevéshé elég pedig
haboriban, mely a mostani hadakozasi méd szerint rendkiviil vérengzd
szokott lenni. Ezeknél fogva a tirvényjavaslatnak az fog alapja lenni,
hogy minden ecsapattestnél (danddr, féldanddr, lovasezrad) legalibb egy
fonokképen miikodé és allandéan alkalmazott orvos legyen, ki a ka onaj
szolgdlat menetét ismerje, minek megfelelsleg a tettleges dllomanyban a
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7 keriileti torzsorvossal egyiitt 65 orvos, a szabadsigolt dllomanyban pe-
dig 20 elsdé, 10 masodosztaly ezredorvos és 191 fGorvos fog alkalmaz-
tatni. A szabadsagolt allomanybeli orvosok kbziil 81 — évi 300 Atalany-
nyal — tettleges dllomanybeli szolgdlatot fog végezni, mert 96 honvéd-
dllomés elldtasdra 65 tettleges allomdnybeli orvos mem elég; a tobbi
szabadsdgolt orvosok pedig, middn sziikség lesz redjuk, dlloméshelyei-
ken napi dij mellett végzik szolgalataikat, s mindannyian kotelesek moz-
gositaskor a csapatokkal kivonilni, mely esetben azonfelil még segédor-
vosok alkalmazhatdk.

— Lenhossék ny. r. tnr. O cs. és ap. kir. Felségének cabinetiro-
ddja dltal értesittetett, hogy ide benyujtott akademiai értekezését Dedk
Ferencz koponydja méréséril O Felsége elfogadni méltéztatott magin
kinyvtara szdmdra.

. —a— Megjelent ,Evi jelentés a kolozsvari orszdgos Karolina kér-
hdzban 1875-dik évben dpolt betegekrél. Kozli Bakonyi Jozsef tr.“ (Ko-

galom kovetkezd volt: 1874, év végével maradt 73 férfi+80 né=153;
1875. folyama alatt felvétetett 956 f.-790 n.=1746; osszesen 1029 f.-4-
870 n,=1899; ebbll meggyogyilt 1362, javiltan ment el 170, gybgyit-
hatlanil bocsattatott el 65, tébolydaba helyeztetett dt 2, maghalt 132,
1875. végével maradt 168. Volt pedig a belbetegek szima 641, a hor-
betegek és bujasenyvesek szama 619 (bujasenyvesek sz. 475), sebészetl
esetek sz, 287, szembdntalmak sz. 287, elmekorosak sz, 28, a szilészeti
esotek sz, 158. Az évi bevétel volt 60403 frt. 96%/, kr., mig kiadatott
i 58439 frt. 67°/, kr, s e szerint — az drvagyermekek dajkditatdsdt leszd-
mitva — egy betegre esik 30 frt. 777/, kr, egy dpolési nap pedig 947
kr-ba keritl. A kozolt betegek szimdba bele vannak tudva a belkérodai
(271), tovibba a bujasenyves és borkéros kérodan fekvd (424), a sebészeti
korodai (414), a szemkérodai és a szillkorodai betegek. Azon betegek
szdma, melyek az ugynevezett kozosstdlyon fekszenek, s tanitdsi czélokra
nem hasznaltatnak, Osszesen 548-ra megy. Ezekbdl ldthatjuk, hogy az
orszdgos Karolina-kérhazban és a vele kapesolathan dllo gyégyintézetek
betegeinek korilbelil kétharmada tanitdsi csélokra haszndltatik fel ; mint-
hogy azonban az ekként felhaszoalt betegek szima nem valami nagy,igen
kivanatos, hogy a tobbiek is, mennyiben csak lehetséges, a tanitas korébe
vonassanak, s a kolozsvari egyetemen az orvosi tanitastigen eldmozditana,
ba azon osztdly magantandrok kezére jutna. Igen sajnos, hogy a magdn-
taudri intézmény Kolozsvéirt mindeddig nem akar gydkeret verni’; azonban
reméljitk, hogy az a kozelebbi joviben nagyobb lendilletnek fog indilni.
A magéntanarok az egyetemek sziikséges kiegészitd részét képezik, meny-
nyiben nem elég, hogy tandrok eloaddsokat tartsanak és ondlléan.bu-
virkodjanak, banem szitkseges, hogy tehetseges férfiak ottan tanarokka
képezzék magukat.

—a— Az Eggeuberger-féle konyvkereskedéshen megjelent: ,A
nivényorszag tankonyve. [rta Thomé 0. V. tr. Magyarra forditotta és
helyenkint jegyzetekkel kisérte Borbas Vineze# elsé kiaddsa elfogyott, s
mostan a 2-dik kiadas elsd fizete jelent meg. A munka, melynek dra
2 frt, £0 kr. orvosok &ltal igen j6l haszndlhaté.

— A nemzetkizi egdszségiigyi ¢és életvédd kiallitdson (exposi-
tion internationale d’hygiéne et de sauvetage) nyert jutalmak oct. 5-kén
osztattak ki. A kiosztds fiinnepélyesen, a kirdaly jelenlétében és Renard
tabornok elndklete alatt tortént, s a jutalmazisok megtisateld oklevél-
bal (diplome d’honneur), tovabbd arany- és eziistérmekbdl &llottak. Ti-
zenegy nemzet 1842 kidllitéval vett részt a tdrlathan, melyet hdrom
honap alatt 278000-ren latogattak meg, kikhez még 18000 ingyen lito-
gatét kell csatolni, A kiadas volt 460000 frank, mig a bevétel 380000-re
ment. — Ezen alkalommal pem mulaszthatjuk el annak megemlitését,
vajjon mennyiben all azon hir, hogy a bruxelles-i kiallitdson Magyaror-

zdgnak is kiulon bizottsiga volt. Ezen hirrel nem tudjuk megegyeztetni
azt, hogy oct. 5-dikén a jutalmak kiosztdsa alkalmdval Austria és Ma-
gyarorszag kiallitdi (81-en) kozosen ,Autriche-Hongrie® név alatt emlit-
tettek meg; ezenkiviil magyarorszagi kidllitbhoz intézett tudositdst ldt-
tunk, melyben az a ,comité central d’Auntriche® dltal értesittetik, hogy
kitiintets oklevelet nyert, melyet az 5-ki imnepély ~alkalmaval atvehet-
Ezen tuddsitds Bruxelles-ben f. hé 1-jén adatott ki, de Béesen at ke-
riilvén hozzank, oct. 10-kén adtdk azt postdra és 11-kén jutott a jutal-

pélyen képviseltetnie kellett volna magit.

—a— A bruxelles-i egészségiigyi és életvédd congressus banquet-jén
a legnevezetesebb pohirkészontést Gneist tnr. mondotta, s kovetkezdképen
hangzott az: ,Belgiumnak kotelessége, hogy hasonlé nemzetkozi kidllitd-
sokat és Osszejoveteleket rendezzen. Belgium lényegében nemzetkdzi, két

lozsvart, nyom. Gdaman Jinos Grokoseinél. 1875. 4.rét, 27 1) A betegfor-

mazott kezéhez, kinek személyesen vagy megbizotta altal a 5-diki tinne- .
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polgirosodésnak részese az és két faj egyesiilésébol valé ; Europa két leg :
régibb és legbiiszkébb nemszetének jellemzd vondisai bxzonyol mértékben

megvannak rajta; két polgarosodis kzti egyezmény képe, s a jovobe Y
béke és haladds zdloga. Remélni lehet, hogy a fiiggetlenség és a kezde-
ményez6 eszmék ezen szelleme, mely a kidllitdst és a congressust éthl- -
totta, mindinkabb ki fog fejlodni, s Belgium szaporitani fogja azon nmem-
zetkbzi egyesiiléseket, melyek ezt elé fogjdk mozditani.“

Heti Eimutatas

a pestvirosi polgdri korhazban 1876. oct. 6-tdl egész oct. 12-ig
dpolt betegekrdl.

felvett | elbocsatott| meghalt | visszamaradt
beteg | | gyogy.| beteg|| | beteg |l |
1876 | oo o [EELY | DB | Deteg o2 sl N
| |18 8 la| (18| @ (=8 S]0E S
EE|2 =52 |8 |2]l8|e| 2 |2|&s] SN
| ‘ | | | T AL i - 1
Oct. 6 |20 17,87 18 12| 25/ 8 1} 4 501 310| o 825 853
» 7 |20 13| 83 16 28] 44| 2 2| 4' 503 295 7 726 838
» 8 |20/ 11 81 27| 17 44| 1| 2| 3 495491 5 625 822
» 9 |20 14 34/ 16 8 24 2 — 9 498297 4| 526/ 830
» 10 | 81 21 52 94 15 389 1 —’ 1 503 303 4/ 527 842
» 11 [24 920 44 23 11 34 1 1| 2/503312 4 526 850
» 12 | 17/ 15).32 25 11 Sﬁi 1 2 3493 314 4 6-.261 843
/% oy | i | ! :

Févdrosi statistikai kimutatds, Sept, 17-t0] sept, 28-ig sziiletések
éshaldlozdsok A lefolyt héten élve sziletett 275 gyermek, meg-
halt 183 egyén, a sziletések tehdt 72 esettel miljak felil a haldlozdsokat.
Az élve szillottek kozt 194 torvényes, 81 torvénytelen; nemre nézve
pedig 136 fii, 186 Jeany. Halva sziiletett 17 gyermek. A halottak kozt
volt 99 férfi, 84 nd, egy éven aléli gyermek 60. A haldlesetekbd! esik :
1. keriiletre ,16 II, ker, 12, III, ker, 7, IV, ker., 5, V, kev, 5, VI ker,
16, VII, ker, 29, VIIL ker. 80, IX. ker. 9, X. ker. 7, korhdzakra 47,
Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 25, hydroce-
phalus acutus —, meningitis —, convulsiones 11, croup 3, dyphtheritis 2;
pertussis 3, tetanus et trismus —, morbilli 1, scarlatina —, erysipelas
—, variola 4, diarrhoea 20, gastroenteritis —, dysenteria 8, chulera —, ty-
phus 7, pyaemia —, pneumonia et pleuritis 6, peritonitis 3, hydrops 3,
cancser 2, tuberculosis pulmonalis 28, morbi puerperales 1, apoplexia 2,
marasmus senilis 8.

‘Guaros statistikar kimutatas. Sept. 24-t6l sept, 30-ig sziiletések
és halalozdasok A lefolyt héten élve szilletett 242 gyermek, meg-
halt 170 egyén ; a sziiletések tehdt 82 esettel miljdk felill a halalozdsokat
Az élve szillottek kozt 178 fOrvényes, 64 torvénytelen ; nemre nézve
pedig-148 fid, 94 leany. Halva sziiletett 14 gyermek. A halottak kozt
volt 88 férfi, 82 nd, egy éven aldli gyermek 47. A halalesetekbdl esik :
1. keriiletre 14, II. ker 8, III. ker. 8, IV. ker.4, V. ker. 7, VL ker.
18, VII. ker. 21, VIIL ker. 30, IX, ker. 12, X. ker. 8, kérhdzakra 45.
Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 22, hydroce- =
phalus acutus 1, meningitis 2, convulsiones 9, croup —, dyphtheritis 6,
pertussis 2, tetanus et trismus —, morbilli 1, scarlatina 2, erysipelas —,
variola 8, diarrhoea 12, gastroenteritis —, dysenteria 4, cholera —,
typhus 6, pyaemia 2, pueumonia et pleuritis 8, peritonitis 2, hydrops 2»
cancer 4, tuberculosis pulmonalis 18, morbi puerperales 3, apoplexia 2,
marasmus senilis 3.

Palyazatolk.

A zalathnai m. k bényaoivosi allomds, melylyel
500 (dtszaz) forint évi rendes fizetés, az 5, illetdleg a 10 évi ez dllomdson
fedhetleniil toltott iddszak utdn jaré nyngdijképes 100 és ismét 100
frinyi fizetéspotlékra valo igénynyel, természetbeni lakds hianyiban a
fizetés utan jaré 15°/,-nyi lakpénz és évi 27 (huszonhét) kobmeter tiizifa~
jaranddésag van osszekdtve, betdltendd.

Pilyazni kivinok az orvosi tudoményoknak jo sikerrel valé végez-
tét, gyakorlati jartassigot, a hivatalos magyar nyelv és esetleg mds hazai
nyelvnek birasit hitelesen igazold bizonyitvényokkal felszerelt folyamod-
vinyaikat az elfljard hivataluk, vagy ha nincsenek szolgalatban, azon
megye vagy varos foispanja dtjan, melynek teriiletén laknak, harom
hét alatt az aldlirt m. k. binyaigazgatésighoz terjeszszék be. Megjegyez~
tetik, hogy orvostudori oklevél elonyt nyujt. 1-3

Kolozsvart, 1876, oet. 8-kdn. M, k. banyaigazgatisdg.
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A kolozsvari m. kir. tud. egyetemnél az dllamorvostani tanszék
mellett 600 frt-nyi évi fizetéssel és 120 frt-nyi lakbérrel rendszeresitett

tandrsegédi dllomds betoltendd.
Azon orvostudorok, kik ezen dllomdst elnyerni obajtjak, kelloleg

elszere 1t kérvényeiket f. évi oct. 14-ig a kolozsviri orvosi kar dékdni
hivataldhoz nyujtsik e,
Kolozsvart, 1876. oct. 1-jén.

A franzfeldi kozségi orvosi dllomds betdl
tése. A kozségi orvos évi fizetése 400 frt. készpénzben és 100 frt. lak-
bér, azonkivill 20 kr. minden beteglitogatdsért nappal és éjjel.

Ellenben dijmentésen teljesitendd; a himldoltis, halottvizsgalat,
az iskoldk ¢és iskolagyermekek feliigyelete, vagyontalan betegek gydgy-
kezelése, a vdgomarha és marhanydjak megtekintése.

Ezen dllomidsra a palydzatok f. é. october végéig a kozségi eldl-
jarésigndl nyujtandik be.

‘Franzfeld, 1876. oct. 3-kan.

Scherer, bird.

1—2
Ruppenthal, jegyzb.
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VASIBLANY-LABDACSAI

a parisi orvosi akademia, s a sz. pétervari oryosi collegium dltal

jovahagyatve, Francziaorszdg, Belgium, Irhon, Tdrokorszag sth.

korhdzaiban atalanosan behozattak.

A new-yorki 1853-ki ¢és a parisi 1855-ki vildgkidllitdsndl
dieséretes megemlitést nyertek.

Az ezen készitmény dltal nyert kitiintetések, s killondsen
azon koriilmény, hogy a Blaneard-féle wvasiblany-labdaesok s
legtobb pharmacopoeaba officinalis szer gyanant felvétettek, mint
az a legujabb 1866. cvi codexbe is tortént, viligosan mutatjak,
hogy Blancard vasiblany-labdaesai kivdlo helyet foglaluak el a
pharmakoydnamikéban,

Egyesitvén a vas és iblany gyégyhatasat, ezen labdacsok
kitlonisen alkaliazhaték minden oly bajndl, mely gorvélykér vagy
mas vérsenyy altal ioltételestik ; tovabba mirigydagoknal, hideg
talyogokndl, csontszinal stb.; az alkati bujasenyv, a sapkér, a
fehér-folyds, a vérhidny, s egy ecgész sora az emlitettek folytdn
elsovinyodassal parosulé betegségeknek eme labdacsokkal legezél-
szeriibben gydégykezeltetik.

Végre ezen labdacsokhan taldlja a gyakorlé orvos a leg-
hathatosh szert, ba az egész suzervezet életerejét fokozni és & lym-
phaticus, elgyengiilt, elsatnyilt testalkatot zsongitani akarja,

NB. A ftisztatalan vasiblany nem biztos, sot kartékony szer
lévén, tigyelni kell arra, hogy a valésigos Blancard-féle vas-
iblany-labdaesok szolgaltassanak ki, melyoknek kitind mivolta
épen a készitmény tisstasdgan alapszik; azért is nagyobb bistos-
sag okdert minden dobozun eziist pecsétunk és kovetkezd aldird-
sunk talalhato : BLANCARD,

gybgyszerész, Paris, 40, Rue Bonaparte.
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Kaphato a
magyarorszagi firaktdrban: TOROK JOZSEF gyogyszertiri-
ban, kirdly-dteza 7-dik sz.
s altala Pest-Buddan minden gyégyszertarban.
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LABELONYE

DIGITALIS SZORPJE

( Syrop digitale).

E kitiind gydgyszer a vértorloddst és vérkeringést szabd-
lyozza, s barmi dltal okozott szivdobogést csillapit, s végre meg-
sziintet. Ugy szintén a kezd(dé vizbetegséget, szigoru életmdéd mel-
lett rovid id0 alatt gyokeresen kigoygyitja.

NB. Hogy az orvos uraknak alkalmuk legyen meggyozidni
ezen szer kitiind hatdsirdl, az a kisérletekhez megkivantatd mennyi-
ségben rendelkezésiikre All.

Kaphaté a magyarorszigi fsraktirban : TOROK JOZSEF
gyogyszertaraban, kiraly-uteza 7. sz. a, és Scholz J, varosi gyogy-
szertardban ; Buddn: az udvari gyégyszertirban ; és azonkivil
Magyarorszag legtobb gydgyszertaraban.
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LIMOUSIN CHLORAL-GYONGYE,

(Chloval Perlé de Limousin.)

CHLORAL VIZEGY (Chloralhydrat)

tokoeskdakban, Ara 1 frt, 50 kr,

Kellemesen idézi elo az dlmat. kiilonosen oly esetekben, ho
az mdakony adagolasa mellett nem ¢érthetd el, gyermekeknél min
den utdébaj nélkil alkalmazhato,

Idegbdntalmaknal mint
goresoknél pedig kitinG batdsa mellett az emésziést
sem zavarja, RN <

Magyarorszagi foraktir Pes ten: TOROK JOZSEF gyigy-
szerésznél, kirdly-uteza 7. sz.

fijdalomesillapité, jdtékenyan hat,
legkevésbe

OO0

Migraines & Neuralgies
PAULLINIA-FOURNIER.

Hatalmas szer a zsabdk (neuralgiae), gyomorfajdalom, goresok
esuz és kivaltképen az ideges félfejfajas (migraine) lekiizdésére, mely-
nek legerisebb rohamait is gyakvan nehdany percz alatt elenyésuti.

Nagy sikerrel alkalmaztatott mindenuemd kérokban, melyek
atalanos elgyongiiléshdl szarmaznak.

Szamos, gy a magan gyakorlatban, mint korhdazakban, Pa-
risnak legelokelobb orvosai és tanarai, u. m. Grisolle, Trousseau.
Recamier, Blache, Cruveilhier, Hugwier, A. Tardiew, E. Barthes
sat. dltal 20 év ota tett kisérletek bizonyitjak, hogy ezen készit-
mény mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bantalmakndl, s
egyike a leghatdlyosabb zsongitoknak, mikkel birunk.

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

Parisban : egyedil FOURNIER gydgyszerészél, 26 Rue d’
Anjou-St. Honoré, 5 :
magyaorszdgi foraktdrban: TOROK JOZSEF
gyogyszertardban, Kirdly-uteza 7. sz

Pesten,
i

&

Os. kir. kizardl. szab.

Fog-szivarkak
fog-bantalmak ellen,

feltalilva TOROK JOZSEF gyogyszerész dltal
Pest, kirdly-tteza 7. sz.
Egy egész doboz dra 1 frt., fél doboz dra 50 Kr.
Kaphats minden jelesh gyogyszertarban.

Paulcke R. H. szabadalmazott
salicyl-savas fogszere

fertoztelenitd erejiiknél fogva megéviik a fogakat a csorbulds (ca-
ries) elél, A szdjbdl minden kellemetlen izet és szagot eltivolitanak
megakadalyozzak a borké képzédését, a nélkill, hogy a fogakat
vagy a foghust legkevisbé megtamadjik,

A salicey ld=ssavw, dr. Kolbe,
b. titkos tandcsos legtjabbi talalmanya. mesterségesen, szabadal-
mazott modszer tjan készitve, Osszelnizd hatasandl fogva feiil-
milja a carbol-savat, a nélkiil, hogy ennek mérges és izgato tulal-
donaival birna,

mErze v

Egy doboz fogpor dra 60 kr,
Egy tiveg fogviz ara 1 frt, 20 kr, 1
g Kaphaté Budapesten a wmagyarorszagi foraktarban, TOROK
JOZSEF gyogyszertaraban, kiraly-utcza 7, sz, a,
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BUDAPEST 1876. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA (Derottya-uteza 14. sz.)
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Budapest, 1876.

ElOfNeetést dr : helyben é: vidéken egész évre
10 frt,, félévre 6 frt, A kizlemények és fizetdsek bérmente-
sitenddk.

Hirdetése k érit sorankint 15 ij kr,

ORVOSI HETILAP.

October 22.

Megjelen minden vasarnap.
Megrendelheté mindeu kir. pestahivatalnil, a szerkesztiséguél
nidor-utoza 12. sz., és Kilian Gydrey kinyvkereskedésében

viczi-Gtozn Drasehe-1éle hizban,

Honi s kilfoldl gyégydszat és kérbuvdrlat kézlonye.

Tl umaswmaadilla ewvfoly same.

Felelds szerkesztd és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh Kalmdn tanir,

; ”'l‘artalon: Wittmann L. é Dollinger Gy. tr-ok Tanulminyok Bokai tnr. gyermekkéroddajabol. II. Az agy és a gerinezagy burkainak
bintalmai. — Kovalszky F. tr. Kozlemények az aradmegyei kozkorhazbol. (Vége). — Weisz J. A szeszes onkivilet (delirium
alcoholicum. (Folyt.) — Konyvismertetés Aeratlicher Berieht des Ik, k. allgemeinen Krankemhauses zun Wien vom Jahre

1875. — Lapszemle Higyvezetéh képzése. — Amylum nitricum alkalmazasa idegzsabinal. — Varrdtiinek véletlen belehelése,
annak eltinése a légzoszervekbe, — Nagy cuombsérv. Gybgyulds miitét dltal. — Kiszorile ldgyék-boréksérv. Visszahelyezés. — A talyo-
gok 1j kezelése carbolsavas vizzel. — A fulaszté golyva sikeres gyogyitdsa miitét nélkiill. — Hortyok hurntjanak kezelése.

Thareza : A budapesti kir. orvosegylet évi nagy zyiilése 1876. october 14-ken. — Vegyesek. — Palyazatok.

Melléklet : Megrendelési lap az Eggenberger-féle ,Orvosi zsebnaptdrra.®

Tanulmanyok Bokai tnr. gyermekkorodajabol.

Wirtmany LizAwr tr., elsd alorvos és DornrniNger GyuraA tr., volt kérhdzi
boneznoktdl.

1L
Az agy és a gerinczagy burkainalk bantalmai.

A gyermekkor egyik sajitlagos timeményének kell
tekinteni az agyburkok gyakori meghetegedesét, mondhatni,
hogy mint az aggkorban az élettani mikodés meggyengiilé-
sének egyik jellemzetes sajitsiga az agymiikodés csokkenése,
az azt létesité szervi alkatrészek elfajulisival, a nélkiil,
hogy azt tisztin kérosnak jelezhetnik ; 1igy a gyermekkorban
épen az agyburkok nedvdiis dllapota, a hor vér- és nyirk-
edényhdlozata eszkozli, hogy a gyermekszervezet senyves
béntalmai az esetek nagy részében koritkbe vonvin az agy-
héartyak meghbetegedését, ezen szovidmeénynyel teszik tonkre
a szervezetet. Bizonyos korig a senyvek ezen sziovidményétél
folyton kell tartani, s az egyik a mdsikkal kiegészité ardnyban
fordil el6. Blvebben lesz alkalmunk ezen arduny viszonydra
visszatérni, midén ugyaunis a koros senyvekkel egyittjirs
agyburok-béntalmakrol tizetesen fogunk értekezni. Jelenleg
els6é sorban a burkok azon rendellenss dllapotdrél szélunk,
melyek nem mint koros folyamat eredménye, hanem mint
velesziiletett rendellenesség szerepel a kértanban, ily dllapot
a koponya sérvei, melyek a kitohilt bennék szerint
mint agyburok vagy koponyavizsérv neve alatt ismeretesek.

a) Koponyavizsérv, agyburoksérv (hydro-
meningocele, meningocele) azon rendellenes alla-
pot, midén a koponya valamely nem zirvédott résén dt, az
agyburkok a benniik levé tartalommal, vagy a nélkiil, ki-
sebb=nagyobb tomlékent elétiiremlenek. Fejlddését taglalni
fogjuk, midén koérboncztani szemponthél lesz alkalmunk
targyalni ; jelenleg tokintettel a kérodankon bemutatott ese-
tekre kivetkezé dltalinos pontokat fogunk kiemelni.

Eseteink nagy részében, egynek kivételével, mely az
orrtén volt elhelyezve (kozolve lett a lapokban), a tomlék a
nyakszirten iiltek; e helyen a tomlé ott helyezkedik ei, hol
a nyakszirtpikkely négy embryonalis része dudorrd egyesiil, s
e taldlkozdsi helyen, tehdt az oreglik megett taldlhaték leg-
inkdbb, az oreg liktél szilird csontlécz dltal elkilonitve ; hol

eme valaszléez hianyzik, a tomlé magéba az oreg likba jut-
hat. Eléfordilnak kitlonben eme sérvek a koponya minden
részén, mely a foetalis dllapot 2-dik szakaban hartydsan
zérva van, vagy hol bizonyos korig kutaesok vannak jelen.
Az irodalomban oly esetek is kozolvék, hol eme tomlék a
koponya alapjdn levé részeken &t tolilnak ki, s ily médon a
szemgodorbe, a szdjirbe vagy a garatba jutnak.

Fontos a toml6 nagysdga, mivel elsd sorban
ettdl fiige azon kérdés megfelelése, vajjon a gyermek meg-
maraddsahoz fizodik-e remény, mert minél kisebb a tomlo,
mindl laposabh, minél tigasabb a kozlekedés a koponyaiirrel,
anudl nagyobb a remény, hogy a lassi esontosoddsi folya-
mattal a vés elzdrédik. Volt mar alkalmam ily esetet magan
a kéroddn lithatni, 2 éves gyermeken, ki 6 hetes kordban
Ién koponyavizsérvvel bemutatva ; a 2-dik bamutatdsndl volt
még kemény ellentdllé dag, melyen liiktetést lehetett érezni,
azonban mar nem lehetett kisebbiteni azt, a nyomdst a gyer-
mek jol tiirte, s mindeddig agyizgatottsig tinetei nem mu-
tatkoztak. Tobbnyire a kisdedek elpusztilnak, miutén a
esontosoddsi rendellenesség mellett agyvizkér is van jelen,
vagy a tomlé megvékonyodott fala kifekélyesedvén, a folya-
dék gyors vagy lassi kiszivargisa mellett a gyermek tonkre
megy. Ki kell az élében puhatolni, mennyire kizlekedik a
tomlo a koponya belsejével, s ezt részint a tomld folyékony
bennékének hydrostaticai mozgédsviltozdsaib6l, részint pedig
az agy mikodési zavaraib6l kovetkeztethetjiik. Kedvezik a
viszonyok, hol kocsdnyos tomlénél a kozlekedés esekély, mi-
vel ezek késobb tobbnyire elzérédvan, miitéti behatds a
tomlot zsugoroddsnak indithatja; legkedvezébbek minden
esefre azon koponyasérvek, hol az alkalmazott tizetes vizs-
géilat a koponyaiirrel kozlekedést nem mutathat ki; ez ese-
iekben konyen lehet varni, s ha nehdny h6 milva a tomlé
és annak viszonya a koponya bennékéhez nem viltozott,
bitran lehet a kozonséges tomlds dag jellemét magdnhords
elzart sérv mitétéhez fogni.

A kovetendd gyogyeljirast illetéleg szabdlyokat feldlli=
tani alig lehet, s nem is tandecsos; nagy tomléknél a gyer-

mek rovid id6 alatt tonkremegy, mig kisebbeknél a bonez- és

élettani visszonyok hatdrozzék meg a kivetendd eljirdst és

veszik igénybe az orvos talilékonysigit. Altalinossdghban
43
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csak egyes ézabélyok emlithetok fel, igy a toml6 megvédése
nyomds, felfekvés lokések ellen ; ha lehetséges, a dagot 1agy

* kariméval kell korilovezni vagy 14gy anyaggal fedni, a kiil-

bér ellendllasat fedezni gyapotmézzal, traumaticinnaal, kau-
csuklappal ; a képzodd horzsoldsokat, fekélyesedéseket igen
kordn kell figyelembe venni, s ha lehetséges, hegesztésre
birni. A mitéti eljardsokhoz tartoznak a fokozatos nyomds,
ruganyos lekotés, megesapolds, izgaté befecskendezések, ha
kizdrhat6 a direct kozlekedés az agyiiregekkel. Az irodalomban
kozolt esetek nem igen batoritanak mitéti behatdsra, miutén
csak igen kedvezd helyi viszonyok mellett, melyek elbre igen
nehezen puhatolhaték ki, volt a miitéti beavatkozdsnak ked-
vezé hatdsa.

Hasonl6 boncztani viszonyokon — mint
alantabb ldtni fogjuk —nyugszik a gerinecz-
agyburoksérv (spina bifida), midén ugyanis a gerinez-
oszlop tovisnyujtvinyai kozt egy vagy tobb esigolyaiv vele-
sziletett résén 4t a gerinczagyat bhurkolé hartyik tomléként,
folyékony tartalommal, kitiremlenek ; ezen tomlokben maga
a gerinczagy nem taldlhaté, kivéve ha a tomlé a gerinezosz-
lop alsé végén helyezkedik el, hol kozonségesen a végigak a
tomlében taldlhaték. A physicai tiinetek ugyanazok mint a
koponyavizsérvnél, szintén hullimzé tomlo, mely laposan
vagy nyélen il arésen,s osszenyomhaté. A tomlé falzata ko-
zonségesen igen vékony, dttind, csillimlo, gyakran a felbor
hidnyzik és az edényzetes kemény agyburok fekszik elot-
tink; a dag nyomds alatti kisebbedése sokkal nagyobb mér-
tékben tinik fel, miutin a folyadék a gerinczesatorndin dt a
koponydba toldl, ha esak, mint alkalmunk volt litni, egy-
szersimind fejvizkér nincs jelen, mert gyakran ezen veleszii-
letett rendellenességgel més torzulatok is mutatkoznak, mint
fejvizkor, labferdillések, hiidések, utébbiak, mivel a megfe-
lelé gerinczagyi részlet nagy nyomds alatt dll; goresok ift
is szoktak mutatkozni, kiilonosen midén o burok megrepedes
és a folyadék kezd kiszivirogni. A joslatra nézve dltaliban
ugyanazon pontokat emlithetjiik fel, mint a koponyavizsérv-
nél, azonban gy6gyuldsok itt gyakrabban talilhatok ; jelenleg
dpoltatik a kéroddn 8 éves fii, kinek kereszttijan zsugoro-
dott bortomld taldlhaté, a mélyben érezheté tisztén a csont-
hidny, s a fil sziiletés 6ta idénkint bélsar- és vizelettarthat-
lanségban szenved. Virchow tanulékoraban Wiirzburgban is-
mert puella publica-t, kinek 18 éves kordban dis zsirpérnd-
val ellatott ily kereszttdji tomlGje volt, mely pdrna a vir-
drkokban j6 szolgdlatot tett neki, egy izben az esteli érdk-
ban a sénczrél lovagjival tevékenysége kozepette a vir-
drokba zuhanvén, gerinezvizsérvét wmegsérté, s a sérilés ko-
vetkeztében a koéroddn elhalt.

Itt miitéti behatdsok gyakran sokkal kedvezébben foga-
natosittatnak, kilonosen ha a témlé és csatorndja nem til-
sigosan tdgak, mivel direct kozlekedés a gerinczagyiirrel
nem konyen fordil elf, maga a gerinczagy pedig nem sériil.

Fordiilnak el6 kiilonben a gyermeknél tomlidagok a ge-
rinczoszlop felett, s volt mér alkalmam ily eseteket észlel-
hetni, melyek kivélt nehdny héval a sziiletés utin konyen
gerinczagyvizsérvvel cserélhetOk fel ; tiizetes vizsgdlat utin
azonban konyli a kérismét megalapitani s a kiirtdshoz
fogni, s régibb munkékban az ily dagok szintén mint szeren-
csésen miitett sérvek szerepelnek. Ezek tobbnyire dermoid-
tomldk, s gy keletkeznek, hogy a kettés foetus egyike be-
tokoltatvin, mint tomléfuggelék mutatkozik a megmaradt
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616 gyermeken ; bennéke ezt bizonyitja, miutdn tobbnyire
hajak, csontdarabok képezik az ily tomlé bennékét.

Alig van év, hogy a kéroddn eme sérvek be nem mu-
tattatndnak ; ritkdin maradnak azonban az intézetben, mivel
a szilloknek gyégyeredményt nem igérhetink. 1871—75-
diki év végéig 11 koponyaviz, agyburoksérv Ion a kérodin
bemutatva, 5 fili és 6 ledny, mind egy éven al6li; gerincz-
agyl vizsérv azonban csak kettd, utébbiak dltaldban gyéreb-
bon fordilnak eld. :

A kérodin csak ketté maradt, egy koponya- és egy
gerinczagyvizsérv, s mindketto elhalvdn, a rajtuk észlelt tiine-
teket kivinom ismertetni, megjegyzendd, hogy a gerinczagy-
vizsérv mind korodailag, mind korboneztanilag hidnyos, mi
tudoményos szemponthol megrévast érdemel, de a mulasztds
nem esik rovdsunkra.

1876. mart. 11-kén kiildetett Rath tr., rékus-kérhdzi
foorvos dltal kérodinkra a 33 napos Keeskés Jdnos; az anya
Roékusban betegedett le, s a sziilés a esecsemé koponya-
nagysaga miatt nehéz volt, vigy hogy gitszakadds jott létre.
A cseesemé dltaliban gyengén fejlett, s killonosen feltiind a
koponya és a torzs nagysiga kozti kilonbség, mert mig az
elobbeni rendellenesen nagy, utébbi teljesen ki nem fejlett
magzat kilemét hordja magdn. A fej dltaliban kortealaki,
mennyiben az dllesonttél kezdve a koponyacsicsig egyenle-
tesen nyil ds tagiil, s eme tagulis legnagyobb a két falcsont-
dudor irdnydban. A hitsé tag kutacs jobb szélén, a lambda-
varrdny felett, a jobb falesontra hajlé, széles, rovid koesanyon
ild, almanagysagi tomlé otlik szembe, melynek burkolata
pergamentszeri, vékony, gyongyhézszeriien csillogd, dttetszo
csupasz, s a tomlé kisebb lévén a kutacs teriileténél, a kutacs
balfelé elég szabadon tapinthaté ki; a koesinyon a hajzat
siirfi. A koponyavarrinyok mnemesakhogy a kutacsokkal
egyetemben nyitvik, de egyesek, mint a homlok- és nyilvar-
rdny, oly szélesek, hogy inkdbb a kutacsok hegyben kifutd
végeinek feleluek meg ; kevéshé szélesek a koszori- és lamb-
davarranyok, de mégis annyira lazak, hogy a koponyabolto-
zatdt képzo csontok osszenyomhatok, s a pikkelycsontok a
dudorok felé elég kemények. A fali csontok koszorivarriny-
szélel kissé léczszerien emelkednek ki; magdn a falesont
kozéptdjin hat- és felfelé futé bardzda lithat6, megfeleléleg
a csont mellsé fele domboribb. A homlok- és halanték-vi-
szerek legyeziszeriien dgasbogasan teriilnek szét, sirdskor
erésen duzzadnak. Ha a toml6é ruganyosan hullimzé benné-
két lelapitjuk, a széles kutacsok és varrdnyok duzzadnak, a
nyomés engedésével ismét lelapilnak, s hallesot alkalmazvin
a tomlore, az ériitéssel isochronicus fuvalatot hallunk.

Az arcz kicsiny és a koponyagdémb mintegy hdrom-
szegletes alaku talpzatat képezi; a szemek kissé ferde, japan
allist mutatnak, a két teke bal felé iranyilt. Atmérk :

az dllesiestol a tomldcsicsig s 19 emtr.
R giabelia-t0] . oYL e R TR TAe
az dllesiestdl a homlok kozepéig . . LLomIr.
a két halénték kozti tavolsag . . . 11.5 ,
a homlok kozepétdl a nyakszirtdudorig . 14.5

a koponya korfogata 41 cmtr., a tomléé 13 emtr., magas-
sdga 4 cmtr., a gyermek silya 2582 grm., hossza 50.2 emtr.

A gyermek killonben egyéb szervi véltozdsokat nem
mutatott, emlé hidnyaban Nestle-féle liszttel tapldltatott.
Ugyanazon hé 22-kén a koponya korfogata 42 cmtr. volf,
a falesontok egymdstoli tavolsdga 12 cutr., a tdmlé korfo-
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fogata 17.5 emtr. A cseesemé azonban folyton fogyott, da-
czéra, hogy bél- vagy horghurut, vagy ldzas dllapot nem
volt jelen, 23-kén giresok mutatkoztak és 25-kén elhalt.

1874. jan. 17-kén vétetett fel az o-budai sziletési,
7 hetes, Jurisics Pil; a gyermek igen vézna, elsovényodott,
mellsé és hitsé koponyakutacs nyitott, a béron szétszértan
barnds fénylé foltok és helyenkint lehamlé felbér; talpak
fénylok]; tiinetek, melyek oroklott bujasenyvre mutatnak.
A gerinczoszlop alsé részén, az utolsé agyékesigolydk felett,
zsemlenagysigu tomlds dag lathaté, a tomlo burka vékony,
rozsaszintien fényl6, egyes helyeken csillogd, a folyékony
hennék attetsz6, hullimz6, nyomdsra kisebbedik, ekkor a
gyermek hevesen sir és labaival rugdatédzik; legvékonyabh
a dag bére a csticson; ha e helyen az alap ovatosan felé nyo-
mast gyakorolunk, konyen megtaldljuk a tovisek kozt a
hézagot, melyen at a dag a gerinczoszlop tirével kozlekedik.
Sirdsndl a dag fesz(l, gy hogy mindig attél kell tartani,
hogy felduzzad, ezért raglapaszesikokkal fedetik. A csecsemd
nem szopvin, Lofflund-féle gyermektdpot kap. A dag felbére
folyton vékonyilt, 20-kin a végtagokban remegés all be.
23-kan a Dieulafol szivattyival, nehogy a bélnyomés gyorsan
kisebhittessék, a toml6b6l 25 emtr. viligossargds folyadék szi-
vattytiztatott ki, a gyermek jol tiiré, s este C. 39.6°14z dllott
be, mely méasnapra 38°ra esett le; a dagon két elhaldsi
pont mutatkozott, altalinos goresok jelentkeznek, miutdn a
dag csakbhamar ismét megtelt és feszesebb mint elGbb.
28-kén a dag felpattant, a folyadék kiszivargott, mikozben
a koponyakutacsok is lelohadtak, a tomlé vsszezsugorodott.
Folyton dlomkoros gorcsos dllapot tiinetei kozt a gyermek
31-kén elhinyt.

Tapasztalat altal igazolt tény, hogy a kozponti ideg-
rendszer burkainak megbetegedésétél a gyermekkor egy
szaka sem ment, s6t hogy médr az ébrénynek igen kora kifej-
- 16dési szakdban is taldltatnak itt kéros véltozdsok, melyeken
az agv 6s gerinczagy burkainak némi helyi eltérései alapil-
nak, nevezetesen a fejvizsérv (hydromeningocele) és gerincz-
vizséry (spina bifida). (Kolyt. ki®.)

Kozlemények az aradmegyei kiozkorhazbol,
Kozli Kovarszxy FereNoz tr., mdsodorvos,
(Vége).

Mellhdrtyaizzadmény 3 esethen fordilt eld.
ketté gyenge, egy pedig savés volt. Ezekre nézve jelenleg csak
azt jegyzem meg, miszerint ketténél a kortiinetek oly esalék
voltak, hogy a melyiknél esteli rdzéhideg és 14z, izzadds, seny-
ves kiilem, étvigytalansig sth. genyes izzadmdny felvételére
utalt, ott a prébapunctio tiszla savét; a hol pedig ezek hid-
nyabdl savés izzadmdnyt kérisméztiink, ott a préba-szircsapo-
las genyt mutatott; ennélfogva tandcsos mindig, valahényszor
¢ kérdés felmeril, Pravaz-féle feeskendbvel sztircsapoldst esz-
kozolni azon helyen, melyen rendesen pungdlni szokds; ez
nemcsak biztos, hanem egyszersmind teljesen drtatlan eljdrds.

A csizos eseteknél két hatalmas Wj gybgyszerelést ki-
sértettiink meg kedvezd eredménynyel, s pedig a heveny izii-
leti csizndl a salicylsavat, melyet e bintalomnél a leg-
kitiin6bb gybgyszernek taliltunk; az izomestznil pedig a
viznek bér ald fecskendését a legszebb sikerrel.

A parolt vagy a tiszta forrdsviz bor alatti alkalmazdsa
igen jelentékeny fijdalomesilapité hatdny; orvendhetink, hogy
gydgyszerelésiink e téren, hol az orvosnak legalkalmasabb és
legszebb feladata jut, vele gazdagabb lett. Franczia orvosok :
Potain, Dieulafoy, kiilonosen Lafitte (L'Union 1875) véletleniil
jottek e talflményra. Utasitdsaik szerint azt anndl dromestebb
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kisértettem meg szdmos esetben, mivel a morphiumnak bér ald
fecskendésénél nem ritkdn, kilondsen az elsé adagokndl — ha
minimalisak voltak is — bényds és kébultsig lépett fel, a
mi kivalt érzékenyebb egyéneknél, féleg a magingyakorlatban
épen nem kellemes. J6 eredménynyel haszndltam a viznek bor
als fecskendését szdmos kilonféle fijdalmas béntalommal, me-
lyek koziil nehdnyat felsorolok ; igy lumbago rheumatica ko-
vetkez0 4 esetében:

— Oroszlén Mibdly, 19 éves, napszimos, 2 nap G6ta tartd,
er6s, csizos hitfdjdalmak miatt alig tudott jirni vagy felilni ;
torzsének minden mozgédsa csak kinok mellett volt kivibetd; a
hit jobb oldaldn, a keresztesonttél jobbra alkamazott 2 fecs-
kendésre megszfint a fijdalom; a bal oldalon is 2 fecskendd
elegendd volt a fijdalomnak elmetszésére; a beteg kdnyen
iilhetert fel; éjjel j6l birt aludni; mésnap reggel a fijdalmak
csak csekély mérvben jelentek meg; 4 fecskendésre, melyek-
nél a canule csak egyszer sziratott be, elmiltak és tobbé nem
jottek vissza.

Lészlé Istvan, 46 éves napszdmosndl mésfél nap 6ta tartd
csuzos hdtfijdalmak miatt a hdton 2—2 fecskendével (1—1
szirdsra) alkalmaztatott pdrolt viz; a fédjdalom azonnal meg-
sziint, csak mozgdsndl jelenkezik még esekély fokban; mdsnap
az is eltiint.

Egy 24 éves szolgdléndl hat fecskendd volt sziikséges — 3
sziirdsra — a fijdalom teljes megsziintetésére; este ismét jelent-
kezvén fijdalom, 2—2, mdsnap reggel ismét 2 —2, harmad-
napra 2 feecskendés alkalmastatott; a fdjdalom mindannyiszor
azonnal megszlint, s az utolsé befecskendés utén tobbé nem
jelentkezett.

Valamivel makacsabb volt a 4-dik eset, egy 38 éves
kocsisndl, kinél a baj mér egy hétig tartott, s tobbféle szere-
1és, szintigy kopdlyozés és gozfiirdé hatdstalan volt; a kor-
hizba felvétetvén, 8 fecskendére teljesen miultak a fijdalmak;
2 6ra milva kezdédtek kisebb mérvben, 2—2 fecskendésre el-
miltak ; a szinet tartama 3 6ra volt; mésnap reggel 8-kor
csak a bal oldalin volt fijdalma; 2—2 fecskendé d. u. 2
6raig tarté sziinetet hozott. Ekkor ismét 2—2 fecskendésre
elmilt a fijdafom, csak mozgdsndl léptek fel szaggatdsok. Har-
madnap reggel a bal oldalon voltak fijdalmak, 1 fecskendésre
elmiltak; d. u. 3-kor visszajovén, 1—1 fecskendbre elmiiltak.
Este 8-kor 1 fecskendd volt elégséges; negyednap a bal olda-
lon féjdalom, 1—1 fecskendére elmilt; 12 6rakor djra fijda-
lom; 1 feeskendd, erre a tartds fijdalmak végkép elmaradtak,
csak mozgdsndl érzett még gyenge szaggatdsokat, melyek ellen
a morphium subcutan is hasztalan volt ; ezek 3 napig elhi-
z6dvén, elmiltak.

— Egy 40 éves nbicselédnél, ki mér hetek dta fekszik kér-
hézunkban 1ddlt térdizileti lobbal, dgya takaritdsa alkalméval
térdének erésebb mozgatisira folytonos, igen erds és fdjdalmas
szaggatdsok léptek fel a térdben izomréngdsokkal. 0.015 morph.
subcutan nem segitett, erre vizbefecskendés kisértetett meg.
3 fecskenddére elmiltak a réngdsok, ¢ csak negyeddréinkint
mutatkoztak. Este ismét 2 fecskendés alkalmaztatott, mird
egészen elmiiltak.

— Fgy 32 éves munk4sndl jobboldali ischias ellen, mely-
ben dllitélag 3 hét 6ta sziinet nélkil ssenved, s mely miatt
alig bir jérni, az flguménél 2, a czomb kozepe tdjén, a neve-
zett ischiadicus mentén, szintén 2 fecskendd urittetett ki 1—1
szirdsra ; a fijdalmak erre egészen elmaradtak, s még harmad-
napra sem jovén vissza, a beteg elbocsittatott.

— Egy 24 éves varriné 4llitélag erds fogfdjis ellen keresett
segblyt. Fogai épeknek taldltattak, s azért fdjdalma zsdbd-
nak tekintetvén, 0.010 morphiumot fecskendeztem a fijdalmas
helyre a bal fiil elétt bor ald. A féjdalom 2 héig elmaradt,
de a nb6 a befecskendés utdn nagy fokban elkdbilt, hdnyt és
egész mnap nem dolgozhatott; visszajovén a tdjdalmak, a né.
ujra jelentkezett ndlam, de isméti morph. befecskendésre
nem akart r4dllani; miutin egyéb szerek tobb napon 4t siker
nélkil kisértettek meg, a fijdalmas helyre egy sairdssal 2
fecskendével alkalmaztam pérolt vizet, mire a fijdalmak rog-
ton elmiltak és pedig — most 3 hete — még nem jot-
tek vissza.
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Homlokideg zsdba egy 56 éves nénél 1 fecskendésre

— ayz illeto ideg tdjin — elmult és tobbé nem jelentkezett.

Egy fiatal pénzigyéri felvigydzéndl a jobb alvégtagon
térdizuleti zsdbds fdjdalm ak jelentkestek, welyek a
jardst megnehezitették. A térd bére ali egyszerre alkalmazott
4 fecskendésre végleg elmiltak.

Colica saturnina ot esetében a hasfijdalmak egy
fecskend( vizre, mely a hasblr ald alkalmasztatott, fél sit -egész
napig is elmaradtak. Ezek kozott egy 7 éves gyermek, kinél
napjdban 2—3-szor vélt sazikségessé a befecskendés, maga
kéri azt. Egy 6-dik 6lommérgezési esetben — 6 éves ledny —
a hasi és alvégtagi fdjdaimak nagyfokdak és folytonosak vol-
tak ; ennél napjiban 3-szor volt sziikséges 0.01 morph. injactio ;
sokszor morph. helyett egy fecskendd vizet alkalmazok, tart-
véin a morphinismus-t6l, miutdn mér tébb hete naponkint 0.06
morphiumot haszndlok el ndla bor alatt; a fijdalom 1 fecs-
kendé vizre ép gy eltinik a hasban, mint az alsé végtagokbau,
de a hatds tartama koriilbeldl 1—2 drdval rovidebb.

Méhrdkos noknél tobbszor sikerrel alkelmaztam a féjdal-
mak megszintetésre 2—3 focskendést egy szirdsra.

Sikertelen volt a vizinjectio 3 migraene-nél és egy csigo-
Iyaszuvasodédsndl.

A befecskendés hol a bor ald, hol az izomban tortént,
s az utébbi helyen fijdalmasabbnak litszott. Valamenyi beteg az in-
jectio-ra pillanatokig tarté élénk fdjdalmat érez, melyet a szbvetnek
viz dltali szétfeszitése okoz; a befecskendezett viz nagyobb tomege
miatt e fijdalom élénkebb mint a morph. injectio-ndl, hol esak
1/,—1/, fecskendd is elegendd. Véleményem szerfnt épen e fij-
dalom sziinteti meg reflex iiton az el6bhi fijdalmat, mely miatt
befecskendeztiink. Lafitte az idegek nyomdsira és azoknak a
szokatlan kozeggel vald ériukezésére vezeti vissza a hatdst.
Gorrecquer Griffith meleg vizet hasznél.

A vizuek bor alatti alkalmazdsa a morph. injectio-kat
nem fogja ugyan feleslegesekké tenni, de igenis jelentékenyen
megszoritani. Elonye féleg 4drtalmatlan voltiban van; a mor-
phinm-haszndlatndl az adagolds bizonytalansdgdval, s a kdbits,
hdnytaté hatis eshetoségével szemben - obajtands volna, ha e
szert minden oldalrél tamilmdnyozds ald vennék.

Futélagosan emlitést teszek egy igen practicus 12zaszté
eljardsrdl, melyet Matavovszky igazgaté ur utasitisa szerint
nem egy csetben kivdld sikerrel haszniltam. Ez t. 1. oly egy-
szerii 16 gfird 6, melyet minden helyen lehet rdgtondzui. A
beteg faszékre iil, mely ald ég6 borszeszldmpit vagy kis da-
rab gyertyit helyeziink. Ha most a beteg székestél 1—2 lepe-
dével a nyaktfl kezdve — itt jol odaillesztve — foldig ko-
penyszertileg befedetik, az elzdrt levegé korilbeldl '/, dra
alatt R. 8—10 fokkal is feimeiegszik, s a beteg bl izzadds-
nak inddl, a nélkal, hogy feje vagy a légitak a meleg levegi-
nek ki volndnak téve. Az izzadds még a firdd megszakasztdsa
utdn is az 4gyban tovébb tart. Ezen eljdrdsndl egy szivbdntal-
mas nonél, kinél sem digitalist, sem meleg firdot vagy mis
izzasztét az igen gyenge érverés és a nagyfoki gyomorhurut
miatt alkalmazni nem lehetett, a nagyfokd d4ltalinos vizenyo
és ezzel a kinos fuladozdsok 7 ily légfirdore teljesen elmiiltak,
gy hogy a beteg, kinek élettartamdt a légfirddk eldtt csak
nehdny napra becsiiltik, kérhdzunkat konyfl jdrdssal hagyta el.

Egy mds nénél, ki szintén szivbdntalommal és igen jelen-
tékeny 4ltaldnos vizkérral jelentkezett, a beteg digitalis-nak ada-
goldsa és egyidejileg léglirdok mellett — napjaban egy — 5
nap alatt teljesen megszabadidli a vizkdridl.

Erés izzadds kovetkezett be még emphysema és Bright-
kér okozta vizkérosokndl is; az esetek azonban mdr igen eld-
haladt stadjumban lévén, a vizkér nem sziint. KEgyesek unem
tirik & meleg légfird6t, mdsokndl nincs izzaszté hatdsa. Ezen
egyszerlt eljirds erdemes arra, hogy t. igyfelek 4ltal alkal-
mas esethen haszndltassék.

Még egy tanilményrél akarok roviden megermlékezui,
melyet e félévhen kérhdzunk mitdje, Purecz Gyula tr. ur
a fekélyek gyégykezelése koriil tett. A milt félévben 36 alsafir-
fekélyes betegiink volt, kik a kozonséges kezelés mellett sokszor
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évekig laktdk a kérhdzat, s tobbnyire csak mint javiltak tavoz-
tak el, noba mindent elkivettink, a fekélyek gyorsabb és alapo-
sabb gyigyivisa czéljabsl. A sok gybgyméd kozil jelenleg csak a
chloralhyd:at-oldatrél — 1 : 100 — emlékezem meg, melylyel a
fekélyek tobbszor napjiban tépéssel bekdttetvén, jobb gybgyipart
mutattak. Hasonldlag jél hatott a kérges szélek elkapardsa is;
az egész fekélynek éles kandllal vald kikapardsa csak kevés eset-
ben alkalmazhaté észszerfien, s legtobbszor nem siettette a gyd-
gyuldst. Végre megkisértetett a Lister-kités, s az eredmény
minden védrakozist messze felilmilt. E kiotés alatt a fekély,
bdrminé kérges volt a széle, rendkiviil gvorsan behegedt, ugy
hogy azon fekélyek is, melyek hénapokon &t alig véltoztak, a
Lister-kotés alatt nehdny hétre teljesen behegedtek ; és kdrhd:
zunk egy nagy terme, melynek 20 dgydt az év minden szaki-
ban, tgyszélvin ecsakis alsziriekélyesek foglaltak el, ezekidl tel-
jeseu megszabadilt. Jelenleg csak egy ilyen esetiink van, s ez
is djabban jott. A Lister-kotés valfban a fekélyek minden
egyéb gylgykezelését teljesen elnyomja; dltala nemesak sok
beteg szabadil meg hosszas kérhdzi élettél, hanem a kérhdzak
és a kozségek is tetemes gybgykoltségtol megdévatnak, gy hogy
wind a korhdzi, mint a gyakorld orvosoknak a legmelegebben
ajinluatd, A Lister-féle kotésnek egyebiitt tapasztalt értékérél
méskor fogunk érdekezni.

A szeszes Onkiviilet (delirium alcoholieum).”)

Weisz Jakas tr., tanarsegéd Leidesdorf tandr elmekortani korodajau,
(Folytatds).

P. A., 33 éves, péklegény, 1875, febr. 17-kén a nehéz
szeszmérgezés minden jelével a kozkérhdz elmekdrtani osztd-
lvéba felvétetett. A mint batyja dllitja, a beteg utolsé idében
bihetetlen nagy mennyiségben 1vott pilinkdt, fékép rhumot. A
felvételi vizsgalatndl a beteg egész teste reszket, beszéde alig
éreheto, a l4tdk erdsen kitdgiltak, a szemek erdsen beloveltek,
mozdulatai nehézkesek, mind a mellett a beteg sziuntelenil
dolgozni litszik és a fal wmellett mormogva, nyilvdn kdprén-
dokkal elfoglalva, tapogatédzik. A kivetkezd hat nap alatt
valtozatlanul megmarad ez dllapot, dlomré! pedig egydltaliban
20 siucs és minden kabité szer hidbavalonak bizonyidl. Febr.
2H-kén a mérgezés acut jelenségei muléfélben vannak; a beteg
dgyban marad, pir érdig alszik, beszéde érthetd és Osszeliggd,
s a lelki dllapot majdnem egészen helyredllt. 28-kin szaggatd
fdjdalmakrél panaszkodik az alsé végtagokban: a mint elhagyja
az dgyat, szédilés fogja el, 14ba nem birja.

Martius 3-kdn csak nagy nehezen emeli az alsé véglag-
jait az dgyban is; a mint tdmogatva jdrni prébil, libait alig
emeli a foldrdl, azokat waga utdu hizza, majd az egyiket a
mdésikra, majd kereszthe teszi. Az alsé végtagok dtterjeds
(reflex) ingerlékenysége erdsen fokozddott ; gyenge tiszirasokra
még a nem bantalmazott végtaghan 1s eros rdngdsok Iépnek
fel ; u fels6 végtagokban csak wilérzékenység észlelheto. Az
érlokés 100-ra, a hofok 39°-ra ment.

Mart. 6-kin az ingerlékenység még fokozddott: a mint a
takardt elhizzék, dltalinos ringdsok mutatkoztak. melyek per-
czekig eltartanak 6s gyakran killsé inger nélkil is fellépnek.
Az érlokés 108, a héfok 39.2°,

Mart. 7-kén. A beteg newn mozdilhat, meg nem forddl-
nat az dgyban, a folsé végtagokat is alig emelheti; az ing{gr-
lékenység annyira fokozSdott, hogy a mint az dgydt érintik,
mér jajgat és er6s ringdsokat kap, melyek alig sziinnek: a
nyak egész merev, a fej hdtrahizva. Ontudatlan bélarilés.
Héfok 38°.

Mart, 8-kin. Sziinni nem akaré ringdsok, mint a Browu-
Séquard-féle gerinczagyi nehézkiérban (spinal epilepsy); a beleg
dntudatlan dllapotban van. Héfok 38°.

Mart. 9-kén. Ontudatlan dllapot;
Haifok 39°.

rangisok.

sziintelen

1) Lisd ,OHL 41, szémat.
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Mart. 10-kén. A beteg meghalt.

' A bonczolds 20 6rival késobb tortént és kovetkesét mu-
tatott: a 14gy kérek erdsen beloveltek, az agy alapjin és a
nagyobb véredények hosszdban vastagabbak, zavarosak; az
agyacs bal felének kiilsé szélén a ligy kérek zdldessdrgik,
genyesek ; bels6 agyvizkér. A gerinczagyi ldgy kérek he-
lyenkint és killondsen a nyakdagonat koril erdsen beldveltek,
ugyanitt a gerinczagy 4llomdnya pubdbb, viglapjdn kidiiled,
helyenkint egészen szétfolyé, fehér pubulis mutatkozik ; lefeid
mindinkébb szildrdabb lesz az 4llomény.

A legnagyobb foki szeszmérgezés tinetei nagyon keve-
sek. Valamint a kisérleti dllatokndl a legnagyobb szeszadagok
utin nemsokéra 4ltaldnos hiidések és haldl 411 be, oy az
embereknél is, kiket ilyen esetekben tulajdouképen csak hal-
dokolva litunk. A szeszuek mérgezo hatisa a legnagyobb ada-
gokban, mondhatni roglon bedll és okvetlen haldlos.

Réviden Osszevonva, azt mondhatjuk, hogy a heveny szesz-
mérgeszés olyan elmebdntalom, mely kisebb-nagyobb mennyi-
ségl szesz megivisa utdn 1ép fel, s erdssége szerint gy az
érz0 mint a mozgaté tehetségre vagy ingerld, vagy bénité hatés-
sal van, minek megfeleléleg kellemetlen tartalmi kdprdndok-
ban, — ennek megfelelé 4llapottal, — majd a szellemi miiko-
dések legmélyebb lehangoltsigdban, ezenkiviil pedig rdngdsokban
vagy dltalénos hiidésben nyilvénil.

Hogy mekkora a szesz mérgezd adaga, azt nehezen hatd-
rozhatni meg, mert egyrésszt pagyot nyom e tekintetben a
kilonbiz6 egyének ellentdlld képessége; mdsodszor kilontéle
tényes0k folyhatnak be az ellentdllds kisebbitésére, melyek
kizil csak az eroszaki bebatdst emlitem. Végre meg kell em-
litenem azt, hogy rendesen és sokat ivé embereknél, ha azel6tt
szeszes Onkiviiletben nem is szenvedtek, ez bedllbat akdrmilyen
ldzas betegség kitorésével vagy olyan sebészi mitét utdn, mely
kiilonben nem szokott lfzzal jérni; mindez pedig megtorténhe-
tik a nélkil, hogy az Onkivilet kitirése el6tt szesz vitetett
volna be a szervezetbe. Igy nem ritkdn hoztak hozzénk Arlt
tandr kéroddjdrél onkiviiletes betegeket, kiknél ezen béntalom
a szemhdlyog-mitét utdn tort ki, dmbdr a beteg a miitét
elott a szeszmérgezésnek semmi jelét nem mutatta. Szikségte-
len mondani, mily nagy mérvben veszélyezteti a miitét sikerét
az ilyen betegek sziintelen mozgdsi hajlama, mely olsozéket,
sebkotést egydltalin nem tir. Kpen igy bedll a szeszes onki-
villet a tidolob kezdetén, s j6l meg kell itt kiilonbéztetni
azon szeszes Onkivilletet, melyben tidélob lép fel ama szeszes
onkiviilettél, mely iszikos embernél a tiidélobbal jaré 14z
kifolydsa.

A mi a koponyasériilléseket illeti, gy ezek a szeszes on-
kivillev kitorésére nagyon hajlamositanak annyiban, a mennyiben
nagyon csokkentik az agy ellentdll6 képességét. Nem ritkdn
hallani a betegekt6l azon panaszt, hogy erbszak behatdsa dta
felét sem birjdk meg a szesz azon mennyiségébdl, a mit azel6tt
minden baj nélkil ihattak, A kopouyasérilésnek az elmekirsig
gy ezen, mint minden mds alakjiban fontos szerep jut.

Ebbeli észleléseim utolsé szakdban ismételve tapasztaltam
a szeszmérgezés egy jelenségét, melyre eddig nem igen iigyel-
tek és mely a legbehatébban mutatja a szesz silyos mérgezd
batdsit a kozponti idegrendszerre. Ez & nehéz kérhoz
mindenben hasonld gorcsrobam, mely a mérgezés
bedlltdval azonnal fellép, a nélkill, hogy azel6tt, vagy azutén
més, mint ilyen dllapotban fellépne, Igaz az is, hogy az élfa-
lam é:zlelt esetekben a szeszmérgezés mint okvetlen, de
mégis mérvadd ok szerepelt, s az illelé egyének évekkel az-
elott koponyasériilést szenvedtek ; de mindazaltal bizonyitanak
annyit, hogy a szesz behatdsa alatt jonuek létre a gorcsroha-
mok, mert csakis annak folytin lépnek fel. Ezen esetekben,
lgy ldtszik, a kiilerdszak egyebet nem tett, minthogy nagyban
hajlamositotta az egyént agybdntalomra, de a goresok tulaj-
donképeni okédt dltalabau a szess hatdsiban kell keresniink.

Magnan (,De I'alcoolisme*) tigy embereknél mint olyan
dllatokndl, melyeket arra haszndlt, hogy a kisérlet dtjan tanul-
minyozza a szesz hatdsit, a szeszes dnkiviilet lefolyésa alatt gores-
rohamokat észlelt; de 6 ilyeneket csak az absinth hatdsa alatt
litott létrejonni, s egyediil ennek tulajdonit ilyen kiilonds hatdst,
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s egyenesen ki is mondja, hogy a bor_ és pilinka goresrohamot
soha nem okoz, hanem csupdn ecsak az absinth. A kizlendd
nehdny eset Ma gnan ellen bizonyit annyival inkdbb, minthogy
tévedésrél az dltalunk észlelt esetekben méir azért sem lehef
sz6, mert ndlunk az absinth majdnem teljesen ismeretlen, s a
fellépett gorcsiohamokat csupin csak a szesz hatdsdnak tulaj-
donithatjuk. -(Folyt. kdv.)

KONYVISMERTETES.,

Aerztlicher  Bericht des k. k. allgemeinen Krankenhauses 2w
Wien vom Jahre 1875. Wien. Gr. 8° 289 1.

A béesi es. k. kozkérbdz igazgatfsiga nehdny év Gta
szokdsba hozta ama eddig még kevés helyen utdnzott, de igen
is hézagot potls eljirdst, miszerint évi forgalmirdl és beléleté-
1ol statistikai, nemkilonben az egyes osztdlyok tudoményos
mozgalmit feloleld jelentést adott ki. Sajndlattal kell azonban
bevallanunk, hogy az eddigi jelentések a holt statistikai szdmok
mértékén alig emelkedtek feliil, foleg azért, mert a kérodai
osztdlyok miikddése itt csak ssdmokban van feltiintetve, mig az
illet§ tandrok tudomdnyos tapasztalataikat és ésurevételeiket
rendesen mis téren szoktdk kozolni. A milt évrél sz616 kimu-
{atds is hasonlé hibdban szenved, s igy messze megette marad
az annyira kedvelt Charité-annalok-nak.

Mindazondltal ezen minta-intézet oly roppant anyaggal
rendelkezik, hogy a soviny statistikai szdmok is elég érdekeset
képesek nyujtani. Az dltalinos rész az osszes betegforgalommal
foglalkozik. 1874. év végével a kérbdzban maradt 888 férfi,
642 n6=1530. 1875-ben felvétetett 12400 f. 7367 n.=19767.
Apolds alatt volt osszesen 13288 f. 8009 n.==21297
Elbocsattatott gyvégydlva 7729 f. 4306 n.=12035

javilva 1966 f. 1177 n.=3149
gyégyulatlan 957 f. 936 n.=1893
meghalt 1577 f. 971 n.=2548

1875. végén maradt 1059 f. 619 n.=1678.

A halanddsigi  szdzalék 12.9%,, leszdmitva a gamokort,
csak 99,. Az elboesitdsi szdzalék férfiakndl 12.8%, ndknél
13.1. A legnagyobb létszdm férfiakndl 1103 (februdrban) volt,
néknél 729 (martiusban). A legkisebb mindkét nemnél (334
férfi 6s 531 né) septemberre esik. A legkedvezébb gyigyuldsi
szdzalék volt (tuberculosis nélkil) férfiakndl 73.5%, nokaél
67.0: a legkedvezGtlenebb : férfiakndl 64.0, ndéknéi 54.6. A
gimokor halandésdgi %/-a az Osszes halanddsigban kovetkezd
volt lehdgélag : mart., oct. 4.7%,, febr. 4.1, jan. 3.9, apr., jul.
3.7, m4j. 3.6, aug. 3.5, jun. 3.2, dee. 3.1, nov. 3.0, sept. 2.9%,.

A kiilonos részben érdekesek a kovetkezé részletek: 1leo-
typhus 314 esetben (210 f. 104 né). A felvetel szerint a
hénapok kivetkezd lehagd sorozatot képeznek : mart., apr., aug.,
jau,, febr., jul., dec., mdj., sept., nov., oet., jun. Az évezdmot
tekintve, relative a legtébb eset 11—20 év kozott fordult eld.
A kozépbetegségi tartam a meggyégyultakndl 38.1 nap, a meg-
haltakndl 27.9 nap. A haldlozdsi °/, férfiakndl 21.9, néknél
22.1, dsszesen 21.9. Kiiteg 4 esetben jelentkezett. Szovidmé-
nyek : pneumonia 19, tuberculosis 6, pleuritis, decubitus 4 stb.
Typhus exanthematicus 322 eset (257 f. 65 nd). Fel-
vételek hénapok szerint lehdgélag: wart., apr., méj., febr.,
jan., jun. sth., nov. és decemberben nem volt felvétel beléle.
A legtobb eset 21—30 éves volt. A kizépbetegségi tartam
meggybgyultakndl 32.5, meghaltakndl 16.7 nap. Halandésigi
0/, férfiakndl 24.1, noknél 15.3, egyitt 22.3. Szévédmények:
pneumonia 28, pleuritis 8 stb. — Tuberculosis pulmo-
num 1540 eset (1073 f. 467 né). Felvétel hénapok szerint :
wéj., apr., jan., jun. stb. Korra nézve a legtdbb eset 21—30
éves és uténa mindjdrt 31—40 kozott volt. 1048-ndl mindkét
tidd, 293-n4l a jobb, 199-nél a hal volt megtdmadva.
Haemoptloe D61-szer. Mds szervek egyiittes giimokérja a tidd-
vel: larynx 102, bélhuzam 93, peritoneum 16 stb. Pneumo-
nia 717 eset (500 f. 217 nd6). Legtobb 21—30 év kozott.
Betegségi tartam 4tlag a meggydgyultakndl 25.0, a meghaltak-
uél 15.6. A béntalom 355 esetuél a jobb tudében suékelt. Iis
pedig a felsé lebenyben 43, kozépsbhen 4, alséban 107. Bal
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tidoben 252-szer. Felsé leb. 22, alsé 113. Mindkét tidében
110 (meghalt 48). Szivédmények: pleuritis 48, pneumopyo-
thorax 2, tuberculosis 14 stb, Szivbdntalmak 219 eset
(105 f. 114 ng). Viszeres rendszerben: insuff. bicusp. 83, insuff.
bicusp. cum stenose 54, stenosis ostii venosi sinist. 6, insuff.
bicusp. et tricusp. 2. Uteres rendszer: insuff. valy. aort. 49
(stenosis B). Uteres és viszeres rendszerben egyidejfileg : insuff.
bicusp. et valv. aortae 22, insuff. bicusp., tricusp. et aortae valy.

-1, insuff. valv. sem. art. pnlmon. 2.

Az els6 szdmi bujakdros osztdly vezetéje, Sigmund tnr.,
egész kimerit6leg, monographia gyavdnt kozli ossutilydnak mii-
kodését, gy, hogy ha valamennyi osztdlyrél ily részletes jelen-
tés tétetett volna, az egész konyv igen tantlsigos és élvezetes
olvasmdnyt nyujtana. A statistikai kimutatfsokhoz mellékelt
utdjegyzetekb6l megemlitendének tartjuk a kovetkezdket: Sig-
mund az Osszes venericus béntalmakat 3 szakaszban térgyalja:
1) takér, 2) fekély és 3) bujakéros alakok, mert szémos évi
tapasztalatai szerint ezen felosztds felel meg leginkébb a ve-
nericus béntalmak dvalismusinak. A takirfélék belsd kezelésétil
egészen eldll, s az tjabban kidicsért oleum. santali rubr.-t6l
nem sok eredményt litott. Anaemicus egyéneknél gyakran ész-
lelte az oxaluria-t, s ezt tartja a makacs hugycs6takdrok okddl.
Carbolsav és salicyl kiils6é haszndlatdt nem tartja szerencsés
vivminynak, mert eredményt nem, hanem ecsak roszahbodést
tapasztalt dltala. Nitras. arg. fusus helyett a sulfas cupri-t alkal-
mazta mint éteté szert, s igen j6 eredménynyel. A syphiliticus
ldzat ez évben is tobb egyénnél észlelte; bujakéros lépnagyoh-
boddst csak kevés esetnél taldlt. A syphilis gy6gytandra térve
at, megemlékezik a legijabban felszinre jutott bir ald fecsken-
dés modszerérdl; kisérletképen hasznélta az Osszes ajénlott hi-
ganykészitményeket, s azon eredményre jutott, hogy e mddszer-
nek csak konyebbfokd mésodlagos syphilis alakokndl van helye.
Kovetkeznek ezutdn Zeissl, Hebra, Fieber, Gruber kimutatésai,
melyek tanulsigos kirtorténetekkel vannak bévitve és érdekesen
osszefllitva. Végiil mellékelve vannak a kérboneztani intézethen
végzett bonczolatok, melyek szdma 1590-re rug. A munka vé-
g6t egy tdblizat képezi, mely az intézet gazddszati mikodését
viizolja. Az dgyszém 2000. Az fpoldsi napok szima 622,447,
atlag egy betegre 28.6 nap. Az egész kérhdz egy évi kiaddsa
530,862 frt. 26 kr. Ebbél egy betegre esik 24 frt, 42 kr. ;
egy 4dpoldsi napra 85.28 kr. Az elbirfnyzat egy IIL oszt. ide-
gen beteg szimdra egy napra 85 kr., fizetd hécsi lakosnak
65 kr., fizetésképtelennek 54 kr. Az igazgaté fizetése 3400 frt.,
féorvosé 1800 frt. és egy 1600 frt., prosectoré 1400 frt., alorvosé
540 frt., segédorvosé 360 frt. Az igazgaté drdgasdgi pitlékot, a
féorvosok szintén drigasigi és részben lakéspénzt hiznak.

Lfr.
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N—IL. Hagyvezeték képzése.

Nusshaum tnr. a fenntnevezett miitét elott egy 47 éves
asszonynak jobboldali tSbbrekeszii petefészektomléjét irtotta ki.
A kiirtds alkalméval a méh jobb felén széles alapi odanivé-
seket kellett eltdvolitania ; Lister-kotés mellett gyors gydgyulds
kivetkezett be, de hassipoly maradt vissza, melybél folyton
hiigy csepegett. A vizsgdlat kideritette, hogy ennck oka a
jobb htgyvezeték &tmetszésében rejlett, melyb6l egy rész az
odanétt petefészekkel egyiitt kiirtatott. Miutdn a sipolyt lami-
naria digitata-val annyira sikertilt kitdgitani, hogy djjal lehe-
tett behatolni, a méh jobh oldaldn egy galambtojdsnagysigi
higytartét és az abba benyilé jobboldali higyvezetéket konyi
szerrel sikerdlt fellelni. Ezen hiugyvezetéki hassipoly dj, a hé-
lyagba hatol6 vezeték képzése dltal a kovetkezd médon sziin-
tettetett meg, Mindenelétt Simon eljérdsa szerint a higycs6 td-
gittatntt annyira, hogy az tjj kdnyen belé hatolhatott. A jobb
hiigyvezetéknek a hélyagha valé nyildsa fel nem fedeztethetett,
ennek kirnyékén azonban szlresap sziratott be a hélyagon &t
a hdgytartéba, a képezett csatorniba alages6é helyeztetett, s
ezdltal nyitva tartatott. Ambar az alages tobbszér kitekerdd-
z0tt a esatorndbll, ezen iit a higy lefolydséra nyitva maradt. A
hasban levé sipoly egyszeri égetésre behegedt. A gylgyulds
tokéletesen sikerfilt. (Bair. drztl. Intellig.-Blatt. 1876. 7. sz.)
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(Dimdtdr). Amylum nitricum alkalmazisa idegzsibingl.

Az amylnitrit az amylalcohol-b6l (burgonyaszesz) 4llit-
tatik elé akkép, hogy légenysavat hagyunk red hatni. Ez
sdrgds folyadék, mely a sziv mikddését fokozza. Gyomor=
csorvdndl, asthmdndl 6s aura epileptica-ndl tibb fzben si-
kerrel alkalmaztdk. Minthogy az amylnitrit a kisebb edé-
nyekben vérbiséget idéz el6, Evans H. tr. oly arczzsibikndl
alkalmazta, melyek vérszegénységhol keletkeztek. gy alkalmazta
egy fiatal vérszegény lednyndl, ki tébb nap 6ta idegzsdbdban
szenvedett, s mihelyt a vérbiség szaka bedllott, fdjdalmai azon-
nal megsziintek, mely jobbulds 4llandéan megmaradt. Egy
misik esethen ugyancsak idegzsdbdban szenvedd fiatal vérsze-
gény nénél alkalmazta, kinél a fijdalmak ugyancsak nem sziin-
tek meg tokéletesen, de mégis oly konyebbilés dllott be, milyent
Kiilonféle szerek alkalmazdsa &ltal nem birt elérni. Egy har-
madik esetben, hol a rohamok bedllta el6tt mindig nagyfoki
halavinyséig jelentkezett, a vérblséges dllapot létrehozdsa 4ltal
mindig sikerilt a ronam bedlltit megakaddlyozui. (Practitioner,)

N—I1. Varrdtiinek véletlen belehelelése, annak eltiinése a
légziszervekbe.

Varrds kozben egy férfifegyencz 3 cmtr. hosszii és1 emtr.
vastag, kevéssé gorbitett varrétiit ajkai kozé tett egy pilla-
natra, hogy azalatt mds valami utén nyiljon. Ugyanekkor heves
kohogési rohamt6l lepetett meg, rogton a tit utin nyilt, de
csak belehizott fonalit csiphette meg, mely djjai kozt maradt,
s a tii eltint. Beteg legott rendkivill erés gorcsds kohogést ka-
pott, mely csak nagy késére esilapilt; a tit a bal mandola
kornyékén érezte. A kohogés kozben kikdpétt habos nydk ke-
vés vért tartalmazott. Minden kiséclet a tii kihizdsdra sikerte-
len maradt. Nehdny orfra beteg a szegycsont t4jin gyenge féj-
dalmat érzett. Azéta 12 hé mult el, a nélkil, hogy a tiinek
nyoma mutatkozott volna, (Wiener med. Presse, 1876. 17. sz.)

N—L Nagy, vissza nem helyezheté czombsérv, Gyogyilis
miitét daltal.

Chiene tr., Edinburgh-ban oly czombsérvet, mely az egész
Scarpa-féie 3 szdget kitolté és a beteget bdrmily foglalkozds-
ban akaddlyozd, s melynek folytonos nivekedését megakadd-
lyozni nem lehetett, a kivetkez6kép miitett. A dagot és a
tomlét megnyitd, azutin kimetszé a lob dltal megkeményedett
6s megvastagodott cseplez-részletet, nemkiilonben a tdmlét,
melynek maradvényait a cseplez szdrfhoz varrta. A seb 3 hét
alatt behegedt genyedés nélkiil. A beteg jelenleg kitiindleg
érzi magdt. Varratra chromsavba dztatott catgut-ot hasznilt,
ezenkivill 15 alikdtés tétetett; a tomld hasonléan catgut-tal
varratott ossze. A miitét carbolsavas permetezés kozt végeztetett,
a kotozés szigortian Lister szerint alkalmaztatott. (British Me-
dical Association. 1876.)

N—I. Kiszordlt ligyék-boréksérv. Visszahelyezés.

Périer tr. egy 65 éves férfi kiszorilt ligyékboréksérvét
sikertelen visszatevési kisérletek utén mar mitenni akarta,
midén még a kovetkezé visszahelyezési eljardsra hatdrozta el
magit. BEgy segéd a beteg térdeit vélldra téve, felemelte aat
akkép, hogy a gerinczoszlop meggirbilt és az altest tetemesen
meglazilt. Azonnal héinyés d4llott be, a strucztojisnagysigi
bélt és cseplezt tartalmazé sérv azonban P. visszahelyezési
kisérletei folytdn teljesen visszanyomatott. (Gazette hebdom.

1875. 23. sz.)

N—L A tilyogok uj kezelése earbolsavas vizzel.

Callender tr. a tdlyogokat azon esetben, ha nincsen jelen
sipolyos jérat, felmetszésitk utén carbolsavas vizzel kifecsken-
dezi, a nyilist azutin a fecskendd csore koriil dsszeszorftja, s
ijb6l meleg carbolsavas vizet befecskendez, lehetéleg kitdgitvin
a télyog iirét. Ezutdn kiiiriti a befecskendett folyadékot, alag-
csovet alkalmaz és az egészre carbolsavba dztatott tépetet rak.
A tilyog minden firjdrat képzése nélkiil gyorsan gybgydl. A
télyogiirbe fecskendett folyadék 1 : 30. (British Medical Asso-
ciation. 1876.)




- alakuldsfnak  39-dik  évforduldjin nagy

. rendkiviil ritka a cholera; s ha idegenek choleris helyrél fel-
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N—L A fulaszt6é golyva sikeres gyégyitiasa miitét nélkill,
Lennox Browne, Edinburgh-ban a rostos fulaszté golyva
ellen djabban a legjobb sikerrel genyszalagot alkalmaz. 6
esetet kozol, melyekben a szalag bevezetése a mirigy szdvetébe
mér igen rovid 146 alatt javuldst, késébb teljes gydégyuldst
eredményezett, a nélkiil, hogy a kezelés tartama alatt barmily
kellemetlen esély zavarélag hatott volna a gydgyuldsra. A

beteg még fgyban sem fekidt és a kezelés a nyakon felette
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csekély nyomokat hagyott hdtra. (British Medical - Associa~
tion. 1876.)
N—I. Hortyok hurutjinak kezelése.

Browne-Lennox a hortyok hurutjit, akdr legyen ez egye-
diil vagy fiillbajjal szdvetkezve jelen, a hortyokba vezetett zu-
hanynyal kezeli a legjobb eredménynyel, mig az Eustach-kirt
catheterizdldst mint kdrost elveti, (British Medical Associa-
tion. 1876.)

TAR_

A budapesti Kir. orvosegylet évi nagy gyiilése 1876,
october 14-Kkén.

— Hirschler Ignécz tr., elnok ddvozli a tdrsulat meg-
szimmal megje-
lent tagokat, s jelenti, hogy a tdrsulat torténete, melynek
megirdsira vdllalkozott, hosszas betegeskedése miatt az idei
évkonyvben nem fog napviligot ldthatni; végre inditvdnydra
Jankovich Antal tr. alapité és most tiszteletheli tagnak
b0 éves tudorsfga alkalmébél, az egylet érdekei kordl tett
firadozdsaiért, jegyzOkonyileg elismerés szavaztatik, egyittal
pedig a térsulat nevében iidvozlbirat kiildetik hozzé.

— Fodor J6zsef tnr. ezen alkalommal a talajviesgdlatok
feladatdardl és azok mddszereirdl tartott eldaddst. Kiemelte,
miszerint a kozegészségtudominynak legjelentékenyebb vivmé-
nya a jelen szdzadban azon eszmének komoly és tudomdnyos
felkaroldsa, hogy a talaj kilénbozé betegségek
kifejlesztésében lényeges szereppel bir.

Ezen eszme nem ij; a legrégibb irék mér ismételve nagy
fontossdgot tulajdonitottak a talaj befolydsdnak, nevezetesen
a jérvinyos bategségek Kkifejlesztése szempontjabél.

Azon betegségek kozé, melyek valdszinileg a talaj dltal
befolydsoltatnak, tartoznak: a véltéldz, a cholera, a hasi hagy-
miz, a sirga ldz, s6t taldn a tidGvész, a himl6, a vérhas, a
hasmenés is. Hogy a valt614z2 a talaj viszonyaitél figg, a
legrégebben ismert dolog: a cholerdrél ugyanast mir a
legelsd indiai észlelok dllitottdk ; Europiban legeldszir Boubée,
azutin Fourcault hangoztattik ezen eszmét; 4ltaldnosabb elis-
merést azonban Pettenkofer kiizdott ki szdméra.

Az irdnyadé észlelések, melyek Pettenkofert és nézettér-
sait a talaj szerepérél meggyozték, foleg e kovetkezok voltak:
A cholera Bajororszighan 1854-ben nem a {6 kozlekedési utak
irdnydban terjedt el, hanem egyes esoportokban, félreesé helye-
ken, patakok és folyfk mentén mutatkozott az. Ha a'jérvinyt
a ragdlyzds maga terjesztené, akkor annak a legnépesebb és
legjdrtabb utakat kellene kovetnie; s miutdn ezt nem tette, a
ragilyzis maga nem is feltételezi a betegség elterjedését.

Tovéibbé: szémos esetben tapasstaltatott, hogy bizonyos
helyek a cholera 4ltal teljesen, vagy legaldbb is feltiin mérv-
ben menten hagyatnak, noha azokba a ragdlyanyag ismételve
beczipeltetik. fgy p. 1. a népes Lyon még egyszer sem birt
cholerajérvinynyal, noha oda cholera idején ezerenkint csbdiil-
nek Ossze a choleramenekvik Parishdl, Marseillebél, s noha ezek
koziill sokan Lyonban is utéléretnek a sors keze dltal.

A ragélyzisra megvan tehit ott a bésézes alkalom, s a
jarviny még sem terjed. Mi lehet ennek oka? Mi kiilonbség
van Lyon és més vérosok kozott, melyek minduntalan szen-
vednek choleritél? A szegénység, szeny a lakisok koril, a
hidnyos tdpldlkozds, mely korilmények mint cholerdra hajla-
mositék fel szoktak hozatni, mindezek épen 1gy taldlhaték az
iparos tilnépes, sziikitezaji Lyonban, mint egyebiitt. A kiilonb-
sé_gklcsakis a talajban talilhaté fel; Lyonnak talaja granit-
szikla.

A harmadik bizonyilék az, hogy tengeri hajékon oly

vétetnek is hajéra,! s itt meg is halnak, réluk ritkdn — vagy
épen nem — terjed a jérviny a hajé tobbi népességére; azon-
ban ezek is megkapjik a betegséget, mihelyt szdrazra 1épnek

oly helyen ; a hol a cholera uralg, s igy a jirvény tovater-
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jedésére nem elégséges a beteg egyénneli kozlekedés; sziikséges
ahhoz a beteg talajjali érintkezés is.

Pettenkofer ezen észlelései mds buvirok részérél is bebi-
zonyftdst nyertek, s ezdltal eszméi mindinkdbb elterjedtek gy,
hogy mai nap a szakbuvdrok kutatdsaikndl &ltaldn figyelmet

forditnak a talajra; ugyanazok nyomdn a kozegészségiigy a -

vérosok talajénak tisstintartisit mindeniitt elvil tiizte ki,

Hogy a hasi hagymaz szintén a talaj befolyds alatt
4ll, ezt Buhl mutatta ki legel6szér, a ki Pettenkofer nyom-
dokain haladva, dsszehasonlitotta Minchenben a hagyméz in-
gadozdsdt tobb mint 20 éven keresztil a talajviz ingadozdsdval.
Buhl azt talflta, hogy mindeketté oly bimulatos szabdlyossig-
gal ingadozott pdrhuzamosan, hogy lebetlen elzdrni magunkat
azon felfogdstl, hogy azok okbeli dsszefiiggésben dllnak egymdssa).

Mindez elég alapnak mondhaté arra, hogy a talaj befo-
lydsat kilonhozd betegségekre beismerhessiik: valamint, hogy
ennek folytdn a talajt részletes buvérlds tirgydvd tegyiik.

A talajbuvirlds meginditdsindl az elsé kérdés az: midltal
folyhat be a talaj az egészségre?. A felelet a természettudomd-
nyok mis d4lldsa szerint az: hogy a beane foglalt szerves
szeny dltal, pevezetesen enuek bomlésa, rohaddsa 4ltal, s a
bomldsi rohaddsi terményeknek az ember szervezetébe be-
jutésa 4ltal.

A talaj kutatdsok feladata tehdt: vizsgdlni a talaj
szenyezettségét kilonbozd helyen, s ezzel pérhuzamba
dllitni a betegségek magatartdsit; tovibbd figyelemmel kisérni
a szerves anyagok bomldsi folyamatdt, s ezzel
osszehasonlitani a betegedések ingadozdsit:; végre keresni mi
uton jutnak a bomldsi termények a szervezethe?

Ezen vizsgdlatokhoz sziikséges mindeneldtt kivdlasztani
a helyeket, hol azok végestessenek. A vizsgdlatokat oly helye-
ken czélszerti végezni, melyek a jarvdnyos betegségekkel szem-
kozt feltiiné magatartist mutatnak, melyek vagy igen hevesen,
vagy ellenkezileg igen szeliden szoktak megldtogattatni jarvé-
nyok 4ltal. Hogy ezen helyeket felismerhessiik, jdrvdny-
térképeket kell szerkeszteniink, melyeken a meghaltak
évrél évre azon hdzakban bejegyeztessenek, hol haliluk eldts
laktak. Ily térképek nyomén ismerni fogjuk a véros mely ré-
szei, mely ttczdk, hézak jarvdnygéczok, melyek nem. Ily tér-
képeket készitett nagyobb szimmal eléadd.

A talajnak 4dtvizsgéldsa altaldnos és részletes.
El6bbi a talaj emelkedési, mélyedési viszonyait, a talajrétegek
nemét stb. illeti. Utébbi részletesen foglalkozik a talaj vegyi,
természettani, géresovi, élettani tulajdonsdgaival. A talaj utébbi
szempontbdl tobb helyen, s legaldbb 4 meter mélységig dtvias-
gdland6. Hogy ezt tehessiik talajfiréval — melyet eléadé be-
mutatott — kiillonb6z6 mélységre firunk, s onnét emeljik ki
a vizsglland6 taiajt.

A vegyi vizsgdlatndl kimutatandénak tarija eld-
adé az ammoniak, a légenysav, a légecssav, a szervi légeny
és széneny mennyiségét, valamint esetleg egyéb alkatrészaket
is. A természettani vizsgdlatndl meghatirozandé :
a talaj fajstlya, lég és viz szdmdra 4ijarhatésiga, vizkotd
képessége sth.. A géreséi és élettani vizsgdlatra
nem ajinlhat médszereket, mert ez irdnyban eddigelé sem
mésok, sem el6ads nem tettek elégséges kisérleti tanulményokat.

Mindezen vizsgdlatok alapjan Osszehasonlittatnak a véros
terilletén a talaj- és a haldlozdsi viszonyok.

A szerves anyagok bomldsi folyamatdnak
szemmel tartisa végett szikségesek: talajhdség méré-
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sek, talajnedvesség meghatdrozdsok és talajlégelemzések. Ezen
hosszit id6n 4t vezetendd terjedelmes észlelések a vérosoknak
csak nehdny pontjin eszkozolhetdk, s pedig leghelyesebben
kaszdrnydkban, hol a talajbani bomldsi folyamat mindjirt
dsszehasonlithats a betegedésekkel. Elads szintén kaszdrnydk-
ban fogja végesni észleleteit, s kiemeli az elézékenységet és
szivélyességet. melylyel a katonai hatésigok ebbeli kérelmeit
figyelembe vették. f

A talajhémérés dltal értékes mutatéjdt nyerjik an-
nak, min6 a talajban a bomldsi folyamat hevessége és inga-
dozéisa. A talajhémérésre eléadd kétféle eszkozt fog haszndlui.
Egész 2 meter mélységig hossz szird homéroket fog alkal-
kalmazni, melyeknek golyGja a talaj mélyében van, mig a
fokmutaté a talaj felett; mélyebb rétegekben a hoség mérésére
csoveket kell a talajba siilyeszteni, s ezek fenekére sziikséges
lebocsdtaui a homérét, mely azutén gyorsan fellmzatik és leol-
vastatik. EléadS bemutat ily talajhéméroket.

A talajnedvesség mérése azért fontos, mert a
talajbani rohadds a nedvességtél és ennek ingadozdsitol figg.
Pettenkofer tette a szakembereket erre eloszor is figyelmessé. Litva
azt, hogy némely helyen a cholera a beczipelés daczira egy
idon 4t nem akar ldbra kapni, mig egyszerre azutin mégis dlta-
ldnossd vilik, kutatta, mi lehet az oka, hogy azon hely egy
ideig hitrdpyosan viselte magét a cholerdval szemkdzt, mig
késobb nem? S miutdn meggy6zédstt, hogy a helynek maga-
tartdsa elsé sorban a talajtél figg, kéreste, mi lehet ingadozé
a talajban ? Minden arra mutatott, hogy a talaj nedvessége,
vagy — mint Pettenkofer a dolgot nevezte — a talajviz az
oka a hely ingadoz wmagatartdsinak a cholerival szemkozt: a
talajviz ugyanis mindig ingadozdsnak van alivetve, s ezdltal
a talajt majd nagyon dtnedvesiti, majd mds alkalommal szd-
razon hagyja; eunnek kovetkeztében pedig a rohadds is a talaj-
Lan majd elomozditva lesz, majd hatriltatva. Buhlnak vizsg-
latai a hagymdz felett bebizonyitottik, hogy Petienkofer helye-
sen gondolkodott; mert Minchenben valéban a hagymdz telje-
sen egyformdn ingadozott a talajvizzel. A talaj nedvességének
mérésére kiilonbozé eljdrdsok haszndltathatnak. Igy a talajviz
mérése, mely sok esetben helyes mutatéja a talajnedvességének.
Sok mds esethen azonban a talajviz mérése épenséggel nem
adja a talajnedvességének hii képét; igy otf, hol a talajviz
mélyen van, hol a felette 4116 talajréteg nehezen jirhaté &t a
viz 4ltal. Ily belyeken a talaj nedvességét mdsképen sziikséges
méghatdrozni. El6ad6 e czélra bemutat és ajinl talajfirikat,
melyekkel azon mélységhdl lehetséges — arduylag konyen —
talajt kivenni, melyben a nedvességet meghatirozni kivinjuk.
A kivett talajt megszdritjuk, s a sdlyvesztesség megfelel a
talaj nedvességének.

A talajlég elemzése azért sziikséges, mert az a talaj-
ban véghezmendé rohadds terményeit magiba veszi; nevezetesen
a szénsavat. Ha a robadds hevesebbé vdlik, a talajléghen a
szénsav is szaporodik. A talajlég szénsavinak elemzésére azon
médszerek haszndlhaték, melyeket Pettenkofer, Fleck és el6adé
egyebiitt mér leirtdk.

Mindezen vizsgdlatok kiderithetik folytonosan, miné a ta-
lajban a bomldsi folyamat, s ezzel azutin Osszehasonlithaté
ugyanazon kaszdrnyiban a betegedések menete.

Annak a kimutatisa, min6 uton juthatnak a roha-
disi termények a szervezethe, s gyakorolnak-e
itt kdros befolydst, igen terhes. Eddigi ismereteink sze-
rint a rohaddsi termények az iviviz és a talajlég dltal hozat-
hatnak a szervezet belsejébe. Az iviéviz mdr régita gyani
alatt 411, hogy betegségeket -—— nevezetesen épen a széban
levéket — létrehozhatja; a szakemberek azonban nem egyeztek
még meg véglegesen a kérdés felett. Elméleti alapon igen va-
16szinti, hogy valéban lehetséges a fertézés az ivéviz dltal, mert
ebbe a felefte levd talajbél folyton bemosatik szeny, rohaddsi
termény. A talajvizsgilatok feladata tehdt, kutatni szdémosabb
hdzban azt, miné a kdtviz szenyezettsége egydltalin, s miné
ugyanott a haldlozés (a jérvénytérképek nyomdn). Mdisrészt
feladata figyelemmel kisérni a kaszdrnyikban id6rél idore,
miné ingadozdsnak vannak aldvetve az ivéviz szerves anyagai,
a bomldsi termények, s miné ugyanott ugyanakkor a betegedés.
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Hogy a talajlég behat-e az egészségre, az (igy mutathaté
ki, ha vizsgiljuk, wmely napokon és winé mérvbeu emelkedett ki
a talajlég a talajbdl, s toltotte el a hézakat, udvarokat, laké-
sokat; s miné volt ezzel pérhuzamosan a betegedés. E ezélra
két mddszer szerint tehetni vizsgdlatokat, melyeket eldadé
Kolozsvéirott kisérelt meg. Mindkettd azon alapszik, hogy a
talajlég sokkal szénsavdisabb mint a kiillég, valamint azon, hogy
a mélyebb talajrétegekben a talajlég tobb szénsavat tartalmaz,
mint a magasakban; végre azon, hogy a talajlég a talajban
folyton hullimzik, majd le-, majd feltelé, s ilyenkor majd a
szénsav szegényebb talajlégrétegek jutnak a mélységbe, majd
ellenkezdleg szénsavdiis rétegek felemelkednek.

A vizsgilat ezek nyomén gy végezhetd, hogy bizonyos
mélységben naponta vizegéljuk a talajlég mindségét; ha an-
nak szénsava emelkedix egyik naprél a mdsikra, valdszinii, hogy
a talajlég a mélységhdl fetfelé emelkedik és eltolti a lakéiso-
kat; vagy pedig gy végezziik a vizsgdlatot, hogy a talaj fel-
szinéhez legkizelebb esd légréteghben naponta meghatérozzuk a
szénsav meunyiségét; ha ez emelkedik, valészind, hogy tdbh
talajlég emelkedett ki a talajbdl, mint megel6z6 id6ben. Ezen
talajlég-elemzések eredményével Osszehasonlithatd a betegedés
a kaszdrnydban.

Fzzel eloadd értekezését befejeste. Kovetkezett az eszki-
zok és rajzok bemutatdsa, Nevezetesen kiilonhozé talajfirdk,
talajhomérck, talajvizméro, jarvanytérképek, melyek nehdnya a
nemzetkdzi statistikai congressusndl is ki volt 4llitva, tovabbi Bu-
dapest balparti részén a talaj emelkedettségének térképe, egy
Jarvénytibla, mely a jérvinyos betegségek és egyebek maga-
tartsat mutatja Pesten 1863-t6l 1874-ig ; végre egy szekrény-
nek rajza, mely a kiilinbdz6 talajvizsgdlati eszkdzdkkel beren-
dezve van, s a milyen szekrényeket eloads észlelési dllomdsain
feldllitani szdndékozik.

Vegyesek

Budapest, 7876. oct. 19-kén. A budapesti kir. orvosegylet
21-diki rendes iilésén Faludi Géza tr. kireseteket mutat be; Miller
Kdlmdn tr. pedig a gyomormosisrol — bemutatdssal egybekotott — eld _
addst fog tartani,

—a— A fovdrosi bizottsig mai gyiilésén Weisz B. F. orszdgos le-
lenczhaz felallitasit inditvdnyoszta, s ezen figy jelentéstétel végett a koz-
egészsdgiigyi bizottsagnak adatott ki.

— Balogh Kalman' tnr-tol a m. tudomdnyos akademia kdnyvkiado-
hivatalaban megjelent : 1) Az agy féltekéinek és a kis agynak mikodé-
sérol. A szoveg kizé nyomott 9 fametszettel. Nagy S-rét, 59 1. ara 40 kr.
2) Az agy betolydsirdl a szivmozgdsokra. 2 fametszettel. 8-rét. 20 lap.
Ara 10 kr,

—a— Megjelent ,A halottkémi szolgalat kézikinyve, a képesitett
és a hatosagilag megbizott, orvostudori vagy sebészi oklevéllel nem biré
halottkémek hasznalatara. Az 1876. XIV. t. cz. és m. kir. beligyér dltal
kiadott 31025, sz. a. intézvény értelmében.“ Budapest. Légrady testvérek.
1876. Kis 8-rét, 118 1. Ara 80 kr.

—a— A helybeli német orvesi lap jonak latja egy tiszteletbeli
orvostudori oklevél figyét — milyent a felavatas 50-dik évfordiiléja alkal-
maval szoktak adni — szébahozni, azt mondva arrél, hogy a diszoklevél-
ért uz illetonek 80 frtos szamldt kézbesitettek kifizetés végett, minélfogva
nem ecsoddlkozna azon, ha Osz iigyfeliink a szamldt és az oklevelet az
illetd karnak visszakiildené. Ezen dolog azonban tgy dll, hogy a disz-
oklevelek kidllitasihoz a karnak semmi kize, mert az egészen az egyetem
koréhez tartozik. Ennélfogva az olyan oklevelek kidllitdsit a rector az
iroda dltal eszkozolteti, még pedig akként, hogy mindenelott a tandes
jegyzdje személyesen vagy levélben az iinnepeltet megkérdezi, vajjon elfo-
gadja-e azt, s egyszeriien vagy fényesen akarja-e az oklevelet kiallittatni.
Ha az illetérdl tudva van, hogy vagyoni dllapota korldtolt, az egyetem a
kiallitdsrdl dijtalanul szokott gondoskodni; ha azonban az illetd tudor,
vagyonossigdhoz mérve, kiilonds fényes kidllitdst kivin, szen kifejezett
ohajtisnak megfeleld koltségekrsl « sz6l6 szamlit az egyetemi iroda az
illeto tudor vir kezéhez szokta juttatni. Ez a szokott eljards, s igen
bajos feltenni. hogy az egyetemi iroda a jelen esethen misképen jart
volna el,

—a— A ,congrds international d’hygidne et sauvetage® october
5-ki zdriilésén II. Lip6t belga kirdly cabinet-fondkének kovetkezd levele




olvastatott. fel : ,1876. oct. 3. Palais de Bruxelles. Elnok ur! A kirdly
rendelete folytin kérem ont, legyen szives a congressust értesiteni, hogy
a kirdly § felsége elhatdrozta otezer frank értéki arany serleget bocsa-
tani a jovo egészségligyi congressus rendelkezése ald. A kiraly dgy gon-
dolja, hogy ezen jutalmat a congressus azon varosnak, helyi hatésignak,
tarsulatmak vagy magdnyosnak itélje oda, ki a sziikolkodo osztdlyok lakii-
sait javitva, ezdltal neki azok haldlozdsinak kdzépszamat legjelentékenyeh-
ben és legesekelyebb koltséggel alaszallitani sikerilt. A kiralyné pedig a
jovo egészségiigyi congressusnak aranyérmet bocsit rendelkezése ald, s ezt
a congressus azon nyilvdnos, vagy magan intézetnek itélje oda, melyben
arvak tartatnak és hol a gyermekek kdzép életkora a legmagasabb kizép-
szamot mutatja.

—a— Molinais kozelebb a ,Journal des Débats*-hoz levelet
intézett, melybdl a kovetkezoket kozdljik : ,Savannah-ban 50 orvos-
nal nincs kevesehb, ebbdl pedig 3 hasonszenvész, mig 2 thompso-
nista, abba azonban a néger orvosok ¢és masok. kik oklevél nélkiil gyé-
gyitanak, nincsenek betudva. . . . Sajit szememmel littam az orvosok
arszabalydt, melynél gyakorlatiabbat nem képzelhetni. Minden litogatas,
miitétel vagy kezelés dra azok jelentosége szerint van megszabva. Egy-
szeri latogatas egy helybénlakéhoz 2, egy latogatds idegenhez 5, egy
latogatds hajon nappal szintén 5, ilyen ldtogatas északa 20, egy litoga-
tas az orvos rendeld-ideje alatt 20, egy kozonséges szillés 50, egy bo-
nyolilt sziilés 100, csaszarmetszés 500, karcsonkitas 50, alszdresonkitds
100 dollar sth. Ezen drak a legkisebbek, melyeket az orves, az eset
fontossigat szem elott tartva, belatdsa szerint felemelhet, Az arszabdly-
zat fején figyelmestetés van, mely az illetdket értesiti, hogy a szamla
minden hénapban vagy mindjart a kezelés bevigezte utén megkiildetik.“
Ezen rendszert egy belga orvos kezdeményezte, az orvosoknak nagyon
tetszik, s a betegek is azzal megelégedetteknek latszanak.

—a— Romaban, Porta Maggiore kozelében egy columbrarium-ot
fedeztek fel. Igy nevezték a romaiak azon épitményeket, melyek galam-
bos-alakiak voltak, s a sorjaban egymas felé elhelyezett fiillkékbe a
bamvyvedreket tették. A most felfedezett columbarium-ban, mely Statilia,
a koztarsasig végsd és a csaszarsag elso c¢veiben virdgzo csaladé volt,
400 hamvveder talaltatott, melyeken 75-6n az illetok korara vonatkozo
felirdsok talalhatok. A vedrek ugy szabad emberek mint rabszolgak
hamvait tartalmazzdk, s Bixio talalta, hogy a férfiak (55) kdziil csak 1
érte el a 60-dik és 9 a 40-dik évet, mig a tObbi ezen alol maradt; 20
nd kozill pedig 15-en 30 éven aldl haltak meg, mig 3 a 40 és 2 a 30
évet meghaladta. A kora halalozas okat tilsagos munkaban, rosz élet-
rendben es kicsapongdsokban kereshetni.

Heti Eimutatas

a pestvarosi polgari korhazban 1876. oct. 13-tol egész oct. 19-ig
apolt betegekril.

felvett | elbocsitott moghalt | visszamaradt
: beteg || | gyogy. | beteg| | beteg [, % |x
1876 | (el T T 2T (B|E8]
2 88l B [BialiB|E =88l 8
S |88 |2 |88 = |58 & T (3|3 &
Oct.13 | 15 12 27 17 17| 84 2 2 4 490 307 4 497 882
» 14 |14 9 23 12/ 11 23 1 — 1391306 3 427 831
, 156 | 15 16 31 24| 11| 35/ 2 —| 2 481'311‘ 3 4126 82
» 16 |18 9 27/ 14| 5 19— 2 2487|813 3 226 831
» 17 |34 17 51/ 19 10| 29 4 — 4/497 320 3 297 849
. 18 |20 20 40 17 12 29 1 1| 2/ 498 32¢ 4 4{26; 858
, 19 |18/ 18 36 23 10 33 3 1| 4489 333 4 427 857
[ | | | | | | |

Fovarosi statistikai Limutatas, Oct, 1-t61 oct, 7-ig sziiletésck
ghaldalozasok A lefolyt héten élve szitletett 28Y gyermek, meg-
halt 157 egyén, a szilletések tehdt 132 esettel miljak felill a haldlozasokat.
Az élye sziilottek kozt 204 torvényes, 85 torvénytelen; nemre néave
pedig 146 fii, 143 leany. Halva szilletett 10 gyermek, A halottak kot
volt 76 férfi, 81 nb, egy éven aldli gyermek 60. A halalesetekbd! esik :
I, keriiletre 8, II. ker, 12, IIL ker. 6, IV, ker, 2, V. ker, 13, VI, ker,
19, VII ker, 18, VIIL ker, 22, IX. ker, 19, X. ker. 5, kérhazakra 33,
Nevezetesebb halalokok : debilitas congenita et deformitas 16, hydroce-
phalus acutus 2, meningitis 8, convulsiones 9, croup 4, dyphtheritis 4;
pertussis 4, tetanus et trismus —, morbilli 2, scarlatina 1, erysipelas
—, variola 2, diarrhoea 14, gastroenteritis —, dysenteria 1, cholera —, ty-
phus 4, pyaemia i, pneumonia et pleuritis 6, peritonitis 1, hydrops 5,
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cancser 2, tuberculosis pulmonalis 31, morbi puerperales —,. apoplexis 1,
marasmus senilis 3. . ;

Fovarose statistikas kimutatas. Oct. 8-t61 oct. 14-ig sziiletések
e haldlozasok A lefolyt héten élve ssiletett 247 gyermek, meg-
halt 169 egyén ; a suilletések tebat 79 esettel miljik feldl a haldlozdsokat.
Az élve sziilottek koat 168 torvényes, 79 torvénytelen ; uemre nézve
pedig 119 fiu, 128 leany. Halva sziletett 15 gyermek. A halottak kdzt
volt 100 férfi, 69 né, egy éven aldli gyermek 55. A halalesetekbdl esik :
L keriletre 13, II. ker 8, III. ker. 10, IV. ker.4, V. ker. 6, VI ker.
25, VIL ker. 23, VIIL ker. 23, IX. ker. 11, X. ker. 6, kérhazakra 40.
Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 11, hydroce-
phalus acutus —, meningitis 3, convulsiones 13, croup 2, dyphtheritis 1,
pertussis 2, tetanus et trismus —, morbilli 8, scarlatina 2, erysipelas —,
variola —, diarrhoea 13, gastroenteritis —, dysenteria 1, cholera -
typhus 4, pyaemia 1, pneumonia et plenritis 10, peritonitis —, hydrops 3,
cancer 5, tuberculosis pulmonalis 29, morbi puerperales 1, apoplexia 2,
marasmus senilis 7. .

Palyazatok

A zalathnai m. k bényaorvosi allomds, melylyel
500 (0tszaz) forint évi rendes fizetés, az 5, illatéleg a 10 évi ez dllomdson
fedhetleniil toltott iddszak utan jaré nyugdijképes 100 és ismét 100
frinyi fizetéspotlékra valo igénynyel, természetbeni lakds hianyiban a
fizetés utdn jaré 15°/,-nyi lakpénz és évi 27 (huszonhét) kdbmeter tizifa~
jaranddésag van osszekotve, betdltendd.

Palyazni kivanok az orvesi tudoményoknak jo sikerrel valé véges-
tét, gyakorlati jartassigot, a hivatalos magyar nyelv és esetleg mds hazal
nyelvnek birasit hitelesen igazolé bizonyitvanyokkal felszerelt folyamod-
vanyaikat az eldljaré hivataluk, vagy ha nincsenek szolgdlatban, azon
megye vagy varos fOispinja dtjan, melynek teriiletén laknak, harom
hét alatt az alolirt m. k. binyaigazgatésdghoz terjeszszék be. Megjegyez--
tetik, hogy orvostudori oklevél elonyt nyujt. 2—3

Kolozsvart, 1876, oct. 8-kan.

M. k. banyaigazgatésdg.

A franzfeldi kozségi orvosi allomas betol-
tése A kouségi orvos évi fizetése 400 frt. kéezpénzben és 100 frt. lak-
bér, azonkiviil 20 kr. minden beteglatogatasért nappal és &jjel.

Ellenben dijmentésen teljesitendd: a himlboltis, halottvizsgalat,
az iskolak és iskolagyermekek feliigyelete, vagyontalan betegek gydgy-
kezelése, a vigomarha és marhanyajak megtekintése.

Ezen dllomdsra a palydzatok f. é. october vegéig a kozségi eldl-
jérésignal nyujtandék be.

Franzfeld, 1876. oct. 3-kan. 2—2

Scherer, biré. Ruppenthal, jegyzo.
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Migraines & Neuralgies

PAULLINIA-FOURNIER.

Hatalmas szer a zsabak (neuralgiae), gyomorfajdalom, goresik
ostiz és kivaltképen az ideges félfejfajas (migraine) lekiizdésére, mely~
nek legerdsebb rohamait is gyakran nehany percz alatt elenyeszti.

Nagy sikerrel alkalmaztatott mindennemi korokban, melyek
ataldnos elgyongiilésbdl szarmaznak.

Szamos, gy a magan gyakorlatban, mint kérhazakban, Pa-
risnak legelokelobb orvosai és tandrai, n. m. Grisolle, Trousseau,
Recamier, Blache, Crwveilhier, Huguier, A. Tardiew, E. Barthes
sat, altal 20 év ota tett kisérletek bizonyitjak, hogy ezen készit-
mény mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bantalmaknil, s
egyike a leghatalyosabb zsongitoknak, mikkel birunk.

NB. Ovakoani kell a hamisitott szertdl, mely vagy nem
haszndl, vagy épen dart. — Ara egy nagyobb doboznak 3 frt., ki-
sebbnek I frt. 50 kr.

Parisban : egyediil FOURNIER gyigyszerésznél, 26 Rue d’
Anjou-St. Honoré. :
Pesten, magyaorszigi foraktirban: TOROK JOZSEF

gyogyszertaraban, Kiraly-uteza 7. sz,
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Arany érem. — Dij 16,600 frt.

QUINA LAROCHE

jovahagyva a parisi orvos-akademia altal,

A fenutebbi hiromszoros china-készitmény (Elixir) magaban egye-
siti az osszes chinanemek alkatrészeit, s ennélfogva minden china-
termények legtokélesbike. Mind ize, mind hatisa tekintetében ki-
tiino. Bz valoban lazellenes és erdsbitd gyogyszer. Atalanos test-
gyengesagnél, vérszegénység, emesztési zavarok, étvagyhiany, lassan
halado javilas és mindennemii lazakban Kkitiind hatassal bir, Kap-
haté : Parisban, 22, rue Dronot. Bécs ben minden gyogy-
szertarban.

o

Ara egy nagy iivegnek 3 ft.
is . 2z ft,

& K
Pesten TOROK ’:IOZSEF gyogyszertaraban, kiraly-uteza 7, sz.
OO0 O000O0O00000
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Mustartapaszos szdvete

(Tissu-sinapisme),
mely a mustdrliszt gyogyanyagit tartalmazza,

Alkalmazass a legegyszeriibh. Egy darabka hideg vagy
angyos vizbe 'martatik és a borre rdtétetik, konyéden szalaggal
agy vaszondarabbal rdkottetvén, a bort azonnal megvordsiti. A
szovet évekig megtartja hatdsdat és erejét, s kulonosen vidéki orvo-
soknak s elszigetelten, gyogyszertaraktél tavol laké csalddoknak
igen ajanlhato.

Ara: 10 szbvet darabot tarté csomagnak 80 kr,
Egy davab szovet ara ; 10 kr,
Foraktar : Torok Jozsef gyoygyszertara: kirdly-uteza 7, sz

OO0

s
|

LONOEOOEOERO N

C OmOEmOmOmO

|
|
:
:
%

Paulcke R. H. szabadalmazott
salicyl-savas fogszere:

fertoztelenitd erejikuél fogva megovjdk s fogakat a csorbulas (ca-
ries) eldl. A szajbil minden kellemetlen izet és szagot eltavolitanak
megakadialyozzak a borkd képzodését, a nélkill, hogy a fogakat
vagy a foghust legkevésbé megtamadjak.
M salicy Ll=mzsw, dr. Kolbe,
b, titkos tandcsos legtjabbi taldlmanya, mesterségesen, szabadal-
mazott modszer ttjan készitve, Osszehtizé hatdsandl fogva feiil-
milja a carbol-savat, a nélkill, hogy ennek mérges és izgatd tulal-
donaival birna,
Egy doboz fogpor dra 60 kr,
Egy iiveg fogviz ara 1 frt, 20 kr,
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. Kaphaté Budapesten a magyarorszigi foraktarban, TOROK
JOZSEF gyoégyszertdavaban, kirdly-tuteza 7, sz, &,
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? DIGITALIS SZORPJE

(S_l/)‘up d{(]?f(l[(’ )

E kitin® gyégyszer a vértorldddst és vérkeringdst szaba-
lyozza, s barmi sltal okozott szivdobogist csillapit, s végre meg-
sziintet. Ugy szintén a kezdddd vizbetegséget, szigoru életméd mel-
lett rivid 1d0 alatt gyokeresen kigdygyitja.

NB. Hogy az orvos uraknak alkulmuk legyen meggy6zidui
ezen szer kitiing hatdsirdl, az a kisérletekhez megkivantato mennyi-
ségben rendelkezésiikre dll.

Kaphaté a magyarorszagi firaktirban : TOROK JOZSEF
gyogyszertirdban, kiruly-uteza 7. sz. a, és Scholz J. varosi gyogy-
szertardban ; Buddn: az udvari gyégyszertarban ; és azonkiviil
Magyarorszig legtobb gydgyszertaraban.
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CHINAHEJ-BOROK,

Henry Ossian tandr, a pdrisi orvosi akademia tagjatél.

Valodi Kinahéj-bor spanyol borbél.

Az oly dllandé vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossigot
nyujt , s az adagolast igen konnyiivé teszi; a bor nem keserd,
hanem igen kellemes izii, miért is igen elonyosen alkalmazhato
gyermekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél,
kiknek gyomra a keserii szereket roszil tiiri. Szorulist nem okoz
azon erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik. Ara egy
fivegnek 2 frt.

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

Ez tokéletes tartossagi s tiszta izii, mely miben sem emlé-
keztet alkatrészeire, konnyen adagolhato s biztos hatasi, Egen alak-
ban hasonlo korilmények kozott a vasat a szervezet igem kounyen
tiiri s hatasa mégis biztos. — Igen elényds a sapkor s vérszegény-
ség ellen, tugyszinte silyos betegségek ntan ddiilés alatt; tovabba
mindannyiszor, ha a vérkészitést javitani, a testerdt emelni és az
idegrendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk. — ara egy iiveg-
nek 2 frt. 50 kr. ;
| NB. Az orvosok ez e r j e ny (diastasis) hasznat ezen borban

konnyen meg fogjak érteni, ha azon fontos szerepre gondolnak,
melyet az emésztésnel jatszik.

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

| Az iblany e készitményben Hen ry sajatsagos kezelése
folytdin 1gyszélvan wmysticus moédon van egyesitve a kindval, &

| nélkdl, hogy vele Osszekottetést képezne. Ez azért volt sziikséges,
mivel ezen két anyag vegyileg egymassal @#ssze nem fér. Az igen
kellemes izii készitmeénynyel a gyakorlatban igen elonyésen lehet
hatni az w. n, gorvélyes bantalmak ellen, melyek oly
kiillonféle alakban nyilvanulnak, helyettesiti a csukamaj-olajt és igen
nagy haszonnal adhaté elsatnyilt, golyvas és angolkoros gyermekek-
nek. — Ezen 2 készitményben a kina, iblany és vas fog-
laltaiik, oly hatalmas szerek. melyek ugyszélvan dnmagukban véve
| elégithetik ki az orvost a mai idSben, melyben a vérszegénység
| minden betegségnek fooka. — ara egy iivegnek 2 fri.*50 Kkr.

Pesten 4 magyarorszigi foraktérban, TOROK JOZSEF
gyogyszertaraban, kirdly-uteza 7. sz,
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EGYETEMES EMESZTOPOR
Dr. GOLIS-tél.

Eddig még utél nem éretett hatdsira nézve az eméss-
tés és vértisetitas terén, s a test taplildsa és erisitésére nézye.
Ezaltal naponkint kétszeri és sokdig folytatott haszndlata
mellett valédi gydgyszerré vilik szamos még makacs beteg-
ségekben is, mint p. 0. emésatési gyengeség, mellégés, o gyo-
mor tilterhelése, a belek petyhdidisége, ideqgyengeség, min-
dennemii aranyeres bajok, gorvély, guga, sapadtsdg, sarqgasdg,
valamennyi iddlt borbaj, rdk, idiszakoes foéfdajasok, férges és
kives betegséack, tilnydlkdsodds stb. Bz az egyetlen és gyo-
keres szer a megragzitt kiszvény és mellbajban (tuberculose).
Asvanyviz gyogymodndal gy ezelott, mint anoak haszné-
lata alatt, valamint utélagosan gyégyszeril is kitino szol-
aflatot tesz. '

Egy nagy skatulya dra: 1 ft. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr.
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Adatok a sarga kor jelentdségéhez terheseknél.
Koxrip MAirk tnr.-tol, N -Varadon.

A sirga kor jollehet elég gyakran fordil elé: de azért
még mindig nem eléggé ismert ép gy lényegére, mint
eredetére nézve. Ezek magyardzatira még mindig két
f6 elmélettel dllunk szemben.

Az egyik elmélet, mely szerint a sdrga kor okdt és
eredetét a maj koros elviltozisdban, rendellenes mikodésé-

* ben kell keresni, Galenus idejét6l egészen az djabb id6-

kig volt az uralkod6. A sirga kér méajbeli (hepatogen)
eredetét vallja még ma is a béesi iskola és a jeles berlini
clinicus, Frerichs.

Ezek szerint a sdrga kér okai volpdnak: I. A méj
viladékdnak pangdsa. 1I. Vérkeringési zavar a mdjban, s
ennek kovetkeztében rendellenes diffusio. Ezen két ok lénye-
gesen elosegiti, hogy a szokottndl tobb epe szivédik fel
a vérbe.

A sirgasignak harmadik oka a megzavart athasonitds
és az epe csokkent felhaszndldsa a vérben.

Azonban nem maradhatott észrevétleniil, hogy vannak a
sarga kornak oly alakjal, melyek fiiggetlenek a majtol, sigy a
méjbeli sarga kor uralkodé el.uélete ellen mindinkdbh szapo-
rodtak az ellenfelek, a régiebbek kozott Bianchi, Grand, Reil,
Senac, djabb idében Breschet, Debreuil a franczidkndl.

Ezek szerint az epe rendesen a vérben képzédik, vagy
legalabb is némely koros befolydsok kovetkeztében, s igy
fejlodhetik sdarga kor fiiggetlenal a majtol: ezek a
vérbeli sdrga kéros (haematogen) elmélet elharczosai.
Virchow munkéja 6ta ,a kéros festenyekr61¢ (Ueber
die pathologischen Pigmente) a vérfesteny vegyi at-
valtozasa epefestennyé, s vele a vérbeli (hae-
matogen) sdrga kor elméletének érvénye mindinkdbb
emelkedni kezdett.

Leyden még annyira megy, hogy két kiilonféle ondllé
sarga kort allft fel ; igy mint a médjheli és a vérbeli
sdrga kért, melyek physicailag egymdstél megkilonboztethe-
t0k azaltal, hogy majbeli sdarga korndl az epefesteny
mellett még epesav mutathaté ki a higyban; a vérbeli

sarga kornél pedig gy, mint a rendes higyban nem mutat-
haté ki az epesav. Voge] legijabb kutatdsai azonban ki-
mutattdk Leyden elméletének alaptalansigdit, mennyiben
higykémleléseinél minden iigyban volt képes epesav
nyoméra jutni. A sdrgakor eredetének nyomozdsdinal gy
a kérboneztan, mint a vegyi vizsgdlat nem ritkdn cser-
ben hagy: majd a mij zsiros elfajuldsinil nem volt a sérga
kérnak nyoma sem, majd meg az elérement sdrga koér utdn
a mdj nem mutat komolyabb kéros elviltozast ; s6t az egy-
szerli hurutheli sdrga kor is (icterus catarrhalis) nélkilozi
még a biztos kérboneztani alapot.

Ezek utdn igazsiga van Vogel-nek, midén nem taldlja
elégségesnek ezen elméleteket a sirga kér megmagyardzé-
sara, s Onkéntelen fordulunk még mas hypothesis felé,
milyen az illeté elvdélasztoé (secretoricus) idegek
befolydsa.

Ezen elméletet mér joval Vogel el6tt védte a franczia
clinicus Sée.

Azonban azt hiszem, a gyakorlatban legjobban fogunk
eljdrni a concret eset megitélésénél, ha folytonosan szem
el6tt tartjuk e kiilonféle eshetéségeket. S én nem a sdrga-
kor kilonbozé elméleteinek érvelése szempontjibél akarom
a sirga kort a terheseknél és gyermekdgyasokndl targyalni :
hanew némelyek téves nézpontjait akarom kiigazitani, kik a
sdrga kort a puerperiumban igen ritka és
dltaldban veszedelmes, sét életveszélyes
meghetegedésnek tartjak. Spiath 30,000 terhesnél
Osszesen H-szor taldlt sarga kort.

Mayer bar kicsinyli Spiath statistikdjdnak szémardnydt,
mégis igen ritkdnak tartja a sérga kort terheseknél és gyer-
mekiagyasokndl, s 6 is igen veszélyesnek tartja azt. Az érve-
lés, melylyel a sdrga kor ritka voltdt akarja magyardzni,
még iukdbb bizonyitja ezen statistikai adatok tarthatlan-
sdgdt. Ugyanis a sdrga korra leginkabb a férfiak volndnak
hajlandék azon excessusok folytdn, melyek dltal heveny és
idilt emésztési zavarokat szereznek maguknak; az icterus-t
el6idézé tobbi leggyakoribb okok, milyenek az epekovek, tii-

-d6kitagulds, tid6- és méjszemesésedés (cirrhosis) pedig a

késobbi kor megbetegedései, mely koron til mér a né fo-
gamzisi tehetsége megszint.
44
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Hogy a néi nem épen oly kevéssé ment a sdrga kértol,
mint a férfi nem, oly tapasztalati tény, mint az, hogy az
utobb emlitett kéralakok nem ritkdn a néi reproductiv nemi
életen innen észlelheték. Ezen kérdeésnél sokkal fontosabb,
vajjon a sarga kor csakugyan oly veszélyes-e a puerpe-
riumban, s csakugyan a mdj mélyebb kéros elfajulisinak, a
heveny sirga méjsorvadds kérjelének tekin-
tendd-e mindig? Kétségkivil, hogy a terhesség okbeli
osszefiiggeshen lehet a heveny sirga mdjsorvaddssal, s hogy
ilyeukor a sirga kor csak mint egy komoly meghetegedés
kérjelc szerepel.

A terhesség maga oly sajatlagos dllapot, mely alatt,
ha nem is tudunk sokszor hatdrozott megbetegedést kimu-
tatni, mégis tobbayire beteggel van dolgunk, s én windig
hajland6 vagyok a puerperiumot a terhesség kezdetétdl a
gyermekdgy végéig mintegy incubationis stadium-nak tartani,
mely emeli a dispositio-t a kiilonféle meghetegedésekre, mi-
nek természetes alapjail szolgdl a vérvegyillet megvéiltosta-
tdsa, viltozdsok a vérkeringéshen, a nemi és higyszervekben,
valamint az idegrendszerben.

Ily viszonyok kozott a terhesség és gyermekdgy csak-
ugyan a mar el6bb lappang6, mélyebbrehaté méjbajnal a
majsejtek heveny széteséséhez vezethetnek.
Azonban hényszor nem fordil eld terheseknél sirga kor,
minden kellemetlen utékovetkezmények nélkiil, s a leggon-
dosabb virsgdlat sem képes a mdj rendellenes mnagyob-
boddsdt vagy kisebbedését kimutatni. S tjabb idében Lie-
bermeister’) és Ossikovszky?) kimutattdk a mdj
kéros elvéltozdsinak azonossigdt a vilanymérgezésnél, az
tigynevezett heveny sdrga méjsorvadasndl. Ezek
utdn taldn nem egy eset szerepelnetett mint heveny sirga
mdjsorvadds terheseknél, mely voltaképen vilanymérge-
zés volt.

Az egyszeri siarga kor pedig sajit tapasztald-
gom szerint legalabh a mi vidékiinkon altaldban nem ritka,
valamint a férfiakndl 1igy noknél sem, s leggyakrabban
okozza azt a mdj vérbésége, az epevezetékek
hurutos édllapota, s némely esethen a nyombél-
hurut vagy lob (duodenitis).

Ez ut6bb emlitett kérfolyamatok a terhesség alatt még
inkdbb fokozodhatnak, valamint maga a terhességgel jiré
vérkeringési akaddlyok és az ebhdl szdrmazé vérhiség maga
okozhatja az epevezetékek és a nyombél hosszabb ideig
tarté hurutos allapotat. Ily korilmények kozt az epe, pan-
gdsa kovetkeztében a véibe, valamint a nyirkmirigyekbe dif-
funddl, s az epefesteny lerakoddsa dltal a szovetekben kép-
z6dik a sdrga kor. A terhesség masodik felében a na-
gyobbodott méh mechanicus uton, t. i. nyomds kovetkez-
tében konyen akaddlyozhatja a mdjban képzddott epe elfo-
lydsit és eldsegitheti a pangdsi sdrga kor kifejlodését.

Szorvanyosan megfordiltak revdelészobdmban terhe-
sek, kik nebdnyszori véltélazas rohamok utén sdrgasigha
estek, s egy jo adag chinin és egy hashajté elégséges volt a
sirgasig meggybgyitisira, a terhesség zavartalan lefolyd-
sdnak biztositdsira. Azonban igen konyen képzelhets, hogy
a ductus choledochus tartés beduguldsa, dllandé hurutos
bantalom vagy nyomds folytdin épen oly kérfolyamatot idéz-

‘2 Canstatt. Jahresberichte 1870.

) Orvosi Hetilap. 1871. A heveny majsorvadas és hasonlé bdn-
talmak, .
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het elé a mdjban, mint a heveny sirga mdjsorvadds; csak-
hogy ilyenkor a kérfolyamat idilt, lassi lefolydsi. A ductus -
choledochus részletes dtjarhatésiga, valamint a nagyobb

epevezetékek tdgulékonysdgdndl fogva a méjsejtek elvilasz-

tdsa az epe pangdsa dltal korldtozva lehet ugyan, de nines

tokéletesen megsziintetve; azért is ilyenkor a médjsorvaddst

elobb a zsiros elfajulds elézi meg, s a sorvadds esak lassan-

kint fejlodik ki. A ductus choledochus pedig killondsen kinyen

dugulhat be, azon korilménynél fogva, hogy ferde irinyban

nyilik a nyombélbe, gy hogy igen esekély mennyiségii nydk

elégséges bezdrdsira, az epe pangdsdra, s igy a sirga kor

kifejlodésére. Sot gy latszik. hogy a ductus choledochus

takhartyajinak egyszerii megduzzadisa elégséges ennek eld-

idézéseére.

Innen magyardzhaté a viltéldzas rohamok alatt fellépd
sarga kor, mely a vdltélizas roham megsziintével szintén
rovid id6 milva elenyészik ; innen magyardzhaté a gyakrab-
ban ismétlédo icterus w terheseknél, mely semminemii kéros
befolydssal sincs a terhesség lefolydsdra. '

Mint mér kezdetben emlitém, e soroknak nem ezélja
sem a sarga kor kilonféle elméleteinek fejtegetése, sem a
kérbonezi viszonyok elemzése, hanem kérodai lefolyds, miért
is az elrebocsdtottak utdn attérek a kortinetekre.

Ezek a konyebb kéralakndl vagy a sirga kor kezdeténél
elsé sorban a tdpesatorndra szoritkoznak, s étvigytalan-
sighan, hosszabb ideig tarté székrekedésben, a hidnyos
emésztés folytan képzids flatulentia-ban viutatkoznak, melyet
csakhamar gyakori kinzé bofogés, majd meg tartés émely-
gés kovet, mely hinyingerbe megy 4at. Ezen tinetek azon-
ban a kifejlodd sirga kor eldjeleiként is szerepelhetnek ;
tovabbd a kértinetek a sdrga kér tartama,
a felszivédott epe mennyisége és mas egyéh
szervi kérfolyamatok szovédménye szerint
fokoz6dhatnak. A vérbe felszivédott epe hatasirdl kii-
lonfélék a nézetek; mig Frerichs azt taldlta kisérleteinél,
hogy nagyobb mennyiségii epe, befecskendezve a vérbe, nem
okozott karos befolydst &llatokndl ; addig masok, mint
Leyden, Munk a vérbe felszividott epesavaknak valosd-
gos mérgezési hatdst tulajdonitanak, s ezek hatdsa a felszi-
vodott epe mennyisége 6s a sirga kor tartama szerint vilta-
kozo. Rovidebb-hosszabb ideig tarté sdrga korndl fellépd
silyos ideges tinetek, milyenek a goresok — az aluszékony-
shg, a stupor — a vérben keringd epesavak mérgezési
tiinetei volndnak.

Mennyire lehet azonban az epesavakat osszefiig-
oéshe hozni ezen emlitett kortinetekkel, legjobban kivildglik
Vogelnek mér emlitett kutatasaibol, ki minden higyban
volt képes epesavat kipuhatolni; killonben az eddigi ki-
sérletek epesavas natriummak a véredényekbe tortént be-
fecskendezésével csak dllatokon torténtek. Leyden csak
az ideges tilneteket, mint aluszékonysigot és a stuport
akarja az epesav hatdsénak tulajdonitani. Az epesavak
azon dltalinosan elismert kéros hatésa, hogy a vérteste-
cseket feloldja, elég az emlitett tiinetek magyardzatira.
E szerint hosszabb ideig tart sirga kérnal @ vér mindinkabb
szegényebbé valik ép vértestecsekben, s ha még tekintetbe
vesszitk azon hidnyos tépldlkozdst az epe hiduya folytin a
tapcsatorndban, nehéz ezen tiineteket masként, mint a
roszil téplélt agy kimerilési tineteinek
tekinteni. Ugyancsak a roszil taplilt szfvizomzat elégte-
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lensége okozza a szivmiikodés gyengiilését; enmek kovetkez-
tében a vegyileg mar koérosan megviltozott vér ezenkiviil
még kisebh mennyiséghen kering a vérutakban, melynél
fogva a test homérséke alibbszill.

A sziv mikodésének gyengiilésével csokken a véredé-
nyek tonusa is, s a vér a test mélyebben fekvi részeiben
megtorlodik, minek kiovetkeztébén a kiilonben is mdr roszil
taplilt agyban az anaemia hirtelen novekszik, s mint a he-
veny agybeli anaemiu-ndl (pl. nagy vérveszteség utédn), olyan-
kor is dltalinos gorcsok allhatnak be; de ezen goresok a
hémérsék emelkedése nélkil jirnak, s6t a hémérsék alantabb
all a rendesnél. Ezen inanitionalis ideges tinetek azonban csak
hosszabb ideig tarté sirga kérnil — eltekintve a he-
veny sirga médjsorvaddstél — léphetnek fel. Eléfordilhat-
nak azonhan esetek, hol még csak rovid ideig tarté és nem
Is intensiv sirga kérndl hirtelen eclampticus rohamck dl-
lanak be. Ezen goresoknek kétségkiviil mas eredetiieknek kell
lenni, s a tiizetesebh vizsgilat csakhamar ki fogja deriteni a
tulajdonképeni oki viszonyt. A héméré a betegnél szabad
id6kozben is emelkedett homérséket mutat, jollehet az dlta-
lam észlelt eseteknél az éllandé emelkedett héfok egyik-
nél sem haladta til a 38%0t. A hé hirtelen emelkedése az
eclampticus rohamok eldjele, s a roham megsziintével a hifok
40—41°-1r6] hirtelen leszall 37 —38%ra. A goresos roha-
mok nehdnyszori ismétlésre megsziinnek, hogy soha tobbé
meg ne jelenjenek, mig méskor tobb heti idokozokben is-
métlédhetnek, s ennek megfeleléleg a fehérnye rovidebb
vagy hosszabb ideig észlelhett a vizeletben, majd meg eltii-
nik, hogy késibbi fellépte a kozelgé eclampticus rohamot
Jjelezze. Maskor meg a ldz és gorcsok tokéletes megsziinte
utdn is észlelheté a fehérnye a vizelethen. Mindezekbol két-
ségtelen, hogy a sdrgakérosokndl az ily jellemi goresok nem
az epesavak mérgezeési tineteinek, hanem inkabb a
vese mikodési zavarainak, az uraemia tiine-
teinek tekintendok.

Nem tartozik a ritkasdgok kozé, hogy kisebh-nagyobh
foki kérodai timetei tokéletesen elkerilik figyelminket, ha
a korfolyamat nem intensiv. Ilyenkor csak a honczlelet
figyelmeztet tévedésiinkre. A vese anatomiai koros elvalto-

-zéisal kilonosen, ha ez nem nagyfoki, konyen compenzaléd-

hatik 1igy, hogy a szervezetre 4ltaliban ninesen kéros
befolyassal. Azonban barmily csekélyfoki legyen is a heveny
veselob, minden esetre csokkenve van a vese functio-ja, kii-
lonosen a viz és az athasonitds mdas vegyi terményeinek
eltdvolitdsiban. A sirga kornal pedig konyen megzavartat-
hatik a compensatio, s hirtelen §llhat be a vese miikodésének
elégtelensége, mert a bérben lerakidott epefesteny a bor
miikodését csokkenti, igyszintén esokkenve van a kivilasztds
a belek dltal ezek renyhe lassu mikodése folytdn, a gyengiilt
sziv pedig nem képes kigyenliteni a keringési zavart. S a
veselob tiineteivel vagy ezek nélkil is hirtelen bedllanak az
eclampticus goresok.

Mindezekb6l kitinik, hogy a gorests rohamok és a si-
Iyosabh idegtinetek nem jellemzik még a heveny sérga
mijsorvaddst, valamint nem a felszivédott
epesavak mérgez6 hatdsdt. A szervezet mikodési
zavaraiyval pedig osszefiggéshen fog 4llani a terhesség
lefolygsa. Azonban az egyszeri sirga kérnak oly feltétlen
veszedelmes befolydst tulajdonitani a terhesség és gyermekigy
lefolydsdra, mint ezt sokan teszik, nem lehet.  (Vége kov.)
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Tanulminyok Bokai tnr. gyermekkérodajabol,

Wrrtmany Lizir tr., elsd alorvos és Dovuizeer GyuraA tr., volt kérhdzi
boneznoktél.
(Folyatast),

Az idevdgé, dltalunk kérboneztanilag észleit eseteket a
kovetkezéhben dllitottuk Ossze.

Fejvizsérv (hydromeningocele).

Keeskés Jinos, 48 napos, a Rikus-kérhdzban lebetegedett
cseléd gyermeke.

JCOIRTRRERIREC N v o Ehie o st et oo s L GCEIS A fejnek
koponyabeli része az arczhoz viszomyitva nagy, a falesontdudo-
rok kissé kifejezettebbek, a szemiekék kevéssé kidiledtek.
Valamivel a nyakszirtcsont csicsa felett, a koponya kozép
hosszvonaldban, egy ludtojisnyi, vékony, kevés és rovid haja,
korpaszerien levdlé himmal behivtett borrel fedett, hullémazd,
a koponydra gyakorolt nyomds é&ltal feszessé vil6 és kissé
nagyobbod6 terimenagyobbodds, mely ékes hajkoszorival kori-
tett nyak dltal 4ll osszefiiggéshen a fejbor tobbi részével.

Belvizsgélat. A fejbér halavany, a kutacsok tdgak, a ko-
ponyacsontok vékonyabbak, hajlékonyabbak. Az agytekervények
ellapiltak, a ligy agyburkok vérszegények, az agydllomény
puba, vérszegény. Az agygyomroesok kitdgiltak, iiriikben 500
grm. tiszta, sargds savdé, falzatuk a rendesnél tomottebb,
szamtalan finom, homokszemnyi, dttetszd, szintelen, tomott
szemesével behintett, melyek kozt, kilondsen a gyomrocsok
mellsé szarvaiban egynehény lencse-, egész tordkbabnyi, sze-
molesos feliileti, 14gy, saziirkés, goresdvi vizsgélat folytdn az
agy sziirke 4lloményéhoz hasonld dOssziételid dudor és egyne-
hény rozsdabarna, az ependyma-ra szoritkozd folt. Az edény-
fonatok és az agygyomrocshélés (ependyma) véredényei valami-
vel tdgabbak. A gyomrocsok kozti vélaszfal ligy, szakadé-
kony, szdmtalanszoros dtlikasztds folytdn héldszeri. A kérges
test igen vékony. Az agygyomrocsok egyesiilt iire a corpora
quadrigemina-kat kornyezo 14gy agyburkoknak kitiiremkedése
dltal. borsényi likkal kozlekedésben &l a killefrdsndl emlitett
terimenagyobbodds iirével, mely a kemény agykér és a ligy
agyburkoknak imént emlitett kitiiremkedése &ltal béleltetik, s
melyben a gyomroesok bennékéhez hasonlé, tiszta folyadék
taldltatik. Az agy alapi része, valamint az agyacs ellapitott,
a koponya alapja, kiilondsen a tordknyereg szétnyomott. . . .

.................

sejtes idegdagokat, azonkivil iddlt fejvizkért és fejvizsérves
tiintetett eld. J6llehet a kérodailag legszembetiinébb vdltozdst
a fejvizsérv képeste, mégis az egész kércsoport okdt az ideg-
dagokbsn kell keresniink. ;

Az idegdagok a gyomrocsok bellalin mér Rokitansky
altal irattak le, miutdn azonban rendesen iddlt gyomrocsvize-
nyGvel jarnak, 6 azt hitte, hogy azok a sziirke agydlloméiny
elbesése 4ltal képestetnek, s igy azokat nem is dagoknak, ha-
nem csak dislocalt sziirke agydllomdnynak tekintette; a dag
természetét Virchow ismerte fel, ki az idilt gyomrocsvizenydt
mdsodlagos vdltozdsnak tekinti. Ezen sejtes idegdagok, ha
ébrényi iddben az agy feliilletén foglalnak helyet, oly nyomdst
gyakorolnak a koponyacsont-durvinyokra, hogy azokat dtli-
kasztjdk és az encephalocele bennékét képezik; a fennt leirt
eset azonban annyiban bir fontossdggal, hogy megmutatja, mi-
szerint a sejtes idegdag agyat nem tartalmazé hydromeningo-
cele-t is képezhet, s vildgot vet azon, mindeddig
meg nem oldott kérdésre, hogy miért taldltat-
nak az idilt agygyomrocs-vizkérral pdrosulé
fejvizsérvek legtobbszdr a nyakszirtcsont-
csticsa, vagy legaldbb a nyilvarrat hétsé ré-
szében.

Tudvalevé dolog ugyanis, hogy a ligy agyburkok a kér-
ges test és a corpora quadrigemina-k kozti résen keresatiil
nytlvdnyt kiildenek a 3-dik agygyomroesba, mely tela choroi-
dea media-nak neveztetik, s melynek végdgait az oldaledény-
fonatok képezik. A midén ezen esetben a sejtes idegdagok
altal képezett inger folytdn, méskor mds okb6l az ébrény agy-
gyomrocsaiban savé halmozddik fel, az a kérges test és a
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corpora (uadrigemina-k kozti résen konyen extravasal a gyom-
rocsokbdl a ligy agyburkok ald, s azokat az agyféltekék kozt
tomldalakban maga el6tt tolja. Ezen témlé helyzeténél fogva
szitkséeképen a hatsé kutacsnak, vagy a nyilvarrat hétsé végé-
nek nd, s azt a kemény agykérrel és a fejbérrel egyutt maga
el6tt tolja. Nem akarjuk ezzel az dllitavi, hogy a hydromenin-
gocele mindenkor igy jon 1étre, de a mi esetink, a boncztani
viszonyok kell6 tekintetbe vételével ezen magyarizatot tdmo-
gatja leginkdbb. Megemlitendé még, hogy mig az eddig ész-
lelt esetekben az idegdagok rendesen a gyomrocsok hdtsé és
als6é szarvaban taldltaltak, mely korilménybol némelyek mir a
mellsé szarvaknak idegdagok elleni immunitisira véltek ko-
vetkeztethetni ; addig ezen esetben épen a mellsé szarvakban
van az idegdagok legnagyobb része. A: idegdagok kozt a gyom-
rocshélésen feltaldlt rozsdabarna foltok kisebb vérdmlenyek
maradékai. A szilés, mint értesiiltink, nehézségekkel ment
végbe, s a puha sérviémlé sokkal kevéshé birt a szillési ntak
dltal red gyakorolt nyomdsnak ellentillani, mint a koponya
tobbi része ; a folyadék tehit abbdl a koponydba szorittatott,
midltal az amigy is tig agygyomrocsok még ertsebben ki let-
tek tdgitva, s bélésiikben edényrepedésekkel pdrosilt szakadd-
sok keletkeztek. Keletkezhetnének kilonben ily szakaddsok
erével megejtett kérvizsgdlatok alkalmdval is, miért azok ily
esetben csak nagy ovatossdggal eszkozlendik.

* *
i

A koponydn imént lefrt rendellenességhez hasonlitanak a
gerinczoszlop mentében fellépd és a spina bifida gytnév alatt
egybefoglalt gerinczagyburok-kitiremkedések, melyek a szerint,
mint a tomlé alkotdsdban a gerinezagy is részt vesz, vagy
nem két alesoportra esnek szét.

Az agygyomrocsoknak a gerinczagy kozponti csatorndja
felel meg. Ha ez kéros ependymdja 4ltal elvilasstott savigyil-
lem 4ltal rendellenes mddon kitdgul, létrejin egy kiérkép, me-
lyet hydrorrhachis interna-nak wneveziink, s mely a hydroce-
phalus chron. internus-nak felel meg.

Gyakran megesik, hogy a gerinczagy kozponti csatorndja
lobfolyamatok dltal rekesztékekre osztatik, melyek egyike —
néha tobb is — savéfelhalmozédis dltal kitidgdl, mit hydrorfba-
chis cystica-uak neveziink. Ha mir most a hydrorrhachis eystica
ébrényi idében taldlt fejlédni, tgy az ezen midon 1étrejdtt
toml6 nem taldlt helyt a gerinczesatorniban, hanem egy vagy
tobh csigolyinak még nem egyesiilt ivrészletei kozt elényomil,
s a gerinczoszlop mentében, leggyakrabban annak alsé végéhez
kozel, kilonboz6 nagysigd tomlot talilunk, melyet hydro-
myelocele-nek neveziink. Itt a tdml6é falzatit képezb agybur-
kokban bélésképen a szintén tomlové feldagasatott gerinczagyat
taldljuk, s benne a savigyiilemet.

Méskor a csigolyaivek egyesillését megakaddlyoztatd savé
nem a gerinc.agy kozponti csatorndjiban, hanem a gerinezagy
ligy és kemény agykérje kozt gyilt meg, csupin az utébbi
képezi a tomlé burkdt, képzédésében a gerinczagy részt mem
vesz, s ez az egyszeri spina bifida. E kettd lényegesen kiilon-
bozik egymdstsl mér a kimenetet illetbleg is, mert mig az
elobbi, beidegzési zavarok dltal tgyszlvAn mindenkor, vagy
mir a szilés folyama alatt, a red gyakorolt nyomds kiovetkez-
tében, vagy pedig az élet elsé napjaiban vonja maga utén a
baldlt, addig az utébbi gyakran a borité bér alatt, rendesen
vastag rétegben felhalmozéddé zsir 4ltal elegendOképen megvé-
detvén, az életet nem veszélyesteti. :

A mily “fontos tehdt a két alak koati kiilonbség, oly

‘annyira kell sajndlkoznunk azon korilményen, hogy a boncz-

jegyzOkonyv hidnyos szerkezetéhdl, melyben a feliiletesen leirt
terimenagyobbodds belvizsgdlatirél emlités sincsen téve, ily
kiillonbségtétel merden lehetetlen.

Hogy ezen hidny miként magyardzandé, arrél csupin
az azon idében alkalmazdsban volt boneznok idr nyujthatna
felvildgositast. (Folyt. kav.)
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Nyalkoképzodés az allalatti mirigyben és eltavolitasa
miitét dltal,

Szurer Lagos tr., honvéd dandarorvostél.

Ataléban ritkin forddlvin elé k6képzédés a nydlmirigyek-
ben, az orvosi tankinyvekben rendszerint csak rdviden van az
érintve; pl. Emmert ,Sebészet“-ében van ugyan emlitve kivek
elGjovetele, s nehdny széval azok eltdvolitdsinak médja is a
nyalmirigyek vezetékeiben, de tudomdsom szerint nines sehol
tizetesebben leirva, hogy magukbél a mirigyekhél lettek volna
ily képzidések miitét dltal eltavolitva, Ezen korilmény inditott
engem arra, hogy e sajit magamon észlelt kért, kildndsen
annak mitétmodjar kozo'jem, mely ritkasigdndl fogva birhat
némi érdekkel. '

Bajom keletkezésérél pontosan szdmot adni nem tudok.
Nehiny éven 4t télen meghiilés utin gyakran gydtortettem
fesziilo  fijdalmakesl a bal dllalatti mirigy tdjén, ilyen-
kor a mirigy hirtelen megduzzadt és éreztem benne a
nydl megrekedését, s az ezdltal elodllt heves fijdalom
és duzzadis rendesen tébb O6rai tartam utén csak akkor
sziint meg teljesen, ha sikeriilt a Wharton-vezetéken at meg-
sirtidott nydkot kinyomni, mely eldugaszolta a vezetéket, s
melynek kijovetele utin a nydl szabadon folyhatott ki a veze-
ték széjadékén. Egy ilyen hevesebb, mintegy 12 6ra hosszat
tartott fijdalomroham és duzzadis utén 1876-dik év tavaszén
a mirigy duzzanata nem lobadt le tdbbé teljesen, hanem
kivilrél wjjal kitapinthaté kis keményedést hagyott maga utén,
mely kiillonben fijdalmat nem okozott; csak hulés utdn tapasz-
taltam ez 1d6t6l is a fijdalmakat és duzzaddst gyakrabban
kinjdlni. 1874. janufrban nagyobb meghilés utén mdr tébb
napokig kinzott a mirigy duzzaddsa, mely nagyobb fokd ldz
kiséretében majdnem szemlitomdst ndvekedett, s egész tyik-
tojdsnyi nagysigot ért el heves, feszit6 és metszo fijdalom
wellett, mi kiterjedvén az egész toroktdjra, az alkalmazott lobel-
lenes eljerds (naddlyok, hideg borogatds) ellenére — tgy hogy
nyelni, beszélni teljesen képtelenné és hangtalannd lettem — mdar
gégevizenyot6él kezdtem tartani, s Singer tr., kozkérhdzi féor-
vos iigyfelem tandicsit és segélyét vettem igénybe. A nagy
fajdalom negyed napon kezdett csak szfinni Priessnitz-kotozések
alkalmazdsa utén; de a daganat csak lassan, vagy tizednap
milva engedett, s nem is enyészett el tobbé annyira sem,
wint elobb szokott volt, hanem kivillrdl érezhetd, jékora
mogyoronyi nagysfgi keményedést hagyott maga utén, minek
jelenléte folytonos kellemetlen fesziilési ¢érzéssel fenyegetoleg
figyelmeztetett az elmilt nagy fdjdalmakra. Ekkor kezdett az
a hit keletkezni bennem, hogy nydlké képzodik dllalatti mi-
rigyemben (gl. submaxillaris), mint ezt segélyil kért gyfelem-
mel kozoltem is: de teljes meggy6z0dést e felol csak ugyanez
év junius havéban szerezhettem, midon pdr napig tartott re-
szelbszerii érzés utdn a baloldali szélsé zépfog mellett a nyelv-
gyoknél egy gyermekfoghoz hasonlé porhanyé ko furddott &t
minden fijdalom nélkil, épen a mint egy iiveget kdtve be,
a zsineget erdsebben meghuztam, gy hogy Osztonszeriileg ta-
pogattam uténa fogaimat, hogy helyben vannak-e! A ko ki-
jovetelének helye észrevétleniil elenyészett. De sept. hé végén
djra el6dllt a mirigy duzzadisa a szokésos tiinetekkel ; mdr
ekkor a Wharton-vezetéket bélhir-szdlacsesal és kozOnséges
gombos kutaszszal is vizsgdlgattam, s a kutaszoldsok utdin
éreztem, hogy a vezetékben hengerded kemény test nyo-
mil elére, mely azonban a szdjadéknil megakadt, s hogy ki-
hizhassam, tiikorb6l magam a szdjadékot olldval Kissé felha-
sitottam, midén egy paszulyszemnyi, hosszas, homokszemekhez
hasonlé anyagh6l nydkkal oszetartott gyurmét sikeriilt kihtznom,
a fijdalom kezdetébdl szdmitva mintegy 24 6ra milva; ezutin
a fijdalom, s6t az azelétt fenndllott kellemetlen fesziilés: érzete
js nagy részben megsziint; de egy mds kellemetlenség lépett
helyébe, t. i. folytonos genyedés a vezetéken 4t, mely mindun-
talan kopésre késztetett, s a vezeték napenkinti kutaszoldsa és
legaldbb hdromszori kifecskendése, sit Osszehiz6 szerek meg-
kisérlett befecskendése utén is 4llandéan fennmaradt; nem lehe-
tett sokdig bizonytalansighan maradnom azirdnt, hogy a genye-
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dést még bentlevd ko okozza : mert gy Kkiviilrdl az 4llszeglet
alatt, mint belidl a nyelv tovénél egy kis mogyorfalakd ke-
ménység volt érezhetd, s végre a k6 a vezetéken keresatiil,
mélyen a mirigy belsejében, a kutaszszal is feltaldlhats és ta-
pinthaté lett. J6 darab ideiz virtam, hogy a ké a folytonos
fecskendesés és kutaszolds utén majd elobbre fog nyomtdlni a
vezetékhen ; de miutdn tapasztaltam, hogy az egydtaliban nem
akar mozdilni helyébdl, s késztetve a mdr cmliteit kellemetlen
Jelenségek dltal 1s, végre elhatéroztam mitétnek vetni ald
magamat, minek kivitele belil a szdjiregben nem litszott
sok nehézséggel dsszekotve lenni, minthogy a kemény test, ha
kiviilrol felnyomatott, egészen a nydkhdrtya alatt volt érez-
heté ; 61 kitapinthaté volt ugyan az kivilrél is, s itt a mii-
tétre szabadabb tér Kkindlkozott, de természetesen a mirigy
helyzeténél fogva a kiviilrél végzett miitét sokkal veszélyesebb
és — uldna nydlsipoly képz0désétol is tarthatvin — eredmé-
nye is sokkal bizonytalanabb lett volna, e koriilmények miatt
nem konyen egyeztem volna bele, hogy killsé metszésse] nyit-
tassék 1t a kohoz.

Singer tr. f6orvos urat kértem fel a miitétre. ki azt
1875. julius 22-kén kovetkezbleg hajrotta végre. A Wharton-
vezetéken 4t egy véjt kutaszt tolt a mirigybe, melylyel a ko-
vet felemelte, s most, miutin nyelvemet magam jél kihdzva
tartottam, a nyelvgyok és a bal bétulsé zdpfog kozotti térben
kiemelked6 keményedésre 15 millimeternyi metszést tett,
mely a kisdjj hegyét befogadta; a metszésnek sokkal mé-
Iyebben kellett torténni, mint az elélegesen gondolhaté
volt, mert a feliletesen érzett keménység esak sejtszo-

vetdagnak bizonyilt be, melyet &t kellett vdgni, hogy a k6

elérheté legyen; a képzett nyildson azutin hozzé is lehetett
ahhoz jutni fillkandllal és habarczcsipeszszel is: de kihidzni
lehetetlen volt, mivel a sziik nyildsban alkalmazott eszkozok
lecsisztak réla ; nagyobb metszést tenni a mirigybe, a bekovet-
kezhet6 nagyobb vérzés és vizenybs felduzzadds miatt nem
litszott tandcsosnsk, s a hely sziik volta és hozzdférhetlensége
sem igen engedte. Ennélfogva most a kihdzdsi kisérletek abban-
hagyvattak, azon reményben, hogy a majdan genyedés 4ltal
tigulandS sebnyilison konyebben kihozhaté lesz a k6, mit
azutin tikorb6l magam prébdleattam naponkint eszkozdlni, de
nem akart sikeriilni, mivel a Wharton-vezetékbe vivi sebnyi-
1ds nem felelt meg, nem képezte folytatdsit a mirigy azon
nyilisénak, melyen &t a ki elérhetdé volt; a készitett nyflds
alatt ugyanis egy izmocska feliidt és 4llta el az utat, a nyely-
szakizom (m. hyoglossus), melyet kifelé meg kellett keriilni, s
azutdn, kissé hdtra menve, lehetett csak a mirigy nyildsiba
jutni, hol a ké szintén kissé hitra és kifelé volt beikelddve, s
ily tekervényes 1ton nem volt kihtzhaté; a filkandllal esak
fessiteni lehetett, de elére hozni nem, s a gyenge széird csipesz
is minduntalan lecsiszott réla. Nem maradt tehdt egyéb hétra,
mint tdgitani a nyildst, mit a sebbe vezetett vdjt kutaszon
magam eszkozoltem, s igy juthattam csak czélhoz a miitét
utén nyolezadnapra, segitségemre szolgdlvin még az is, hogy
a ko a sok kisérlet dltali zuzdssal végre darabokra torefett.
A kiszedett darabok utén itélve, a k6 gombalakd, kiviilrél
sima, csak kissé gorongyos, belil pedig ireges és nagyobb bor-
sfszemnyi lehetett ; dllomdnya fogk6hdoz volt hasonls, de igen
szildrd részei is voltak.

Ez id6t61 fogva, mint tobbszori kutaszoldssal meggydzdd-
tem, a nydlkdoképzddéstél és annak jelenlétét kiséré minden
kellemetlen kortiinettél teljesen ment és gydgyilt vagyok.

Ugy a mitét 4ltal eltdvolitott, mint a mar elébb onként
kijott kdtormeléket Balogh Kélmén egyetemi tandr dirnak kiild-
vén fel megvizsgdlds végett, téle ez érdembem a kovetkezd
valaszt nyertem.

»A kiildott k6 legnagyobb része alas vilanysavas mész, s
ezenkivill még kevés kaliumot és natriumot szintén tartalmazott,
hasonléan vilanysavhoz kitve. Kevés szervi anyag is volt benne,
ullfly sejttormelékbol, zsireseppekbdl és cholestearintdblik-hél
allott. «
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KCDNYVISMERT.ETES.

Papyros Ebers das hermetische Buch iiber die Arzmeimittel der

alten  Aegypter in  hieratischer  Schrift. Herausgegeben, mit

Inhaltsangabe und Einleituag versehen vom Georg Ebers.

Mit  hieroglyphisch-lateinischem Glossar von Ludwig Stern.

Lipese, W. Engeclmann kiaddsa. 1875. Nagy ivrét. 1. kot.

36 1. I—LXIX tablaval, II. kit. 63 |. LXX—CX tablaval.
Ara 126 frt.

Ezen magybecsii diszmunka a szdsz vallds- és kozokta-
tasugyeérség tamogatdsival latott napvildgot, s ugy tudomdnyos
értéke mint kidllitds tekintetében a német irodalom remek-
miivei kozé tartozik.

Papyros-nak nevezik azon iratokat, melyeket a régiek
papyros-novénybél késziilt levelekre irtak, s az azon tudésnak
vagy miikedvelonek nevét kapja, ki azt Egyiptomban személye-
sen megszerezte. Ennek megfeleléleg a papyros-t, melyr6l it
sz6lok, Ebers, lipesel tandr szerezte meg.

Ebers és Diimichen tnr-ok HEgyiptomban hosszasan tartéz-
kodtak, hogy ezen orszig régiségeit kutassik, s ezt azutin
annak' miivelodés torténetének megirdsandl felhaszndljak. 1872/, -
diki év felén pedig Ebers tor. Abd el Qurnah sirjainak egyi-
kében lakott bardtjdval, Stern tor-ral, s midén munkdilatait
befejezte, megismerkedett egy lugsor-i vagyonos polgdrral, ki
egy napon fab6l Osiris-szobrocskdt mutatott neki, melyben dssze-
gingyolitve volt elrejtve egy tekeres; ezt azonban Ebers
uem védsdrolta meg, mig késznek mutatta magit valamely
més, ritka és szép papyrostekercs megvisirldsira. S valéban
a kovetkez6 napon a lugsor-i polgir mutatott is tekercset,
mely mumiakdtelékekbe jél bele volt burkolva. Ez azon tekeres,
mely a fennczimzett munka trgydt képezi, s melyet Ebers
nagy dron szerzett meg.

Ezen papyros a megvésirlds elott 14 évvel Theben te-
metdjének (necropolis) el Assassit részében egy sirban, mumia
libai kozott taldltatott. A papyros egyetlen heagerbe volt
felgingyolitve, s felettébb finom és sdrgabarna szinii; magassiga -
30 centimeter, mig a beirott rész hosszisiga 20.23 meter. Az
egyik oldal, fennt 19 centimet>r hosszisdg kivételével, egészen
tele van irva, mig a mdsik c¢cak részben, mennyiben itten nagy
iiresség van. BEgész konyv az, melynek elejétdl végig minden része
meg van. A sziveg 110 lapra van beosztva, s az eléttiink lev
munkdban minden lap kiilon tdblin gyonyoriien és teljesen hiven
le van kényomatolva. Minden lap szdmozva van, 21—22 sor-
b6l 4ll, az oldalak szélessége legnagyobb részt 22 centimeter,
s csak a 3—21 oldalak keskenyebbek jelentékenyen. Az irds
igen erdteljes és rendes, részben fekete, s részben veres tintdval
van irva. Egyes helyeken a széleken és a sorok feletv jegyze-
tek lithaték, melyek egyrészt a papyros iréjénak kezétdl, mig
mésrészt idegen kéztol szdrmaznak. A szoveg némely helyein
a javitdsok vildgosabb tintdval irvik, mint a sz0veg maga.

A papyros Ebers jelenleg a lipesei egyetem konyvtdrdban
driztetik. Lapok szerint szétmetszetett, s minden levél keretben
iiveg alatt fogla: helyet. A mely levélnek mindkét oldalin
van {rds, a keret mindkét oldaldn van iiveglemez. A leveleken
levo repedések kiigazitdsival Flegel, fametsz0 remekelt, gy
hogy azok jelenleg nem ismerheték fel.

A mi az anyagot illeti, melybdl ezen papyros késaiilt,
az Schenk, lipesei novéuytandr vizsgdlatai szerint a cyperus
papyros szirdnak bele. Ebbol finom lemezek metszetvén, két
lemez — valésziniileg tojds fehiérével vagy mézgival — akként
ragasztatott egymds felé, hogy a lemezek rostjai egymdst
keresztezték. A vastagabb papyros-okndl a béllemezek vasta-
gabbak voltak, vagy hdrom lemezt ragasztottak egymds felé.

Ebers tor. igen terjedelmesen 6s behatén taglalja azon
id6t, melyben ezen papyros iratott, s tekintettel az irdsjegyek
alakjdra, tovabbd tekintettel a szdvegben eldéfordulé kirdlyne-
vekre, nemkilonben tekintve az elsé oldal hdtlapjin talilhaté
naptéri adatokat, valdszinii, hogy ezen papyros szivegét Kr. e.
1552-dik évben {rtdk.

Az egyiptomiak az frott tudoményos Osmereteket Thuti
(Thoth==Hermes) istent6l szdrmaztattdk; azonban nem mon-
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mésok készitettek, neki bemutattak és azutin 4ltala helyben-
hagyattak. A kinyvek szdma, melyek azokat magukban fog-
laltdk, s isteni (hermeticus) konyveknek neveztettek, 42-re ment,
melyb6l 36 az egyiptomi boleseleti tudomdnyt, a hat utolsd
pedig az orvosi tanokat tartalmazta.

A hat orvosi konyvbol az 1-s6.a boncztannal, a 2-dik a
betegségekkel, a 3-dik a sebészeti eszkiadkkel és késziilékekkel,
a 4-dik a gybgyszerekkel, az O-dik a szemmel és végtére a
6-dik a néi betegségekkel foglalkozot’. Ezeu hat orvosi kdnyv-
16l alexandriai Clemens emlitést tesz, s kozilik a negyedik-
uek teljes példdnydt a papyros Ebers teszi.

Eléttink fekszik tehdt a régi egyiptomiak gyégyszer-
tana egészen, s az még nincs leforditva, mi igea sok idét
fog igénybe venni; a leforditott részekbdl azonban meggyozdd-
hetiink, hogy az egyiptomiaknak korukhoz képest elég jé orvosi
ismereteik voltak és egészben véve helyes uton jirtak. Ké:Gb-
ben, mint Egyiptom polgérosodisa hanyatlott és a tudomdnyos
buvérlatokban, nemkilonben az ismeretek megszerzéséheu a
buzg6sdg esokkent, az orvosi kezelés vardzsszavakkal és hiivds
eljdrassal kevertetett, midlital az egyszerliségébol és jeleSségé-

b6l egészen kivetkeztetett.
Az egyiptomiak a phoeniciaikkal tudoményos dsszekottetés-

ben #llottik, s kétségtelen, hogy egyiptomi tudésok a phoeui-
ciaik orvosi osmereteit felhaszodltdk, mig mdsrészrol az egyip-
tomiak a gorogok tanitéivd lettek. Pythagoras, Solon és Platon
egyiptomiak tanitvényai voltak, s Hippokratesrél tudva van,
hogy az egyiptomi orvosi munkdkat nemesak ismerte, hanem
azoknak baszodldsihoz is értett. Mondhatjuk, hogy orvosi os-
mereteink Phoenicidban és Egyiptomban keletkeztek, minél-
fogva Ebers papyros-a orvosi torténetiinkre a legnagyobb fon-
tossgi. Vannak ugyan mds orvosi papyryos-ok is, igy a ber-
lini muzeumban, Leydenben, a british muzeum-ban, az egyip-
tomi bulag-i gyiijteménytirvan, nemkildnben a turini muzeum-
ban, de ezek egyike sem mérkozhetik Ebers papyros-dval.

dottdk, hogy azok mind az 6 kezéb6l keriiltek volna ki, mert |
‘a neki tulajdonitott iratok kozott voltak olyanak, melyeket

A ‘ st
™ x”r' ~ " “ ) a4 4 s -
» sy Al > v

— 916 —

Ebers papyros-fnak szdvegét nem egy ember készitette,
banem annak részeit tobben frtak, s azutdn egy valaki azokat
dsszedllitotta, mib6l megfejtheték azon ismétlések, melyek ab-
ban taldlhatdk.

_ Hogy olvaséink ezen papyros tartalma irint magukat
tdjékozhassik egyes mutatvinyokat fogunk abbél kozdlni. A

L APSZEDMLE.

(Konrdad M.) Gritnewaldt 0. A villamossig a miivi koraszillés
eldidézésére,

Ezen csaknem feledéshe jutott eljdrist tdjra feléleszti a
péterviri szilész ; 6 ezen eljirdst kildndsen czélszertinek tartja
azért, hogy erre belsé kézbeli eljiris nem sziikséges, s igy a
betegeket konyebben lehet az infectio-t61 megsvni, Eddig mind-
Ossze két esetnél kovette ezen eljirist j5 sikerrel, s azon
meggyozbdésre jutott, hogy:

1) Az inductio-villamdram czélszeriien alkalmazva, egész
biztousdggal physiologicus méhdsszehizéddsokat idéz el, egyéb
szervek kdros izgatdsa nélkil.

2) Az ily médon elbidézett sziilfijdalmak a terhesség
iddszakdban gy fejezik be a szillést, mint a rendes terhesség
végével.

Az eljdrds, melyet Grinewaldt kdvetett, kovetkezd :
A 6—7 cmtr-nyi dtmérdji electrodokat a méhfenék két oldaldn
10—15 emtr-nyi tdvolsighan alkalmazta. Az inductio-framnak
elobb oly gyengének kell lenni, hogy a terhes né ne érezze, s
lassankint kell esak erdsiteni oly fokra, hogy elviselhesse; ek-

ker az electrodok egy perczig egy helyben maradnak, erre az

dramot gyorsan ismét gyengiteni keli, s 3—5H percz milva
ezen eljirds ismétlendd. Griinewaldt ezen eljardst minden iilés-
nél 5—6-szor ismételte.

Az inductio-gépek kozil a Dubois-Reymond-féle szénké-
s2iiléknek ad el6nyt, mivel ez a legjobban teszi lehetségessé az
draw fokonkinti erésbitését, s ezen czélra jobb a mésodlagos
spirale-t haszndlni. (Archiv f. Gynaeoclogie. VIL 3.)

T AR

A budapesti Kir. orvosegylet rendes iilése 1876, oct. 21-kén.

Elnék : Lumniczer S. tnr.; jegyz6: Thannoffer L. tnr, A

tagok szép szdmmal vannak jelen.
A milt gyiilés jegyzdkonyve felolvastatvin, hitelesittetik.

— Elnok jelenti, hogy Bernatzik gydgyszerész, éltala
készitett, s killfsldi késziményekkel minden tekintethen ver-
senyz0 mustdrpapirt kildott a t. tagok szdméra megtekintésil ;
tovdbbd felolvastatja Stern Adolf tr. levelét, melyben az vele
tudatja, hogy BudapestrGl elkoltozvén, az egylet tagjai koziil
kilép. E. ezenkiviil felemliti, hogy a tornaegylet az egylethez
50 db. sorsjegyet kildott dt. Végre bemutatja Balogh tnr-nak
az egylet konyvtdra szdmdra vekiildott és az agy miikodésérdl
82616 értekezéseit, melyeket a magyar tud. akademia adott ki.

— Taludi Géza tr. felolvasist tart a mellkascsapolds
mittétérol mellhdrtyalobokndl és két mitett gyermeket be is

mutat.
Miésfél év alatt hdrom betegénél volt alkalma a mellkas-

csapoldst tobb izben végeztetni. kettd kozilik 3 és 31/, éves
volt, egyikilk pedig 10 hénapos. Elsé két eseténél valéban
életmentd volt a mitét, mig harmadik eseténél, a tiz hénapos
gyermeknél is azon reményt tdplilja, miszerint (bér a miitét
késore halasztatott) ez mégis kedvezé fordulatot lesz képes adni
a betegségnek.

Felemliti, hogy heveny és id{ilt mellhdrtyalobokndl a mell-
kasesapolds mdr régi idokben jott alkalmazdsba. Mar Hippo-
crates Ota gyakran végestetett, késobb azonban ismét a feledé-
kenységnek adatott dt.

Ujabb korbun a franczidk és angolok kdzt Laennec,
Fleury, Trousseau, Faraday stb. gyakoroltdk, azon kiilonbség-
gel, hogy savés izzadményokndl punctio-t, azaz csapoldst szir-
esap segélyével, genyes izzadmdnyokndl ellenben nagyobb be-

C Z A.

vigdst eszkizdltek a mellkasba kusztordval a genynek kidiri-
tése végett.

Némethonban leginkibb Schuh, Krause, Wintrich, Roser,
Traube, Quincke, legdjabban Fraentzel végezték.

Epochalis és val6ban 1ttor6 azonban a mité egyszeriisi-
tése tekintetében Bowditsch eljardsa volt Bostonban, ki a csa-
poldsra esak hajszdlas smircsapokat haszndlt, s a folyadékot
ezeken At szivé-fecskendd segélyével kiszivattyizta. Kilouben
nem 6, hanem mAr 1850-ben Morill Wymann Amerikdban
volt ez eljdrds felfedez6je, s Bowditsch-ot csak annyiban illeti
meg az érdem, hogy Wymann utin nehiny sziz esetben al-
kalmazta. A régibb mdéd szerint gyakran azon kellemetlenség
timadt, hogy levegd tddulvdn be a mellkasiirbe, az néha aka-
dilyul szolgdlt a tiidé tokéletes kitdguldsinak a folyadék eltd-
volitdsa utdn. Wymann-Bowditseh eljdrdsa szerint ellenben ez
eshetoség is el 16n harftva, dgy hogy maga a miitét igen egy
szeriivé, kényen kivihetévé és veszélytelenné lon, ha csak elég
ovatosak vagyunk a mellkasba nem mélyen lennt besatirni,
nehogy a rekeszizmot megsértsik, vagy taldn magdt a hasirt
iIs megnyissuk.

Bowditsch szivattyt-késziilékén nehdny év el6tt Dinidban
Rasmussen, Francziaorszigban Dieulafoy lényeges javitdso-
kat tettek.

Eléad6 betegeinél szintén a Dieulafoy-féle miiszerrel tor-
téntek a miitétek, melyeket mindannyiszor Verebély Lészlé
m. tor. végzett. :

Els6 esete kovetkezd :
Divid Gizella, erfteljes gyermek, 5 hénapos korfiban kapta

a baloldali mellhdrtyalobot. Mér két hét milva az izzadmény
annyira szaporodott, hogy a suiv eltolva, a jobb csecsbimbs
kizelében volt érezhets. Tobb héten 4t siker nélkil gydgyke-
zelte belsi szerekkel. Végre ldtvan, hogy a gyermek mindin-
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kdbb sorvad, s hogy az izzadmény épen nem akar felszivédni,
a miltevéshez forddlt. A most mér 10 hénapos csecsemOnél
oct. 9-kén tortént a miitét, s ez alkalommal 130 grm. sirfi
zildessdrga geny irittetett ki. A beszdirds baloldalt, a esecs-
bimb6tél kifelé egy hiivelyknyire, a 4- és 5H-dik borda kozti
kozben tortént, A miitét utdn nehdny Ordval mdr feltlinden
kinyebben vehetett 1élekzetet a gvermek. Misnap mérsékes foku
14z lépett fel ndla, mely nehdny napig tartott.

Egy hétre rd, oct. 16-kin a miitét ismételtetett, s ekkor
100 grm. irittetett ki. Ezdta a gyermek szemldtomdst jawil, s
bemutatiskor a sziv mér is baloldalt volt érezhetd.

Eldadé itt megemliti, hogy ily kiskord csecsemOknél a

miitét eddiglen igen rltkdn tortént, s csak még két esetet tud .

az irodalombd] ; ugyanis Fa'aday Angolorszigban mér 1849-ben
miitett két 10 hénapos gyermeket, ezek egyike meggyégyilt, a
mésik pedig meghalt. Ezenkivill Guinier 12 hénapos gyermek-
nél, Steinbeck 11/, évesnél végeste a miitétet; mindketten
meggydgyultak.

Misodik eset: Goldgruber Berndt, 3!/, éves volt, midon
ndla legelsd fzben bemutattatott. Ekkor mdr nehény hé ota
beteg volt, s baja ldzzal és szdraz kohogéssel kezdddott. A
gyermek akkor mér nagyon el vols sovdnyodva, jérni épen nem,
ilni is alig volt képes, s fekiidni csakis baloldaldn. A természet-
tani tiinetek nagyfokd baloldali mellbdrtyaizzadminyra mutat-
tak, s a szivestieslokés jobboldalt még a esecsbimbén tdl 16n
kimutathatd.

Febr. 22-kén tortént ndla a mitét, s ekkor nem kevesebb
mint 1100 grm. stiri geny drittetett ki mellkasib6l. April
4- és 19-kén a csapolds ismételtetett; ekkor 800, majd 600
grm. geny tdvolitlatott el. Erre a feludiilés oly gyorsan haladt
el6, hogy mai nap a gyermek mér egészen egésuséges, jol tip-
141t, mellkasdban semmi rendellenesség fel nem ismerhetd, leg-
felebb a mellkasin még észlelheté kitdgilt viszerek héldzata
emlékeztet bajira.

A harmadik eset kivetkezd volt:

Kiss Mariska, Alberti kozség ev. lelkészének 3 éves led-
nya, 1874. sept. 2-kin mutattatott be. Baja ekkor mér 6 hé-
napig tartott, s véila szintén baloldali nagyfokd mellhashdrtya-
izzadmény volt faldlhatd, ezenkiviil a mellesont mellett a 3- és
4-dik borda tdjin gyermekokilnagysfgh, kissé hullamzi daga-
nat dombordlt ki, mely felett a bor veres volt és dttoréssel
feny egetett. A gyermek maga a folytontarté 14z kovetkeztéden
nagy fokban ki volt merilve,

1874. sept. 6-kén tortént elsO {zben a csapolds, azutén
sept. 12- és 24-kén. Ezenkivil még négyszer, oct. 7-, 15-,
20- és 27-kén, tehdt Osszesen hétszer végeztetett a mitét. Elsé
izben 3 meszely geny csapoltatott le, uzutin rendesen 2 me-
szely, a legutolsé két {zben kevesebh.

Minden miitét utdn a gyermek erében gyarapodott. Nov.
6-kén azonban mindezek daczira az emlitett  kidomborodds
helyén dttorés jott létre, honnét az6ta geny szivirog. Az 4ttd-
rés utdn a gyermek mindinkdbb és szemldtom4st erdsboddtt.

Jelenlegi dllapotit Schwarz Mérton, irsai orves kivet-
kezlkben frja le:

A gyermek egészséges, j6 szinben van, étvdgya Kitiind,
kedélydllapota vig, légzése rendes; néha kissé kohog.

Mellil a 3-dik borda tdjin még most is van nyilds,
melyb 6l folyton hig geny szivérog. A sipoly kéril a mellkas

- be van hizddva; az egész torzs ferde, a hétgerinczoszlop jobb

felé hajtva (scoliosis). A sziv a mellkas kozepén taldlhats.
Baloldalon melliil és bdtul a 3-dik borddig a kopogtatisi hang
teljes, innét 'efelé tompa. Hallgatédzdsnal feliil éles sejtes zo-
rej, lejebb horgi kilégzéssel.

! El6adé az emlitett hirom esetb§l eme kovetkeztetéseket
vonja:

1) A miitét a Dieulafoy-féle késziilékkel végeatetvén,
egydltalén csekély erdmiivi behatis, mit az is bizonyit, hogy
két betegénél az mindig csak ambulatorice tortént:; harmadik
eseténél pedig (az irsaindl) minden mitét utdn a beteg vastiton
Lobb drai utat tén minden kéros kovetkezmény nélkil.

2) A miitét anndl kedvezébb, minél korabban végeztetik.

3) A miitétnek legtobbnyire nehdnyszor kell ismételtetnie.

918

4) Mérsékes 14z minden mitét utin 1ép fel, de jelentdség
nélkili; talin az izzadmdny felszivoddsdnak megkezdésétol figg.

5) A miitét késore halasztatvin, a mér fenyegeté mellkas-
sipoly fejlédését nem birja megakaddlyozni.

Végre eléadé nem hagyhatja emlités nélkil, hogy leg-
aldbb tudtival Magyarorszdgban ily kis gyermekeknél a miilét
mellhértyalob ellen még seholsem végentetett.

— Verebély tr. emliti, miszerint még 2 esethen volt ezen
kiviil alkalma a mellkascsapoldst végezni. Az egyik esetben,
melyben hashdrtyalob is volt jelen, mér eleve nem lehet 16
sikert virni, s a mitétnek inkdbb pallistiv ezélja volt. Egy
misodik esetben, melyet 2-szer esapolt, a mitét a Jegjobb re-

ményekre jogositott, de a beteg, midén 3-szor kellett voloa

mitenni, a csalidban uralgd himlé dldozata lett. A miitétet
mindannyiszor a Dieulafoy-féle késziilékkel hajtotta végre, me-

lyet Wittmann tr. egy alkalommal, Békai tor. Gr vezetése alatt

4116 gyermekkérhdzban miitett ily esettel egyetemben az egy-
letnek a mult évek egyik gyilésében bemutatott. A készilék
a gyermekkirhdz sajitja, s oft a t. tagtirsak megtekinthetik.

— Miller m. tor. a gyomormosdsrol értekezvén, felem-
liti, miszerint a mosds eljirdsa mellett, kilondsen arra akarja
kiterjeszteni figyelmét, hogy mikor van az tulajdonkép javalva.
mintdn az Wjabb id6ben alkalmazdsha vett G eljdrdsokkal
szemben gyakran tapasztaljnk, hogy azok alig felemlitve, bortdra-
deriire alkalmaztatnak, csakhogy azutin ép oly gyorsan és 4l-
taldnossigban elejtessenek., Az eljards torténelmi kifejlédését
vizolva, mondja, hogy az Kussmaul 6ta, ki azt elsd hozta
javalatba gyomortigulatnil, nem véltozott lényegesen. Az e
czélra haszndlt szivattyd bemiutatisa utén felemliti, miszerint
Jiirgensen annyiban egyszeriisitette az eljdrdst, hogy a szi-
vattyiat egészen nélkiilozhetové tecte; 6 t. i a lop6tok mddjara
hatd szivattyzdist ajdnlotta. Ennek kiilonféle médosulatait meg-
beszélvén, a gyomoresap irdnt tdmaszthaté igényekre tér, me-
lyek szerint a lipcsei miszerész Horn dltal, Leube tdfmutatisa
utdn késziilt, csapokat tartja legalkalmatosabbnak. Oser-é is
elég ajinlatos volma, ha az valamivel vékonyabb lenne.
Felveti ezekutdn azon kérdést, hogy mikor volna a szivattyi
alkalmazandd. Ennek alkalmazdsa t. 1. bir nem veszélyes, még
is  kellemetlenséggel lehet Geszekdtve , ha t. 1. a gyomor
nydkhartydja a csap ablakdba beleszoril és azutin a szivattyd-
val leszakittathatik. Tgaz, hogy megtorténhetik, miszerint a
csap az egyszerlt szivornydzds alkalmdval eldugilhat, tgy hogy
a gyomorban levé folyadék azon keresztiil tobbé nem dramol-
hatik. El6adé ilyenkor a sessio-t befejezettnek tekinti, sem
hogy a szivattyd alkalmazdsival jéré esheldségeknek tegye ki
magit. Egy mdsik kérdés, melylyel eléadd foglalkozik, az,
hogy mily mélyen vezetessék a kutasz. Némelyek e czélra azt
ajdnlottdk, hogy a kardnyujtvanytsl szimittassék annak hossza.
Bz tobbnyire hibds, s ecsak akkor vezetne czélhoz, ha a gyo-
mor tilsdgosan volna folyadékkal megtoltve. El6adé ez irdny-
ban legjobbnak véli, ha magét a beteg érzése 4ltal vezetteti, mert
az mindig megérzi, hogy mikor éri a kutasz a gyomor faldt
és int kezével. Végre felveti eléadd azon javalatok részletezé-
sét, melyekben ez eljdrdst alkalmazand6énak véli, s e kérdést
két részre osztja, t. i. a diagnosticus és therapenticus javalatra
nézve. Annak megtuddsdra, hogy a felhason taldlhaté valamely
dobos kopogtatdsi hangot adé tér, a gyomornak képezi-2 als$
batdrit, ez eljirdst, mely nem veszélyes ugyan, de minden
esetben kellemetlen, nem tartja sziikségesnek, elérjiik azt, ha
a beteggel vizet itatunk és megnézziik, hogy az eldbb dobos
hely, kopogtatdsi hangjit véltoztatja-e. A mi gybgyczélokbdl
valé alkalmazdsit illeti, eléads igen szlik korre szoritind ez
eljdrds igénybevételét. Maré mérgeknél nem johet annak eczél-
szeriitlen volta kérdésbe, legfobb carbolsav és gyenge phosphor-
mérgezésnél volna az foganatositandé; a gyomorbintalmak k-
ziil pedig leginkdbb a gyomortdgulatndl veendé foganatba, s
ily esetekben' valéban j6 szolgédlatot tehet; végre alkalmazhatd
volna az oly mds gyomorbéntalmakndl, melyek mds szerelésnek
nem engednek; de semmi esetre sem olyanoknd!, melyek a
gyomor szdvetének folytonossighifnydval lehetnek Osszekdotve,
mint rdk- és gyomorfekélynél. Végre még felemliti eléadd,
miszerint a mosdsra is kilonféle folyadék és gyégyszerek lettek




ajéinlva; 6 azonban esupén a kettedszénsavas natrium-oldatitél

és aqu. laurocerasi-t6l litott még leginkdbb hasznot, s a tobbi
e czélra ajénlott szerek, ezeket aligha felilmilndk. Erre egy
betegen szép sikerrel viszi véghez a mosdst, minek végeztével
az elndk azirint tesz kérdést, hogy a tagtirsak kozil van-e
valakinek észrevétele ?

= Ifjabb Purjesz Zs. tr. felemliti, hogy Wagner tor. dr
kéroddjdn mintegy 1'/, év 6ta neki is volt alkalma gyomor-
moséissal foglalkozni, s ebbeli tapasztalataira tdmaszkodva, ki-
vin némit felbozni, s mindenekel6tt megemliti, hogy Wagner
tor. Wr szivattydja eltér az eldadé dltal bemutatotttsl. Ez egészen
a Dienlafoy-féle szivattyi médjdra van készitve, s annyival inkdbb
gondolja azt a bemutatottndl alkalmasabbnak, mert az dram
irdnyédnak megviltoztatisira nincs egy kilon készilék alkal-
mazva, hanem az, gy mint a Dieulatoy-féle szivattytndl,
egyedill a nyél egyik vagy mdsik irnyban valé megforditdsa
dltal eszkizoltetik. A késziléket, ha j6l emlékszik, fondke
szintén Horn-t6l hozatta, a honnét Miiller tagtdrs tir a legjobb
gyomoresapokat kapja. De fontosabbnak, mint a szivattyd milyen-
voltdt, tartja P. az elfad6 4ltal felyetett ama kérdést, hogy mi-
kor alkalmaztassék a szivattyd. O is a szivornydzdst alkal-
mazza, de azért nem mondhatnd, hogy a szivattyit nélkiildz-
hetné, Ha Miller tagtirs Gr, oly esetekben, midén a csap el-
dugtl, a sessio-t befejezettnek tekinti inkdbb, semhogy a szi-
vattyiihoz nyiljon, akkor P. aazt értheti, ha a gyomorbél a
folyadék nagyobb része mér kifolyt; de kérdi, mit fog eléads
akkor tenni, ha gy jdr, mint 6 jért egy betegénél, ki szoros
tilalma daezéra, miel6tt a mosdshoz jott, hist ‘és uborkdt evett.
Midén azutdn vagy 1200 kemtr. folyadék lett a gyomorba be-
ontve és a toltsér silyesztve lett, a folyadék nem szivérgott
ki, mert egy darab uborka annak ablakait tokéletesen eldugta.
P. ily esetekben a szivattyival az ablakokat elziré anyagot
vagy kiszivattyuzza, vagy, mi még czélszerfibb, visszatasaitja

Nem is fél P. olyannyira aitsl, hogy a gyomor takhdrtydjit

odacsipi a miiszer ablakiba. Egy kis ovatossdogal j6l ki lehet
ezt keriilni; ha t. i. azt tapasztaljuk, hogy valamely akaddly
van jelen, akkor legjobb a szivattydiba kevés levegot bocsétani
és azt betolni; azon esetre, ha a nyakhdrtya zdrta el a csap
ablakait, a behatolé levegd majd eltolja azt onnét. Purjesz az
eléadénak egy mdsik eljirdsival sem ért egyet, azzal t. i., hogy
egészen a beteg érzésére bizza azt, hogy mily mélyen vezesse
be a csupot. Nem érthet egyet, 1) mert megeshetik, hogy el-
mebetegeknél, ontudatlan 4llapotban levé betegeknél kell a
csapot a gyomorba vinui, ezek itélete pedig a keltett érzés
irfint vagy hidnyzik, vagy meg nem bizhaté; sziikségesnek
tartja tovAbbd 2) hogy egészen az orvos hatalmiban legyen
annak megbiidlhatdsa, hogy mennyire menjen a ecsappal. Pur-
jesz erre anndl nagyobb silyt feklet, mert ¢ ez év elején az
,Orvosi Hetilap* 2. és az ,Allg, med. Centralzeitung* 6. szd-
mdban Osmertetett egy eljirdst, melynek segélyével az orvos
pontosan meghatérozbatja azon pillanatot, melyben a kutasz a
gyomorba ér. Ez eljiris a betegre néave nem jér kellemetlen-
séggel, csak a csap kiilsd szdrdt kell egy manometerrel 0sz-
szekotniink, s ez egy érvvel tobb arra nézve, hogy alkalmazzuk
is. Eléadé tovibbd csupén a carbolsav és a konyi phosphormér-
gezési esetéknél véli ez eljardst alkalmazhaténak; Parjesz e
megszoritds indokait nem lathatja &t. Igaz, hogy a mard mér-
geknél 6 sem alkalmaznd, de a tobbieknél anndl inkdbb, mert
egyelére nem vagyunk mindig azon helyzetben, hogy megitél-
hessiik, vajjon valamely mérgezés konyti vagy silyos-e, s mert
mint kolozsvéiri tandrsegéd tobbszor volt alkalma phosphormér-
gezbst észlelni, s ezek kozott olyanokat is, midén a beteg, da-
czfira annak, hogy mdr elsé nap hédnytatét vett és tdbb izben
‘hényt is, mégis a méisodik napon kihdnyt anyagokban kdnyen
lehetett a Mitscherlich-féle eljdrdssal phosphort kimutatni.

Hasonlé viszony més méreggel szemben is eldadhatja magét. |

Ilyenkor a gyomormosds minden esetre elonydsebb. mint a
hinytaté. Ha Miller tagtirs tdr tovébbd azon nézetben van,
bogy diagnosticus czélb6l ez eljards alkalmazisa nem sziiksé-
ges, mert ugyanazt érjik el, ha a beteggel nagyobb mennyi-
ségli vizet itatunk, akkor P. figyelmeztet arra, hogy ezen eljd-

rés konyen tévitra vezethet; azon esetben t. i., mid6én a kitd-
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gilt és léggel telt colon fekszik a gyomor elétt; a folyadék
ily esetben bejuthat a gyomorba, de a kivint tompulat nem
jelenik meg, mert a colon fedi a gyomrot. Azt sem tartja végre
Purjesz kozonydsnek, —ligy mint el6adé, — hogy mivel mossuk a
gyomrot. Emlit ezirnt egy beteget, ki Wagner tor. dr kéroddjin
fekiidt, s kinél a még éngyomorra kiszivattyizott gyomornedv
1s zavaros, egészen dtlitszatlan volt; midén ennek okdt felde-
ritend6, a gyomorbennék gércs6i vizsgdlat tdrgvivd lett téve,
kittint, hogy nagymennyiségii sarcina volt a zavarodis oka. A
beteget, fegyelmetlen viselete miatt, a kérodiril el kellett bo-
csitani, ez késébb a Rokus-kérhizba ment, s ha P. j6l van
értesiilve, Miiller tagtdrs @r osztdlyira jutott. Ily betegeknél
pl. Purjesz azt biszi, hogy bizonyosan j6 eredményt lehetett
volna a kiilonféle erjedést gétlé szerekkel valé mosds 4ltal elérni.

— DMiiller tr. erre megjegyzi, hogy a mi a kilonféle fo-
lyadékokkal valé mosdst illeti, 6 tévedéshen velt, s Purjesznek
van igaza, a mi pedig a csap eldugnlist illeti, 6 azon esetek-
ben, midin a gyomorcsap eldugil a sessio befejezte alatt nem
azt érti, s azt hiszi, hogy eléaddsa folyamdban nem dgy nyilat-
kozott, mintha a folyadékot benn hagynd a gyomorban, hanem
a csapot kiveszi, megtisztitja és tjra bevezeti, s igy azutdn a
folyadékot kiereszti. Kiilsnben a kérhdzban .nincsenek a betegek
oly viszonyban, miszerint uborkasaldtit egyenek. Végre felemliti,
hogy neki elmebetegeket kezelni nincs alkalma, nem is tudja,
vajjon Purjesz szindékozik-e elmebetegeknél gyomormosdst al-
kalmazni, de azt tudja, hogy Oser e tirgyrél gy nyilatkozik,
miszerint ,bei Geisteskranken in jedem Falle contraindicirt,“

— Purjesz tr. utélag emliti, miszerint azon beteg, ki az
uborkédt ette, nem volt kérodai beteg; egy bajai Spitzer nevil
keresked6 volt az, ki Purjeszhez mint magénbateg jart. Oly
helyzetbe pedig, midén magdnbetegeknél kell a mosdst alkal-
mazni, barki johet, hogy az illeté az orvos rendelete ellenére
tegyen valamit. A mi végil azt illeti, hogy elmebetegnél né-
melyek ellenjavaltnak tartjdk a gyomormosdst, Purjesz azt
jegyzi meg, hogy Miiller ama fejjtegetése, vajjon meddig to-
landé a gyomorcsap be, nemesak mosdsndl johet kérdésbe, ha-
nem bérmely mis czélb6l a gyowmorba vitt csapndl vagy ku-
taszndl. Bz pedig, barmit mondjon is Oser, az elmegydgyinté-
zetekben a gyakoribb tapasztalatok kizé tartozik.

Bazel a vita be lett fejezve és az elndk a gyfilést fel-
oszlatta. (W]

A kolozsvari orvos-természettudomanyi tarsnlat negyedik
orvosi szakiilése 1876, majus 19-kén.

Elndk a szakiilést megnyitva, kinyilatkoztatja, hogy el6-
terjesztések lévén bejelentve, a vdlasztmdny jovihagydsival
hivta Ossze a programmon kiviil tartandd ezen ilést.

1. Berks Lajos beteget mutat . be. J. M. R., tartalékos
katona az 51-dik ezredben, 27 éves, kéményseprd ; atyja 40
éves kordban elhalt, anyja 64 éves, egészséges; testvérei nin-
csenek. Beteg 1868-ban hasi hagymézban szenvedett, ennek
kivételével mindig egészséges volt. 1870-ben, mid6én sorozds
ald keriilt, jobb alkarjdnak felsd harmadiban és annak belsé
mellsé szélén mdr meg volt egy mogyorénagysigi, érzéketlen
daganat, mely 6t azonban szolgilatdban nem akadilyozd. Ez-
el6tt hdrom évvel, midén szabadsigolt dllomdnyban volt,
észrevette, hogy ezen daganat nd és hogy hasonlék a fest tobbi
részein is képzOdnek, lassan novekednek, Ot nagyobb erdkifej-
tést igénylé munkdlkoddsdban gdtoljik, miért is hadgyakorlatra
besz6littatvdn, magdt szolgdlatra alkalmatlannak jelenté.

Jelenleg a beteg mérsékelten tdpldlt, de egészséges sziuii,
izomzata kevésbé kifejlodott, a torzson, kilondsen a héton és
hason, tgyszintén a végtagokon, egyenetleniil elszérva, 35 kiilon-
boz6 fejlédésdi, lencse-, egész galambtojisnagysdgi daganat ta-
l4ltatik, melyek kozill a kisebbek csak tapintds dltal vehetfk
észre; ezen daganatok a bor alati kotszovetben foglalnak he-
lyet, minden irdnyban mozgathaték, kerekded vagy tojdsalakdak,
a nagyobbak feliilete egyenetlen, a kisebbeké sima: dlloményuk
nem igen kemény, ruganyos és csak ers nyomdsndl vagy szo-
ritdsndl érzékeny ; a bor a kisebbek felett véltozatlan, a na-
gyobbak felatt megvékonyodott, nagyobb viszereket tartalmaz
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és kékesen Sttetsz6. Miutén beteg csak az ilés napjin jelent-
kezett és a daganatok kozelebbi megvizsgdlisa nem volt lehet-
séges, a korisme fiaggdben maradt. ;

Szildgyi Ete tor. a budapesti sebészeti kéroddn ldtott
hasonl6 esetet, melynél a dagok hisndvedékek (sarcoma) voltak.
Ezen esetnél sem tartja a képleteket valamely dsszbéntalom,
buja- vagy gorvélykér kovetkezményeinek, mézgadagnak vagy
tiltengett nyirkmirigyeknek, hanem olyan djképleteknek, me-
Iyeknek egyes alkatrészeit a nyirkedények széthordva, a mul-
tiplicitdst okozhatjdk. Véleménye szerint ezek szintén lehetnek
hisdagok. :

Genersich Antal tnr. oda nyilatkozik, hogy a fennforgé
esetben ugyancsak igen tdg hatdrok kozt ingadozé kdrismét
lehet koczkéztatni. Ezen eset élénken emlékezteti egy az ,Or-
vosi Hetilap“ 1870. évi folyamdban kozzétett sokszoros idegdag
esetére, melyben a beteg maga a dagok jelenlétérdl tudomds-
sal sem birt, bar egyesek kozilik dié-, s6t tyukpetenagysigot
értek el; miutdn azonban jelen esethen a nagyobb idegkdtegek
mentén sem megvastagoddst, sem dagot nem taldlni, vissza-
utasitja azon feltevést, hogy sokszoros idegdaggal volna dol-
gunk. Annak felvételére, hogy ama dagok hisnovedékek vagy
egytaliban roszindulati képzodmények, elegendd tdmpontot nem
taldl, mert sokszorossiguk mellett mégis csak a béralatti kot-
szovetre szoritkoznak, tehdt basonszdvetben fészkelnek, s habdr
egyesek mir tetemes nagysigot értek is el, sem alapjukhoz,
gem a bérhéz nincsenek rdgzitve, nem fdjdalmasak ; végre a
szemben nincs semmi eltérés. Puha érméczés tapintatuk és
lebenyességiik ‘mellett zsirdagok is lebetnek, mint milyenek
elég gyakran lépnek fel sokszoros alakban. Tobb nagyobb és
némely kis dag felilletén a bér bizonyos halaviny szirkéské-
kes szinezést mutat: ezen tiinemény tekintetbevételével lehet-
séges az is, hogy az Wjképletek a boér alatti kotszovetben fej-
16d6 barlangos edénydagok, melyek késobb taldn jobban eld-
domborodva, a Cruveilhier atlas-dban (23. fiizet, I1I-dik tdbla)
lefestetthez hasonlé tulajdonsigokat fognak felvenni. Genersich
ez id6 szerint leginkdbb arra hatiroznd el magét, hogy azokat
zsfrdagoknak tekintse. (Folyt. kov.)

Vegyesek.

Budapest, 1876. oct, 26-kan. A budapesti kir. egyetem hall-
gatol a jelen évben is nagy szdmmal jelentek meg, s az orvoskari hall-
gatok némi szaporoddst mutatnak, mennyiben szamuk 600-ra megy.

—a— Aradrél azon Orvendetes értesitést! kaptuk, hogy az ottani
iigyfelek, a kosztik fenndllo ellentétek békés kiegyenlitése altal, teljes
egyetértésre jutottak, minek legjobb ercdménye az ,aradi orvosi kor®
megalakitasa lett. Kivanjuk, hogy ezen egyesiilet mindenkor szilirdan
allva, az orvosi és egészségiigyi érdekek elomozditdsara szolgiljon, az
tigyfelek annak korében bizalmas gyiilpontot talaljanak, s egyszersmind
hasznos munkdssdga és tapintatos mikodése dltal a nagy kozonséggel
szemkozt is tekintélyes allast foglaljon el, mely szavanak nyomatékot
adjon, A tisztviselok valasztasa f. hé 21-kén ment véghez, a kovetkezd
eredménnyel : elnok, Aradi tr.; aleindk, Tanfy tr.: jegyzdk, Pozsgay és
Kovalszky tr-ok; békebirdk, Matavovszky, Dardnyi, Schuster és Herz-
feld tr-ok.

—a— Kaliwoda tr. az eszéki orvosegyletben nem rég eldaddst
tartott, melyben bizonyitotta, hogy azon években, melyekben a szilvater-
més bé és annak megfeleldleg tobb palinkat készitenek, a személyes biz-
tossig elleni biintettek szima szaporodik. Igy példdul 1870-ben bi ter-
més volt, s 1871. janudrban azon biintettek szdma 38-ra ment, mig ezen
szam 1872-ben csak 15-6t tett ki, minek megfelel, hogy az 1871. termes
esak gyengén sikeriilt. 1872., 1873, és 1874. években a termeés gyenge
lévén, s 1873. januarban 10-re, 1874- és 1875-ben pedig ugyanakkor 7T—7-re
ment ezen biintettek szdma, mig 1875-ben a termés jol sikerilvén, septem-
ber és october honapokban 38—48 olyan biintett kovettetett.

—a— Bichat, Dupuytren, Larrey, Chopart kétségkiviil kivalo fér-
fiak voltak, kiket nemcsak Francziaorszag mond biiszkén magaénak, ha-
nem kikrél az egész orvosi vildg elosmeri, hogy nagy szolgilatokat tet-
tek a tudomdnynak, killonosen a kortannak és gyogyaszatnak. Midon

'azonba_n réluk elismeréssel megemlékeziink, feledniink nem lehet nagy-

mesteriiket, Desault-t, ki a XIX. év szizadbeli franczia sebészeti oskola
atyja. 8 a jelenkor, mely a torténeti jelentdségii alakokrél kegyelettel
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szokott megemlékezni, Desault mellszobrat Lure-ben (Haute-Sadne megye)
f. h6 15-kén nagy finuepélyességgel leplezte le. Desault, ezen Gkessz6ls
tanar, leleményes sebész és lingeszii buvir Lure-nek egy kunyhdjéban
sziiletett, s kitarté munkdssga és szellemének erélye 4ltal oly polozra
emelkedett, melyet tudomanyos ember csak elérhet. Méar 22 éves korsban
eloadasira hallgatéi tomegesen tédultak, s azokat elragadta. Egymdsutdn
lett az école pratique tanara, a collége de chirurgie tagja, a Charité, majd
pedig a Hotel-Dieu fGsebésze. 1792-ben a tdbori egészségiigyi bizottsdg
tagjavad valasztatott meg, majd pedig a comité de salut publique meghitta,
hogy a convention altal felallitott egészségiigyi oskoldban (école de santé)
a sebészeti koroda tanszékét foglalja el. Ez volt az elsd sebészeti k6rodai
tanszék, s Bichat réla mondja, hogy & alapitotta meg a sebészeti bonez-
tant, tovabba & taldlta fel a késuziléket a tort tagok kinyujtasara, nem-
killonben sebészeti eszkézok és eljardsok nagy szdma szdrmazott tole;
mint mité pedig tigyessége altal kitiint. 1795-ben megbizatott, hogy
XVI. Lajos fidt, kit Lemple-ban fogsigban tartottak, kezelje ; ekdzben

‘azouban élte 51-dik évében hictelen meghalt. A parisi ,académie de

médecine“ nevében Guérin Alfonz mondott réla nagy tetszésben részesiilt
beszédet, mely az akademia bulletin-jében egész  terjedelemben kozol-
tetni fog. :

—a— DBurcq tr., az ,école normale de gymnastique militaire®
hathénapos testgyakorlati tanfolyamabdl tapasztalatait a kévetkez8kben
foglalja ossze: 1) Az izomerd 23—38°/,-kal is oreghedett, a. kozépgya-
rapodés azonban 15—17%, volt, s a test két oldaldn egyensily dllott be.
2) A tidobeli terfogat kozépértékben legalibb */,-dal nagyobbodott. 3)
A test silya 10—15%,-kal is ndvekedett, a kizépnivekedés azonban
7—10-ra ment, s ez a test térfogatinak csokkenésével volt egybekdtve,
mi arra mutat, hogy a lazébb zsirszovet fogydsival az izomszovet gya-
rapodott. 4) Az erd gyarapoddsa kivilt a tanfolyam elsd felében tortént,
mig az a késdbbi idfben tdbbé-kevéshé fogy. Ebbil lithats, hogy a
testgyakorlat altal a test ereje bizonyos mériéken tdl nem fokozhatd,
miért a tornazasnal iigyelui kell arra, hogy azon hatirvonalat megtart-
sik, s ha mnetaldn azt elérik, a gyakorlatokat korilmények szering
mérsékelni, illetoleg egy idore fel kell fiiggesztani. A tilsagos testgya-
korlat az erik kimeriilésére vezethet. b

= Karddon — a déli vasit Szantod, Szemes és Boglir allomdsai-
t6] egyenkint 27/, Orai tdvolsagra — az ottani 18 csalddbdl allé értelmi-
¢ég egy orvos dllandé megtelepedését ohajtana elomozditani, mivégett
annak szamara 400 frt. évi dijat biztositani hajlando. A vdrosuak, mely
a veszprémi piispokség uradalma, koriilbelil 3800 lakosa van, s keriileté-
hez még 14 kozség és puszta tartozik, gazdag bérlokkel. Ezen egész vidé-
ket eddigelé az uradalmi orvos latta el, ki azonban hajlott kora mellett
— mint ezt nekiink levélben irjik — igen orvendetesnék tartand, ha az
emlitett varosban még valaki mint orvos letelepednék. Azon orvostudor
urak, kik bévebb felviligositdst akarnak, Berndtzik Béla gyogyszerész
arhoz, Karadon, forddlhatnak.

= Lapank jelen szamdhoz Mager W.-tol Bécshen, az j kvtozd
szorekrdl sz6lo arjegyzék van mellékelve, mire olvasdinkat kiilonésen
figyelmeztetjik. '

—r. Olvaséinkat figyelmeztetjiitk Siiss Ferdindnd mechanicus hir-
detésére, ki Marburghdl a kozoktatdsi mivister dltal a kolozsvdri m. kir.
egyetemnél mechanicusnak kineveztetett, s a mihelyében kiallitott ter-
mészettani, vegytani és orvosi készillékeket tagtdrsainknak ajanlja,

+ Elhtinyt Justh Ferencz, sebészmester, Hunfalvan. A boldogilt
1810-ben, 25 éves koraban nyerte a pesti egyetemen oklevelét, s igy
jelenleg 91 éves volt.

t Meghalt Davida Sandor tr. Badapesten. Az elhinyt 62 eéves
volt és agylagyulasban szenvedett.

Fovarosi statistikai kimuiatas, Oct, 15-t6]1 oct, 21-ig sziiletések
és halalozasok A lefolyt héten élve suziletett 243 gyermek, meg-
halt 195 egyén, a sziiletések tehat 48 esettel miljak felil a halalozasokat.
Az élve szilottek kozv 172 torvényes, 71 torvénytelen; nemre nézve
pedig 118 fii, 125 leany. Halva szilletett 14 gyermek. A halpttak kozt
volt 117 férfi, 78 nd, egy éven aldli gyermek 70. A halalesetekbd! esik =
1. keriiletre 18, II. ker. 9, IIIL ker. 8, IV. ker. 7, V. ker. 5, VI ker.
22, VII ker, 27, VIIL ker, 37, IX. ker, 16, X. ker. 6, kérhazakra 45.
Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 13, hydroce-
phalus acutus 2, meningitis 5, convulsiones 12, croup 2, dyphtheritis 7,
tetanus et trismus —, morbilli 3, scarlatina 6, erysipelas
—, veriola 5, diarrhoea 18, gastroenteritis —, dysenteria 1, cholera—, ty-
phus 2, pyaemia —, pneumonia et pleuritis 15, peritonitis —, hydrops 3,
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cancser 3, tuberculosis pulmonalis 30, morbi puerperales 1, apoplexia 3,
marasmus senilis 6.

Heti kimutatas

a pestvdrosi polgari kérhazban 1876. oct. 20-t6] egész oct. 26-ig
apolt betegekrdl.

felvett | elboositott| meghalt | visszamaradt
beteg gyogey.| beteg || | beteg |lo | |x|l
W ETM T R R TR
@l ‘8:4:' ‘g:ﬂ 1N|m‘ ":;gl:s
Slwel|la|B(e| = |8 wllel|&|e ";: B El @
Ele|e|=|als = |A|S|=]| = ‘? (S| ©
Oct. 20 | 31) 13 44 17) 25| 42| 3| 2| 5|501!318| 4| 327 858
» 21 |19 13 32 12 7| 19 3| —| 8| 507 323 4 326, 863
» 23 | 23 10 83 31/ 9 40, 2 1| 3{498/ 323 4| 2126 853
R 28 200 6 26/ 12| 3| 15 — 1| 1|500 330 4 2271 863
s 24 | 27/ 885 16/ 13| 29 3| 2| 5| 510,323 4| 225/ 864
. 26 | 40/ 15| 55| 16! 14| 30| 1| 1| 2|531|324 3| 3|26/ 887
L 96 28| 12| 40/ 26 8| 34| 21 3| b 533 325 3 225 888
|

Palyazatolk

A zalathnai m. k. banyaoivosi dallomads, melylyel
500 (btszaz) forint évi réndes fizetés, az 5, illetleg a 10 évi ez allomason
fedhetlenill toltott idGszak utan jaré nyugdijképes 100 és ismét 100
trinyi fizetéspotlékra valé igénynyel, természetbeni lakds hidanyiban a
fizetés utan jaré 159 ,-nyi lakpénz és évi 27 (huszonhét) kobmeter tizifa-
arandosag van oOsszekotve, betdltendd.

Palyazni kivanok az orvesi tudoményoknak jo sikerrel valo végez-
tét, gyakorlati jirtassagot, a hivatalos magyar nyelv és esotleg mas hazai
nyelvnek birasat hitelesen igazold bizonyitvéanyokkal felszerelt folyamod-
vinyaikat az eldljard hivataluk, vagy ha niuncsenek szolgalatban, azon
megye vagy varos féispinja utjan, melynek teriiletén laknak, hdarom
h ét alatt az alolirt m. k. banyaigazgatosaghoz terjeszszék be. Megjegyez-
tetik, hogy orvostudori oklevél elényt nyujt. 3—38

Kolozsvart, 1876. oct. 8-kdn.

M. k. banyaigazgatisag.

Kriszonyi Jozsef, kozségi orvosnak lemondasa folytan Ercsi mezd-
vérosdban iiresedésbe jott kozségi orvostudori dllomds betoltendd; felké-
retnek mindazon orvostudor wurak, kik az allomasra palyazni akarnak,
hogy folyamodvanyaikat legkésdbb nov. 15-ig Ercsi mezbviros eléljardsa-
gihoz bekiildeni sziveskedjenek, ez dllomassal a varos részérol 300 frt.,
mondva héromszaz forint évi fizetés allapittatott meg,

Ercsi mezbvaros Fehér megyében fekszik, Budapesttol két oranyira
a Duna mellett, gézhajoallomassal.

Kelt Ercsiben (Fehér megye), 1876. oct. 23-kan.

Margo Mihaly, kozség biraja.
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Magyarorszap physika- s vegytandraiboz.

Van szerencsém az érdekelt t. cz. szaktudésoknak és tanar
uraknak tiszteletteljesen tudomasara hozni, hogy a m. kir. vallas-
és kozoktatdsi minister dr & nagyméltésdga dltal a kolozsviri
k. m. tudomany-egyetemhez m echanikusnak kineveztetvén, eddigi
iizletemet Marburg egyetemi véir oshan desémnek adtam altal, magam
pedig helyben kiraly-utcza 37. sz. alattregy 4j mechanikus iizletet
nyitottam.

Mithelyemet a szakmamba vagé mindenféle késziilekek elké-
szitésére Magyarorszag érdekelt t. cz. szaktandrainak kegyes part-
fogdsaba ajanlva, bator vagyok egyszersmind tudatni, hogy fizle-
tem mellett egy kis raktarom is van természettani, vegytani
és owvosi (nevezetesen élettani, sebészi és electrotherapiai) ké-
szillékekkel.

Kolozsvar, 1876. october hoban.
Kivalo tisztelettel

Sitss Ferdindnd.
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VASIBLANY-LABDACSAI

a pf’.risi orvosi akademia, s a sz. pétervdari orvosi collegium &ltal
jovahagyatva, Francziaorsziag, Belgium, Irhon, Torbkorszag stb.
korhdzaiban dtaldnosan behozattak.

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

Az ezen készitmény altal nyert kitiintetések, s killondsen
azon korilmény, hogy a Blancard-féle vasiblany-labdacsok a
legtobb pharmacopoeaba officinalis seer gyanant felvétettek, mint
az a legujabb 1866. évi codexbe is tortént, vilagosan mutatjak,
hogy Blancard vasiblany-labdaesai kivalo helyet foglalnak el a
pharmakoydnamikaban.

Egyesitvén a vas és iblany gyogyhatdsat, ezen labdacsok
kiilondsen alkalmazhatok minden oly bajnal, mely gérvélykor vagy
mds vérsenyv dltal foltételeztik ; tovabba mirigydagoknal, hideg
talyogoknal, csontszunal stb.; az alkati bujasenyv, a sapkér, a
fehér-folyds, a vérhidny, s egy egész sora az emlitettek folytan
elsovanyodassal parosulé betegségeknek eme labdacsokkal legezél-
szeriitbben gydgykezeltetik.

Végre ezen labdacsokhan talalja a gyakorlé orvos a leg-
hathatosb szert, ha az egéss suzervezet életerejét fokozni és a lym-
phaticus, elgyengiilt, elsatnyilt testalkatot zsongitani akarja.

NB. A tisztdtalan vasiblany nem biztos, sot kartékony szer
lévén, iigyelni kell arra, hogy a valésigos Blaneard-féle vas-
iblany-labdaesok szolgaltassanak ki, melyeknek kitiiné mivolta
épen a keészitmény tisztasigan alapszik; azért is nagyobb biztos-
sag okaert minden dobozon eziist pecsétink és kovetkezd aldird-
sunl taldlhato : BLANCARD,

gyogyszerész, Paris, 40, Rue Bonaparte.

Kaphaté a
magyarorszagi fCraktdrban: TOROK JOZSEF gyigyszertavi-
ban, kiraly-utcza 7-dik sz.
s altala Pest-Budan minden gyégyssertarban.
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Migraines & Neuralgies
PAULLINIA-FOURNIER.

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

Nagy sikerrel alkalmaztatott mindennemi kérokban, melyck
atalinos elgydngiilésbdl szarmaznak.

Szamos, ugy a magan gyakorlatban, mint kérhazakbau, Pa-
risnak legelokelobb orvosai és tandrai, u. m. Grisolle, Trousseau,
Recamier, Blache, Cruveilhier, Hugwier, A, Tardieu, E. Barthes
sat  altal 20 év ota tett kisérletek bizonyitjak, hogy ezen készit-
mény mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bantalmaknal, s
egyike a leghatdlyosabb zsongitéknak, mikkel birunk.

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

Pirisban : egyediill FOURNIER gyigyszerésznél, 26 Rue d’
Anjou-St. Honoré. » .
Pesten, magyaorszdgi foraktdrban: TOROK JOZSEF

gyogyszertaraban, Kiraly-uteza 7. sz.
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LIMOUSIN CHLORAL-GYONGYE.

(Chlaval Perlé de Limousin.)

CHLORAL VIZEGY (Chloralhydrat)

tokoeskdkban, Ara 1 frt, 50 kr,

Kellemesen idézi el az almat, kiilonosen oly esetekben, ho
az makony adagolasa mellett nem értheto el, gyermekeknél min
den utdébaj nélkill alkalmazhato,

Idegbantalmaknal mint fajdalomesillapito, jatékonyan hat,
gorcsoknél pedig kitiind hatdsa mellett az emésztést legkevésbé
sem zavarja,

Magyarorszagi foraktar Pes ten: TOROK JOZSEF gyégy-

g szerésznél, kirdly-uteza 7, sz. g
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BUDAPEST 1876. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-uteza 14. sz.)

Mellékletek: A ,Szemészet* 5-dik széma. — W. Mayer, Verzeichniss u. Preise d. Erzeugnisse aus der ,Internationalen

Verbandstoff-Fabrik in Schaffhausen. “
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SZEMESZET.

Melléklet az ,Orvosi Hetilap“ 44-ik szamdahoz. Szerkeszti Hirschler Ignaez tudor.

. szam.,

Vasarnap, oktober 29-én. 1876.

Tartalom: Landolt E.: A méterrendszer felvétele a szemészetbe. — Priestley Smith: A szemek -egyiittes pldali eltér‘ésén_elf egy esete.
— Swanzy: Rogton tdmadt mér vittincz mellett, — Bonwetrch és Schmemu nn: Az elszért érhdrtyalob (Chorioiditis disse-
minata) gydgytandhoz, — P fliiger: A szemhéjak bujasenyves fekélyének egy esete. — Ilutehinson: A réteges hilyog mellett
eléfordulni szokott fogakrél. — Mathewson: A szemhéjgoresnek egy nj gyégymoidja.

A méter-rendszer felvétele a szemészetbe.*)

Lanporr tandrtél.

1. A szemiivegek szdmai az eddig hasznélatban levo régi
rendszer szerint az fivegek feliletének gorbiileti sugardt hiivelykek-
ben fejezik ki, és ezen szimok azért felelnek meg egyszersmind
az uveglencse gytdvoldnalk, mivel a lencsékre felhaszndlt iiveg
torési indexénél fogva a gorbiileti kizéppont majdnem egybeesik a
lencse gyiutdvoléval.

2. Valamely lencsének #ird ereje megforditott ardnyban
all annak gyitdvoldval, miért is tort szdmmal fejestetik ki,
melynek szémliléja = 1, nevezdje pedig a gyitdvol. Igy pl. az
9-0s livegnek gyiitdvola 5", toré ereje 1, 6-osé 1, 12-esé J, sth.
Minel; ez az otod-, hatod-tizenkettedrésze? Egy lencsének, mely
egy hiwelyknyi gyitdvollal bir, és ennélfogva 3 = 1 torderdvel.

3. Ez képezi tehdt a régi rendszernek egységét. Lencse-
szekrényiinkben ezen lencse t. i. az 1-es ninecs meg, mivel nem
szorulunk rd. A gyakorlatban haszndlt lencsék mind 1-nél gyen-
gébbek, az egységnek toredékei, és innen van, hogy valamennyi
szemiivegiink tortszdmokat nem pedig egészeket jelentenek. (Ha
sziikségiink volva 3, 3, 1 hiivelykayi gyitdvolu lencsékre, azok-
nak tor6 ereje lemme = -, -, - sth. azaz 2, 3, 4 tehdt egész
szdmokban kifejezendd).

Ez a régi rendszernek egyik érnyékoldala, mivel ilykép a
lencséknek dsszeaddsa és levondsa tortszimok oOsszeaddsa és le-
vondsa, e szerint csak tobbé kevéshé bonyolédott szamitdsok dltal
eszkozolhetd.

4. Vannak kiillonben méz més hétrdnyaiis: a hiivelyk nem -

észszeril egységes mérték, kiilonbozik az orszdgok szerint :
Igy 1 périsi hivelyk = 27,07 mm.

1 porosz .. = 26,16 ,,
L augol ,, = 2540 ,,
1 osztrak , =SNG T

*) Az itt kozolt értekeaés az ép lefolyt nydron egyidejiileg jelrut
meg hdrom nyelvben, ugymint az Annales d’oculistique 75 kitetében
(207 1), a Klinische Monatsblitter Jul-Agost-fiizetében valamint a Royal
London Ophthalmie Hospital reports 8. kétet, 3. részben ; a két elsé fo-
lybiratban mint eredeti czikk, a harmadikban mint forditds. Ha egyebet
nem, a munkdlat iddszerfiségét lehet e ténybll kovetkeztetni. — Végre
mégis megjott az id6 — ugy latszik — hogy a szemészet ebbeli hdtra-
maradasat jova tegye és maga részérdl is vegye fel az uj mértéket, mely
a tudomdnyokban mdr rég ota, de most mdr a kozéletben is vildgszerte
polgirjogot nyert. Evek 6ta folyik a vita a koril, valjon milyen legyen
az ujonnan felillitandé szemiivegsorozat; a sok szészaporitds utan végtére
némi megallapoddsra  jutott a kérdés a mennyiben az 1 M.-nyi Dioptria
mint egység majdnem dtalinos elfogadasban részesiilt. A gyarak ugyan
restelik a szilkséges koltségeket, melyeket az uj rendszer frlvétele nekik
okoz, azonban ha késve is lassanként fognak hozzd fogni az uj kdszorii-
1ési mintdak felallitdsdhoz. Landolt czikke nem esak igen gyakorlati
utmutatdst nyujt az orvosoknak az uj iivegek vilagotdsira hanem egy-
szersmind az egész idevagd ldattani fejezetet mintegy recapituldlja, meg
pedig oly népszerit médon, hogy czikkének hazai uyei\en kiaddsaval némi
szolgdlatot tenni vélink ugy olvaséinknak mint azoknak, kik a kozel
Jjovoben szemészettel gyakorlatilag foglalkozni fognak.

Mindezen kiilonféle mértékek szerint gydrtatnak szemiivegek ;
tehdt ugyanazon szém felel meg kiildnféle ereji iivegeknek
kilonféle orszdgokban.

5. A régi rendszernek harmadik hétrénya az, hogy a koadk
(Tutervalle), melyek az egyes szdmok kozott vannak, igen kitlon-
bozbk és azonkivil a (Ortszémokkali szdmitdsodl nem konnyd
médon ismerheték fel.

» .
Ime az eddigi szemiiveg sorozat és egyes kizei :

Szam. Torési koz Szam Torési koz
2 10 { 3
& 1 s i
’ 360 . It 50
60 ¢ 5
g alo } R T
48 8 1
42 166 7 } P 5o
1 ' 1253 b
36 . 62!
3 . } : 78
30 Loy 6
30 m1) } J s
24 F ) la

Tad } AT T, s's
16 4
51 }- -2
15 240 112’
i i o
“ - . 1
snp e s I%z 3 } 39
...... . i< s
156 2!‘/
12 £ ol ey
11} - T32 21/2{ 1
)
T R rto 2‘;‘.’1 o
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6. Ezen bajokon segitendé a 1867-ben Périsban tartott
nemzetkdzi szemészgyiiléshen a kovetkezd tagokbsl 4116 bizottmény
nevestetett ki: 0. Becker, Donders, Giraud-Teulon, Javal,
Leber, Nagel, Quaglino, Soelberg- Wells ; és sok szébeli vala-
mint irott tdrgvalds utdn, melyben még mds szakemberek is
részt vettek, 1875. a heidelbergi®) szemésztdrsulat valamint az
ugyanazon évben Briisselben tartott nemzetkizi orvosi congres-
sus egyhangulag elhatiroztik a rézi rendszert egy djjal helyet-
tesiteni, mely a kovetkezd alapelveken nyugszik :

I. A méter-rendszernek felvétele.

II. A lencséknek nem gyitdvoluk hanem toré erejik sze-
rinti szdmozdsa. -

*) ‘A szerzd annyiben téved, a mennyiben a heidelbargi tarsulat a
targyban minden szavazast mellozott .
5
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IIL. Oly kiesi egységnek vélasztdsa, hogy a rendesen hasz-
nilt szemiivegek annak sokszorosait képezzék, tehdt egész szdmok-
ban kifejezhet6k legyenek.

IV. Lehetdleg egyenlé kozik a sorozat egyes iivegei kozott.

7. Az uj rendszernek egysége, az 1-es, oly lencse, mely egy
méternyi gyutavollal bir. Monoger inditvéuv{tra Dioptria nevé-

vel jeleztetik = D. Tordereje e szerint 5~ A sorozatnak 2-es
iivege kettos toré erdvel bird lencse ( N —2 D), a 3-as any;
nyi mint 3 dioptria (% = 8 D); a 20-as huszszor erdsebb

‘mint az 1-es == 20 D.

8. Ilyképen az egész szimokon haladva oly lencsesoro-
zatot nyeriink, melyben a koz az egyes lencsék kozott 1 Di-
optria.

Miutin pedig a gyakorlathan 1 méternyi (37) gyitavolu

Jivegnél gyengébbekre is van ~4ukségﬁnk, még hirom iveget

tettek hozzd a soro;athoz ugymint: $, 1 és } D, azaz No. 0,75.
0,5 65.0,25. 4
Az 1 D. mint koz kissé nagy lévén a gyengébb iivegekre

nézve, No 2,5-ig Y/, Dioptridk, No 6-ig. pedig ?/, Dioptridk

~ csusztattak be az egész szdmok koaé.

Ellenkezéleg a | D mint  kiz nagyon is kiesiny az erdsehb
ivegekre nézve, miutin az iiveg. tdvolsigdnak megviltoztatisa a
szemt6l mér nagyobb hatist képes eldidézni mint 1 D kiilonb-
ség. Azért a 18. és 20. szdm kozott a 19. kimaradt. Ily mdédon
kivetkezé 30 tvegh0l 4116 sorozatot nyerunk (l4sd a téblazat
mdsodik columndjit. .. .

Tabldzat.
Uj sorozat Régi sorozat
L 7o ) R AR YT S A
- fivegszam
Dioptridk | F. Mm.-ekben F.hul‘)':!lly kek- 1 q hiivelykek- | F. Mm.-ekben
hen
. {

0,25 1 4,000 TR B =
0,6 2,000 14 SEdY 1,944
" 60 : 1,620
0,75 1,333 49 48 1 296
AL 1,134
1. 1000 ; 37 © 36 972
1,25 800 29,6 30 810
1,5 ‘ 666 24.5 24 648
1,75 571 21 20 . 540
2. | 500 18,6 18 486
2,25 444 16,4 16 432
2,5 4056 15 15 4056
3. 333 12,3 13 361
12 324
3,5 286 10,5 11 297
10 270
1, ; 250 9,25 9 243
45 | 222 8,22 8 216
5. i 200 7,4 7 189
5,5 [ 182 6,74 6‘/, 175
6. 166 6,14 162
({4 143 5,29 5‘/ 148
135
. 125 4,6 4*/, 121
9. 111 4,11 108
10. - 100 3,7 —
11 L% Jo v i 88T : 3‘/, 94
12 83 3.07 3, 87
£ e B (i 2,84 3 : 81
14, i o 2,63 T Q| IRl
5. 67 ' 248 24 NS S
16, - 62 2,29 24, 60
17, 59 918 =5 i
18. 55 2,08 2 Yo b4
20, 50 D i - —_

Ldtni, hogy az egyes szdmok kozti kozik 1..'/, vagy Y,
Dioptria, minden esetre konnyen megtalilhaték, a mint egy dtald-
ban az uj rendszerben a lencsék kiilonbségei és dsszevetései a
legegyszerlibb Osszeadfisokkd és. levondsokkd valnak. Ep oly kon-

nyen taldlni, mennyivel nagyobodott valamely rividldtds vagy
aggkori tivolldtds stb.

A méter-lencsék gydtdvola.

9. Az uj szémok most mér ugyan nem fejezik ki kozvet-
leniil az fivegek gyttivoldt, ez azonban igen kinuyen kiszdmit-
haté, ha szem elétt tartjuk, hogy a gyttdvol megforditott ardny-
ban 41l a toré er6hoz. Hogy e szerint a gy\itévolt nyerjiik, egyéh
nem kell mint azon tértszémot mely a toré erdt kifejezi. meg-

forditani : Nr. 4 vagy 4 D = 5 gyttévola 1—4— vagy E—Cﬂ =
25 Cm. Nr. 6= 3 =16 Cm ‘sth, :

10. Ep oly konnyen taldlhatni a onptné.k illetoleg vala-
mely iiveg szimit, ha a megfelelé gyidtdvol adva van; az t. i. a
mondottak szerint tortszdm, melynek szimlilfja 1 M., nevezdje

a7 adott gyttivol. Igy 40 Centm -nyi gyidtivolnak megfelel :
100 s J 5 D

e TS
Ataldban :

Ha a Dioptridk szimit (az iveg szimdat) d-vel, a megfeleld
gyitivolt F-el jelezziik, akkor

e A e
Flwme iy S il )
dF=1. .

Atmenet a régi rendszerbdl az wjba.

11. Ha a régi rendszer valamelyik szdmét az uj rendszerévé
tvdltostatni akarjuk, csak is szem el6tt kell tartanunk, hogy
1 M. = 37 (Paris). A Dioptria e szerint megfelel 37 gytitivolu
lencsének vagyls

D azaz ) Lo, 82 uj rendszerben — }* — Nr. 37 a régiben
tehdt 2 D —3%, Aty » kozelit.= Nr. 18 ”

3 D == '37 n o ” » = Nr,. 12 ”"

4D= 347 " n ” - e . Nr. 9 »y

Shpsi s i SRR

12. Megforditott uton 1ndu1uuk ha ellenkewlea a régi
rendszer valamelyic széménak megfelé Dioptridk ezaimé.t keres=
sitk, azaz 37 osztunk az adott hiivelykszdm dltal: Pl Az uj
vendszer melyik sziminak felel meg a régi Nr. 17 ? felelet: a
régi Nr. 37 annyi Dioptridt jelent, a mennyxszer . 17-ben tar-
talmaztatik. Miutdn pedig 17-t osztani g éltal annyib tesz,
mint 37-osztani 17 dltal, az eredmény == 2,25 D.

13. Ataldban Fifejezve :
Ha d az uj rendszer szémit azaz a Dioptridk szdmét jelenti,

i ‘pedxg a régi reudszer szdmdt illetéleg a hﬁvelykek valamely
szé,m;it, akkor

& ' 3)
87 g'_{
A = _4)
a = % : 5)
a.d = 37,
A fénytirésnek és an  alkalmaskoddsi képességnek jelzése a

méterrendszerben,

14. Mindenek elétt nehdny é&talénos és megéllapltott tételt
ide iktatjuk:

a) A tdvpont és ennek reczegképe a nyugvé scemmek kap-
esolatos gyirontjai, e szerint a tavpont tdvolsiga a szemiil
(R) és a szem hossza a nyugvo szemmel kapesolatos gyitavolas.

b. A kizelpont és ennel: reczeyképe a lehetileg legeriseb-
ben (mazimal) alkalmazkodd szemmel kapcsolatos gyripontja,
e szerint a kozelpont tdyola a szemt6l és ez utébbinak hossza a
szemnek kapesolatos gyidtdvolai annak legnagyobb alkalmazko-
ddsa alatt.

¢) Valamely ametropicus (rendellenes fénytoréssel bird) sze-
met corrigilni annyit tesz, mint azt parhuzamos fénysugaralkya
alkalmassd tenni, vagy jobban mondva : a parhuzamos fénysuga-
raknalk oly irdanyt adni, mintha azok az ametropicus szem tdv-
pontjabdl indulnanak ki.
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15. A régi rendszer mellett a fénytorés meghatirozdsa egy
volt a nyugvé szem mellsé kapesolatos gyiitdvoldnak (R) meg-
hatfrozdsdval, Ez ut6bbi hiivelykekben kifejezve adta a javitd szem-
iiveg szAmdt : és igy megforditva a javilé szemiiveg szima egy-
enld volt a nyugvé szem mellsé kapesolatos gyitévoldval ; mive!
csak akkor adhatni a pirhuzamos sugaraknak oly irdnyt, mintha
a thvpontb6l indulndnak ki, ha a szemiiveg gydpontja a szem
tdvpontjdval egybeesik. Azért R. egyenld volt a szem elott koz-

vetlen 4116 javité szemiivegnek gyitivolival.

- R, hiivelyknyire fekiidt, a rovidlitds volt

Ennél fogva a rovidlatdsnak meghatdrozisira elég volt
felismerni, miné tdvolsighan birt olvasni az egyén apré nyom-
tatdst. Ezen tdvolsdg (R) hiivelykekben kifejezve kifejezie egy-
szersmind a rovidlatds fokdt és a javitd iiveg szdmdat. A ki al-
kalmazkodds nélkiil 6“-nyire olvasni birt, anpak rovidldtdsa }

volt és homoru 6 volt javitd iivege a tdvolsigra. Ha a tdvpont
1

A tullitdsndl (Hypermetropia) a fénytorés meghatdrozisa,
minthogy itt a tivpont nemleges, R. e szerint mint virtualis szém
kozvetleniil meg nem hatérozhats, természetesen megforditott
médon tortént, a javité iiveg vélogatisa utjén. Ezen iivegnek
szdma aztdn ismét a tdvpont tdvolsigdt adta a szemtdl., H. ;-
ndl a tévpont 36“-nyire fekiidt a szem mogott; H. ---ndl

J-nyire.

. 16. Az uj rendszer mellett tulajdonképen ugyan azt te-
sziik, csak hogy a dolgot mds szemponthél tekintjiik. Az ebbeli
killénbség igen viligos a kovetkezé tételekbol :

Az emmetropicus szem azéltal van jelezve, hogy reczege
épen a pirhuzamos sugarak gydpontjdban fekszik.

Az ametropicus szem oly szem, melynek reczege nem
fekszik a fénytors rendszer gytpontjdban, hanem attél vagy
mellfelé vagy hétfelé.

Az ametropia e szerint 41l a fénytorésnek hidnydabil vagy
foloslegébol a szem hosszdhoz képest (a fénytorés maga a mellett
1endes lehet), és kifejeztetik a Dioptridak szama dltal (v), me-
lyeket a fénytoréshez hozzd tenni vagy attél levomni kell. hogy
‘pérhuzamos sugarak gytpontja a reczegre essék, illetéleg hogy
az ametropicus szemet emmetropicussd fxtvéltoztassuk

A helyett tehdt, bogy eddig a szem mellsé kapesolatos
gyltdvoldt - meghatiroztuk, most fénytorésének aranylagos hi-
anydat vagy foloslegét keressiik, ezt Dioptridkban fejezvén ki.

H.

A tulldtdas e szerint a szem fénytorésének arfinylagos hi-
dnydban 4ll és a Dioptridk szdma (iivegszdm) dltal fejestetik
ki, miket a szemhez hozzdadni kell, hogy pirhuzamos suga-
1akra alkalmazva legyen, azaz emmetropicussé véljék. H. 3
van, ba a szem 3 D-ival gyengébb a rendes szemnél, illetleg
ha + 8 sziikséges, hogy tdvolba tisztén ldsson, H = r, ha
r D sziitkséges.

A javité tvegnek gyttivola természetesen azért még min-
dig egyenldé a tdvpont tdvolsigdval a szemtdl ( , 2z0n-
ban tobhé nem fejeztetik ki az fivegszdm 4ltal. hanem ett6l
mdsodik tételink alapjdn (2) vezetendd le. A felhozott példa-
ban ugyanis H 3-ndl a tévpont ™™™ = 33 Cm.-nyire fek-
szik a szem mogott.

M.

Megforditva van a rividldtdsndl. Ez a fénytorés ardny-
lagos foloslegét jelenti. Oly szemrél mondjuk: M = 8, mely
8 D-vel erosebb a rendesnél, melynek fénytorését6l tehdt 8 D-t
(—8) le kell vonni, hogy pérhuzamos sugarakra alkalmazva
legyen.

Itt is az ivegnek gyitdvola adja a tdvpontot (R), azon-
ban csak a szémités utjdn. Példdnkban a tdvpont ' —
12,56 Cm.-nyire esik a szem elGtt.

Mindamellett most is meghatdrozhatjuk a rov1dlétést a
tdvpont kdzvetlen keresése utjdn, hanem aztin kénytelenek va-

gyunk a megfelelé Dioptriaszdmot (az fveg szimot) az elsé

formuldb6l (1) levezetni. Igy pl. valamely egyénnek, ki 40
Cm.=-nyire olvas, rovidlatdsa —— 2.5 D.

11. Alkalmazkodds.

17. Azon viltozdst, mely a szemben bedll midén tdivol-
litdsbol kozellitdsba tér dt, alkalmazkoddsnak nevezziik. Miutén
ez a fénytorés oreghedése dltal eszkozoltetik, igen természetes,
hogy ezen 0Oreghbedést a fénytorési egységek azaz onptnék
szdma dltal fejezzik ki.

A szem nyugvo dllapotban tavpontjdra, legnagyobb alkal-
mazkoddskor %ozelpontjdra van bedliitva.

Az alkalmazkodds dsszege melyre valamely szem képes,
(Donders szerint az alkalmazkodds szélessége) azon domborn
iiveghen taldlja kifejezését, mely a nyugvé szemet kizelpont-
jira bedllitja.

Az emmetropicus szem alkalmaskoddsi szélessége.

18. Oly szemnek, mely nyugvé dllapotbar péirhuzamos
sugarakra van hedllitva (R = oo), alkalmazkoddsi szélessége
képviseltetik oly domboriiveg 4ltal, melynek gyitévola egyenld
a kozelpont és a szem kozt 1étezd tdvolsiggal (P), minthogy
egy ilyen lencse. kozvetleniil a szem elbtt dllva,, a kozelpont-
b6l kiindulé sugarakat pdirhuzamosokkd teszi, a milyeneknek
kell lenniok, hogy a nyugvé szem reczegsikjén egyesiiljenek.
Ezt szintén fejezi ki Donders formuldja, mely az emmetropi-

cus szemre nézve gy hangzik :

1 1

-+ = =y, mely formulfban

alkalmazkoddsi szélesség,
a kozelpont és a szem kozti tdvolsig, e szerint
P. gyitdvolu lencse.

rendszerben ezen lencsét — az el6bb mondottak-
hoz képest — tobbé nem gyidtivoldval hanem az dltala kép-
viselt Dioptridk szdmdval jelezziik és p-nek nevezzik. E szerint
- =p éP=21
az emmetropicus szem alkalmazkoddsi szélessege
tehdt 8 = 6)
Példa: Ha valamely emmetroplcus szem 20 Cm -nyire
tisztdn 14, (P—20 Cm.) akkor alkalmazkodm szélessége

egyenlé domboru lencsével p = 5 D (= = = = 5).

Megforditva oly emmetropicus szemnek kﬁaelpontja, mely
6 D-nyi alkalmazkoddsi szélességgel bir, fekszik 16 Cm.-nyire

(P = Lot o)

A tilldto szem alkalmazkoddsi szélessége.

19. Miutdn a tillaté szemnek mdr alkalmazkoddsra vau
sziiksége, hogy a végtelenre bedllitassék, azaz hogy mintegy
emmetrepicussd v.’zl_]ek természetes, hogy ezen alkalmazkoddsi
quotdt hozzd kell adnunk ahhoz, mely sziikséges, hogy a vég-
telenbdl a kozelpontig érjen. A lencse, mely a tilldté szemet
emmetropicussd teszi (= r) a tillatds javito divege. E szerint
a talldté szem alkalmazkoddsi sz.élassége

a=p 41 . o . 2 % 5 )
a mi megfelel a régi formuldnak : —Al—- = 4+ + 4, mely-
ben P. és R-nek a fennt emlitett jelencége van.

Példa: Oly tdlldté szemben, melynek H-ja = 3 D, és a
mely 16 (Cm.-nyire (6 D) bir olvasni, az alkalmazkoddsi szé-
lesség: a = 6 + 3 = 9 D.

Meorfordltva Hol fekszik oly egyénnek kozelpontja, a
kinek H-ja = 2 D, alkalmazkoddsi szélessége 7 D?

Az immént emlitett formuldb6l (7) kivetkezik :

2} 19

S0

p = a—r
jelen esetben p = 7—2 = 5 D,
e szerint P= """ 20 Cm.

5
A rividldto szem alkalmazkoddsi szélessége.

20. A rividlité szem alkalmazkoddsi szélessége magdtdl ért-
hetdleg kisebb az emmetropicus szeménél, ha mindkett;ﬁ ugyan-
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azon kdzelpontot birja; minthogy a rovidlaté szem eredeti alkata
folytdn, tehdt nyugvé 4llapothan oly tévolsigra van bedllitva,
melyre az emmetropicus szemnek alkalmazkodds sziikséges.
E szerint p-t6l, a mi képviseli a kizelponti fénytdrést le kell
vonni azon fénytdrési mennyiseget, melylyel a rovidldté szem
felilmulja az emmetropicust. Ez = r; a rovidldté szem alkal-

mazkoddsi szélessége e szerint
R e R I i e e R e |
. . . 1 1 1
a mi megfelel a régi formulinak: - = 5 — &

Példa: M = 12- D, tissta latds 6 Cm.-nyire,
az alkalmazkoddsi szélesség ?

mennyi

Y ==]2
P—=— 6 Cm.
1 100 Cm. 3
i 6 = 16 D
e szerint: a = 16—12= 4 D.

M = 4,5 D, alkalmazkoddsi szélesség 5,6 D, hol fek-
szik ezen rividlaté szem kozelpontja ?
A formuldhdl (8) kovetkezik :
P i Ll S
p =554 45 = 10 D,
1
P

kovetkezdleg P = 1 = 0 — 10 Cm

H Il

A kor befolydsa az alkalmazkoddsi szélességre.

21. Tudjuk, hogy az alkalmazkoddsi szélesség mdr a
tizedik életévtél kezdve fokonkint silyed. Donders, kinek e
tény ismeretét koszonhetjik, a torvényt, mely szerint e siilye-
dés torténik, oly sémdban dllitotta elé, melytél minden adott

kornak megfeleld tdvpont, és kozelpont, illetéleg a megfeleld
alkalmazkoddsi szélesség olvashaté le. Folytatou vu«r.ilttnk

azonban arra inditottdk a mnagy buvédrt, hogy az eredetl gor-
béket némiképen mdédositotta. Ezen mddositott sémét, mel_\,'et a
firadhatlan mester 187b-en a heidelbergi tdrsulatnak bemuta-
tott. nydjas engedelmével ide iktatjuk. (Az eredeti rajz R. és
P. hiivelykekben adta, ezen uj rajz r és p-t mutat fel, azaz
a megfelel6 dioptriaszimot.)

A felsd szdmok a kort jelentik, a bal felé dlldk a dioptridkat.

1) 15'20 )1 30 35

i - e
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A girbe rr megfelel a nyugvé szem fénytorésének. Ldtni,
hogy ez az 50-ik évig vdltozatlan marad. Innen kezdve az is
csikken, kivetkez6leg az emmetropicus szem, melynél r = oo,
ezen id6tol fogva tdlldtovd, a tallité erdsebben tillatévd, a
rovidlaté kisebb foku rovidlatévd, emmetropicussd vagy még
tilldtéva is vilik a rividlitds fokdhoz képest.

A gorbe pp a lehetdségig alkalmazkodott szem fénytoré-
sét mutatja. Az élet 10-ik évétol kezdve csikken ezen leg-
erdsebb alkalmazkoddsi fénytorés, és a 65-ik évtdél fogva 'nev
az el6bbi évek nyugvi 1011\101(&01191 is gyengébbé vil ik. Mmd-

RN ) e

amellett alkalmazkodds addig megvan, a meddig a két gorbe
nem taldlkozik, mi a 75-ik évben torténik.

22. Minden adott kornak alkalmazkoddsi szélessége jelezve
van a dioptridk szdma éltal, melyek a két girbe kozdtt taldl-
tatnak. Ily médon a kovetkezd sorozat leletkezik:

kor alkalmazkodasi szélesség.
1N A S S R A D.
RO 225 P TR e R S 3
A8 PRI R T A 8 [ T 1 -
AP T T 1 T oy 8,0 .
30 ® 1 g
39 0.5 3
40 4.5 4
BB sk s B S R R R -
o1 S RS SR N g SR -
ab 3
(}O 1 »
65 0,75 »
70 0.25 5
() 0 9
Latni, hogy Donders sémdja emmetropicus szemre vonat-
kozik, melynél r.= oo. Mindazondltal az ametropicus szemre

is alkalmazhatd, ha csak co helyett az ametropidnak megfelel
r-t tessziik, illetéleg az r éltal jelzett dioptriaszimot a tobbi szd-
mokbél levonjuk vagy azokhoz hozzdadjuk a szerint, hogy r nem-
leges vagy igenleges, az az a szem tull&té (H) vagy rovidlito (M).
Azéltal p is més “értéket nyer.

Az alkalmazkoddsi szélesség ugyanaz marad az ametro-
pléudl ép ugy mint emmetropidndl, és a fenntebbi sorozat szd-
mai viltozatlanul maradnak minden esethen ; csakis a kozelpont
tdvolsdga a szemtdl vdltozik az ametropidndl, mig az ardny a ko-
/elpont és a tdvpont kozott itt is- fenndll. A kozelpontnak
ezen viltozé tévolsiga a szemtél kdnnyen talilhaté, miutdn
egyenlé a mdr tobbszir emlitett mddon kiszamitott p-nek gyl-
tdvolaval. Kiilénben még az alkalmazkoddsi szélességbol is E,
H és M-re nézve a formuldk 6, 7 és 8 segitségével vezethetd le.

Aggkori latas. (Presbyopia).

23. Presbyopia nevével jelezziik azon alkalmazkoddsi
dllapotot, meiynél a kdzelpont 8“-nyinél tévolabb esik a szem-
t6l. 8 = 216 mm. mondjuk 22 Cm., mi megfelel a 45 D-
féle lencsének. Az uj rendszerben tehdt a preshyopia kezdodik
akkor mikor a kizelpont 22 Cm.-en til ment és taldlja kife-
jezését a dioptriaszimban, melyet a szemhez hozzd kell tenni,
hogy a kozelpont ujra 22 Cm.-ben legyen, azaz hogy a szem
4,5 D-ra rugd fénytdréssel birjon.

(22 Cm.-nyi tivolsig talén nagvon is csekélynek ldt-
szik, minthogy szemiinket ritkdn alkalmazzuk munkéndl ily rovid
tdvolsdgra. Azonban tekintetbe veendd, hogy a szemet nem pil-
lanatnyi kozelldtdsra, hanem erdltetés nelkuh folytatott munkédra
\npt‘bbe tenni akarjuk. A lencse pedig, mely a legerésebb alkal-
mazkoddshoz hozzd téve a kozelpontot 22 Cm.-re viszi, képesiti
az egyént ennél nagyobb tévolsigra erdltetés nélkil még akkor is
dulmnm mikor az_alkalm ul\odiq elfiradt).

Donders sémdja azt mutatja, hogy az emmetropicus szem
a 40 éyvel éri el azon idGpontot, hol még csupin 4,5 D.-nyi al-
kalmazkoddsra képes.

Ezen korban kezddodik tehdt az emmetropicus egyén pres-
byopidja, mely fokonként ndvekedve minden késdbbi korban
egyenlo a killonbséghez p. és 4,5 D. kizt. Ezen kiilonbség adja
egyszersmind a javits fiveg szimit. Ilyképen az emmetropicus
szem pl‘ﬁ'Sb_VOplﬁ_}.lld nézve a kdvetkezd sorozat keletkezik:

Kor p. Preshyopia D
40 4.5 45--4-5 = 0
45 2.9 4H— 35 =1
50 2.5 45— 26 = 2
DH 1.5 . 45— 15 =3
60 0,5 . 45— 05 =4
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Kor p. Presbyopia D.
8D 1516130 ¥ 45— 0 = 45
0 . —1 : 454 1 = 55
B . — 14 45+ 106 =
80 . — 25 454+ 26 =1

A presbyopia e szerint 40 évnél = 0, ezen idot6l kezdve
minden 5 évvel ndvekszik 1 D-val egész 60 évig. Innen kezdve
minden 5 évvel hol ?/, hol 1 D-val dregbedik. '

Példa: Miné ivegz kell az 55 éves emmetropicusnak olva-
shsra ? 15 évvel tdlhaladta a 40 évet, 3Xb= 3 D, adunk neki
tehdt 3-as iveget.

Egy 47 éves emmetropicus egyén szemiiveget kér.

Miuntédn a 40 évet 7 évvel tulhaladta 7 = koriilbeldl 1,5 D,
kap tehdt 1,5-es iiveget. '

Presbyopia Ametropidndl.

24. Ha az ametropidt szdmba vettik, az az corrigdlwuk, a
presbyopia ép gy szdmittatik ki mint az emmetropidndl.

A tullatasndl természetesen a tullitdst javitd iiveg hozzd
adatik azon iiveghez, melyet az ugyanazon korban é1l6 emmetro-
picusnak presbyopidja kivdn.

Példa : Mind fveg kell egy 2 D-nyi hypermetropicus egvénnek
60-ik évében ? Ha emmétropicus volna, kellene neki 4 D, mint-
hogy pedig mér 2 D-t fénytorési rendellénességének kiegyenlité-

- sére szitkségel, kell neki 244 = 6 D = 6-0s dveg.

Hény D-t kell adnunk egy 55 éves tilldtdnak, a kinek H-ja
=4D?

4 D kell neki a H kiegyenlitésére, a.on kivil még 1—1 D
minden 5 évre a 40 felil =3 D, tehdt kell neki 7 D = T-es
iveg.

25. A rividldtasndl ugyanazon elv irdnyadd, forma szerint
azonban megforditolt az eljards. a wennyiben a rovidlitdst kie-

- gyenlité ivegnek szimdt a megfelelo emmetropicusnak ivegébol

levonjuk.

Példa : Mind tiveg kell olvasdsra egy 65 éves rovidliaténak,
a kinek M = 3 D? Ha emmetropicns volna, kellene neki 4,5 D,
minthogy pedig rovidlitdsindl fogva mdr alkalmazkodds nélkil
3 D-¢ bir, elég neki 45—3 = 1,5 D.

Mind iiveg kell olvasdsra egy 521/, éves rovidlatinak, a
kinek M = 10 D ? Miuntén a 40-dik évet 121/, évvel tilhaladta,

kellene neki ha emmetropicus lenne, *¥* = 2,5 D. Ha ezen dom-

boru iiveget azon homoru iiveggel — 10 combindljuk, mely az 6
szemét mintegy emmetropicussd teszi, Ggy 2,0—10 = —75 D.
Ezen —7,0-es iiveg képesiti tehdt munkéra, miutdn kozelpontjit
22 Cm.-re hozza.

26. BEgyébirint folosleges a példikat még szaporitani. az
iddig felhozottak elegendden mutatjik, hogy az j rendszer kivald
médon kinnyebbiti a szemészeti gyakorlatban eldforduld :zimi-
tdsokat, melyeket most mir mind fejben végezhetiink a helyett,
hogy ezelott a tortszimok miatt minden egyes esetben irdeszkd-
z0khoz kellett folyamodnunk.

Az élettani lattan kilonben szintén részesiil az 0j rendszer
elonyeiben. A szemnek valamennyi mértékei, ugyanis torofelile-
teinek gorbiiletsugarai valamint ldttani 4llanddi (optische Con-
stanten) Milimeterekben vannak kifejezve, mivel ezen mérték
mind erre legalkalmatosabb, mit killinosen Donders egyszeriisi-
tett vdzlati szemében (reducirtes schematisches Auge) lathatni,
melynek valamennyi mértékei kerekszimok.

27, Nézzik ph a konnyiiséget, melylyel most az ametropi-
cus szemnek hosszabbodésdt vagy rovidilését kiszdmithatljuk.
Donders erre vonatkozd formuldja igen egyszeri:

3 Sards 2
hol » = a kiilonbséggel az ametropicus és az emmetropicus
szem kozote.

F = azon ivegnek gydtivolival, mely ¢-ben, az az 13
mim. a porezhértya elott (ez az ivegnek rendes elhelyezése) az
ametropidt kiegyenliti.

(A 300 &llandé szdm mely keletkezik, ha a szébanlevo
vizlati szem els6 gyitdvoldt F’(15 mm.) annak mésodik gyutavold-
val F* (20 mm.) szorozzuk.)

R R

Alig képzelbeté egyszeriibb fejbeli szdmifds mint az, mely
most az ametropicus szem hosszdra nézve végzendd; nem kell
ugyanis egyéb, mint 300-at osztani a javité iiveg gyidtdvola 4ltal
és a nyert szimot levonni az emmetropicus szemtdl, ha H. jelen
van, vagy ahhoz hozzdadni, ha M. fennforog.

Ha tehdt till&t6 szemrdl van sz6, melynek H== 5D, akkor

mondjuk, a javits ivegnek F-je= "' = 200 mm., tehdt
n==33{ =15 mm.

Az 5 D-nyi t1illité szem 1,5 mm-nyivel rovidebb az emme-. ;

tropicusndl.
Oly rovidldté szem gzdmdra, melyet — 12 D-vel corrigé-

lunk, nyerink s l:': = 80 mm., e szerfot 5 = ’8%9 == 8,7
mm. Ennyi tehd! a hosszabbbodéds, mely az emmetropicus szemet
12 D-nyi rovidlatévd viltoztatja 4t.

Mindezen szimitdsok, melyek oly fontosak, ha sz6 van az

iivegnek hatdsdrél a ldtélességre, a szemtiikri képek nagyobbitd-
sdrdl, a killonbségrél a gorbiileti és a tengelyi ametropia kozott
sth., mindezen szimitisok — mondjuk — sokkal bonyolédottab-
bak voltak a régi rendszer alkalmazdsindl, mely mind az iiveg-
szimokat mind az ametropia fokait hiivelykekben fejeste ki, hol
17 = 27,0699 mm.

Landolt mesterséges szeme.

98. Ezen, Donders adatain alapuls készilék a tanuls
konyebbitésére. ecenkivil bemutatdsokra és a littani szamok el-
lenérzésére szolgdl. Egyetien egy toréfeliilettel bir (Cornea), mely-
uek sugara= 5 mm. ; vizzel (*/; toréindex) van toltve és emmetro-
pieus bedllitdshban 20 mm-nvi hosszi.

Beesavards dlial a talldtds minden foka, kicsavards dltal a
rovidlatds minden kivdnt foka dllithaté eld.

Reczege képviselve van finom tejiiveglemez dltal, mely fél
mm-ekre  beosztva a reczegképeket kivalrol ldthatékkd és
egyszersmind megmérhetOkkeé teszi.

Harént pilezikdn a szemiive geknek szolgdlé tovdbh télhatd
keret van, hogy igy a javité lvegek mind tord erejének mind td-
volanak befolydsdt a litélességre (a reczegképek tisztasdgira) be-
mutathassuk. Nehdny kisebb dombori tvegek, melyek magiba a
szembe illeszthetdk, az alkalmazkoddst utdnozzdk.

A reczegképek, mely ily médon keletkeztek, ép oly nagyok
mint az igazi szeméi, s nagyobb pontossig kedvéért egy, a reczeg
mogdtt &116, nagyobbitd lencse segitségével tekintheték meg.

Ugyanazon készillék még a szemtiikrozés megtanuldsira is
szolgdl, mi ezé1bll egy. a szemhdttért dbrdzold rézlemez a tejiiveg
elé beillesztetik. Ily médon lehetséges a fénytorést, a reczegképek
mekkorasdgit, és aszemtitkori képek nagyobbitisit pontosan meg-
hatdrozni.

Landolt szemtiikre.

29. Az ij rendszer dltal nyujtott elényoket mdr Giraud-
Teulon optometerének, Wecker pedig szemtikrének elédllitdsira
haszndlta fel. Landolt ugyanezen iiton igyekezett oly szemiiikrit
psszedllitani, mely nagy egy szertiség mellett sokféle hasznélatra
alkalmas.

Lényegére nézve két Reeoss-féle korongb6l dll, melyek 41~
landéau be vannak illesztve a szemtiikdr magott. Az egyikén van
+05: 1: 1,b: 2: 25: 3 iveg és .egy iires hely: a mdsikon
+35:7:—30:— T: — 10,5 iiveg és szintén egy iires hely.
A két korong egymdst fedvén, és ugyanazon kdzéppont koril fo-
rogvén, minden egyes szimot minden leheté combinatidval hasz-
nalhatni, mi médon O ideszimdmitva 42 kildnféle Dioptriaszdmot

1/, D-nyi kozzel (a régi %) nyeriiuk, a nélkiil, hogy a korongot .

missal feleserélni kellene.

Miutén az ivegek elég nagyok (10 mm. &tméret), a készii-
1ék szintén a fénytdrésnek alanyi dvon meghatirozdsira haszndl-
haté. Ha a tikrot ugyanis eltavolitjuk, akkor ezen késziilék a
megvizsgdlandé egyén kezében egy egész szemiivegszekrény, ha
csak a fennt félsorolt iivegeket még hdrommal szaporitjuk, f. i.
—10-el; +-10-el és --20-al, melyeket egyenkint a tikdor he-
lyére Dbeillesztiink. Mér ezeknek két elseje dltal az iivegcom-

4

P B

- ]y
[ St

3L

&

SR




binatidk széma kettéztetik, mi tokéletesen elegendd a nevezett
czélra. .
Az astigmatismus meghatdrozdsdra sziik hasadékkal elldtott
korong szolgdl, melynek szélére bevésett szdmokbél az elhaj-
litds minden egyes esetben felismerheté. Az ily médon sok-
félére alkalmas homoru valamint sik tikort biré mfiszer 45
fres-ért Crétes litszerésznél (Rue de Rennes 66 Paris) kaphatd.

Snellen Phakometere.

30. Ha a régi iivegek gyutdvoldt osszehasonlitjuk az ujaké-
val (ldsd a fennt kozott tdbldzat 11T és IV, hasibjit), észrevessz-
sziik, hogy a régiek kozill vajmi kevés iiveg felel meg az ujaknak.
Sziikséges lesz ezért a gvdrakban az eddig baszndlt koszoriilési
mintdk nagyobb részét ujak dltal helyettesiteni. Ezen dtmeneti
idében minden esetre nagyon fontos az iivegeket szoros ellenbrzés
alatt tartani, mi legjobban eszkozolhetd Snellen-nek e czélra ossze-
allitott késztiléke segitségével.

Ezen Phakometer azon tényen alapszik, hogy valamely
tdrgynak képe ép oly nagy mint maga a tdrgy és ép oly tévol
dll a lencsétél, ha a targynak tdvola a domboru lencsétél egyenlé
ez utébbinak kettos gyutdvoldval.

A megvizsgilandé tveglencse egy ldttani pad (optische
Bank) kozepére illesztetik be. Ugyanazon padon a tirgy (egy re-
kesznek megvildgitott nyildsai) valamint a felfogé ernyé (tej-
iiveg) egyenld tdvolsigra de megforditott irdnyban rugonyok se-
gitségével tolhaték oly képen, hogy mindketté mindig ugyanazon
tdvolban 41l a lencsélél. A tejiiveg-ernyd egy scdlén mozog, mely-
rél a tdvolnak megfelelé Dioptriaszdmot leolvashatni. A megha-
tarozds egész 31, D-ig meghizhatd.

Azon kivil, hogy a tdrgyat és a tej-iiveget konnyd mné-
don dllithatni be nontosan, az az hogy tiszta éles képet nyer-
jink, még a megvizsgdlands lencsét is lehet keretében addig
mozgatni, mig a kép egyes pontjai teljesen egyheesnek a tej-
iivegen elGlegesen megjegyzett pontekkal. Ekkor a lencse koz-
pontilag be van dllitva. Ilyképen a készillék egyszersmind a
lencsék kozpontjdnak meghatérozdsira is szolgdl.

Azon czélb6l, hogy a készilék az uj sorozat valamennyi
iivegének megvizsgdldsira alkalmas legyen de a nélkiil. hogy
a padot tulhosszivd teunni sziikséges lenne, a megvizsgdlandd
iveg mindkét oldaldn és egyenld tdvolban téle egy-egy dom-
bor-lencse van feldllitva, melyek a fénysugarakat kozelebbre
téritik Ossze, mint az maga a megvizsgdlandé iveg dltal tor-
ténnék. Ezen segédlencsék hatfisa magdtsl érthetblez a scdla
készitésénél le lett szdmitva.

Az ilyképen meghatirozott domboru iivegek segitségével
az ismert mdédon lehet akdr milyen homoru iveg gyitdvoldt
is pontosan megéllapitani.

Ezen készilék kaphaté Utrechtben
szerésznél 37,5 frtért.

D. B. Kagenaar l4t-
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Bal szem: V = }§; emmetropia; kozelpont 5“; egyéh-
irint ép oly rendes mint a jobb szem egy j6l kifejlett sorva-
ddsi félhold kivételévél a litideg kiilsé hatdra mellett.

A jobb szemhéjakon gyakori pislogds mutatkozott, ke-
vésbé gyakran bal odalt. A bal szemrés tigabb volt a jobbndl,
a hiba nyilvdn ez utSbbin lévén, minthogy itt a felsé szemhé
kissé csiingeni litszott és a jobb homlokfélben hardnt borreddk
tintek fel.

A jobb szem killon vizsglva dllandéan 20° jobb felé
dllt, mely éltérés kiegyenlitését a beteg arczdnak bal felé for-
ditisdval igyekezett elérni. 20° hasibiiveg alapjival az orr felé
a fej egyenes tartdsit eszkozlé, annak -eltdvolitdsival (a szem
tavol térgyra irinyulvdn) a fej azonnal ujra bal felé forddlt. A
szem minden erbltetés daczira nem képes bal felé mozgott
tdrgyat kovetni, e kisérletnél a szem nem mozdult meg; ha
ellenben a tirgy jobb felé vitetett, a szem koriilbelsl 15 jobb
fele mozdul, azonban nem rendes médon, hanem inkébb ugrdlva,
mi utdn csak hamar elGbbi dlldsdba tér vissza. A fel- és le-
fele mozgésok rendesek. :

A bal szem kiilon vizsgdlva tokéletesen hasonlé mozgdsi
rendellenességet mutat. Kettds ldtds a fej akdr melyik 4ll4s4-
ndl nem létezik. Hogy pedig mindkét szem a l4tdsbhan kozremii-
kodik, mutatja az alapjival lefelé tartott hasdbiiveg, melynek
alkalmazisit kettés ldtds nyomban koveti.

Itt tehdt mindkét szemen hidnyzott a tdrsas pdrhuzamos
mozgis bal felé és egyszersmind a jobb felé mozgds kissé hid-
nyosnak lenni ldtszott.

Fontos volt ily korilmények alatt tudni, vajjon az dsszeté-
rési mozgds szintén hifinyos-e vagy sem. Az erre vonatkozd kisér-
let kimutatta, hogy az dsszetérés rendes mddon és fokban torténik.
Ha a beteg ugyanis egy 10‘-nyira és kissé jobbra levd térgyra
irdnyzott, a két szemmeli 1&tds egész 5"-nyire volt lehetséges, mi
mellett nevezetes tiinemény volt, hagy a jobb szem,®mely épen
elobb sehogy sem birt balfelé mozdulni, az Gsszetérdsi dsztin be-
folydsa alatt koralbel6l 15° fordult balfelé, ldtszélag erélyesebben
convergdlt mint a bal szem. Ha most tjra egy tdrgy balfelé vite-
tett, a szemek semmiképen nem fordiltak ezen irdnyban, hanem
mozdulatlanul maradtak. Mds szavakkal: a jobb bels6 egyenes
izom majd tokéletesen majd épen nem huzédott dssze a szerint, a
mint a megkivdnt mozgds a bal szem belsé vagy kilsé egyenes
izommal egyiittesen véghemenendé volt, Ebbdl kévetkestetni lehet,
hogy a szemmozgatd idegnek dga, mely mindkét esethen a beideg-
zést vezeti, az izmot két kilonboz0 agygéezezal tartja dsszekdtte-
tésben, melynek égyike a pirbuzamos oldali. mdsika pedig a ki-
lonféle osszetérési mozgdsokat szabdlyozza. Hogy ily kiilon kozép-
pontok igazdn léteznek, Donders, Ferrier, Hitzig, Adamiick és
mésok kisérletei mutattik ki.

A beteg kapott hamiblagot és pedig hdromszor naponkint 10
szemert. BEgy hét milva a tinetek véltozatlanok voltak, kivéve,

1 hogy a fejfdjds kissé enyhilt, mely tébbnyire a bal haldntékban

: és a bal homloktdjon éreztetett, csak nébha terjedvén it az egész

= A szemek egyiittes oldali eltérésének egy esete. koponydra. Egy mésodik hét elteltével fejfijis mdr alig volt jelen,

e PRisstiny St ¢ a balfelé mozgds mindkét szemen kezd6détt, uagyobb mértékhen
a jobbikban, mindkettében azonban mintegy ugrdldsi jelemmel.

A kovetkezé eset szerzo szerint megerdsitene azon felte-
vényt, hegy az agyban léteznek kdozéppoutok, melyek a szemek
parhuzamos oldali mozgésait szabdlyozzik és melyek kilonbs-
z0k azon kozéppontoktdl, melyek az Osszetérési mozgdsokon
(mouvements of convergence) uralkodnak.

: Egy 17 éves egészséges kiillemti ifjurdl van szé, ki egy
héttel bemutatdsa el6tt hdrom napig tarté hdnydsban, szédii-
léshen és fejfdjishan szenvedett, mely tiinetek megsziinése utén
a szembaj Adllott be.

Els6 megiekintésre 1gy ldtszoit, mint ha a bal hatodik
ideg hiidve volna, mindkét szem kissé jobb felé fordulva, mely
eltérésnek kiegyenlitésére az arcz bal felé fordilt. Kozelebb
nyomozdsra azonban kideriilt, hogy nem esupdn az egyik szem
hanem mindketté dllanddan jobh felé eltér és hogy egyik sem
birt bal felé fordulni.

Jobb szem: V=1 (}3); emmetropia; kdzelpont 41, ;
lita rendes; kozegek tisztdk ; héttér ép.

Négy héttel a beteg elsé megjelenése utdn, mely idében a
hamiblag utdn szoralt vett belséleg, a fijdalom végképen meg-
szlint; a jobb szem konnyen kovette a tdrgyat mindkét oldal felé
csupdn a legnagyobb oldalmozgisokndl mutatvin némi ingadozdst :
6és miutén ezen szem most mér rendesen volt a tdrgyra irdnyozva,
a fej is egyenes irdnyban dllott. A bal szem ellenben jobbfelé tért
el. Ha a tdrgy jobbfelé vitetett, ezen szem koveti a trgyat, azon-
ban nem dllandéan, a mennyiben perczenkint még a térgyon til
is convergil. Balfelé nem birja a tdrgyat kovetni, vagy a kdzép-
pontban megéllvin vagy azon til ingadozvén.

A pérhuzamossdg most a tdrgynak akérmilyen 4lldsindl
hidnyzik, minek kovetkeztében a beteg sokat szenvedett kettds 1d-
tdstél, a két képnek egymdstili tdvola kisebbedvén, ha jobb-na-
gyobbodvdn ha bal felé néz. A fennt emlitett homlokredék mdr
tobbé nem voltak észevehetlk, a kéros pislogds is megsziint. Ha
a villamdrom javuldst nem idézend el6, az inmetszés lesz javalva.

Daczdra hogy a tinetek a bintalom lefolydsa alatt meg
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lettek fosztva eredeti részar&nyasség{lktél, szerz6 mégis hiszi,

hogy ezen esetben a feunt ‘emlitett agygéezok egyike volt a kér-
dllapotnak kutforrdsa. Annak székhelye pedig a bal agyfélben
keresendd, minthogy a fdjdalom baloldalt volt jelen, a szemek

- jobbfelé fordultak, a homlokredik és a pislogds jobb oldalt ése-

leltettek, hasonléan azon .hemispasmus* esetéhez, melyet Jackson
leirt, Hogy jelen esetben is gorcs és nem hiidés forgott fenn, bizo-
nyitja azon kériilmény, hogy nem csupdn a balfelé mozgés képtelen-
sége, hanem egyszersmind az ellenkezé irdnybani mozgisnak ren-
dellessége is taldltatott, mi a belsé izmok hiidése mellett kielégito
értelmezést nem nyerne. (Ophth. Hosp. Reports 8-ik kot. 11. rész
185 1)

Rigtin tamadt mor vittinez mellett,

Swanzy-tl.

A tiz éves ledny bal szemének kéros éllapota miatt méjus
1-én hozatott & dublini kérhdzba. Két héttel elébb egy egész
napig az utezén volt, mire azon este homloktdji fejfdjissal lefe-
kiadt. R4 kovetkez6 reggeli mosakoddsdnil vette észre, hogy bal
szeme pem latott. Orvosi tanics nem kerestetett, a fejfdjis 9 na-
pig tartott, azutin végképen megszunt, _

Megvizsgaliskor tokéletes mér taldltatott, fényérzés merd-
ben hidnyozvén ; a lita tdgult, fénybehatdsra csak keveset reagdl,
Szemtitkdrrel azon lelet volt jelen, melyet egész az utolsé ideig
a kozépponti reczegiitér betimiilésére jellemzonek tartottak. A
nevezett iitér ugyanis minden dgaival, ha nem fires, halaviny és
keskeny volt, a visszér szintén kissé keskenyebb ; a ldtidegko-
vongz koril, kivdlt felfelé némi kodszerit homdly mutatkozott,
mely azonban nem ért egészen a korong batdrdig. A sdrgafolt
tdjin az ismeretes piros folt volt ldthatd, korilvéve széles felhd-
sen homélyos 6vtl.

~ Vittdnezféle ringdsok, melyek kivalt a bal végtagokon ész-
leltettek, az anya dllitdsa szerint a vaksfiggal egyiitt 1éptek fel
eloszor ; azon 1d6 elott a gyermek kisfokd szamdrhurntot és ka-
nyarét kivéve mindig egészséges volt.

Midjus 10-én mennyiségi fényérzés volt jelen. Méjus 14-én
ujjak szdmldltattak 3'-nyira. A Idtideg koriil mdr nem taldlhatd
semmi homdly, a sdrga folt tdjdn a piros folt valamint a homd-
lyos Gv sokkal kevéshé észreveheték mint elébb. A vittdnez szin-
tén enyhébb.

Miéjus 20-4n ujjak mér H'-nyira szimliltatnak. A ldttér
alsé harmada még mindig hidnyzik. A latideg halavinyulni kezd,
a sirga folt tineményei még fenndllanak. Az edények nem igen
viltostak, csak hogy az egyik be- és lefelé huzodd uttérdg egészen
dtjératlan ; keskeny fehér fonalhoz hasonlit. Junius 1-én. Az
elobb atjdratlan edény megint jobb kiillemi, a tdbbi 4gaktél nem
kiilonbozik. Jupius 14-kén. A ldtidegkorong nyilvén fehér, a sirga

- folt kérjelei kisebbednek; a vittdncz 2 hét 6ta nem jelent meg.

Szerzé nem tartja magét képesnek a leirt eset kérismé-
jét batérozattan megejteni. Csak két kirdllapotrdl lehet itt szd,
t. 1. vagy a reczegiitér betdmilésérél vagy ldtidegbeli vérzés-
rél. Miutdn a beteg = csak 2 héttel a megvakulis utdn jelent
meg elészor, a legfontosabb pontra nézve (Magnus szérint) so-
téthen vagyunk, arra nézve ugyanis, valjon mikor dllott be a
reczegnek elhomélyosoddsa. Szintén Magnus szerint a viszerek

ki vannak tdgulva vérzési, szikillve betomiilési esetekben Ezen

mozzanat tehit valamint az egyik iitérignak csupdn nehdny
napig tarté tokéletes dtjdratlansiga ftérbetomiilés mellett
szdlna. Hogy a litds a ldttérnek nagy részében visszatért,
mig egy harmada fényérzés nélkiil maradt, még pedig mind
akkor mikor az egyik utérdg dtjiratban volt, mind ezen tiinet
elmuldsa utdn, szerzo el6tt magyardzatlan marad. Az esetet
toképen a a vittdnezezali szovevodés miatt kozlésre mélténak
tartja, mivel értékes anyagot nyujt Jackson abbeli feltevényé-
nek szimdra, mely szerint a vittineznak legkozolebbi oka a
csikos test hajszdledényeinek betomiilésében rejlenék. (Ophth.
Hosp. Rep. 8. kot. 2 rész 181. 1)
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A szemhéjak bujasenyves fekélyének egy esete.

PrLUGER tr.-t6],

A beteg 72 éves. A kérkép melyet bal szemének mindkét
szemhéjai mutatott, egészen \ij volt Pfliigernek,

Mindkét szemhéj ugyanis, a felsének 1 etm. hosszi kozép
részét kivéve, iszonyuan dagadva volt és egy nagy kemény, élesen
hatérolt, szallonds fekélyt képezett, melynek szivis fehér véladéka
az alsé kothdrtyared6t winden letdrilés utdn csak hawar Gjra
osszeragasztja. Csak az emlitett kis szabad részen lehet tigygyel
bajjal a szemhéjrést nehany wm,-nyire tdtongtatni, a mi oldalt
a roppant kemény besziirddés folytdn, melyben a porez is része-
siil, lehetetlen. . -

A betegnek kora nem akaddlyozhatta meg a ,keményedett
fekély“ kérismézését, minthogy alig van mds kérdllapot, a mely-
lyel azt feleserélni lehetne. A kérisme kiilonben nehdny nap
milva donté megerdsitést nyert egy az alsé szemgddorlik tdjén
fellépett aprd, kerekded, szallonds fekélyecske 4ltal, mely nyil-
vén dukéntelen beoltds titjdn keletkezett volt. A fekély kiinduldsi
pontjét, t. i. vajjon a bortél vagy a kothdrtyétsl vette-e eredetét,
mir nem lehetett meghatdrozni, miutdu mindketté felé 4—8
mm.-nyire terjedt. ElsGleges fekélynek a nemzo részeken nyoma
nem volt, 4gy . szintén mas bujasenyves béntalom som volt kipu-
hatolhaté. A hézi orvos kilinben kés6bben feltalilta a ragily
kitforrdst egy szomszédné testén, kivel a beteg szoros viszony-
ban dllott.

Kenési kura alatt, melyhez a fekélynek mérsékelt pokol-
koveli érintése valamint sublimit mosogatds csatlakozoti, a fe-
kély harom hét utdn behegedt: a besziirédés még nehdny hétig
tovdbb fartott.

(Ha szerzé a betegséget elejétol észlelte volna, meggydzid-
hetett volna arrdl, hogy ily fekély igazi gummdbél fejlédik, mely
kezdetben a jégdrpdhoz (Chalazion) oly nagyon hasonlit hogy a
tévedés igen meghocsithaté. Sajnos tovabbd, hogy az oly jellem-
zetes hegrol, mely a fekély behegedése ulén a szemhéj szélét
foglalja el, emlitést nem tesz). (Klin. Mon. 1876. 160. 1.)

Az elszort érhartyalob (Choiroiditis disseminata) gyogy-
tanahoz.

Boxwerscn és Scumemany tudoroktdl.

A nevezett orosz szaktdrsak oly nagy hévvel kiizdenck a
szoral hefecskendezése mellett az érhdrtyalob ama ismeretes
alakjdnak eseteiben, hogy az audiatar et altera pars elvnél
fogva ebheli megjegyzéseiket roviden kozlenddknek tartjuk.
Fédolog ezen eljdrdsra nézve az arra vald idépontnak helyes
felismerése ; @ nem helyes megvilasztdsnak tulajdonithaté al-
kalmasint azon kozombosség, melyre e gyégymdd némely szak-
embereknél pl. Schweigger-nél taldlt. Addig mig a kérfolyamat
elére halad, mig a lobtinetek szemtilkdrrel még felismerhetik,
a szoral nem szokott segiteni: ha ellenben a lob mdr lefolyt,
nem ritkén nehény befecskendezés utin a literének oly nagy
emelését lehet taldlni. mint a milyent a szemtikorlelet utdn
soha sem vértunk volna. Természetes, hogy a reczegszivetnek
az érhartyalob @&ltal I1étrebozott részbeni pusztuldsa a szoral
folytdu vissza nem mehet, a fennmaradt idegelemeknek jobb
miikpdése azonban azt eredményezi, hogy a betegek a meta-
~morphopsia és a scotomdk éltal nem zavartatnak annyira mint
azelott. e

Szerzék a tény bebizényitésira az igy gydgyultak szdmé-
bol két esetet kozolnek, melyek elseje kivalt azért tanulsdgos,
mivel kezelése idejében "az imént emlitett szabdlyt még nem
ismerve a szoralt mindjart a betegség elején még pedig ered-
mény nélkiil alkalmaztik.

I. Egy 28 éves aszony jelent meg 1873. szeptember ha-
viban a kéroddn, bal szemének nehdny hét 6ta hanyatls ldtd-
tdsdrdl panaszkodvin. Beteg soha sem volt, szeme most sem
fdj ; mindkét lita egyarint j6l huz6dik Ossze; a fénytdrés ren-
_des. Jobb szemmel Jaeger 1, ballal 6-ot nehezen olvassa. Mind-

két szemben szimos, killonféle nagysigti és szindl ériirtyalob-
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glezok taldltatnak, kivdlt a sirga folt kozelében. Hat szoral-
befecskendezés (0,0012—0,002) legkisebb véltozdst sem idé-
zett eld. > :

Hérom hénappal késébben, mely id6 alatt a fovdrosban
ismét 10 befecskendezést kapott voli, és azonkiviil sétét szo-
biban sublimdtummal, genyszalaggal és vasiblagszorppel ered-
ményteleni]l kezeltetett, ismét feivétetett a kovetkezd laterdvel :
jobb szem Jaeg 13, bal szem Jaeg 28, mindketté nehezen.
Tizenegy napon keresztill higanykenés (naponta 2,5 grm.) al-
kalmaztatott, melyre jobb oldalt a liter6 még roszabodott
(Jaeg 16) balodalt némikép javnlt (Jaeg 20 de nehezen). Miu-
tdn nydlfolyds bedllott, most hamiblag rendeltetett, melynek
folytonos szedése utdn 1874. janudr végével bal oldalt Jaeg
17 éretett el.

Ezen javulds a folytatott hamiblag mellett nem halad-
van, a befecskendezések wujra elovétettek a kovetkezd ered-

. ménynyel :

D befecskendezés utdn jobb szem Jaeg 13, bal szem 17.

Ot nappal késébben mindketts Jaeg 13.

Tizennégy nappal késébben jobb szem 13, bal 10.

Bedllott megmérgezési tinetek miatt hdrom heti sziinet.

Ujabb négy befeeskendezésre jobb 10, bal szem 6.

Ez volt a maradé eredmény, melyen til a javulis még
az ujra rendelt bamiblag mellett sem emelkedett tihbé.

Bgy évvel késGbben a beteg siilyos tiidélob utén ujra
észre vette a liter6 némi hanyatldsit: 1875. mdrezius 9-én
minkéy szem Jaeg 10

Szerz6k épen akkor kisérleteket tevén a mnatrum santoni-
cummal, ezt adagoltdk neki, naponként 0,3 gramm.

Mart 12 jobb szem 10 bal szem 6.

» 14 mindketté 6.
, 22 Status ideus.

Ezen létélességi fok még augusztus havdban is fenn 4l-
lott, és a beteg egydtaldban ecsakis finom néi munkéndl lesz
figyelmes szembajéra.

Il. Egy 56 éves férfid 1855-ben 4llitélag tobb hétig
egészen vak volt, szakavatott kezelésre a bal szem ugyan va-
lami tetemes ldtképességet nem nyert, a jobb azonban annyira
javult, hogy avval kozonséges nyomtatfist olvasni birt. Nehdny
hénap elott ezen jobb szem ismeretlen okbdl ismét tetemesen
roszabbult, mely 4llapot bemutatdsdig nem véltozott.

1875. szept. 12. Mindkét szemen M = } van jelen. Szem-
tiikorrel kiterjedt érhdrtyaviltozatokat lathatni, szémos géezo-
kat, tobbnyire sorvadt dllapotban, melyek kozott kevés rendes
szovet taldlhaté. Jobb szem Jaeg 16 bal szem Jaeg 24, mind-
ketté csak egyes betiket ismer fel. 0,0015 szoral mindjirt
befecskendeztetett, wmely adag aztin naponként ismételve lett.

Mir més nap szept. 13 j. sz. 13 h. sz, 20.
4

” N » 13 ” » 20

»” 16 " o 13 " » 18
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» 18 n » 13 n » 16.

v 19, , 10, , 13. pehezen

» 26, , 6, , 10. egyes betiiket
30 , » 3nehezen 1-4-10-el j6l.

”

Okt. 5 , , lveg nélkill Jaeg 3 kdnnyen,
bal oldalt a ldterd mdr tovibb nem emelkedett, a beteg azon-
ban 4llitja, hogy évek 6ta ezen szemmel ennyit nem volt ké-
pes ldtni.

Oct. 12. mindkét szemen status idem. Egy hénap alatt
tehdt oly javulds idéatetett el a szer 4ltal, hogy a beteg a
régi foglalkozdshoz visszatérhetett. (Klin. Monatsbl. 1875. 319 1.)

A réteges hilyog mellett elofordulni szokott fogakrol,
HurcHINsox-t01.

Szerz6, kinek a fogak kortani jelentéségére vonatkozo né-
zetei a terimbeli porczhértyalobndl e lapokban ismételten érin-
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tettek, tjabb észleleteit a nevezett hdlyogalakndl a kivetkezik-
ben foglalja Gssze :

1. Csak kivételesen taldlunk réteges hdlyogot, anélkiil hogy
a fogak zomdeza hidnyosan fejlédve ne legyen; azonban van-
nak bizonyos kiilonds esetek, melyekben a fogak rendesek.

2. A rendellenesség abban 411, hogy a zoménez hifuyzik
a vigd-, szem — és mellsé zdpfogakon, mig a hétsé zdpfogak
rendes dllapotot szoktak mutatni. Kérismei szempontbél a mellsé
zdpfogak birnak legnagyobb jelentdséggel, mivel ezek még akkor
is hidnyosak szoktak lenni, ha a tobbieken semmi kéros jel nem
taldlhats.

3. Igen valbszint, hogy a fogak ezen jelzett betegsége a
gyermekkorban alkalmazott higanynak kdszonhetd, jéllehet mas
befolydsok is, melyek foghuslobot el6idéznek, hasonlé eredmé-
nyeket hoznak létre.

4. Ugyanazon fogbintalom elég gyakran oly egyéneken
létezik, kik a nevezett hdlyoghan nem szenvednek.

5. Igen ritka dolog, hogy a réteges hélyogot felmutatd
egyének kisded korukban ringatddzdsokban nem szenvedtek.

6. A gyermekkori rdngatédzdsok és a réteges hdlyog ki-
fejlédése kozott alkalmasint ninesen kozvetlen Gsszekdttetés.

7. J6llehet a fogbdntalom valészintileg a higanynak ko-
vetkezménye, még sem lehet az avval jiré hdlyogot ugyanezen
ok eredményének tekinteni, mivel a nevezett foghaj nagy gya-
korisdga hdlyog nélkiil és megforditva a hélyogesetek ép fogakndl
ily felfogds ellen szélnak,

8. Hogy a zomdnezhidny olyigen gyakran réteges hélyog-
ndl taléltatik, tokéletesen értelmezhetd az dltal, hogy a kisdedek
rdngatidzdsaindl higany rendesen alkalmaztatik.

9. Nines ok arra, hogy a réteges hdlyog fellépését oro=
kilt bujasenyvvel kapesolatha hozzuk.

~10. A réteges hdlyog rendesen eléfordil oly fiatal egyé-
neken, kiknél még mds fejlédési hibdk észlelheldk, igymint :
gyenge testalkat, a koponydk rosz fejlodése, elmehidnyossdg. az
alsé dllkapocs tokéletlen kifejlodése és még més rendellenessé-
gek kiilondsen az arczkifejezésben. Mind a mellett ritkdn akadni
az angol kér jeleire. Mind az emlitett fejlddési hibik az ideg-
rendszernek a gyermekkori ringatédzdsokkal Osszefiiggé megza-
vardsdban taldlja magyardzatdt.

11. Nagyon fontos megkiilonboztetni a higany é4ltal létre-
hozott fogtiineteket azoktdl, melyek a bujaseny kdvetkezményei
(rovéatkolt vag- és szemfogak); azonban nem épen ritka dolog
mindkett6t egyitt talilni. (Lancet 1875. 336. I. — Annales
d’oculistique 75. kot. 184. 1.)

A szemhéjgires j gyogymodja.

MarHewsoN tr.-iol.

Az amerikai szaktdrs a szemhéjgores egy igen nagyfoki
és makacs esetében, mely séritlésre kivetkezett (zuzott seb a felsé
szemgodorszélen nehéz kéros roham alatt tortént elesés folytin)
sokféle siker telen gydgyeljdrisok utdn azon gondolatra jott,
hogy a goresre valé hajlamot taldn le lehetne gy6zni, ha sike-
riilne a felsé szemhéjat hosszii idéig emelve tartani, minden
lefelé mozgdsnak erélyesen ellentdllani és igy mintegy az ellen-
kezd hajlamot el6idézni. Ezen széndékkal oda ragasztottr a
felsé szemhéj szabad szélét a homlokhoz ragtapasz segitségével,
mely helyzetben azt egész 12 napig sikeriilt megtartani. Csak
egy uj roham bedlltdval lazultak meg a ragtapaszok az emlitett
id6 elmultdval, az azonban mér nem Artott, minthogy a gores
mér tokéletesen megsziint volt. Ajéinlja ezen élettani alapra
fektetott eljdrdst mds hasonlé esetekben. (Amerikai szemésztfr-
sulat 10-ik évi gyiilekezete. 1874 — Annales d’oculist. 75
kot. 167 1)
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