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Adatok a majburkony (echinococcus hepatis) kor- és
gyogytanahoz.

Korixyr Frieyes ny. r. tor.-tol,

II.

Burkonytomlé a mdaj jobb lebenyében, ecsapo-

ld4s, a tomlének utdna kovetkezd elevesedé-

sével 16gfejlédés mellett, a tdlyog megnyi-
tdsa utdn gyégyulds.

Simontsits MAaria. Felvétetett 1875. évi oct. 14-kén.
A 19—20 éves beteg bajit 4 évre viszi vissza, midén idénkint
nyilamlé fijdalmai voltak a méjtdjon és a hatgerincz tdjin. A
daganatot 1872. évben kezdte a felhason érezni; ez fijdalmas
nem volt, hanem a fijdalmat rendszerint a gyomorgddirben és
a gerinczoszlop jobb oldalén érzette. Ktvigya gyakran volt
megzavarva, s kinézése, valamint eréérzete kissé hanyatlott.
Ilyen &llapotban forddlt meg ndlam jarélag 1873. év elején.
A dag ekkor talin tyiktojisnagysdgi volt. Keletkezésének
mdédja, lassisfga és azon korilmény, hogy mér ekkor a daga-
nat nagyfokd ruganyossigot és hullimzést mutatott, lobtiinetek
hidnya, a méjburkony kérisméjét engedték feldllitani. Kzentil
a beteget szem elott tartandd, 6t 1dokozonkinti visszatérésre
intettem, s vsakugyan minden 2—3. hénapban volt alkalmam
megvizsgdlni és meggy6z6dni arrdl, hogy a daganat alig ész-
revehetoleg gyarapodik. Az alanyi tiineményekben semmi jelen-
tékeny viltozds el6 nem fordilt, s a hetegnek kinézése is lénye-
gesen nem véltozott. Tgy folytak a dolgok egisz az 1875. év
tavaszdig. Bkkor gyakran fijdalmak, tartds teltségi érzés a
gyomor tdjdn, a légzésnek iddénkint érezhetd nehezilése, féleg
az ilésnek és az ilOhelyzetbeni munkivak (varrdsnek) szinte
lehetlen volta kezdték a beteg dllapolit sdlyosbitani. Kinézése
is roszabbidlt ; halavényabb, sovinyabb lett. Mindezen kéral-
ményeknek okdt lehetett taldlni a dagnak most mdr gyorsabban
fejléddé pagyobboddsdban. Mdjus havdban erds okdlnyi nagysigi
volt az, s a mdj alsd széle kitapinthaté. Azonban meg lehetett
gy6zbdni arrdl is, hogy a mdj a rekesz légzési mozgdsait ko-
veti, s fgy a falzati hashértydval Gsszendvés nincs jelen. Ezen
oknél fogva tovdbb is csak megfigyelés alatt tartatott a beteg.

Tébb havi tdvollét utdn october elején ismét ldttam 6,
8§ Gjra meggydzodhettem a daganat novekedésének fokozddo
gyorsasfigirdl, s idején ldtszott a mitétel kérdésével fog-
lalkozni.

Midén a beteg october 14-kén felyétetett, a jobb
bordafv alatt egy sima, ruganyosan feszes, hullimzé dag szinte
kiposan emelkedett ki, mely a rekesznek mozgfsait kivette ;

—

felette a bér ép volt. Nyomds 4ital hullimzést lehetett meg-
dllapitani; ha a dag az egyik kézzel hatdraindl koriilfogatott,
a misik kéz jjival pedig tobbszor egymds utin ismételt kis
erejii litések gyakoroltattak red: akkor azon kis hullimt rezgés
volt észlelhetd, mely Piorry utdn viztomloswrrogdsnak nevez-
tetik, s mely Frerichs szerint oda mutat, hogy a burkony-
anyatdmloben nagyszdmi fisktomlék 16teznek. Ha a dagra
hallesé alkalmaztatott, s Ggy tortént az ités a dag valamely
pontjdra : akkor a hallgaté az ités dltal okozott tompa
hang wtdn egy mdsik, még tompdbb, nyilvinosan a visszatéri
hulldmtil okozottat hallott. A méjtompulat a szegymelletti
és bimbdévonalban az 5. bordén, a hénalvonelban a 7. bordin
kezdodott, s igen kevéssel haladta tdl a bordafv sz6lét lefalé,
a mdj szélét homdlyosan ki is lehetett tapintani. Balfelé
a tompulat a bal szegymelleiti vonalig terjedett. A dagnak
odandvéstol ment voltit még a kovetkezé eljdrds 4ltal lehetett
megdllapitani: betegnek hanyattfektében a daganat legkidlébb
részét egy a bordn képzett fekete krétavonallal jeloltem meg :
ezntdin a beteget baloldaldra fekiettem, mid6én a mdjnak balra
valé eltérését mutatta az, hogy a daganat kidlls kipja tobbé nem
felelt meg a bérén képzett kornek, hanem attél j6 5 emtr-
nyire tért el balra. Alanyi tiinetként a gyomor- és a koldak-
tajon idonkint sziré fijdalmak jelentek meg. October 18-
k&n betegnek kisfoki ldza volt, - mely azonban 24 6réndl to-
véibb nem tartott. Egészen november kiozepéig minden
jelentékenyebb esemény nélkiil folytak a dolgok ; csak a daga-
natnak a Korilmévyekhez mérve gyors nivekedését lehetett ész-
lelni. Etvégy, emésziés, valamint a beteg kinézése észrevehe-
toleg silyedtek, 1gy hogy idején levinek litszott a esapoldst
végbevinni, mi is nov. 22-kén a Dieulafoy-féle aspiratewr-
rel teljes légelzdras mellett vitetett véybe.

Kiirittetett 970 emtr. tiszta, szintelen folyadék, melyben
géresbileg s.dmos horogkoszortival elldtott scolex talditatott.
Vegyi tekintetben a folyadék ali viszzabatist mutatott. Clor-
natrium és borostydnkdisavas sék tekintetében megegyezett az
ilyen tdmlék rendes bennékével, s 1010 -fajsdlyt mutatott.
Czukornemii anyagot nem tartalmazott; miben azonban az elsé
esetben nyert folyadéktdl kilénbdazott, s a burkonytimls ‘ben-
nékének rendesen felvett sajitsdgaitdl eltért, az nem jelenték-
telen mennyiségii fehérnyetartalma volt.

A szlresap akkor tdvolittatott el, midbn a szivattydzdsndl
tobbé folyadék nem jott és a dugasz kihizdsindl akaddly volt
éreshet. Azt kelle kivetkeztetni, hogy t6bbé nem tomldtarta~
lom, hanem maga a tdmléfal fekszik a csé nyilisdndl.

Megemlitem, hogy a rendkiviil félénk és érzékeny beteg
a csap kihdzdsdndl egy dthaté sikoltdst tett a hasprésnek igen
jelentékeny megfeszitése mellett, Talén ezen koriilményben ta-
l4lhaté fel annak oka, hogy mdsnap, nov. 23-k 4n kisfokd liz
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mellett a hasnak igen tetemes és kiterjedt érzékenysége lépett
fel, melyet hashértyalob fejlédésének kellett tulajdonitanom.
Felvehetének ldtszott, hogy az erds sikoltds alatt létrejott

" nagy hasiri nyomds folytin a t0mlének nefalin visszamaradt

tartalmdhél valami a nyildson &t a hashirtya trébe kisajtol-
tatolt. Szerencsére semmi tovdbbi kivetkezmény nem éllott be,
Nyomkotés, 4llandé hanyattfekvés és a suirseb tdjira alkalma-
zott jégzacskék mellett mdr 24 Ora lefolydsa alatt a fijdalom
enyhiilt, a 14z megsziint. 250-kén a kités elvétetvén, a daganat
egészen elenyészettnek mutatkozott, Erzékenység alig volt jelen
6s a beteg egészen j6l érzette magdt december 1-ig, mely
napon a betegség fejlodése egy 1j szakaszba lépett.

Ezen napon ugyanis a beteg gyomortdji fijdalomr6l és
étvigytalansdgrél panaszkodott. Vizsgdlatnd! a jobb rdszitdj
kissé ellentdllobbnak mutatkozott, s a kovetkezé napon, deec.
2-kdn azt mir valamennyire kiemelkedének taldltam.

Dec. 3-kdn csekély 14z is 4llott be, mely alatt azonban
a homérsék 38.2°-ndl magasabbra nem emelkedett. Ett6l fogva
a betegnek panaszai mind élénkebbek lettek ; étvdgytalan
volt, a gyomor- és szivtdjon fijdalmakrél papaszkodott, roszil
aludt, & ezen alanyi tiinemények okdt — elég kellemetleniil —
meg lehetett taldlni a mdjdaganat nagyobhoddsdban.

Deec. T-kén a mdjtompulat a jobb mellkas mellsé felii-
letén a 6. borda felso szélén, a honalvonalban a 7. borddn
taldltatotl ; le azonban a bordaiven aldl 4 emtr-nyire nyilt,
¢ napon a hészdm is bedllott. A 3-kdn jelentkezett 14z azonban
nem ismétlédott egészen

dee. 9-ig, Ezen nap reggelén nehdnyszor hasmenés
dllott be, délben pedig 7dzd hideg, mely alatt a homérsék
39%ra, az érlokés 92-re emelkedett perczenkint, A mdj na-
gyobbodésa oly gyorsan haladott, hogy két map alatt a felsi
hatdr a 6. borddardl az 5-re emelkedett, az alsé hatdr pedig
eqy emitr-vel lejebb nyiilt, mint hetedikén. A kardporez alatt a
méjat j6 5 cmtr-nyire lenyidlva lehetett tapintani, balra pedig
a meghosszabbitott eml6vonalig terjedett. Az egész teriileten
a mdj erés ellentdllist mutatott és érzékeny volt. A ldzat
gyouior- és fejfdjds, émelygés és nagy nyugtalansig kisérték,
melyek estére a ldzzal egyiitt megsziintek, azonban csak rovid
id6re; mert méar

10-kén éjjel ismél rdzd hideg, mely csaknem 2 6riig
tartott, lépett fel hasonlé magas hémérsékkel, mely ismét
mintegy 10 o6rai tartam utdn megsziint. Ilyen félbehagyo
szabvanynyal ezentil naponkint lazak jelentek meg, s ha mdr
ezeknek megjelenése, a mdjnak gyors nivekedése és érzékeny-
sége nem engedett kétséget a fel6l, hogy a méjtomlé ismét
wegtelik és pedig genynyel, hogy méjtalyog képzédik:

deec. 12-kén még egy mds timet lépett fel, mely
dssehangzdsban dllott ezen felvétellel. Ugyanis a jobb  tido
also lebenyénel: halso réscében belégzés alatt szercsegést lehe-
tett hallani; a kopogtatis a mellkasnak megfeleld teriiletén
csak épen kivehetdleg iiresebb hangot adott. Ezen tiinet jelen-
toségére nézve fel akarom emliteni, miszerint mijtdlyogoknak
tobb esetében volt alkalmam vele talilkozni; egy kérodimon
észlelt esethben az elfpostdja volt a méjtélyog attorésének a
tiidon 4t a horgbe, mig egy mdsik esethen a kohogés és véres,
kissé tapadds, bér gyér kopet a szercsegés jelentéségét nem
engedték mdésképen felfogni, mint hogy az tiiddlob tinete volt.
Azonban taldlkoztam méjtdlyogndl a jobb tidé alsé lebenyében
szercsegéssel, a nélkil is, hogy liz, kohiogés, vagy kikopés lett
volna jelen, s hozzdjdril, hogy egyes esetekben azt taliltam,
miszerint a betey feliilése és a hallgatodzds kezdetén a szer-
cseqés 2— 3 belégeési mozam alatt  hallhaté volt, mig azutdn
eltint és semmi koridmények kozott el6 nem idéztethetett. Eli-
allt azonban ismét, hogy ha a beteg djra hanyattfekidt és
hossgabb fekvés utdn vizsgdllatott meg, gy hogy azt kell kivet--
kestetnem : miszerint ezen szeresegés nem mindig tidolob jele,
hanem hogy egges esctekben a mdjdaganatnak a mellkas felé
vald emellkedése folytan osszenyomott tid6 belégzes alatti kitd-
guldsdatol eved, oly mddon, mint a Szercsegést Gerhardt ledlt
dallatok friss és isszelohadt tidejének felfuvdsa dltal elvidéste.
Felemlitem ezt, mivel a jelen esetben is szercsegés rendesen

- csak az elsé egynehdny belégzés alatt volt hallhaté, s kés6bb
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eltint. Kohiogés ugyan volt jelen, hanem az egy mér eldbb is

feunéllott elterjedt hurutra volt visszavezetheld.

14 -t61 a 14z tobbé félbehagyé nem volt, hanem 20-ig
mint alibbhagyd, folytonos ldz folyt le, melynél a reggeli
aldbbhagydsok alatt a hémérsék 38.2%ra esett, mig az esteli
emelkedések 40.3°%ig szoktek fel. Ezen idoészakban még egy
mésik béntalom dllott eld, tudniillik garatlob vékony diphthe-
riticus felrakdddsokkal. A beteg gyengiilése haladt; a mdjy
nagyobbodott, a tompulat a jobb mellkas mellsi feliiletén mdr
a 4. borddn kezdiditt, a daganatnalk also széle pedig a bordaiv
ald 8 emtr-nyire ért és csaknem a kildok szinvonaldig terje-
dett. Egyszersmind Lezdett tekealakilag kidomborodni, a Ti-
emelkedés ruganyos és tisztan hullamed volt.

Meg lévén dllapitva, hogy a burkonytomld elgenyedés
utjdn talyoggd alaklt: természet szerint megnyitdsdanak ja-
valataival kelle foglalkoznunk. A megnyitds kivitelét6l azon-
ban visszariasztott azon koriilmény, hogy minden belégeis alatt
a mdj tetemesen leszdllt, gy hogy a hasfallali Osszendvést
biztossfggal felvenni még ekkor sem lehetett.

Tly koriilmények koziott legtandcsosabbnak latszott bevdrni,
mig az Osszendvés kétségbevonhatlan jelei bedllandottak, s a
veszély, hogy a tdlyog megnyitdsa utin annak bennéke a has-
hértyaiirbe szivdrogjon megsziinve leendett ; addig pedig chinaal,
chinafézet és egyéb lizellenes, meg zsongito szerek dltal lehetd-
leg ellensilyozni a genyedési folyamatnak kedvezdtlen hatdsis.

20-kdn til a ldz ismét félbehagy6 jellemet 0tlott oly
médon, hogy a héemelkedések tobb napon 4t a 38.5 és 38.8%-ot
nem haladtdk felil. Csak ;

28-k in mutatkozott ismét nagyfoki héemelkedés 40.5%ig.
Az érlokések szdma ezen a napon 110-re szokott; hdnyds 4l-
lott be, a betegnek tibb napon 4t fenndll6 székrekedés ellen
hashajté adatott, mely utdn dltaliban javuldsi tinetek dllottak
be, midén .

30-kén egy megleps, sit mondhatndm megdibbents vdl-
tozds dllott be a mdjdaganatban. Ezen napon a reggeli vizs-
gdlat alkalmdval azomnal feltimt, hogy a daganat domborisdga
nagy fokban gyarapodott, ruganyos puhasiga szintén felotlo
volt, s midin a daganatot Ekongtattam, annak magaslatdin az
addig fenndllott tompa hang helyett éles, magas, rovid, dobos
hangot lehetett Livenni, melynek magyardzatiat abban kellett
keresni, hogy a mdjtalyogban 1ég képziditt, a betegnek oldalt
fekvésével a dobhang mindig o dagnak ardnylag legmaga-
sabbra esé réseén timt elo: az alant fekvé részén a kopogtatds
tompa hangot adott. Azon eshetGséget, hogy a mdj és hastal
kozé talin bélkacs szorilt, s ez szolgdltatna okot a dobos
kongtatdsi hangra, kizdrta azon korilmény, hogy a dobosan
kong6 teriilet koroskoriil mindeniitt tompin hangzd teriilettel
volt koriilvéve, s sehol a mdj koril fekvd belek dobos hang-
teriiletével 0Osszefiiggésben nem dllott. Egy mdsik lehetéség
gyanint szdmba kellett venni, hogy esetleg a gyomor szoritta-
tott a mdj és a hasfal kozé, minek lehet6ségér némileg eld-
térbe 4ltitotta a gyomorgdresszerti fdjdalom és hényds, mdr tobb
nap Gta a lép is tetemesen megnagyobbodottnak taliltatott, nyil-
vén a méj terimbelének a tdlyogképz6dés dltali dsszenyomatdsa,
8 gy a verdezérbeli keringés akaddlyoztatdsa folytdn. Ekként nem
volt épen elképzelhetetlen, hogy a gyomor a megnagyobbodott
mij és lép dltal eléreszorittatvin és a feszes basfalak dltal
kitérésében akaddlyoztatvin, egy részletével ily szokatlan hely-
zetbe jutott. Azonban elhdritottuk e gyanit azéltal, hogy a
beteggel vizet nyelettiink és nyelés alatt a felhastdjon hallga-
tédztunk. Ezen hallgatédzds alatt kiderilt, hogy a lenyelt
folyadél: kortyogdsa igen tisztdin hallhaté a kizépvonaltol balra
a mdj- és a léptompulat  kozitt taldlhato dobos hangi teriile-
ten, Lol tehdt nyilvanosan a gyomor feliidf; ellenben a mdj-
daganat Tipjdn Eillondgllo dobos Longtatds: teriileten a kortyogds
egészen eltint.

A viszonyok tehdi mind szorongébbakkd védltak, s mégis
a mijnak még mindig fenndllé léguési kitérése tiltotta a té-
lyog megnyitdsit. Azon reményem, hogy az Osszendvés jeleinek
bedlltdval felmetszés 4ltal rovid Wton firittessék ki a tdlyog,
ekként meghidsilvin: oly médszert kellett vdlasztanom, mely
ezen makacsul késlekedd folyamatot létrehozza, s e czélra
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Recamier eljirdsa szerint a kaliumhydratnak bécsi pépalakjé-
bani alkalmazdisdt vélasztdm. Az e napon bedllott hészdm és
némely kiilsé korilmények, melyek kozoit a betegnek minden
fijdalmas eljirdstéli iszonyoddsa is szerepelt, pir napra hdtrdl-
tattdk a Kkivitelt, mely

1876. janudr 2-kdn vétetett foganatha. A daganat-
nak megmérése ekkor a kovetkezé viszonyokat adta: A mdj-
tompulat fiiggileges dtmérije a jobb hénalvonalban 10 emir.,
a bimbévonalban 10 cmir., a szegymelletti vonalban 12.5 emtr.,
a kizépvonalban 17.5 cmtr., a bal szegymelletti vonalban
18 emtr., a bal bimbévonalbaw 9.5 cmir. A hasnak a daganat
legnagyobb domborisdgan tirtént korfogatmérése 78.5 cmtr-t
adott, a daganatnak hanyatifelvés alatti dobosan kongé terii-
lete 18 Ulemtr. A béesi pép a daganat legmagasabb pontjén
lett alkalmazva és az eljdrds fijdalmassigit azdltal igyekeztink
csokkenteni, hogy a pép alkalmazdsa elott nehdny perczezel
morphium-befecskendés tétetelt, midltal a czél valéban el is
éretett; a fijdalam jelentéktelen volt.

A Dbéesi pépr6l tudva van és magunknak is elég alkal-
munk volt réla meggybéz6dni tapasztalisbél, hogy az dltala
okozott pork csak hosszii id6 milva vdlik le. A mit azonban
ezen betegen észleltiink : mindent feliilmdl a mire készen le-
hettiink ; mert nap-nap utén milt, s a pork korili levilaszté
genyedésnek legkisebb nyoma nem volt észlelheté a folytono-
san alkalmazott nedves és meleg borogatdsok daczira. 10 nap
miilva

jan, 12-kén épen oly szilirdan fekidt az helyén, nyo-
mit sem mutatva a levdlaszté genyedésnek, mint az alkalmazds
uténi napon. A méj Osszendvéseinek jelei sem mutatkoztak; a
1égz6si kitérések egészen olyanok voltak, mint azel6tt, ellenben
a méj térfogata novekedett; a mdjtdlyoguak légtartalma, a
dobos hang teriiletébél {itélve, gyarapodott; a légzés kezdett
nehezedni, mikdzben a ldz, az étvigytalansig, a gyomorzavarok
és az eréestkkenés egyre novekedett.

Tly kériilmények kozott elértnek ldtszott azon hatdr, med-
dig a tdlyogmegnyitds veszélyei silyosabbaknak mutatkoztak,
~ mint a megnyitds elbalasztdsinak kovetkezményei; gy hogy e

napon annak véghevitelére hatdroztam magamat. Nem titkol-
hattam magem el6tt, hogy a légnek jelenléte a télyoghan a
veszélyeket tetemesen noveli; mert még ha sikeriilne is a té-
lyog eseppfolyé tartalmit kivezetni a nélkil, hogy az a has-
hirtya trébe jusson: de az illékony és kétségtelentl evhil
kifejlodd fert6z6 ghzokat visszatartani mér a kitrités alatt is
. nehéz. Es mi torténlk a kiarités utdn? Természetes, hogy a
tdlyog bennéke tjra felhalmozédik,s ha a médj még ekkor sem
n6tt Ossze a hasfalakkal, a sztrseben 4t legkdzelebb a has-
hirtya iirébe jut. Ezen veszélynek kikeriillését csak gy remél-
bettemi elérni, hogy ha a tdlyog bennékének a hasfalon dltali
kifolydsét hosszabb idére biztositom. E ezélra a kivetkezd mé-
don vitetett végbe a tdlyog megnyitdsa.

Egy walaki és clél paizszsal  elldtott szircsap sziratott
be a daganatba. s azutan osszekotletésbe hozatott a Diewlafoy-
féle seivatiyiwal (aspirvateur). A beszirds pillanatdban a seir-
csap mellett — nyilvdan  « tdlyogfalak negyfoki feszilésénel
Lovetkeztében — sziszegue illant el egy kis mennyiségii lég,
de eqyszersmind a hasfalak szovetébe is behatolt, melyek «
sziresap koril azonnal flduzzadtal és nyomds alatt szereseq-
tek. A szivattyizds megindittatvdan, a dagenatbol ev és lég
szivattyiztatott ki, melynel: biize mindent felilhalad, mit e
nemben valaha észlelnimk lehetett. Daczdre az edény betaka-
rdasdnalk, melybe az ev iirittetett, a kéroda minden ablakdt Fi
kelle nyitni, hogy elégué edzett szagszerveink a helyzetet meg-
birjdk. Kiiirittetett 1340 kemtr. ev, s a kiiirités bevégestetvén,
1%0s carbolsavoldattal oblittetett ki ismételten a tdalyog ; azutdn
a sziresi rogzittetvén, filébe carbolsavba dztatott tépet és
nyomfoltok tétettek.

A kiiirftés legkdzelebbi kovetkezése a ldz teljes megszii-
nése volt, s o hémérsék, megfrleldleg a beteg nagyfokd elgyen-
giilésének 36.20-ra szdllots le.

14 -k én éjjel csikards dllott be; a has [djdalmas lett

tapintdsra. Rendeltetett: opium és calomel 5 egrm. egy adagra,
mire a fdjdalom csakhamar elmilt.

A tdalyog terjedelmének

Bl (e
kikutatdsdra ¢ napon a szircsoven dt kutasz vitetett be, mely
21 cmtr-nyive hatolt, mig az tireg fenekére ért.

A cs6 egészen 19-ig maradt a satircsatorndban. Tzen id6
alatt a beteg chinaallal tartatott a tdlyog pedig mindennap
kétszer carbolsavoldattal fecskendeztetett ki mérsékelt fajdalom
mellett. A betegnek hdémérséke nehdnyszor 38°%-ot ért el:
azonban az étvigy mégis valamit javilt. Csak ezen napon le-
hetett biztossdggal meggy6zddni réla, hogy a mdj és a has-
falak kozott elég szildrd Osszendvés képzodott. A 1égzési kité-
rések {6bbé nem voltak észreveheték, s a mi minden kétséget
elhdritott: a beteg hanyattfektében a csé mellett a megtagilt
sziresatorndhdl szivirgott ki fiehdny csepp geny. Most a esé
kihtizatvdn a tdlyog kiiirilésének &s kezelésének konyitésére a
még mindig szildrdan dllé edzési porkin dt vdjt kutaszon tdgit-
tatott a nyilas mintegy 2 hivvelyknyire.

A tovdbbi lefolyds egyszer volt, s ecsak annyiban kéve-
telt figyelmet, mennyiben a carbolsav folytonos haszndlata
mellett e hénap

21 -k én vizelési nehélyek és a vizeletben carbolsav nyo-
mai léptek fel. A kiiritett genynek biizossége csikkent, azon-
ban el nem milt volt, s id6szakonkint nagy mennyiségti hér-
tyds képlet jott ki a genynyel, mely megvizsgiltatvin, az
echinococcus-tomls chitinhdrtydjanalk bizonyuilt lenni.

Ezentl nehdnyszor hinyds 4llott be. A carbolsav elha-
gyasival salicylsav befecskendés lett alkalmazva, belséleg d e-
coct. ehinae. Hzen kezelés daczdira a kifolyds febr. 3-ig
biizos volt, igen sok vibrio-t, gombatelepeket és chitinhdrtya-
darabot tartalmazott. A kali-pork levildsa utdn élénk sarjadzds
dllott be, s a kés dltal képezett seb szélei dsszehegedvén, a ki-
folydsi nyilds tetemesen megsziikiilt, mi sziikségessé tette, hogy
a genyiir kifecskendése kaucsukesivon dt torténjék. Ezen elji-
rds sokszoros alkalmatlansiggal jért azon kordlmény folytdn,
hogy a ¢s6 a mnagy chitinhdrtya-czafatok dltal tobbszor eldu-
gilt, mind a mellett a javuldsnak hatirozott jelei dllottak be;
a kuiritett geny mennyisége naprol napra jelentéhenyen csol-
kent, biizissége elenyészett. A mdj iérfogata  gyorsan hizddott
szitkebb hatdrol kizé; a tdlyogiir hasonlo gyorsasdggal Lisebbe-
dett, gy hogy mdar febr. 10-kén a kutaszt csak 10 emtr-nyire
lehetett bevinni, s a kutaszolds mutatta, hogg az iir keskeny
menetté alakult. Febr. 18-kan a kutasz mdr csak 7 cmtr-nyire
hatolt be, s csatorndja alig volt tdgabb, mint a kutasznalk
atmero;c Belile esalk nehdny csepp, kissé vereses genues foly ya-
dék szwdrgott ki; a fdjdalmassdg egészen megszint, a mdj
terjedelme pedig kisebb lett a szabdlyosndl, s kivdlt bal lebe-
nyénels tompulata a kizépvonalon til kivetheté nem volt. A
sebnyilas korul mintegy dionyi ellentdll keményedés, nyilvdn «
esatorna koridi kérges szovet volt tapinthats. A beteg kinézése
naprdl napra javilt, osszes mikiodései  helyredllottal, s mart.
18-kan teljesen begydgyilt a sebesatorna, gy hogy a beteg
guogyilva  clboesdttutott.  Gydgyuldsa tokéletes. mint « tibb
hénap miilva is jo kinézés és minden daganat hidnya bizowyitd.

II1.

Az elébbeni két esethez még egy harmadikat csatolok,
mely korismészeti tekintethen némely tanulsigos részletek-
kel bir. A folyé félévben oct. 18-kiin egy mintegy 60 éves
napszamos vétetett fel a fiiggér és kéthegyti billentyt elég-
telenségének jeleivel, nagyfoki elgyengiilés mellett. Panaszai
azonban nem ezen bajokra, hanem az erds felhastdji fajdal-
makra vonatkoztak. A felhas erdsen kidomboritva taldlta-
tott eqy dag dltal, mely a jobb raszttaj alul TEiemelkedve,
hardantul atnyialt a bal raszttaj felé, s fiiggileges irdany-
ban a bordaivtél nem egészen a koldok szinvonaldig ter-
jedett, A dag mellsi feliilete erds domborulatban emelke-
kedett a tobbi hasfeliilet felé, s a csekély terjedelmii belég-
26si mozgasok alatt Fkissé alaszdllt, mikor a bordaiv és
dag kizitt sekély bardzdaképzidés volt észlelhetd. A tiize-
tesebb wvizsgdlal azt mutatta, hogg a daganatnak a jobb
bordaiv alul Tkiemelkedd része ellentallo kemény, mig an-
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nak o koldokin tal, balfelé tekeszerdien kiemelkedd bal
része sokkal ruganyosabh, kevéshé ellentdllo.  Ezen utobbi
résznek bal hatdra csak homdlyosan tapinthaté ki a bal
raszliaj felé, mely ald azonban mégis nyilni ldtszott,
mig jobb hatara a dagtomegnek keményebl jobboldali ré-
szétol élesen Litapinthalé, de nem mély bardzda dltal volt
elvdlasztva. Tapintdasra az egész képlet, fileg pedig annalk
gobb fele élénken fajdalmas volt, az alsé szél inkabb le-
domborodott, tisztan kitapinthaté és domboribh a bal- mint-
sem jobboldali részéhen. Kopogtatdsra a jobboldali keményebh
rész egészen tompa hangot adott, mig « baloldali erésen
tompitott dobos hangot, mely « plessimeter mélyebb benyo-
mdsara kissé élesebben dobossa lett. Jobholdalt a tompulat
teljesen egybefolyt a tobbi mdjtompulattal, melynek felso
hatdra egészen vizszintes vonalban a gerinczoszlopig volt
kijelolheto.

A felhasi dagnak féleg Dbaloldali része mind megtekin-
tésre, mind tapintdsra egészen tomls benyomdasdt tette, Ggy
hogy kozel dllott felvenni, hogy egy a maj bal lebenyében
elhelyezett burkonytimldvel van dolgunk ; mds részrél a bar
tompiltan hallhaté dobos hang burkonytomli-felvételével
csak nehezen volt kiegyeztethet6, bar ha nem volt képzel-
hetetlen az eset, hogy a tomlo megett és koril elhelyezett
légtelt gyomor és helek adjik kopogtatds alatt a dobos
hangdrnyalatot. Ily kétes viszonyok kozott tovabh kutatva, a
vistomldrezgés kerestetett. Tapintdsra ilyen nem taldltatott,
wmidén azonban a kopogtatissal egyidejileg a dag felett

~hallgatéztam, minden kopogtatdsi iités utdn egy mdsodik, a

kopogtatasi hangnil tompabb, mély hang volt hallhaté,
mely a kopogtatasi iités utin észrevehetileg hosszi idékozre
kovetkezett be, mi azon felvételre utalt, hogy a tomloszeri
Lképlethen hig bennék foglaltatik, mely a kopogtaté iités
dltal hullimmozgdsba hozatvdan, a tomlé falai altal vissza-
vettetik, s a visszaverodési hullim hangjinak késlelt beko-
vetkezése a hullim dtjdnak hosszira, illetéleg a tomlének
nagysagira engedett kovetkeztetni. Egy tovabbi vizsgéalati
eljards abbol dllott, hogy a beteggel vizet nyeletvén, a tomlé
felett hallgatédztam, midon a nyelési kortyogas igen élesen
¢s tisztan volt hallhatd, s a jobb hordaiv kornyékén is igen
keveset vesztett dlességébél. Fileg ezen utébbi tiinemény
folytan abban kellett megéllapodnom, hogy a tekeszeri bal-
oldali dagrész nem mds, mint a gyomor, s ezen felvétellel
osszhangzdshan volt a dag kérdéses részének a kovetkezd
napok alatt tortént fokozatos lapulisa. Nem volt ugyan
képzelhetlen, hogy esetleg jelenlevé burkonytomld szin-
tén fokozatosan lelapiljon, ha az netalin dtlikadva a
gyomor- vagy bélirbe kiirilendett; mds részt a dagnak a
lelapulds utdn is oly tisztin voltak kiveheték hatdral, — a
bal hatdirt kivéve, mely a bordaiv ald izédott, — mint
puffadt gyomorndl torténni nem szokott. Azonban a tobbi
koriilmények szdmbavételével a mellett kellett megallapod-
nom, hogy a dag a gyomor dltal képéztetik, a sajitsigos alak
megfejtésére pedig azon lehetoséget emeltem ki kérodai elo-
addsomban, hogy a szivbdntalom folytani pangis kovetkez-
tében megnagyobbodott maj jobb oldalrél, a sziv silya dltal
lenyomott rekesz viszont felil és héatulrél nyomvin elore a
gyomrot, ha ez nem egész mellso faldyal egyenletes szinvonal-
ban domnboril ki, hanem csak egy részével tomlfalakban :
annak oka az lehet, hogy esetleg hashdrtyalob-képzédmények
folytdn alakidlt gytiriiszer(i hézagon kell dttolulnia.
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A bhetegségnek rovid napokra terjedd lefolydsa alatt a
dag baloldali része utdn a jobboldali is kezdett valamit vesz-
teni domborusdgdhil és feszességabél, ekkor azonban a jobb-
oldali fél nyert fokozatosan olynemd ruganyossagot, mely
szerecsendiomagnal legaldbl is szokatlan, gy hogy tekin-
tethe véve még a nagy fijdalmassigot, egy uetalin itt
székeld mdjtalyog eshetoségére is kellett gondolni; ennek
felvetevel azonban ellenkezett minden lazas mozgalom és
minden sirgasdg hianya. A beteg october 25-kén meghalt és
a bonczolat elég sajatsigos leletet nyujtott. A felhasi dag
csakugyan « hullaban mar lelapilt szerecsendiomdj dltal
képeztetett, melynek bal lebenyét a most mar szinte lelapilt
gyomornak eqy része sarléalakilay gy fedte, hogy a masik
része a mdaj megett : a maj bal széle pedig mintegy a gyo-
mor behajlasaba beliivelyezve [ekiidl. A maj alsé széle alatt
pediq a felhason hardntuldt vonilva, a nayy cseplez eqy fe-
szes reddt képezett ; ez wgyanis igy a bal mint a jobb rasat-
taj falzati hashartyihoz feszesen oda wvolt néve, s az egész
cseplez eqy redibe felvonva, kitényszertileg kifeszitve, minek
kivetkeztében a gyomor eldfekvd része mintegy gyliri allal
volt elfiizve a tobbi gyomortol, mely gytirtinek jobb szélét a mdj,
alsé wét a feszes cseplezredd képezte, mig feliil a tért a
mélyen allo rekesz fedte, baloldalt pedig a megnagyobbodott
lép hatarolta. Midin ekként az egész zavaros gy teljesen
kieléqgitileg megoldottnak latszott, akkor a jobboldali falzati
hashartyahoz szinte 6bb helyen odandtt mdaj kivétele wtdn
azon meglepetésben részesiiltem, hogy ezen szervnek leghdtso,
kizvetlen a geringzoszlophoz iitédé részén eqy vastag kitszi-
vetagyba fektetett, jo ikilnagysdagi burkonytomlore talal-
tunk, mely alatt a mdajszovet atrophisalt és a burkony-
tamld felsé vésze a maj felsdlapjaval eqy szinvonalat képezett.

Igen természetes, hogy ezen itt fekvé burkonytomlé
kérjelt nem adott, s igy sejthetd nem volt, mig az, mi a
felhashan hurkonytomlé gyandnt impondlhatott volna, tize-
tesebb megfigyelésnél egyébnek, t. i. elétohilt gyomornak
volt felismerhetd. Utélagosan azonban azt kell kovetkeztet-
nem, hogy nagy részben a gerinczoszlophoz tdmaszkodé
burkonytomld okozta, miszerint az dltala elérenyomott maj
dombori feliiletének oly nagy részével fekudt a hasfalhoz,
valamint a mdj feszességének csokkenésével nyomdsra ész-
leltetett sajitsigos ruganyossig is kétségteleniil annak volt
tulajdonitandé, hogy a tomott méjra gyakorolt nyomés a
megette fekvé, ruganyos burkonytomlével kozoltetett.

-

A fill idilt genyedése és kezelésérol.
Licuressere Kornén tr. fiilorvostél Budapesten,

Idiilt genyedések a fiilben, melyek a dobiir és a dob-
hértya heveny lobjainak kivetkezményei és ,[iilfolyds“ (otorrhoea)
név alatt ismeretesek orszigszerte, kizdnségesen 1gy orvosok,
mint laikusok dltal igen csekély bajnak tortatnak. Auzért
e rovid értekezéshen feladatdl tiiztem magam elé egyszerd és
érihet6 médon e hetegség természetét kifejteni, s azon okokas
megismertetni, miért nem szabad azokat soha se elhanyagolni,
hanem ellenkezéleg a leglelkiismeretesebb és leggondosabb ke-
zelés ald venni.

A dobiir idilt genyedését igen gyakran Osszezavarjdk a
kiilsé hangvezeték iddlt genyedésének igen ritka hintalmi-
val. Tobbszor volt alkalmam tapasztalni, hogy csak Kkiils6
hangvezetéki fiillfolyds kérisméztetett, mig valéban dobiirbeli
genyedés dobhdrtya dtlikasstdssal volt jelen, s ha sikerfilt
meggyozni a heteget bajdnak komolysigéirél, abban ontudatosan
nagyobh gond és szorgalom ébredt fel a baj gybgyitdsdra; igy
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csak azon korilménynek gulajdonithaté a filfolydsos betegek
rendkiviili kozonhossége, hogy bajuknak eredetével nincsenek
tisztében. Eczema, vagy tugynevezett fagygyifolyds (seborrhoea),
s6t még kilsé genyedés is talin biintetlenill lehet jelen évekig
és dltaldnos Cletrendi magatartds dltal még magitél meg is
sziinhetik; de a legnagyobb gond és dpolds sem lesz képes
helybeli kezelés nélkiil a dobiirnek vagy a csscsnyujtviay
tiregecskéinek- valédi idilt genyedését meggydgyitani.

Kavetkez0kben mekisértem azon tiineteket felsorolni, me-
lyek 4ltal az iddlt dobiirbeli genyedések kinyen falismerhetdk.
A legfeltiinébh és szembedltobh jel természetesen geny jelen-
1éte bennt, vagy annak kifolydsa a fiilbél, mi dobhdrtya datli-
Lasztdsa nélkil csak a legkivételesebl esctelben Tépzelheto. A
kifolyds nem ritkdin anuyira bo és allandd, hogy undorité
moédon a filon tdl, lefelé az arczou is mutatkozik, wmint ezt
kis gyermekeknél igen gyakran ldthatjuk. Ily esetekben a
kagylé veres, érzékeny, s6t felevodott a geny folytonos izga-
tdsa kovetkeztében, melyben az illetd részek tigyszélvdn tsznak.
Miéskor és leggyakrabban a geny a kilsé bangvezeték mélyé-
ben, a dobhértya maradvényain és a dobirben fekszik, betedve
a hallcsontocskik lanczolatdt, s kiterjeszkedve a kozépfil
mellékiiregeiben a ecsecsnyujtviny iliregecskéibe. Mdskor pedic
nines folytonos genyes kifolyds sem nappal, sem éjjel, de kiz-
ben-kizben a kellemetlen tinetek gyengén fokozédva megjelen-
nek, sot heves fdjdalom kiséretében is, mire azonban szabad
és bizds geny mutatkozik. Ha ilyenkor megkérdezzik a bete-
get, midta foly mdr a file, rendesen az utolsd fijdalom idejét
szokta meghatdrozni, holott tényleg mér régota fekszik geny
8zép csendesen és nyugodtan fitlében.

Ha vizsgdlat ald keriil egy olyan fil, hol a genyedés
mér megsziintnek tartatik, rendesen megkeményedett, szdraz
fillzsfrral vagy kilhimmal fedett genytomeget fogunk taldini
a kiils6 halljdrat mélyében. Mert fiilzsirhalmaz az iddlt dob-
tiri genyedéseknek nem gyér kivetkezménye, s ilyenkor igen
kellemetlen csaléddsoknak vagyunk kitéve, ha a jéslatnil a
betegség torténetét nem kutattuk ki.

A dobhartya a kozépfill genyedésénél a legkilonbozébb
és eltérobb alakban mutatkozik, némelykor a hallesontocskdik-
kal egyiitt teljesen clpusztilt, a dobiir pedig valéban kidrilt
mélyedés, mely a kalhangvezetékbe nyilik, Mdaskor meg a dob-
hértydnak csak jelentéktelen széle maradt meg, talén az l6 és
a kengyel is helyben vauo, vagy el van mozditva, mig a kalapdcs
mér elpusztilt. Olykor a hallesontoeskik szdm szerint jelen
vannak ugyan, de egymdstél kilonvilasztvik.

Gyakran a dobhértydpak csak hitsé vagy wmellsé fele,
algé vagy fels6 negyede ment tonkre, kilonben a dobhdrtya
képe ép oly vdltoz6, mint az esetek szdma, s az egyik eset
lefrdsa nem adja meg a masiknak eltéré rendellenességét.

Ha azon véltozdsokat vessziik tekintetbe, melyek idiilt
dobiirbeli  genyedéseknél létrejonnek, az emliteiteken kivil
gyakran a nydkhartyah6l eredd sarjadzésokat, pofetegeket ldtunk.

Csontkindvések is képzddhemnek, akdr a kiilsé halljirat-
ban, akdr a kozépfilben; a halldsesontoeskdk csonthdrfydjuktol
megfosztva, csupaszok, érdesek, a csontszunak kezdé vagy eld-
rehaladt 4llapotdban. A hetedik ideg, a Fallopia-féle vezeték
dltal a dobiirbeli genyedés hatérkdrébe vonva, szintén meg
lehet tdmadva a kiros folyamat dltal, & a VIL ideg hiidéséhol
szdrmazé fogvicsorgaté arcz még sokszorozza ama pusztitdsok
dltal okozott kellemetlen benyomdst.

4 mi a dobhdrtydt lleti, idilt dobini genyedéselinél az

'mindig at van az likadva, s én nem hiszem, hogy egyik ré-

sze konyebben lenne kitéve az dtlikasztdsnak, mint a mésik.
Wilde és Moos 4llitjik, hogy az alsé mellsé rész legkevéshé
képes ellentdillani, mert az Eustachio-kirtbél jové levegd leg-
ainkdbb azon pontokr hat. Hinton igen sok dtfardst latott az
alsé hdtsé negyedben. Valdszintileg azonban tgy &ll a dolog,
hogy a dobhdrtya egy részének sincs mentessége, mert
atfirdsok a hértya minden negyedében taldlhaték. A milyen
konyti hdrtyahidnyndl az dtfirdst felismerni, ép oly nehéz ast,
ha a lik igen kicsiny, kérismézni mindaddig, mig levegdt az
Eustachio-kiirtén 4t be nem hajtunk. A levegd a kis likon j6l
hallhaté fityilé neszszel fog kisuhogni. Kiilonben Wilde azt
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hiszi, hogy a jellems6 liktetés dobhdrtyin mindig Atfiréddsra
enged kdvetkestetni, mely érverés eredetére nézve a nézetek
igen eltérdk. Hinton felfogisa e tirgyra nézve talfn leginkdbb
van elterjedve, ki azt mondja, hogy azon bizonyos mozgé
liktetés a dobhdrtyin nem mindig rajta 16vé nyfidst jelent,
hanem egyszerien a vér dltal jon létre olyképen, hogy folya-
dék, pl. barmilyen izzadmdny vékony rétege likteté véredénynyel
jon érintkezéshe.

Idile dobirbeli genyedéseknél tovibb4 az orr-garatir,
honnét tulajdouképen tobbnyire a betegség ki is indils, szintén
hurutos dllapothan taldltatik ; azért, ha csak némileg kedvezd
eredménynyel is akarjuk a falbajt kezelni, e részekre a legna-
gyobb figyelmet kell forditanunk. 4

ldtls dobiirbeli genyedéseken szenvedd betegek dltaldnos
egészségi dllapota, még akkor is igen meg van tdmadva, ha
komolyabb kovetkezmények nem jonnek 1étre; ily 4llandé
unyagvessteséget a’ szervezet természelesen nem tir el. Igy pl.
fehérnyevizelés nem ritkdn keletkezik, hol e bonyolodds mis
okt felfedesni nem lehetett, mint épen a dobiirnek hosszasan
tartdé genyedését, s hajlandd vagyok elhinni, hogy ily esetek
sok hasonldsiggal birnak a vesének zsiros elfajuldsival nagyon
kimerité betegségeknél. Tény az, hogy a genyezd fill rontja
az altalinos testi jélétet, mi alig szordl Dbizonyitdsra, s mégis
naponta van alkalmunk a laikusokndl rendkiviil mélyen gydke-
res6 oly felfogdssal taldlkozni, mi nem egyéb, minl az,
hogy t. i. fekélyes folyamas a fiilben nem #rt semmit, ha a
geny eléggé kifoly, s6t igen iidvis az, s csak az illeté beteg
Javara szolgdl. A ki azt véli, hogy ezen pont nem érdemli meg
a legkomolyabb figyelmet, s hogy talin mér is sokdig id6ztem
e jelentéktelen mellékkérdésnél, az csak kérdezze meg Onmagit,
vajjon nem volt-e tehetetlen szomord tanija annak, hogy ge-
nyedé folyamat a fiilben halil okozdjdvd lett; tovibbd ezen
targyban kérdezze meg agyfeleit, s tekintse meg végtére a
siketnémdk statistikai kimutatdsait. B kérdésekre kapott felele-
tekben mindenki meg fogja talilni figyelmeztetésem igazolasdt.
A kozépfial boncztana megmutatja ezen kis ireg 0Osszekotd
viszonyait szervezetiink legfontosabb részeivel, a nagy véredé-
nyekkel, az idegrendszerrel, s az agygyal, mely magdiban véve
mdr annak kielégité bizonyitéka, hogy sziikségképen mily nagy
horderejii a genyedd fiil a testre nézve. Mindezek daczdra igen
sokszor hatdrozott el6itélet uralkodik a fiilfolyds gydgyitdsa
ellen; ez valdszintileg onnét keletkezett, hogy a genyedés meg-
suiinése vagy alabbszdllisa utin némelykor agybeli bantalmak
léptek fel. i koriilményt nem egyszer roszil foglék fel, s a
hatast, az okozatot, oknal tartvin, hajlandék voltak elhinui,
hogy a dobiirbeli genyedéseknek gydgyitisa utén az agyban
metastasisok keletkeznek. ;

A ki azt hiszi, hogy az ugynevezett filfolyds, kivdlt ha
a homlokesont szuvasoddsa csap6dott hozzd, kinyen gyoégyit-
hat6, az igen gyakran kellemetlen csaldddsnak van kitéve, s
nem ritkin meg fog gy6zédni gydgyszereinek hatdstalansigirdi.
Kétségkivil igaz ugyan, hogy sok ily betegség meggydgyils
és ezutin szintén meg fog gyégyilni, hanyag kezelés melliett,
s0t kezelés nélkiil is; de elviidzhatlan tény az, hogy az elha-
nyagolt esetek legnagyobb részével nehezen kiizdiink meg, s
ha egyszer egy ily purulens genyedés befészkel6ddit a fiilbe,
sohasem moudhatni meg elire hogyan, mikor és mily modon
fog végzidni az. Azért mindig a leggondosabb dpolds sziiksé-
geltetik a genyedé fiill és a sebes dobhdrtya kezelésénél, hogy
a halldstehetség helyredlljon; de sokszor még a legszakavatoi-
tabb eljdrisndl sem vagyunk mindig képesek sikort aratni.
s a szegény beteg kilitds nélkil van aldvetve oly véletlen
eseményeknek, melyek haldlat eléidézhetik.

A halldstehetség aldszalldsénak oka idlt filfolydsndl
igen kiillonbozd. Sok tényezd jardl hozzé, s van erre befolydssal ;
igy pl. az Eustachio-kiirt dllapota és a dobiir alkatinak sértet-
lensége. A hallds semmi esetre sem fiigg a dobhdrtya jelen-
lététol. E hdartydnak fomikidése valdszindleg abbil dll, hogy a
dobiirt minden kdros kulsé Lehatdstol megdvja, nem pedig abbol,
hogy a levegének hulldmait tovabbszdllitsa, melyeket, ha érin-
tik a hallideget, hangnak neveziink. Ismerek egyénegel, kiknél
mindkét dobhértydn nagy 4tfGrédds van, s kiknek . hallisa
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mégis megfelel a mindennapi sziikségletek birmilyen fokd igé-
nyeinek. Midr 1800-ban Sir Astley Cooper bebizonyftotta, hogy
igen j6l lehet hallani 4tfart dobhértydval, s mégis igen gyakran
hallom azon kérdést gy laikusok mint orvosoktél, hogy lehet-e
még valamit tenni, ha a dobhdrtya 4t van likasztva; s ép oly
gyakran 16n 1smetelve, hogy a hallés feltétleniil el van veszve,
ha e hértya egyszer meg van sértve. E téves nézet fenn-
tartja magit a tobb miut 70 éves tudomdnyos buvérlat da-
czéra, sbt oly kérbdzi tények ellenében is, melyeket minden
iparkod6 orvos naponta elérhet. Régi, de igaz kézmondds, hogy
a tévedss megteszi viligkoriili 1tjat, mig az igazsig mélyen
vau elrejtve egész kizelben.

Nincsen iireg az emberi testhen, mely fontosabb bonez-
tani viszonyokat mutathatna fel, mint a dobiir. Felilrél csak
egy likacsos csontlemez \élaszt)a el az agyhdrtydtél; feneke
kozel fekszik a nagy torkolati - viszérhez; belsé fala a tomke-
keleget képezi, mely két, csak vékony bértydval fedett ablakd-
val a hallideghes vezet, s melynek folyadéka a pokhdlSkér
alatti térkozzel 41l Gsszekottetésben, mig kiilsd oldalén a dob-
hértya van kifeszilve, mely nem vastagabb a finom levél-
papirnél.

Azért elképzelneté, hogy ily minden irdnyban és minden
oldalrél érzékeny iiregnek idfilt genyedését nagyon is ovatos
figyelemmel és gonddal kell dpolni. A betegnek nem egyediil
balldsa, hanem élete is forog kérdéshen. Az elmulaszthatlap
elofeltételeknek egyike ilynem@i bajokndl az, hogy a kéros
anyagot, mely a dobiirben képzidott, tokéletesen el kell tdvoli-
tani, més széval, hogy azilleté részek, nagy lelkiismeretességgel
tisztdn tartassanak. Kovetkez( a megfejtetenddé taliny : hogyan
csilapitassék a genyfolyds, hogyan gydgyitljon meg a dobhér-
tya és hogyan 4llitlassék vissza a halldstehetség, mely hang-
hulldm vezetési késziilékében a lobos folyamat éltal megrom-
lott. Sok esetben meg lehetiink elégedve, ha e kivetelmények-
nek csak ketteje elégittetik ki kivaltképen; t. i. a hallds meg-
javil, mert egy makacs, hosszi évek sordn 4t tartd idilt fil-
genyedést gyokeresen meggydgyitani mar a dolog természeté-
nél fogva nem mindig sikeriil. (Vége kiv.)

KONYVISMERTETES.

Krankheiten des Respirationsapparates 1. Erste Hilfte. Von
Prof. H. v. Ziemssen, Dr. B. Fraenkel, Dr. A, Steffen wu
Prof. J. Steiner. Lipese. Vogel F. C. W. liaddsa. Nagy 8-rét,
551 1. A seoveg kozé nyomott fametszetelkel, Ara 7 frt. 15 kr.

Ezen fizet Ziemssen H. ,Handbuch der speciellen Patho-
logie u. Therapie* gyujtomunkdjahsl a 4. kotet I. részének
egészen kilon kaphaté mésedik fele, s az elsd fél, mely a
géoesip, borgik és a mellbdrtya bdntalmait foglalla magdban,
még a mult évhen megjelent.

A jelen fiizetben taldljuk Fraenkel B. tr-tél az orr, az
o rr-garatiir, a torok és a gége dltaldnos jelzéstandt és gydgy-
tandt, hol a gége- és orrtikrészet igen koriilményesen tirgyal-
tatik, s itten a szivet kozé iktatott harminez fametszet van,
mely részint jelzo eszkozokre, részint pedig a gybgyszerek al-
kalmazdsra szolgdlé késziilékekre , mint szivacshorddkra,
ecsetekre, porfuvékra, porlasztékra stb. vonatkozik. Ezen dlta-
lénos rész 88 lapra terjed ki, melyre ugyancsak Fraenkel-tdl
az orr béntalmai (89— 168 1.) kovetkeznek, hol kilondsen a
nitha, gyuladds, fekélyesedések, vérzés, idegen testek és élG-
diek nagy részletességgel targyalvik.

A gége bintalmai foglaljak el a fizet legnagyobb részét,
még pedig magdtél Ziemssen-161 van a bevezetés, vérszegény-
gég, vérboség, vérzés, rendellenes szinezés és a hurutos gyula-
disok (168—212 1.), tovdbbd a genyes lob, a porczkoriili
gyuladds, a fekélyesedések, novedékek és az ideghajok (311—
482 1.) Itten a szerzé terjedelmes tapasztalati korébél egyes
érdekes eseteket is kozol, tovabbd ezen részt kértani rajzokkal
viligositja meg; az 1degb{mta1makat s itten a villamos keze-
lést kivdlo figyelemben részesiti, egyszersmind vigy-az eszkozik
rajzaival, mint boncztani dbrikkal az ide vonatkozd dolgokat
konyen megérthetévé teszi.

‘natosittatott a néi nem javéra:
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Steffen tr. a giresds kohdgéseél és a hangréqgarcsrﬁl
sz616 fejezeteket, mig Steiner tr. a crouprél sz6lé fejezetet igen
szakavatottan dllitotta egybe.

Az el6ttiink fekvd fiizet, mint a fenntebbiekbdl kivehetni,
mindazt magéban foglalja, mit a gégészet (laryngologia) koré-
ben Jelenleg tudni lehet, s azt mint azon korben igen haszné,l-
haté kézikinyvet ajanlhatjuk X.

L A P S Z E M L E.
(Konriad)., Gritnewaldt, A magtalansig koéroktama noknél,

Mint ezen b tapasztaldssal és mély tudoményossiggal irt
értekezéshél kitiinik, szerz6 4lldst foglalt a négyégydszat mechani-
cus gybgykezelésének tilhajtdsai ellew, s ezt meggybzdleg, min-
den elfogiiltsig nélkiil teszi. A négydégydszat terén kétségkivil
sok szép és szellemdis miitéti eljards hozatott javaslatba és foga-
de kétségkiviil a leleményesség
tdlhajtdsokba ment, s oly mer6 mechanicus felfogéssal és irdny-
nyal taldlkozunk mér a nbgybégydszatban, hogy esak nevetni
kellene rajta, ha nem volna ezen irfnynak komoly veszélyes
kivetkezménye. Kiilonosen M. Sims szellemdids munkdjinak
a magtalansig kezelése felett megjelenése 6ta kezdodik a til-
hajtds a nogydégydszat mechanicus felfogdsdban.

Nem hires négyégydsz mir ma az, kinek sajit intrauterin
pessariuma, vagy utherotom-ja, vagy uterus elevator-ja nincs.

A kinek mér van elég ondllé gyakorlata, azt kiilondsen
meg fogja gybzni Griinewaldt czikke ezen emlitett irdny
komoly értékérsl, kiilondsen a magtalansdg gydgyitdsdban.

Szerz6 500 esetb(l meritett tapasztalata utén a magta-
lansdgot &ltaldban két osztdlyba sorozza: a veleszitletett (con-
genital) és szerzettbe.

A velesziiletett magtalansdg alatt kell érteni azon élla-
potot, hol még sohasem volt terhesség. Szerzett magta-
lansdg az, midén ivarérett nok 36 éven innen egy vagy
tobhszor sziltek, de azéta legaldbb 3 év alatt nem sziltek
kozosiilések daczéra.

Szerz6 igen helyesen jegyzi meg, hogy a magtalansig
értelmével nem azonos a nem=zési tehetetlenség (im-
potentia generandi). Mindig el kell vdlasztani azon tehetetlen-
séget, mely szerint az ond6 a petével érintkezésbe nem johet, azon
tehetetlenségttl, mely szerint a termékenyitett pete akaddlyok-
nil fogva nem képes tovabbfejlédni.

A pete termékenyitése nem elégséges még a terbesség
kifejlédésére, hanem a méh szivetének, élettani viszenyainak
olyannak kell lenni, hogy a termékenyitett pete itt tovibb fej-
16dhessék. S ha figyelemhe vesszik a u6i ivarszervek kiilonféle
meghetegedéseinek viszonydt a magtalansighoz, fel fog tiinni a
magtalansdg gyakorisdgdihoz képest, mily ritka a méhnyak
dthatlansdga. E szerint a foaamzam tehetetlenség (impo-
tentia concipiendi) esak aldrendelt szerepet jdtszik a magta-
lansdgndl, a m3h azon &llapotihoz képest. mely szerint ez nem
képes a termékenyitett petét tovihb fejleszteni és érlelni. Ezen
tulajdona pedig a méh beteges dllapoténak kovetkezménye, s
foy a magtalansdignak leggyakoribb okaa méh
szOovetének kdros elvdltozdsa.

A méh kéralakjainak osztilyozdsdndl legjobb a méh al-
koté szoveteinek kiilonféleségét alapil venni, dgymint: az e n-
dometrion-t (a takhdrtya és a takhdrtya alatti kotszovettel)
és a tulajdonképi méhgyurmdt, s a parametriu-
mot kitolt6 medenczesejtszivetef, mi a méhbdntal-
makndl kiilsnosen nagy szerepet jitszik. Hogy ezen osztélyozds
pontos keresztiilvitele nehéz, kionyen belathaté, mivel a meg-
betegedések nem igen forddlnak el6 az emlitett egyes alakok sze-
rint elszigetelten, s igy a legjobban észrevehetd kéralakot tart-
jik azutdn egyszersmind a legfontosabbnak.

A magtalansigra leggyakrabban adnak okot a méh fiigge-
1ékeinek kiilonbdoz6 szovetei és lobos 4dllapota, est talilta
szerzo emlitett 500 esetének 50°%,-4ndl a magtalansdg okd-
nak ; tovabbd 209/-ndl ezen el6bb kéros dllapotot nem lehe-
tetett kimutatni; a tébbi 30%y-ndl a magtalansig okail szol-
giltak a nemzdszervek kiilonhdzé rendellenességel lobos folya-
matokkal szovédve.
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Ezek utdn viligosan kideriil, hogy a magtalansig okta-
ndban néknél foszerepet jadtszik a méh tdpladlko-
zfsi zavara, ellentétil azon mechanicus felfogdssal, mely
szerint a sterilitas nem mds, mint ,impotentia conci-
piendi.“ ,

Igyamagtalansdg gybgykezelésénél téves,
csak a fogamzdst gdtolé mechanicus akaddlyt
tartani szem eldtt; hanem fésdilyt kell arra
foktetni, hogy a méh tdpldlkozdsi zavarait
megszuntessik, s fgy lehetségessé tegyik a
termékenyftett pete tovdbb fejlédhevését és
érlelését a méhirben. (Archiv f. Gynaekologie. VIIL.
kot. 3. fiiz.)

(Démotor), Buss C. E. tr. A eresotinsav lizellenes hatdsarol.

Szerz6 egyelére eddigi tapasatalatait ismerteti és kisérle-
teinek eredményét azok bevégezte utdn egész terjedelmikben
kozolni fogja.

Buss volt az, ki legeloszor ismertette a salicylsav lob-
ellenes hatdsdt, mely azita a gyakorlathan dltaldnosan elter-
jedt ; azéta mds irdnyban is tett kisérleteket salicylsavval, s
egytttal a cresotinsavval, mely Kolbe szerint ugyanoly antisepti-
cus hatdssal bir, mint a salicylsay. Szerinte a salicylsavas sk,
pl. a natriumsé bacteriumok kifejlidését még jobban akaddlyoz-
hatja, mint a carbolsav.

Hogy egy ldzellenes szer ne csak elméleti, hanem gyakor-
lati értékkel is birjon, sziikséges, hogy olcsén megszerezhetd
legyen, s ez 41l a cresotinsavrél is, mennyiben el84lli-
tdsi médja ugyanolyan, mint a salicylsavé, ugyanazon készii-
lékek 4ltal torténik, vigy bogy ezzel egy dri; tovibbd hatdsra
is kell, hogy kilonboszék mér eddig ismert szerektdl.

Szerzé tudtival cresotinsavat belséleg eddig még senki
sem alkalmazott, s 6 mdr akkor tett kisérleteket vele, mieldtt
Kolbe annak antisepticus bhatdsit kimutatta, mennyiben ez
neki a salicylsayvali hason Osszetételénél fogva valészintinek
latszott.

A cresotinsav elédllitdsira vonatkozélag ldsd lapunk 46.
szémdban a 962. hasibon az utolsé vegyest, s itt 4ttériink a
szerzé kisérleteire,

A kisérlet legnehezebb részét azon hatdrnak megtuddsa
képezi, melynél belsé adagoldsa még lehetséges, a nélkiil, hogy
a szervezetre kdros befolydst gyakoroljon.

Az eselek legnagyobb részében 6.0 grammos adagokat
nyujtott, egyes esetekben részint 6 maga, részint erre alkalmas
betegek 8.0 grammos adagokat vettek be, s ilyenkor azt ta-
pasztalta, hogy a vérbiségi szak (stadium congestionis), mit
mér sokkal kisebb adag salicylsav bevétele utdn érzett, itt
tokéletesen hidnyzott. A bér, kiilondsen az arcz bére véltozat-
lan maradt, nyugtalansdg, kdiprindok, l4tdsi és érzéki csalo-
ddsok nem voltak jelen, s csak nehdny éra milva lépett fel
gyenge fiilztigds.

Lézas betegeken tett kisérletek bizonyitjdk, hogy a creso-
tinsay ép oly ldzellenes szer, mint a chinin és salicylsav, s a
salicylsav felett azon el6nynyel bir, hogy oly kellemetlen
melléktiinemények, mint enné!, nem lépnek fel.

Sajdt tapasztalataival megegyezileg, a betegek a rosz

fzen kivil, semmi kellemetlen érzésrél nem panaszkodtak, az
esetek legnagyobb részénél azonban nebdny 6ra milva fiilzigds,
ritkdbban siketség dllott be.
\ Nehdny betegnél a szer vétele utén egzy vagy tobb dra
milva b6 izzadds dllott be, a legtdbb betegnél azonban a
meleg idoszak daczira ez tokéletesen hidnyzott, s épen e tekin-
tetben lehetett feltiing kiilonhséget észrevenni .kozte és a sali-
cylsav kozott.

Emlitésre mélté még, annak daczdra, hogy a szer na-
gyobb adagokban hoszabb id6én 4t nyujtatott, elmetévengések
és agyl tinemények nem jelentkestek, tovdbbd hiidés, Osszeesés
sth. ily mellékes tiimemények hidnyoztak. A betegek a hémér-
sék csokkenése dltal tobbnyire konyebbiilést éreztek, s a hd-
mérsékkel egyidejiileg a 1égzési és érlokési szdm is kevesbedett.

Hényéds csakis egy betegnél lépett fel, ki kifejezett gyo-
morhuruthan szenvedett, egy mésiknal pedig, ki a szer bevétele
kozben erés kohogési rohamokt6l lepetett meg. Ezenkivil egy
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esethen sem észleltetett sem hényds, sem gyomorhurut. Jel-
lemz6 a cresotinsavra, hogy a hémérsék rogton siilyed, s ez-
dltal kildnbozik a chinintol, melynek bevitele utdn a homérsék
csak fokozatosan szdll ald.

A cresotinsavas natrium ép gy rendeltetik, mint a sali-
cylsavas natrium ; aleoholok és hideg fiird6k ép vigy alkalmaz-
haték mellette, mint mds ldzellenes szereknél.

Szerzd 18 esetet kezelt cresotinsavval, 4. m.: hasi hagy-
miz 4, tidévész 4, mellhdrtyalob 2, croupos tiidélob 2, heveny
fziileti csiz 2, arczorbinez 2, angina Ludoviei 1, roncsold to-
roklob 1 esetét.

Rheum. artic: acut. mindkét esetében a hémérsék gyorsan
visszatért a rendeshez; egy esetben, hol az {zileti csiz mds
betegségekkel volt szdvetkezve, ez utébbiak kivételével az toké-
letesen gydgyilt, a mdsik esethen 8.0 hasznélata utdn minden
beteges tiinemények mellbzve voltak.

N—1 Onkéntes czombcsontve}lbm, genyvériiség, evvéres kilteg

16 éves fiti dthilés (megdzds) folytén csontvelélobot ka-
pott a czombban. Haldla el6tti napon az egész festre kiterjedd
kiiteg mutatkozott, mely csalinhoz hasonlitott. Nagy, veres,
emelkedett foltok jelentkeztek, welyek majd egészen, majd
csak félkoralakdak voltak. Bonczolat: Altest rendes. Kevés
savé és dlhdrtya a mellbdrtyaiirben. Szdmos koles-, egész did-
nagysdgi 4dtrakoddsi tdlyog a tiido feliiletén. Heveny, nagyfokid
szivburoklob. A czomb felsé 1/;-ban 9 cmtr. kiterjedéshen
csontvelélob. A csipfziilet telve genynyel, a szomszéd viszerek-
ben szimos vérrog. A bal konydkdn genyedo csonthértyalob.

A red kiovetkezd vitdban Verneuil az esetet hatirozot-
tan onkéntes genyvérliségnek mondja, mennyiben kiilso sebnek
vagy a ragdlyzd helynek kiilléggel nem volt semmi dsszekdtbe-
tése. De leginkdbb figyelemre mélténak tartja a bOrbantalmat,
melyet 6 ,evvéres kiitegnek® nevez, s melyet igen rosz
elGjelnek tekinthetni, mert ennek megjelenése mellett & még
soha javulist nem észlelt. Legroux 4llitja, hogy hasonlé
kiitegek gyermekdgyas betegeknél is jelentkeznek, a nélkiil
azonban, hogy a betegségnek haldlos kimeneteliinek kellene
lenni, mire Verneuil azt vilaszolja, hogy bizonyos sebesiil-
teknél 4ltaldnos kiitegek szoktak ugyan fellépni, a nélkiil, hogy
a beteg egészségi dllapotdra befolydssal volndnak, de melyeket
az evvériiekt6l j61 meg kell killonboatetni. Az eldhbieket gyakran
latta fellépni erémiivi behatdsok utdn, egy betegnél négy napra
sziirke hdlyog mitéte utin; ugyanezen beteg hét esztendével
elobb egyszer esés, mdsszor heves felindulds kovetkeztében
hasonld boérpirt kapott. Egy mésik beteg szétszért horpirt
kapott az alszdron levé seb kovetkeztében. Raynaud meg-
jegyzi, hogy Dieulafoy 27 mijtomlé sziresapolisa utdn
14-szer észlelt csalinkiiteget. R. maga genyedé hénali mirigy
felszirdsa utdn 16 éves fitindl nagyfokd nehézlégzési rohamot
litott, melyben a beteg 2 évvel a miitét elott szenvedett.
Hénytatéra a roham gyorsan megszint, helyébe a héron ossze-
foly6 csalinkiiteg mutatkozott. Mésnap a kiitegnek semwi
nyoma sem volt tobbé jelen. R. azt dllitja, hogy az asthma
jelen esetben, épen gy mint a lényeges asthma szimos eseté-
ben, nem volt egyéb a horgok csaliukiitegénél, az erémivi beha-
tds képezvén az oki mozzanatot, (Progrés médical. 1876. 12. sz.)

(Domitor). A fellengitett salieylsavrél (acidum salieylicum
sublimatum).

Nehdny orvos azon feltevéshél indidlva ki, hogy az acid.
salicyl. subl. sokkal tisztdbb és kevéshé izgat, mint a jegedt
say, ezt azzal helyettesiteni akarta.

Biel szerint (Pharmaceutische Zeitung fiir Russland. XV.
Jahrgang. Nr. 6.) azonban ez semmivel sem jobb. Nyolez nap
milva ugyanis ezen, friss dllapotban szép, selyemfényii jegeczek,
rézsaveres szint mutattak, mely szin naponta kifejezettebb 16n,
g egyittal a carbolsavat jellemzd szag is kifejlidott.

A salicylsav folytonos szétesését carbolsavra és szénsavra
szerz6 konyen mutathatta ki azdltal, hogy a szénsavat azon
edénybdl, mely a sublimélt savat tartalmaszta, titrirozott baryt-
vizben felfogta és igy mennyiségileg meghatirozhatta.

A sublimélt salicylsav alkalmazésindl tehdt a betegnek
ez utébbi helyett nagyobb részt carbolsavat adnduk.
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A bﬁdapesti Kkir. orvosegylet rendes iilése 1876, nov, 27-kén,

— Ifj. Purjesz Zs. tr. hirtelen megbetegedése miatt elé-
adisit nem tarthatta meg.

— Kriszhaher tr. szabadon tartott el6addsibau mondja,
hogy milt év augustus haviban koriilbelal 40 éves férfi jott
hozzd azon adattal, hogy elotte vald nap ser dltal okozott
ontudatlan 4llapotdban vizelni nem tudvdn, akként segitett
magdin, hogy hiigycsivébe szeget vezetett, s azzal piszkdlta
azt; a szeg bennt maradt. Kr. dgy taldlta, hogy azon tdjon,
hol a borék hdwsé insertio-ja van, valami test csicsdt lehet
kitapintani. Fémpdscsappal, csipeszszel, s6t magfogéval el lehe-
tett érni a testet, azonban a higycsényildstél mintegy 13—14
emtr-nyire fekvé testet ily tdvolsigban térbeli akadilyok miatt
csipeszszel nem foghatta meg, lithotriptor pedig nem volt.
Az embert nem akarvin ezen testtel haza ereszteni, ne hogy
az egészen a hélyagha cstszszék, arra hatdrozta magdt, hogy
kimetszi azt, mert arra is szdmitott, ha az ember vért lit, a
kérhdzhan fog maradni, mely ajdnlattél kezdetben vonakodott.
Fémhigyesapot vezetve a higyesébe, a testet a gdt felé nyomta,
s rovid metszést téve (!/, cmtr.), a seben mintegy 9 cmtr.
hosszii vasszeget hizott ki. A higyinfiltratio-t megakaddlyo-
zandd, poscsapol akait bevezetni, de nagy meglepetésére azt
litta, hogy nem megy be, még vékony sem. Lz csekély,
esakhamar sziint ; a sebbdl, melynek kirnye kissé keményes volt,
nehdny csepp vizelet szivdrgott ki,s a beteg 8—10nap milva a
kérhdzat gydégyidltan bagyta oda. Vizeletsugdir ndla szabad volt,
igaz ugyan, kissé csavart. Felesége azt dllitja, hogy még kér-
hdzba jovetele el6tt nehiny hénappal ruhdjin foltokat ldtott;
férfi tagadott minden bujakéros béntalmat.

A Kkolozsvari orves-természettudomanyi tirsulat 0todik

orvosi szakiilése 1876, october 13-kam,
(Vége).

— Genersich Antal kétes eredetii osrégi koponyit mutat
be, mely 1873-ban a kolozs-koesirdi vasdtvonal épitése alkal-
mival a kolozsi nagy toltés tovében, egy meternyire a fild
szine alatt, kozvetlen egy sételep felett emberi ecsontviz -ma-
radvanyaival taldltatott. Ugyane helyen 3 meter tdvolsighban
nagy mammuth-agyar fekidt. A koponya meglehetésen épen
maradt, s valfszinfileg férfié volt, ki a kozépkort elérte, A
felvett mérések szerint a koponya kis iirtérrel (1370 kemfr.)
biré, subbiachycephal, prognath, eryptozyg koponya, igen hatra-
fekvé helyzeti indexxel (7). Osrégi volta nem bizonyos, s az
egyittlét a mawmuth-agyarral esetleges is lehet; de azon ki-
rilmény, hogy a szirke agyagréteg, melyben taldltalott, td-
kéletesen egyenlG volt, hogy e réteghen vizithatlansig miatt a
rohaddsi bomlds ecsak igen lassan mehetett elére, s hogy a
koponya méretei a kornyékben laké wnépfajokétél kiilonboznek,
mégis Osrégi eredete mellett sz6l. Koértanilag érdekes ezen
koponya a miatt, mert a nyakszirtpikkely felsd része két nagy
Worm-csent beékelése folytin igen szembetiing eltérést mutat,
mennyiben a nyakszirtpikkely felsé fele a kozepetti vonalban
felfelé haladé 7 cmtr. hosszi, alil 7 cmtr. széles, de csakha-
mar (3 cmir. magassignyira) 3.2 cmtrnyire keskenyil6é és
fennt tompa héromszogii esicshan végz6dd nyujtvinynyd alakilt
4t ; ezen alakviltozis az tdgynevezett Tschudi-féle csontra em-
lékestet, mely Peru bizonyos régi lakosaindl 4llandéan eléfor-
dfil. A koponya mellsé oldalkutacsainak megfeleléleg is jobb-
rél, balrél egy-egy 3 szogletli ékelt csontlemez van. A Worm-
féle csontoknak jelenléte a mellett bizonyit, hogy a koponya
kis dirmértéke az illeté emberfajhoz képest még ardnylag nagy
volt, miutdn tekintélyesebh Worm-csontok tibbnyire esak arfny-
lag nagy koponydkon taldltatnak.

CZA.

Vegyesek.

Budapest, 1876. nov. 30-kin. A budapesti kir. orvosegylet
f. évi nagy gyflése az alapszabdlyok értelmében dec. 9-kén tartatik meg,
s ha a napi rend egy iilésben bevégezhetd nem lenne, az 11-kén folytat-
tatni fog. A gyfilés tdrgyai: 1) a titkar évi jelentése 1876-t6l: 2) a
pénztarvizsgilo bizottsig jelentése; 3) a konyvtirvizsgdlé Dbizottsig
jelentése ; 4) a gyamkiildottség jelentése a Schuster-Buogit-féle alapitviny
figyében ; 5) 4j tissti kar és 6t valasztmdnyi tag vilasstisa; 6) 4 tagok
vilasztasa. Itt pedig killondsen megjegyezzitk, hogy az iilés b orakor
kezdetik meg. — A lelépd tisztikar kovetkezd: elnok, Hirschler Igndcz ;
masodelntk, Lumniczer Sdndor; 1-s6 titkar, Kétli Karoly; 2-sod titkar,
Thanhoffer Lajos ; kinyvtarnok, Réczey Imre; pénaztdrnok, Fromm Pdl.
A kilépé vdlasztmdnyi tagok pedig Balogh Kdlmdn, Koller Gyula, Kovies
Jézsef, Poér Imre és Schwimmer Erné. — Ertesiiltink, hogy Thanhoffer -
Lajos, 2-0d titkar, hivatalos teenddkkel tilhalmazottsiga kovetkeztében
kérte bardtait, hogy 6t a 2-od titkdri dlldsra jeloltként ne tekintsék,
minek folytan Réczey Imre tr-nak, mint 2-od titkdri jeloltnek nevét
tobbek dltal hallottuk emlittetni.

— Halljuk, hogy egészségigyi torvényiink, melynek életbe lépteté-
sével a beliigyér van megbizva, 1877. janudrban valoban életbeZfog lépni.

—a— A magyarorszdgi orvosi dijszabalyzat beliigyéri tervezete
Németorszéghan ismeretessé lett, s orvosi korokben kedvezdleg fogadtatvin,
arrél mondatlk, hogy a tervezet utan indilva, itt nalunk Magyarorszdgban
az orvosi mikodés értékét sokkal inkabb megtudjak becsiilni, mint Né-
metorszagban, hol jelenleg szintén orvosi dijszabélyzaton dolgoznak,
mely azonban az orvosokra nem olyan kedvezd mint a mienk.

— Bernard Claude, a collége de France-ban az orvostan, a musénm
d’histoire naturelle-ben pedig az élettan tandra a budapesti egyetem
élettani intézetének tervét és leirdsdt kéri, mint mely Europdban legki-
valobb a maga nemében. Parishan nagyterjedelemii élettani intézet feldl-
litdsat tervezik, s mint Bernard Cl. levelébél latjuk, az odavonatkozd

tanulmdnyokndal a mi élettani intézetiink szervezete is fel fog hasz-
néltatni.

— Budapest fOvirosanak polgdrmestere — wint értesiiliink —
nov. 25-kén meglatogatta a baraque-kérhdz osztalyait, s a rend, tisztasig
nemkiilonben betegdpolds felett egészben véve megelégedését fejezte ki.
A tolonezok osztdlya azonban nem kielégitd, igy ennek szobdit a padlastol
csak deszkamenyezet vadlasztja el, melynek hézagai kozott a por folyto-
nosan a szobikba jut, s igy azok tisztantartasa lehetetlen. Az drnyékszé-
keket illetoleg szintén felettébb sok a kivanni vald, s azok tisztdntartisa
szerfelett bajos : okvetleniil sziikséges lenne, hogy szamuk szaporittassék.
Feltiint ezenkivill az, hogy = halottkamra ¢és a bonczoldhelyiség egyes
kérosztalyoktol csak 18, mig a konyhdtél 12 meternyire van, s a polgdr-
mester igérte, hogy a halott- és a bonczolokamraknak azon helyrdl eltis
volitasa hidnt a sziikséges lépéseket meg fogja tanni, Valé ugyan, hogy
legeldszor a baraque-ok helyett fog dj hérhdz épittetni, de koriilbeliil
legalibb hdrom évig el fog tartani, mig az 1j épitlethe be lehet majd
koltozkodni ; ennélfogva felettébb kivianatos, hogy lehetlleg segitve le-
gyen a mostani baraque-kérhdz legégetdbb hiinyain, melyek az egése-
ségligyi kivdnalmakba legszembeszokdbben beleiitkvznek és az egésuség
itgyi rendtartist leginkdbb sértik.

— A magyar orvosok és természetvizsgdlok nagy gylilésének figy«
vivosége Budapest fovirosinak jelentette, hogy jové évben itt fognak
osszejonni. A bejelentés alkalmdval tobb felkialtds tortént ,tudomasul
vesszitk® ;  elndklé fopolgarmester kezdeményezése folytdin azonban az
egyik alpolgdrmester elnoklete alatt 24 tagl bizottsag killdetett ki, hogy
ez eldterjesztést tegyen a szobanlevd nagy gyfilés miként fogaddsa irant

— F. hé 29-r6l lapunknak Nagyvaradrél irjak, hogy négy nappal
ezelott Fuchs Jézsef tr. foorvos és Konrad sark tnr. a biharmegyei koz-
korhazban egy 57 éves nin petefészek-kiirtast csindlt. Az eltdvolitott igen
nagy tomlé tobbrekeszii volt, széles, nem egészen riovid kocsanynyal. A
szamtalan rekeszeket nem lehetett mind kiilon-kiilén kitiriteni, miért is
kéntelenek voltak & daganat legnagyobb részét hét hiivelyknyi hasmet-
suésen kerosztill hizni. Osszendvések csak a belek és daganat kozt vol-
tak. A kocsiny két részre osztva kottetett le, s ezenkivill még egy har-
madik lekotéssel az egész kocsiny egy timegben vétetett koril, a ke-
resztiilmetszett koesiny pedig a hasiirbe bocsdttatott. A hasmetszést
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catgut-fondllal varrtdk be. A beteg a 4-dik napon a viszonyokhoz képest
elég jol érzé magdt. A mitdk szives igéretét birjuk, hogy a tobb
teki ntethen érdekes koreset lapunk hasdbjain egész terjedelemben kozol-
tetni fog, s felettébb orvendiink, hogy a petefészek-kiirtds ndlunk is
mindinkdbb terjed, mi kérhazi miitdorvosaink buzglsigirdl és villalkozd
szellemérdl dicséretesen taniskodik.

— a— Mint halljuk, Szatmdrt bibaképezde feldllitisa irdnt moze
galom inddlt meg, minek azonban dllamunk pénziigyeinek mai dlldsa
mellett a legnagyobb valésziniiséggel akkor lehet meg a kells eredménye,
ha a szatmariak a képezde létesitése és fenntartdsahoz megkivdntato
koltségeket forészben viselni hajlandék lesznek.

— 1796-diki legfelsébb hatdrozat és 1808-ban mov. 3-kin 16123.
sz. a. kelt rendelet értelmében a birodalmi tandceshan képviselt orszagok
teriiletén az orvosi gyakorlat csak belfoldon szerzett oklevelek alapjin
engedtetik meg. S 1872-ben Gallicidban azon eset fordilt eld, hogy egy
sehész -sziilészmesternek, ki még szemészmester is volt és okleveleit a
pesti egyetemen 1872-ben nyerte, az orvosi gyakorlat megtiltatott azon
okndl fogva, hogy Magyarorszig a birodalmi tandcsban képviselt orszé-
gokkal szemben belféldnek nem tekinthetd. Az illeté sebészmester figyét
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— Oroszorszdgnak, a flnnlandi helsingfors-i egyetemet nem szd-
mitva, Osszesen 8 egyeteme van, 0. m. Sz.-Pétervart, Moskviban, Kasan-
ban, Odessiban, Kiewben, Charkowban, Varséban és Dorpatban (ez né-
met), még pedig 1875-ben sszesen 586 tanitoval és 5692 hallgatéyal, kik
kozil 1986 orvosnovendék volt. Az utébbi években az egyetemi hallgaték
szama igen szaporodott, igy Kiewben 16, Kasanban 76, Sz.-Pétervart 87,
mig Odessiban’100°/,-kal. A tanulék legnagyobb része dsztondijakbél él,
ugy latszik, hogy az 0szténdijak mdr nem a tanulds elomozditisira szol-
gilnak, hanem ellenkezileg az ifjak egyetemi tanulékké lesznek, hogy
Osztondijat kapjanak, s ebb6l megéljenek. Ily mddon Oroszorszighan az
értelmi proletariatus igen megszaporodvin, ezt ottan komoly tdrsadalmi
bajnak tekintik, min sokan, legaldbb egy idlre, az osztondijak szimanak
megszoritdsa altal vélnek segitketni,

— A déli orosz hadseregben vau 720 orvos, 225 tdbori orvos-segéd
45 dllatorvos, 60 gydgyszerész és 1840 egészségiigyi katona.

Heti kimutatas

a pestvdrosi polgdri kérhdzban 1876. nov. 24-t8l egész nov. 30-ig
apolt betegekrdl.

felvett

elboesatott 7meghalt _j_
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érdekes lesz kutatni, vajjon arra az 1j szigorlati rend befolyassal volt-e.
Ezen szigorlati rend Bécsben mar tobb év Ota teljesen életbe lépett, s
ekként az ottani orvoskari tanfrok az ligy megvildgositdsara becses ada-
tokat gyiijthettek és alapos tapasztalatokat szerezhettek.

—a— Az innsbrucki egyetem orvosi kardndl a hallgatok szama
szaporodni nem akar, minek okit sokan abban keresik, hogy a félreesd
Innshruck kicsinységénél és Austria kiilonbozé részeitdl elszigeteltségénél
fogva nem igen remélhetd, hogy ottan az orvosi kar litogatott legyen, s
Miinchen kozelségénél fogva az sem remélhetd, hogy kiilfoldiek seregel-
jenek oda. Ezek szerint az innsbrucki orvesi kar jovije nem mutatkozik
féuyesnek, minélfogva a birodalmi tandcs képvisel6hdzdnak koltségvetési
bizottsdgaban szobajott, hogy az innsbrucki orvosi kar Salzburgba helyez-
tessék dt, mely nagyobb vdros, s élénk forgalmi vasit mentében fekiid-
vén, kényebben hozzaférhets. Vannak azonban, kik nem tartanak helyes-
nek, hogy magdban levd orvosi kar dllitassék fel, mert a felsé oktatds
1ényeges kellékének tartjak, hogy kiilonbozé karok dlljanik egymdssal
kapesolathan, s ezek egymasra kolcsonosen hatva, fejleszszck a tudomdnyt
és vezessék a tanitdst, mit csak egyetemi szerveszet dltal érhetni el ;
ezenkivill attol tartanak, hogy a magaban dllé orvosi kar konyen sebé-
szeti oskoldvi sillyedhetne, Valosziui, hogy ezen iigyben végtére is az fog
donteni, vajjon vdrhatni-e Innsbruckban az orvosi kar felvirdgzdsdt, vagy
sem, s ha nem, inkabb remélheté e az Salzburgban; mig azon aggoda-
Jom aligha indokolt, hogy a magdban levé orvosi kar sebészeti osko-
livd siillyedés veszélyének inkdbb ki van téve, mint akkor, midén az
egyetemi kapesolatban él. Nem rég milt el azon idd, midén még egyete-
meken orvosi karok helyett csak sebészeti oskoldk voltak, s amazok fenu-
maraddsa viragzdsuk esetében biztositva van akkor is, ha magukban
allanak. ;

—a— Bécsben a roncsolé toroklob mind erdsebben lép fel, s mind
tibb dldozatokat ragad ki az életh6l. Ezen bintalommal az utébbi iddhen
ndlunk is gyakrabban taldlkoztatni.

—a— Heidelberg-be beld. Simon tnr. helyére a sebészeti kéroda
tandrdva Czerny, freiburgi tandrt hivtdk meg.

—a— Francziaorszig egyetemein, illetoleg az egyetemi karoknil
szintén meg akartik honositani a magantanéri intézményt, mint ez Né-
metorszaghan és nalunk is divik ; tdgy latszik azonban, hogy azon tery-
b6l semmi se lesz, mert a kormdny a hagyomanyokkal szakitani nem akar,
A kozoktatdsiigyér ellenzi, hogy a tanuldk Altal fizetett tandijakat a ma-
gantanarok kapjak, hanem ezeknek rendszeresen megdllapitott fizetést
akar adni, mi ismét a magintanirsdg szellemével nem egyezik meg, s
a versenyt kizarja.

Fivarosi statistikai kimutatds, Nev, 12-t6] nov, 18-ig sziiletések
éshaldlozdsok A lefolyt héten élve sziletett 289 gyermek, meg-
halt 220 egyén, a sziiletések tehdt 19 esettel miljak feliil a halalozasokat.
Az élve sziilottek kozt 169 torvényes, 70 torvénytelen; nemre nézve
pedig 116 fid, 123 leany. Halva sziletett 12 gyermek, A halottak kozt
volt 149 férfi, 80 nd, egy éven aléli gyermek 51. A haldlesetekbd! esik :
I, keriiletre 14, II, ker. 11, III, ker, 12, IV, ker, 10, V, ker, 12, VI, ker,
21, VIIL, ker, 20, VIIL ker, 27, IX. ker, 29, X. ker. 2, korhdzakra 62,
Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 16, hydroce-
phalus acutus 3, meningitis 5, convulsiones 9, croup 3. dyphtheritis 12,
pertussis —, tetanus et trismus 1, morbilli 10, scarlatina 3, erysipelas
—, variola —, diarrhoea 16, gastroenteritis —, dysenteria —, cholera—, ty-
phus 6, pyaemia 1, pneumonia et pleuritis 14, peritonitis — , hydrops 1,
cancer —, tuberculosis pulmonalis 34, morbi puerperales 1, apoplexia 4,
marasmus senilis 8.

Fiovarosi statistikai komutatdas, Nov, 19-t6l nov, 25-ig sziilet ések
és halalozasok. A lefolyt héten élve sziletett 258 gyermek, ineg-
halt 222 egyén ; a sziiletések tehat 81 esettel muljak felill a haldlozasokat,
Az élve sziilottek kozt 174 torvényes, 79 torvénytelen ; nemre uézve
pedig 118 fia, 135 leany. Halva sziiletett 14 gyermek. A halottak kozt
volt 114 férfi, 108 nd, egy éven aldli gyermek 63. A halalesetekbdl esik :
I. keriiletre 21, IT. ker 11, III. ker. 19, IV. ker.4, V. ker. 7, VI. ker.
31, VIL ker. 20, VIIL ker. 35, IX. ker. 19, X. ker. 5, kérhdzakin 50
Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 11, hydroce-
phalus acutus —, meningitis 6, convulsiones 22, croup 2, dyphtheritis 5,
pertussis 4, tetanus et frismus —, morbilli 1, scarlatina 2, erysipelas —,
variola 4, diarrhoea 8, gastroenteritis —, dysenteria 1, cholera —,
typhus 18, pyaemia 1, pneumonia et pleuritis 11, peritonitis —, hydrops 1,
cancer 5, tuberculosis pulmonalis 32, morbi puerperales —, apoplexia 7,
marasmus senilis 7.

Palyazat.

Domsod kozségi orvosi allomds iiresedéshe jovén, annak betdltése
végett  pélydzat nyittatik.

vi fizetés 500 frt. és szabad lakdas. A beteglditogatds- és halott-
kémlésért 20 kr. van megéllapitva.

Felhivatnak a palyazni kivanok, hogy a magyar allamban érvé-
nyes orvostudori oklevéllel ellitott folyamodvanyaikat alélirt szolgabiré-
hoz f. é. dec. hé 20-dikig adjak be.

Démsod (Pest megye), 1876. october 29-kén. ‘

3—3 Huajos Kdalman, a solti felsé jirds szolgabirdja.
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Mabeclomny €@ €és tarsa

Mustartapaszos szdvete

(Lissu-sinapisme),

mely a mustarliszt gyégyanyagit tartalmazza,

l Alkalmazasa a legegyszeriibb. Egy darabka hideg vagy
angyos vizhe martatik eés a borre ratétetik, konyéden szalaggal
agy vaszondarabbal rikottetvén, a bért azonnal megvorositi. A
szovet 6évekig megtartja hatdsdt és erejét, s kiilontsen vidéki orvo-
soknak s elwwe!elteu gybgyszertaraktél tavol laké csalddoknak
igen aj:inlhat(w.

Ara: 10 szbvet darabot tartd csomaguak w80 ke,

i Egy darab szovet dra |, St SHORKS,

-

Foraktar : Tordk Jozsefl gyow)ﬂzeltam Lxmly -titeza 7, sz.

QO N

OENOECECOENCOECEOECOCECOCEmOmO

Irodalmi ujdonsagok.

Kaphatck IKilidin Frigyes m. k. egyetemi konydrus-
ndl Budapesten, véczi-itcza, Drasche-féle hdzban :
Birch-Hirschfeld, F. V. Lehrbuch der pathologischen Anatomie. 1. Hélfte.

Mit 5 Taieln . . 4 frt. 50 kr.
Eulenburg, Dr. H. Handbuch der Gewerbe- Hyvleup auf experimenteller

(irundlage. Mit 55 Holzschnitten . . w12t
Leyden, Dr. E. T'hmh der Riickenmarks- Krankheiten. 2. Bd, 2. Abth.
Mit 12 litograph. Tafeln N g o
Funke, Otto, Lehrbuch der Physiologie. 6. Auﬁdue I Bd. PR S

Jahresherieht des wiener Stadtplhiysikates wber seine Amtsthi-
tigkeit im Jahre 1875. Herausgegeben von Dr. F. Innhausar
und Dr. E. Nusser. Mit 89 Tabellen . . . . . 8 frt.

Hoeflt, €. M. Sichere Heilung der Diphteritis. 2. Auflage . . 30 kr.

Lundt, Dr. G. M. Das h:xmburgische allgemeine Krankenbaus. Ein Bild
innerer u. fusserer Verhiltnisse. Mit 7 Tafeln 4 frt. 20 kr,

Niemeyer, Dr. P. Die Lunge, Ihre Pflege und Behandinng im gesunden
und kranken Zustande. 2. Auflage. Mit 22 Abbildungen

1 frt. 20 kr.

Bardeleben, Dr. A, Rickblik auf die Forschritte der Chirurgie in der
2. Hilfte dieses Jahrhundertes . RN | <

Eulenburg Dr. M. Die seitlichen Rickgrats- Velkmmmunffen manogra-
phisch dargestellt ) . 3 frt. 60 kr.

Gurlt, Dr, E. Leitfaden der Upemtmnsubuugeu am Cadaver und deren
Verwerthung beim lebenden Menschen, 4. Auflage 2 frt. 40 kr.

Gueterboek, Dr. P. Die neueren Methoden der Wundbehandlung auf
statistischer Grundlage . : 2 frt. 64 kr.

Winekel, Dr. F. Berichte und Studien aus dem kumgl siichs. Entbin-
dungs-Institut in Dresden iiber die Jahre 1874 und 1875
| o I8 NS N DI A e o drt.

Briigelmann, Dr. W. Inbalationstherapie hei den Krankheiten der
Tunge, der Luftrohre und der Bronchien. 2. Auflage. Mit 2
litograph. Tafeln . . . 1 frt, 20 kr

Bokai, Dr. Joh., Ueber Iwhophanuaedl Ab‘CEbSB bei Kindern, nach 144
eigenen Beobachtungen, und fiber Lymphadenitis retropha-

ryngealis nach 43 eingenen Beobachtungen , . . 60 kr.
llauke, Dr. Ign. Neue pnenmatische Apparate und ihre Anwendung in
der Kinderpraxis. Mit 3 Abbildungen . . . 50 kr.

Marx, Dr. €. F, I, Aerztlicher Katechismus. .Ueber die Auiordexungen
an (119 Aerzte . ; o 1Tifrt 20 kr.
Ploss, Dr. H. Das Kind in Branch und Sitte der Volker. Anthropologi-

sche Studien. 2 Binde 6 frt. 48 kr.
OOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOO

s LIMOUSIN CHLORAL-GYONGYE,
0
0
0
g

(Chloval Perlé de Limousin.)

CHLORAL VIZEGY (Chloralhydrat)

tokoeskdkban, Ara 1 frt, 50 kr,

Kellemesen idézi eld az almat, kiilonosen oly esetekben, ho
az makony adagolasa mellett nem érthet el, gyermekeknél min
den utébaj nélkil alkalmazhaté,

Ideghdntalmakndl mint fajdalomesillapité, jitékonyan hat,
goresoknél pedig kitiiné hatasa mellett az emésztést levkevesbe
sem zavarja,

Magyarorszigi foraktir Pes te n: TOROK JOZSEF gyogy-
szerésznél. kiraly-teza 7. sz.
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Arany érem. — Dij 16,600 frt.

OUINA LAROCHE

jovahagyva a parisi orves-akademia altal.

A fenntebbi haromszoros china-készitmény (Elixir) magaban egye-
siti az Osszes chinanemek alkatrészeit, s ennélfogva minden china-
termények legtokélesbike. Mind ize, mind hatasa tekintetében ki-
ting. Bz valoban lazellenes és erdsbité gyogyszer. Atalinos test-
gyengeségnél, vérszegénység, emésztési zavarok, étvagyhiany, lassan
haladé javilas és mmdennemu lazakban kitiind hatassal bir. Kap-
hato : Parisba n, 22, rue Drouot, Bécs ben minden gyogy-
szertarban.

<0

Ara egy nagy iiveguek 3 It.
kis = 2 1y,
Pesten TOROK J()ZSFF gyogyszertaraban, kirdly-iteza 7, sz
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i VASIBLANY-LABDACSAI §

a parisi orvosi akademia, s a sz. pétervari orvosi collegium altal

jovahagyatva, Francziaorszag, Belgium, Irhon, Tordkorszag stb.

korhazaiban Atalinosan behozattak.

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

Az ezen készitmény altal nyert kitintetések, s kilonosen
azon kériilmény, hogy a Blaneard-féle wvasiblany-labdacsok a
legtobd pharmacopoeaba officinalis szer gyandnt felvétettek, mint
az a legujabb 1866. évi codexbe is tortént, vildgosan mutatjak,
hogy Blaneard vasiblany-labdacsai kivdlo helyet foglalnak el a
pharmakoydnamikéban.

Egyesitvén a vas és iblany gylgyhatdsit, ezen labdacsok
kiilonGsen alkalmazhaték minden oly bajnal, mely gorvélykor vagy
mds vérsenyv altal foltételestik ; tovabba mirigydagokndl, hideg
talyogokndl, csontszindl stb.; az alkati bujasenyv, a sipkér, a
fehér-folyds, a vérhidny, s e(rv egész sora az mnhtettek folytan
elsovanyodassal pirosulé betpgmwl\nek eme labdacsokkal legezél-
szeriibben gyogykezeltetik.

Végre ezen labdacsokhan taldlja a gyakorlé orves a leg-
Liathatosh szert, ba az egész szerveszet életerejét fokozni és a lym-
phaticus, elgyengiilt, elsatnyilt testalkatot zsongitani akarja.

NB. A ftisztdtalan vasiblany nem biztos, 86t kartékony szer
lévén, iigyelni kell arra, hogy a valdsigos Blaneard-féle vas-
iblany-labdaesok szolgaltassanak ki, melyeknek kitiir6 mivolta
épen a keészitmény tisztasigan alapszik; aszért is nagyobb biztos-
sag okéért minden dobozon eziist pecsétimk és kovetkezd alaira-
sunk talalhaté : BLANCARD,

gyogyszerész, Paris, 40, Rue Bonaparte.

Kaphat6 a
magyarorszagi feraktdrban: TOROK JOZSEF gybgyszertiri-

ban, kiraly-tutcza T7-dik sz.

s altala Pest-Buddan minden gyogyszertarban.
EOECOECOECOMO OO O mOm OO0
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Paulcke R. H. szabadalmazott
salicyl-savas fogszere:

fertoztelenité erejiiknél fogva megivjdk a fogakat a csorbulds (ca-
ries) el6l, A szijbil minden kellemetlen izet és szagot eltdvolitanak
megakadalyozzak a borkdé Lképzbdését, a nélkill, hogy a fogakat
vagy a foghist legkevéshé megtdmadjak,

A salicy L-mzavw, dr. Kolbe,
b, titkos tandcsos legfjabbi taldlmanya, mesterségesen, szabadal-
mazott modszer dtjan készitve, Osszehizd hatdsandl fogva feiil-
milja a carbol-savat, a nélkiil, hogy ennek mérges és izgaté fulal-
donaival birna.
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Egy doboz .fogpor dra 60 kr,
Egy iiveg fogviz ara 1 frt. 20 kr,
Kaphato Budapesten a magyarorszagi ioraktarban TOROK
JOZSEF gybgyszertaraban, kirdly-uteza 7. sz. a.
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Budapest, 1876.

Elofizetést ar :
10 frt,, félévre 5 frt.

helyben és vidéken egész évre
A kﬁzlomennk és fizetések bérmente-
sitendik;
lilrdelOue K ér ¢ soronkint 15 aj kr,

RVO

50. SV e

December 10.

Megjelen minden vanadrnnp.
Megrendelheti minden kir. postabivataludl, a szerkeszlisignel’
nidor-uteza 12, sz, €s Kilian Gyargy khuyvker«skedvnhtl

viczi-itcza Drasehe-féle hazhun.

1 HETIILADP

Honi s kilfsldi gyégydszat és kérbuvarlat kezléngye.

IIu swaadila ewvfoly samma.

FelelGs szeikesztG és tulajdonos Markusovszky Lajos tr.

Fomunkatirs Balogh Kalman tandn’,

Tartalom: A zary A. tr. Kozlemény a budapenu kir, egyetem gybgyszertani intézetébol.
tnr. egyetemi korodajiabol.
~ Lapszemle Korai serdilés és havi szim buszonkét honapos gyermekné'.

— Kelemen M. tr. Korinyi Fr.
Surgical Memoirs by Joseph Jones.

Adatok _a jaborandi nydluszto hatasa értelmezéséhes,
A delirinmrol, (F'olyt) — Konyvismertetés. Medicl and
— Kisérletek o

hiigyhdlyagkivek képzddésének tanulmdnyozdsira — A salicylsav rendelése eczetsavas. ammoniskkal. — Zsirndvedék garutmegeltn

tilyoggal Osszetévesztve. Rels 3

Tareza

- e oy

A budapesti- kir. orvosegylet rendsiviili iilése 1876. december 2-kdn. — Jegyeaek — Palyazatok;

Kozlemény a budapesti kir. egyetem gydgyszertani
intézetébdl.
Adatok a jaborandi nydlzaszté hatdasa értelmezéséhez.

Kozli Azary Akos tr., tamszéki segéd. -

Foly6 év nyarin a jaborandi hatdsa felett dllatokon

végzett vizsgilataim kovetkeziket eredményeztek.

Ha a jaborandilevelek vagy a fakéreg forrazatit hézi
nyulak hére ald feeskendezziik, hirom, egészen tizenot perez
milva, mialatt a nydl csendesen gunyaszt, gyakori nyel6
mozgdsok mutatkoznak, minek oka a rendesnél nagyobb
mennyiséghen elvilasztodo és az dllat altal folyton nyelt
nyélban taldlbaté; a lata szikil, a szivérvanyhdartya, kivilt
fehérszemf{i nyulakndl, kékesbe jitszé arnyalati lesz; ugyan-

ekkor a konymirigy és az orrtakhdartya 1s hévebben kezdenek

vélasztani : a konytocsa megtelik, sot tobbszor félérara a
szer adagoldsa utdn konyezés jelentkezik ; az dllat tobbszor
és élénken tiszog, mit az orrban meggyiilemlé valadék
okoz. A végheli hémérsék (39.2) hisz percz milva kissé
emelkedik (39.5); légvétel és sziviokés ezen idében rendes.
A tiietek hovastoviabb bontakozni kezdenek ; a szer befecs-
kendése utin 25—30 percz milva a nyel6 mozgasok da-
czéra bo nyalfolyds 1ép fel; az dllat szdjabol szalmaszil
vastag, sirfi, tapadés nyal omlik elo; e mellett a nyil
tobbszor lehasal, hatsé ldbait elveti, majd ismét felkapasz-
kodik, s kezdetben fényes, késébb ligyabb bélsdargdlyokat
sajtol ki; @ bélirilések mindinkibh gyakoriak lesznek, a
bélsar egészen higan és nagy eréltetések kozt megyen el.
Hémérsék kezd aliszdllani 39, s6t 38.6%ra; szivlokést sem
jelentékeny fokban szaporodva, sem Lmudm nyulakndl nem
taldltam ; légvétel tobbszor tetemesen csokken, 96-r6l 72-re
és e mellett nehez mély.; az allat minden belégzésnél nya-
kit élore nyujtva szivja a levegdt. E tinet minden esetre a
b6 nydlzds és talin a 'fokozott horgviladék dltal van felté-
telezve. [ pontra érve a tinetek egy vagy mdsfél 6rin 4t
eltartanak ; jelen van, bo ngalma ‘konyezés, hasmenés (Orin
4t 8 —15 székletétel), Okrendezés, aldhbszallott homérsék.
Ilyen a kép nyulakndl. Kutyikndl ezen idotartam alatt a
tiinetek korrajzai fobb vondsaikban az emlitettekkel ossze-
vignak. Megjegyzend(, hogy ezeknél bir ald fecskendés utin

e hArRed i et

haromnegyed vagy egy 6ra miilva tetéfokdahoz kozeledd nyil-
zds mellett gyakori hdnyads és vizelds 1ép fel; a kutydk resz-
ketnek, mintha fizndnak; jirdsuk lomhabb, ingadozobb;

lfbtasuk is befolydsolva L‘utsmk mennyiben kozel targyakba
gyakran beleiitkoznek ; le"vetel rendes, szivlokés lassudik ;

homérsék a b nyﬁl?:'ls .t]att par tizedd»l csokkeni szokott.
A tinetek a masodik oraban szinni kezdenek, rendszerint
azonban még a harmadik feléig eltartanak. Megszinésuk
utdn masnap az dllatok jol érzik magukat; j6 izien esznek.
Haldl két nydlndl (10°, kéregforrazathol 40-—50 grm.)
kovetkezett be nehéz légzés ds folytonos hasmends mellett,
wintegy 12 éra milva befecskendés utan. Bonezoiatkor a gyo-
mor és fokép a belek nyakhartydja igen vérdis, egyes folto-
kon véralifutisokkal, tovibbd duzzadt; a bélir nyakos, hiz
bennékkel telt; vesék, mdj és tadok vérdusak voltak. A
honezlelet kutydknal is ugyanilyen. A szer legszembeszo-
kobD tinete a nydlzdas és ebben megyezik emberen észlelt
fotimettel, kiilonbozik a rendes hasmenés és a belek nagy-
foki vérbosége dltal, mely utébbi nyil és kntyandl mindig
jelen van.

Bir ald fecskendésre vegyest haszniltam Jabm.mdllevéL
és kéregforrdzot, 2 grm. : 100 grm. vizre, melybhél 8—30
grm-t alkalmaztam. .

A gybgydrit Neruda czég 4ital a pirisi pharmacie cen-
trale-t6l hozattuk. A levelek szdrnyasak, 30—40 cmtr. hosszik,
?/, dllistak: nyelik 8—14 cmtr. kiozt vdltakozik é¢ pdratlan
szdmi levelkét hord, ezek szdma T—13 kozt ingadozik. E
levelkék akdezlevélszertien rovid nyelecskén ilnek a esaknem
hengeres, vagy igen sekélyen hosszbardzddlt alapnyelen, alakjuk
legtobbszir hosszas ldndzsés, tdvik és hegyikin megkeske-
nyedve, széleik épek, a levél hegye leggyakrabban enyhén ki-
kanyaritott. B mellett azonban fordilnak eld még tojisdad-
alekok, nagyobbdra eltépdrodve. A levélkék kdzepére nem fur
le kozepesen, gyakran az egyik levélfél nagyobb, mint a mi-
sik; a kozépérbol korilbelil 60° alatt fakadé mellékerek a
levél széle felé rendszerint egy, néha kettds sor hatdrivet ké-
peznek. Levélkék hossza 10—20 cemtr., szélessége 3—5 cmtr.
kdzt vdltakozik, setétzoldek, borszeriiek, simdk, néha azonban
gyengén molyhosak, dtesé fény mellett szabdlytalanul elszérva
szamos olajtarté lathaté benniik. HKzek szerint tehdt megegyes-
nek Holmes és utébb E. Schelenz?) dltal leirt jaborandi leve-

b) xrn;erical Journal of Pharm. 1875. apr. és Archiv d. Pharmac.
1875. IV. k. 5. f. 419 1.
50
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lekkel, melyek alapjdn Baillon, valamint 6k is a gySgyrdt a1 nyebben taldlhatok fel, s a szervy, mint a legjobban érdekelt
rutacea 5, V, pilocarpus pennatifolius vagy eszel kdzel rokon- | peg; Jegalkalmasabbnak latszott felvilagositast nyujtani.

fandl szarmaztatjék A fa kérge gires6 alatt vékony felhdm- S : o i1 <
tréteggel boritott, melyre parasejtréteg kovetkezik; ez a Midén Coutinho.1874-hen.. & Brasilidban régtta hiass-

belsé 6s tobbszogii parenchymsejtekbél 4116 /kéregnek mintegy ndlt jaborandit Europdba hozta, s Beaujon kérhdzban, Gubler
l/s-dét teszi. A kéreg kils6 felében nagy szému olajtarts ta- osztalydn végzett kisérletek az anyag hatdsossdgit fényesen
lilhato; az egyes parenchymsejtek, kivdlt a belsébbek jegecz- | igazoltdk, csakhamar élénk mozgalom indilt meg, s kezdet-
¢ l<‘:;siopptrtéotkat‘t{iﬂr_talnclxazuaki A l;:reg legfbel;éb? ﬁészii Oﬁzeiunglgg ben a franczidk, névszerint Gubler, Ball, Rabuteau, Vulpian,
M sejtréteg zdrja el, mely utdn a faszivet kivetkezik, ]
L részén a bhdmréteggel. A tulajdonképi faszivet tisata évgyiri- Carville, .RObm Czerniezki s?b ") a suer hatsirdl poptos é's
“ behaté vizsgélatokat tettek gy betegigyndl, valamint ki-

Pl
iy

ket, sugarakat és f6kép az évgyfirik mentén csoportosilt 1ég- S ; .
edényeket mutat. A bél kerek- és kemnyetestecseket tartalmazs | sérleti dllatokon. Kovetkezd évben a németek, angolok is

parenchym-bol 4ll. foglalkoztak e targygyal. Riegel, Lohrisch, Ochme, Penzoldt,

Jelen kozleményem czélju a jaborandi legszembeszo- | Rosenbach, Merkel, Drasche?) rovid id6kozokben érdekes
kobb batdsdval, a nydlzaszto hatdssal és ennek élettani ér- | kérodai és kisérleti tapasztalatokat tettek kozre. Ezen 1do-
telmezésével foglalkozni. E kitiizott czélnak megfeleldleg | bdl valdk S. Ringer®), Gould sth. angolok munkélatai, to-

kovetkez6 kérdésekre igyekeztem vilaszt nyerni. vabb4 ndlunk Kordnyi és ifj. Purjesz kérodai kozleményei.t) -
1. Hat-e a jaborandi valamennyi nydlmirigyre és mind | A gyégyszer haté anyagdnak kikeresésével Drasche, Hardy
A fokban ? és Gérard foglalkoztak ugyanezen évben.
B 2. A hatéds helybeli vagy kozponti-e ? Ha ezen dolgozatokat végig tekintjik, a nydlzis élet-
' 3. Hogyan hat a szer a vérkeringésre, s van-e ezen | tani értelmezésére foleg a franczidkndl akadunk. Carville az
et - hatésa és a nydlelvilasztds kozt netaldin osszefiiggés ? elsé, ki tisztdn élettani szemponthdl vizsgilta az allalatti

Ezen kérdéseknél kisérleti dllatoknak kutydkat hasz- | mirigyeket kutydkndl, melyeket ecurarizilt és mesterséges
ndltam; a nyulak nydlvezetékeik szerfeletti vékonysiga | 16gzésnek vetett ali. A jaborandi forrdzatit czombviszérbe -
miatt alkalmatianok. A vezeiékek 6s mirigydagok kikeresé- | befecskendezve, -azt taldlta, hogy a nydlzds leraldbb 15
nél Cyon?) mivében leirt eljirishoz folyamodfam. A Stenon- | mésodpercz alatt meginddl, 4tlag négyszer nagyobb mennyi-
vezeték félkeresésénél az ajinlott modszernél czélszeriibbnek | ségben, mint rendesen. A nyél siirii, nyulés, opalescalé. A
taldltam, ha a ragizom felett az izomrostok irdnydval pér- | nyelvideg vagy ettél a mirigyhez mené idegek 4dtmetszése
huzamos bérmetszést teszek, s a laza bor alatti kotszovethben | nem akaddlyozza a szer nydlzaszto hatisit. Hasonlé médon
az arczideg két harint dga kozt kozépen fekvo és két kis | hat, szerinte, a jaborandi a vizelet elvilasztdsra, mely oly
viszér dltal kisért vezetéket horogva felszedve kotszovetétol | ardnyban novekszik, mint 1 kemtr. : 2 kemtr-hez. Viz befecs-
megszabaditom, s felnyitva cs6vel elldtom. A hasznélt for- | kendése csak akkor okozott igen esekély foki nydlnoveke-
# razat az egyes kisérleteknél emlitve van; 4ltaldban 5 grm. | dést, ha 400—500 grm. fecskendeztetett be, s ezen hatds
o levél 200 kemtr. vizre vétetetett, melyhdl tobb kobeentime- | szerfelett miilé volt. Kutyindl egy oldalon dtmetszvén a -
ter lett viszérbe befecskendve. nyelvideget, valamint koponya alapjin a bolygideget, s mes-

A mi a jaborandi hatisdt az egyes mirigyekre illeti, | terséges légzést alkalmazvin, azt taldlta, hogy egy grm.:
kisérleteimb6l az derdlt ki, hogy az elvalasztott nydlmennyi- | jaborandibél harminez kobcentimeternek viszérbe fecsken-
ség oroszldn része az dllalatti mirigyre esik, igen jelenté- | dése utén, mindkét dllalatti nydlmirigybél hat kohcentimeter
keny részt vilaszt el a fiiltovi mirigy is, mig a legkevesebb | nydlat foghatott fel. Szerinte tehdt a szer helybeli hatdsi. °)
tevékenységet a nyelvalatti mirigy fejt ki. Robin A. is tett dllatokon kisérleteket; dolgozatdt csak

Kivilaglik ez a kovetkezo kisérlethdl : f. é. méj. 11-kén | igen toredékes kivonatokban olvashattam; ¢ a szer hatdsit
24 kgrm. silyi kutydndl mindkét oldalon a Stenon-, Wharton- | egyenesen az egyiittérzidegre vonatkoztatja.
és Bartholini vezetékek ki lettek készitve és nydlesovek be- S. Ringer és A. P. Gould szerint a jaborandi valdszi-
vezetve (11 6. 45 p.). Befecskendés el6tt csak a bal dll- | niileg az egyiittérzideget bénitja, innen az arez erds megpi-
alatti mirfgy adott négy cseppet, tobbiekbs] semmi vdladék | rosoddsa. Kordnyi a nydl kinézése és vegyi elemzése alapjan

-
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pem jott. 12 6. 15 p.-kor jaborandilevél-forrdzat (5 grm.: | azon nézeten van, hogy a nyélelvilasztés nem az egyitt-
% 200 kemtr. vizre) lassankint a bal rézsaviszérbe fecskendez- | érzideg izgatésdnak, hanem chordaizgatds vagy sympathicus
t:%'_, ¥ tetett. Tizenkét mdsodpercz miilva megeredt nyél mindegyik | hiidésnek eredménye, s igen sokat hasonlit a curaramérge-
- vezetékbél kiilon fogatik fel. A két dllalatti mirigy &ltal | zés folytdban elvdlasztott nydlhoz.
g elvilasztott nydl mennyisége 12.,,— 3., perezig 90.5 kemtr-t Schwann¢) azt taldlta, hogy a dobhir és felsé nyaki
?\i tesz, a fultovi mirigyek 12.,,— 3.,,-ig 0Osszesen 54.5 kemtr-t, | dicz kiirtdsa utdn a jaborandi altal meginditott nydlzds to-
a nyelvalattiak pedig ugyanezen id6 alatt csak 8 kemtr-t | vébb tart, s6t djabb befecskendésekre még novekszik.
-5 vilasztottak el. Ezen kérdés felderitésére czélz6 kisérleteim kovetkezbk:
- Aléibb kozlendé két esetben a nydlmennyiségrél nyert e l(118]7:3 lgéjhustla-k%n %11 :‘}00é glél:l kuvasz:gitak llzugyt?ﬁkl
& iy * obboldalt a arton, Bartolini és Stenon-vezetéekek ki lette
%;»_ ;;Zim:;gl;fya&i‘;z:’ aﬁgy 5 g%grya :(:lnimln ;(?figagil? éﬂlﬁl :f iészxtve és csovekkel elldtva, ugyanezen oldalon a dobhiir és
i tdisa kilonosen az ':i,llalattl mirfgyen nyilvinul. Spytifeideg - apklnirigptge | Abuelicna, ¥ 5 DR0E Ol
b Azon tovibbi kérdés eldomtésére, vajjon a jaborandi 1) Gagette hebdomadaire, 1874. évf. 239 1. stb.
nydlzaszté hatdsa helybeli vagy kozponti-e, az dllalatti mi- | o 20 Belipes Klin, Machensabsith 1ty Ovi:; *°“""“ Wiener mod.
rigyet vilasztottam, mivel a hozzdmend idegek itt legko- s 3) Kivonatosan Allg. med. Centr. Ztg. 1875. 36. sz ‘

4) Orvosi Hetilap 1875. 20., 22. sth. sz.
%) Gazette hebd. 1874, 803, 808. 1.
*) Methodik d. physiolog. Exp. und Vivisectionen. 1876. 265. 1. ¢) Centralblatt f. med. Wiss. 1876. 440. 1.
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jaborandiforrizathsl 250  grm. fecskendeztetett a 16zsavissérbe.
Nyélzés koriilbel6l 15 mésodperez miilva élénken megeredt Ggy
a jobb, mint a bal oldalon, hol a csivek a nydlvezetékekbe
"csak 1 6. 50 p.-kor illesstettek be. Tzen kisérletnél a rendes
elvilasztdsra egység nincsen felvéve. A nydlmennyiség 8z
egyes mirigyeknél kovetkezo :
jobb 4llalatti mirfgy

12 6. 2 p.—2 6. 30-ig 16 cc.
2 6. 30 p.—3 6. 18-ig 17 ,
3 6. 18 p.—3 6. 43-ig 156
36.43 p.—46.-ig 14 ,

A filtdmirfgy ezen id6 alatt jobboldalt 16 ce-t, bal-
oldalt 9 cc-t vélasztott; esd esak a jobb nyelvalattiban volt,
mely 3.5 ce. nydlat adott. Négy 6ra felé a nydlzds csdkkenni
kezdett; ezen id6t arra haszndltam, hogy oOsszehasonlitds végett
egységet vegyek fel. Allalatti (jobb) 4—4 6. 16 p-ig 3 ce.;
filtd (jobb) 4—4 6, 15/, p.~-ig 1.5 ce.; nyelvalatti (jobb)
4—4 6. 17 p.-ig 0.4 cc. 4 6. 18 p.-kor ismét 250 cmtr.
nevezett forrdzatot fecskendeztem a viszérbe, elvélasztott meny-
nyiségek kovetkes0k : 4llalatti 16 percz alatt 8 ce., filtdvi
15'/, percz alatt 4.5 cec., nyelvalatti 17 percz alatt 1.4
cc. Az A4llat végbeli homérséke 39.2° befecskendés utin egy
6ra milva 38.4%ra silyedt, tugyszintén a légvételek is csOk-
kentek 32-r61 26-ra, e mellett mélyek és nyujtottak voltak.
A sz8j és orr nydkhdrtydja igen élénken vélasztottak, az éllat
orra és sz4jabél lddtollnyi nydlsugir omldtt; 4llat konyezett,
14t4i kozéptigak és renyhén miikodok.

Az elvélasztott nydl : 4llalatti siirdi, nyulds, opalescald,
fs. 1.008, oOsszes mennyisége 130 cc., vegyli hatdsa ali;
faltovi higfoly6, 6tlitsz6 és gyengén sirgds Arnyalatd, vegyi
hatdsa szintén ali, Osszes mennyisége 57 ecc., fs. 1.005,
a nyelvalatti igen siirii, tapadds, nyulds, ali vegyhatdsd, meny-
nyisége 8 cc., fs. 1.006.

II. 24 kgrm. komondorkorcs f. é. méj. 14-kén 11 6. 45
p. jobboldalt a dobhiir &tmetszve és egyiittérzideg fels6é dicza
kiirtva, ugyanezen id6t6l fogva az ezen oldali hirom vezeték-
b6l nydl felfogva, 11 6. 53 p.-t6l pedig a baloldali vezetékek-
bél is, 12 6. 2 p. 10%, jaborandifézet viszérbe mintegy 200
t¢e: lassan befecskendve: © - - ey . S 1ge

Az eredmény kovetkezo :

Allalatti mirigy

bal 4llalatti mirigy
2 6. 8 p.—2 6. 21-ig 14 cc.
26.21p.—3 6. 44-ig13.5 ,
36.44p.—4 6.-ig 37

jobb : bal
11 6. 45 p.—12 6.2 p. — cc. 11 6. 53 p.—12 6. p. 4 csepp
126. 5p.—126.17p.15 , — 15 ce.
12 6. 17 p.—12 6.48 p. 23 , — N
126.48 p— 26.4p. 16 , — : £
26, 4p— 36.1p. 4 , — kémesé eltort, mint-
egy 4—5 cc.
Nyelvalatti
jobb bal

116. 45 p.—126. 2p. — cc. 116, 53 p.—126.2p. — cc.
126. 3 p—36.42p. 3 , 126. 2p.—36.24p. 5
Filtovi
: jobb bal

116. 45 p.—126. 2p. — ce.  116.53p.—126.2p, — ce.
126, 2 p.—36.42p. 24 126. 2p.—36.42p.30

Ugyanezen 4llatndl egyidejiileg vérnyomdsi gorbék is let-
tek felvéve, melyek kozlése alantabb kovetkezik. A nydl miné-
sége, mint az el6bbi esetben, vegyi hatdsa ali, 4llalatti fs.
1.008; fiiltovi fs. 1.005;  nyelvalatti fs. 1.011. Godresé alatt
vizsglilva a nydlat, az ismert nydltestecsek voliak ldthatik,
oly bunkdszeri képleteket, minéket Vulpian fr le, nydlmirigy
izgatds ntdn nem taldltam ; savakra a friss nydl gyengén pe-
zseg, levegdn dllds utén kis hértydcska képzdédik rajta, mely
szénsavas mészbol dll. 12 6rai 4114s utén a keletkezett nydliledék-
ben séskasavas mészhez hasonlé pyramisokat littam, melyeknek
élei és a lapok .szélei halavinysirgin szinezettek voltak. Az
iiledéket nytlnak bére ald fecskendezve, nydlzdst bekdvetkezni
nem tapasztalfam.

1) A csb a vezetéket megnyiklasztotta volt.
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Ha e két sikeriiltebb kisérlet eredményeit szemigyre
vesszilk, hatdrozottan kitetszik, hogy a jaborandi hatésa oly
fokd az idegeit6] fosztott dllalatti mirigyre, mint az ép
oldalira; hogy tehdt a nydlzaszté hatds nem idegizgatds
vagy ideghiidés witjén torténik, hanem a fokozott nydlelva-
lasztds a szernek a nydlmirigyek elvdlaszté sej-
teire torténd helybeli izgatisdra vezetendd
vissza.

A mi végre a szernek vérkeringésre hatasat illeti, az
idevag6 irodalomban kovetkezokre akadtam. :

Robin A. Gubler osztalyan tett kisérleteinél az érlokés
emelkedett 96-r61 105-re, az izzadds pillanatdban valédi
kisérleti asystolia fejlodik, a fesziilés jelentékenyen csokken.
Az izzadas kozepe felé az asystolia teljes. Masnap a fesziilés
ismét visszaemelkedik, s6t néha a rendesnél nagyobb lesz.
Ugy latszik tehat, hogy a jaboradi az edénymozgato idegekre
hat : hiiditvén ezeket, csokkenti a fesziilést, a vérnek haj-
szdledényeken it valo 1tjat pedig megkonyebhiti.”)

Drasche®) embereknél tett kisérleteinél a vérkeringés
gyorsabb lett; az érlokések szdma 12— 20-szal szaporodott,
86t a nydlzds és izzadds megsziinte utdn is egy ideig gyor-
sabb maradt. Az orséiitér térfogata novekedett, valamint a
szivlokések is erdsebbek voltak. A sphymographieus képek
az lterek kitdguldsa és csokkent feszillésére a szivmikodés
fokozott erélyére utalnak.

Riegel®) sphygmographicus dbrdkat kozolve, mondja,
hogy a szer hasznélata és hatdsa alatt jelentékeny érlokési
valtozdsok allnak be, melyek lényegikben véve az iitérfalak
ellazuldsira és e mellett fokozott szivmiikodésre mutatnak.
Erlokés szaporabb. : .

Vulpian*) kutyék viszeréhe jaboradi forrdzatot fecs-
kendezve, esakhamar jelentékeny vérkeringési zavarokat ld-
tott fellépni és kilonosen feltiné az érlokések lassuddisa. A
sziv néha egészen megdll, mintha az. 4llat meghdli volna.
Az eléidézett zavarokat kénsavas maszlagal kiegyenliti; ia
sziv ezdltal ismét visszanyeri rendes mikodését, rendes mo-
zamos mozgdsit. Békikndl még hatirozottabbak a tinetek,
a sziv azonnal megsziin verni és diastole-ban kitdgilva
marad. Maszlagal megel6z6 befecskendésére e hatds nem
mutatkozik.

A koérodai észlelék valamennyien az érlokést izzadds és
nyélzds alatt gyorsabb, teltebb, nagyobb és hullémzénak
taldltdk, mig Vulpian kisérléteinél a szivmitkodés lassuddsit
tapasztalta. &

F. 6. majus haviban négy kutyin vettem fel vérnyo-
masi gorbét. Kisérleteimet a czombiiteren végeztem, mivel a
a végtagokat az el nem béditott llatoknal jobban rogailhet-
tem és egyittal a nyak is szabadon maradt, mi a vérnyomds
és nydlmennyiség osszehasonlitdsara” vonatkozé kisérleteim-
nél elényos volt. A gorbe felvétel végtelen papiron tortémt.
Kettonék eredményét itt kozlom, a misik kettdé alantabb
kovetkezik. - R

F. é, mdj, 3-kdn 6.200 grm. silyd kntydndl 6 grm. :
160 grm. vizre forrdzatbél kis mennyiségek fecskendeztettek
id6kozonkint a rézsaviszérbe. Eredmény: 5% P

1) Gazette hebdomadaire. 1874, évfolyam, 856 1. kivgnatosan, |
%) Wien, med. Wochenschr, 1875, 902. 1. /% = 0 .~
5. Allg. med, Centr, Ztg. 1875. 470. 1, M A L
%) Berl. klin, Wochenschr. 1875. 87. 1 e RIS 4

50%
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]d? Vérfeszilés mmtr-ben Szivlokés Befecskendett mennyiség E  miésodik kisérletnél korilbelil a test melegével
3535 190 94 renides allapotban biré folyadék befecskendésénél a feszilés T0 mmtr-re siilyedt
4.4, 2:0 8 4 6. 8 p.-kor 4 cc. 1t 1
R 212 88 4 6. 16 p.-kor_4 cc. vo 8. k - : : 4 -
4. —4.4 224 90 o Ezen 6s aldbb kovetkezé kisérleteimb8l az kiovetkezik,
4.4 190 92 - hogy a jaborandi viszérbe fecskendése utin kis mennyiségek-

11, 1876, méj. 14-ki fenntebb kozélt 24 kgrm-os kutyi- | ben a vérnyomds gyorsan emelkedik és a szivmiikddés lassil
K J = 5 Y Nz 5) 3 !
nil az értékek kovetkezok: azonban a véltozds nem sokd tart és a rendeshez kozeledés
1dé Fesziilés mmtr-ben  Szivlokés Mellé(liie]t dbra észrevehetd ; ismételt kis mennyiségek fecskendése utdn, ismé-
.55, 200 180 1. rendes gorbe telt emelkedések észlelhet6k, hogy a rendes felé térés csakha-
12..—, 156 162 2. jaborandis . i srivig r Vil i3 A
el 184 112 3. A mar nyilatkozzék. Nagy mennyiségek befecskendése utén a fe-
12.:7 934 71 4. 4 szillés  kezdetben jelentékenyen cs0kken, azonban csakbamar
12,5, —3a 200 7‘4 —_ Gjra emelkedni kezd, e kdzben a szivmikddés rendellenes, meny-
:4—1 {’7’8 gi :: » nyiben az elmosodd légvételi gerinczeken alir mutatkoznak in-
ol 160 108 7 i gadozdsok, mintha a szivlokés hidnyzanék. Ugyanekkor tapintva
3 3 : ” . . - r ot 7N .
grc 176 114 8 5 a szivet, esak igen gyenge Osszehizdddsokat érezhetni (2 dbrdn
! - ’

1. 4bra a rendes). Kzutdn a fesziiles csaknamar a rendes fGlé | 1gen jeleutekenyek (4U—oU mmir.) lesznek, mint ez a 3-dik
emelkedik, a sziviSkések szdma ritkdbb, az érlokési ingadozdsok | és kiilondsen a 4-dik 4brdbdl kitetszik.

v v,

et ponton  hosszabb 1delg maradva a leszules lassan- | INIZ Veyio IASSALL & reldes auapol  visszater. lzen utolsé sza-
kint a rerdes alé silyed, mire a szivlokések is gyorsilnak, | kasz és az egyes &tmenetek lithaték az 5., 6., 7. és 8. 4brin.




Nyert eredményeim nagyjéban véve Osszevagnak azok-
kal, melyeket Kahler és Soyka?!) taldltak és julius havéban
k0z61tek

Meg;eg)z,endo még, bogy befecskendés utén a bérseb
szélei élénken vérzeni kezdenek, az elfolyd vér viliges veres.
Békak uszhértydjdn jaborandi forrdzat bo ald fecskendése utdn
kis edények sziikiilését nem észleltem, sot Kkisfoki tdguldst,
mely az eredeti térfozatnak mintegy negyedét tehette.

Ha ezen gorbéket az id6kozonkint elvilasztott nyél-
mennyiséggel Osszehasonlitom, a legnagyobh feszilés és
érlokési ingadozasok kozt egy részt, s mds részt a nydlelvé-
lasztds nagysiaga kozt bizonyos viszony latszott, mennyiben
e két mozzanat csaknem Osszeesik, gy hogy érdekesnek
igérkezett ez irdnyban nehdny kisérletet tenni.

A) Méjus 20-kin 6 kgrm. koresfaj kutydndl a Whar-
ton-vezeték mindkét oldalt csovel ellfma, az elvdlasztott nydl
felfogatik, jobboldali 6 6. 31 p.—6 6. 50 p.-ig B0 csep-
pet; baloldali 6 6. 42 p.—6 6. 5T p.-ig 49 cseppet vélasz-
tottak. 7 6. 13 p.-kor a gerinezagy a 4—5 csigolya kozt &t
lett metszve. 7 6. 15 p.-kor jaborandi (5 : 200) fecskendezte-
tik a jobb rézsaviszérbe, nyélzds 12 mésodpercz miilva jelent-
kezett; jobboldali 7 6. 16 p.—7 6. 33 p.-ig 38 cseppet; bal-
oldali 7 6. 16 p.—7 6. 30 p.-ig 37 cseppet vilasztott.

Az 4llat béditva nem volt, 7 6. 37 percz felé meghalt.
Bonezolatkor gyomor és belek igen vérdisak, sok nydkos ben-
nékkel, egyes helyeken véraldfutdsok, tgyszintén a hasnydl-
mirigy és “vesék is. Hug\hél\aa telt

B) Mijus 21-kén 7.500 grm korcskutya Wharton-vezeté-
kei csovekkel ellitva, a felfogott nydlmennyiség jobboldalt
11 6. 28 p.-—12 6. 31 p,-ig 32 kbemtr.; baloldalt 11 6. 45
p-—12 6. 31 p.-ig 32 kbemtr. A nydl felfogds kdzben a mité-
asztalon megforditott 4llat gerinczagya a 3—4. CSIgoly'L kozt 4t
lett metszve (12 6.15 p.—-12 6. 20 perczig) és 10°%, jabo-
tandi forrdzatbsl 100 kemtr. jobb rézsaviszérbe fecskendve, s a
ny4l, mely nehdny mésodperczre jelentkezett, kiilon felfogva

haloldalt

jobboldalt
12 6. 31 p.—1 6. 15 p.-ig 12 kbemtr. ; 12 kbemtr. ;
1 6. 15 p.—2 6.-ig Rl 10305

24 kbcmtr. ; 22 kbemtr.

Két érakor az dllat meghalt; gerinczagy 3—4. csigolya
kozt Ossze volt zuzva, sziirke &llomdnyban borsémekkorasigi
véromleny. Gyomor, belek, hasnydlmirigy és vesék igen vér-
disak. Hoélyag erésen telt. A jaborandi utin nydl siirdi, nyu-
16s, opalescald, fs.-lya jaborandi eldtt 1.025, befecskendés
utdn 1.0045.

C) Mijus 20 kén 6.200 grm. silyi kutya Wharton-veze-
tékei kikészitve, felcsovezve és a nydl cseppek szerint szdmldlva,
4 6. 35 p.-t6l—bH Ordig egy oldalon sines elvdlasztds. 5 érakor
60 kbemtr. (5 : 150) jaborandiforrdzat rézsaviszérbe. A nydlzis
azonnal megindil, jobboldalt 17 percz alatt 22 csepp, ugyan-

~annyi, baloldalt is. 5 6. 20 p. hényds, nydlelvdlassztds nem
élénk, az dllat ismét 30 kbemtr. kap viszérbe. 5 6. 34 p.-kor
gerinczagy 4—D5. csigolya kozt 4t lett metszve, vérvesztés meg-

~lehetés nagy. A sziviokések 86-rél 24-re siilyedtek, a 16 percz
alatt elvdlasztott nydl 7 csepp jobb- és baloldalt,

Az 4llat 6 6ra utdn meghalt. Gyomor, belek, vesék vér-
disak, hélyaghan sok vizelet.

D) Méjus 15-kén 6.050 grm. sidlyd kuty4ndl mindkét
oldali Wharton-vezetékbe csdvek lettek illesztve (jobboldalt a

1) Centralblatt f. med. Wisssnsch. 1876, 81. sz.

dobhir dtmetsztve) é3 a nydl 6 6. 15 p.~t6l—6 6. 45 p.-ig
fogatott fel. Ekkor jaborandi fecskendeztetett be (5: 300) 100
kcer, s a nydl ismét kiilon lett felfogva, egészen 7 6. 35
p--ig, midén (4—5. csigolya kozt) a gerinczagy lett dtmetszye
és az ezutdni nydlmennyiség meghatdrozva. Ugyanezen dllaton
egyidejiileg nyomdsi gdrbék is vétetettek fel. Az eredmény
kovetkez6 :

Nyélmennyiség Vérnyomds
id6  jobboldalt baloldalt ido magassiga  szividkés
6.,5—6.;; 1 csepp; 0.6 kbemtr. 6.96—b6.4; 140 mmtr, igen gyors
6.;5—~7.; 2kbemtr., 8 ., SE L i | 86
Vs g ' 4 3 I 94
PR OV, R 1D 8.g5—1.36 380 ', =

E) Méjus 17-kén 12 500 grm. silyd kutydndl a Wharton-
vezetékek felcsovezve (6 6. 15 p.), jobboldalt dobhir és felsé
egyuttérzidezdicz 4tmetszve, tovibbd a bal czombiitér gdrbe
felvételére elOkészitve. A rendes nyél 6 6. 15 p.-tél egészen
T 6. 26 p.-ig lett felfogva, ekkor 200 csepp jaborandi forrdzat
fecskendeztetett jobboldali rézsaviszérbe, a nydl kiilon lett fel-
fogva és vérnyomdsi gorbék felvéve. 8 6. 15 p.-kor gerinczagy
dtmetszés 5—6. csigolya koazt, erfs vérzés, mely vashalvagos
szivacscsal kitomeszelésre szfint. Allat 8 6. 24 perczkor halt
meg. Eredmény :

N)dlmenn)lség Vérnyomds
idd jobboldalt baloldalt ido magassaga szivlokés
6.,5—".49¢ — kbemtr.; 3 kbemtr. 6.5,—6.55 260 mmtr. 94
T Dgg " B i gty Tae—Tisy - 968 2478 86
Too—Vsa 18 4 135 Vo=Ti 240" Wi g 74.
T8 15 . 16
B it 94 6

F) Junius 2-kdn 2«) kgrm-os kutya Wharton-vezetékei
kikészitve, felcsbvezve, Jobbo]dalt a dobhir és egyittérzideg
dtmetszve. 4 6. 15 p.-kor 30 kbemtr. jaborandilevélforrdzat
(6 : 200) viszérbe fecskendeztetett. 5 6. 15 p.-kor a gerinczagy
dtmetszetik a 3—4. csigolya kozt, nydl kilon lesz felfogva.
b 6. 45 p.-kor egy mdsik, mintegy 6 —7 kilos katya fejiiteré-
b6l vér omlesztetett at. Eredmény :

Nydlmennyiség
idd jobboldalt idd baloldalt
e o — kbemtr. ; 3.—4.15 0.5 kbemtr.
4.,,—b.— 18575 4.,,—b— 18 4
5.05—Du45 1, =3 Y5z
B.ss—b. 1.5

Mindezen (A B, C) kisérletekbdl az tumk ki, hoo'y a
nyilelvilasztas Jaborandl befecskendése utdn létrejon akkor
is, ha a gerinczagy elozetesen &t lett metszve, s igy a vér-
fesziilés jelentékenyen sillyedl. Nem lehet azonban tagadni,
hogy a fokozott nydlelvilasztds minden esetre sokkal jelen-
tékenyebb (E, F), ha sértetlen gerinczagy mellett a rendes-
nél erdteljesebben miikodd sziv fokozott fesziilésnél vasko-
sabb vérhullimokat hajt a mirigyek felé. Ezen ndvekedett
elvalasztds létrejon akkor is, ha a gerinczagy dtmetszése
utdn silyedt vérfesziillést mas 4llat vértomegének atomlesz-
tése dltal noveljiik.

A jaborandinak nyalzaszté hatdsa tehat helybeli izga-
tason alapil, a novekedett nydlelvdlasztésndl szerepet jit-
szik a szernek edényrendszerre val6é hatdsa is. E két mozza-
nat alapjan a nyélzast akként lehetne talin értelmezni, hogy
t. i. a szer bevitele folytin a sejtek élénkebh tevékenységre
serkentetnek, s ugyanakkor ag edényeken &t tobb anyagot
kapnak, midltal lehetségessé lesz az elég kis fajsilyt nyal-
nak tomeges elvdlasztisa.
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- Koszonetet mondok ez alkalommal Erds, Bartha, Bii- -
ben orvostanhallgaté uraknak, kik kisérleteimnél  szives
készséggel és érdeklodéssel segédkeztek.

tandr egyetemi korodajahol.?)
A deliriumrdl, -
Kozli KenemeNy Mixsa tr., kérodai gyakornok.
(Folytatas,)

0. Heintze tovibb4 bebizonyitja, hogy a delirium kelet-
kezése az egyén sajitsigos viszonyait6l sem fiigg, mint ezt
Liebermeister 4llitja, mert 98 esetet kozol, melyek a delirium
tiineteit mutattik, 13 n6 és 85 férfi volt.

A mi a meghetegedettek kordt illeti, tdbldzata kdvetke-
70t mutat:

Korﬁnyi Frigyes

10 éves korban 1 29 éves korban 1 49 éves korban 5
1355 5 1 80 . %, 5 2 50 ., e
16 " ” 2 31 9 " 2 51 " " 1
j L7 e % 3 B2 i 1 3 5 1
18 " ” 5 35 ”n " 1 53 ” " 2
29: 0% " 3 B0 " 1 54 |, el
_20 1" » 10 37 " ” 3 55 1" ” 1
21 5 5 a8 »” 1 58 , P
23 N " 5 40 ”" " 4 61 ” 1 1
24 ,, 5 6 ;5% e o 2 5 5 1
250 ", - 2 42 i 3 70, yrsre]
26 v 2 43 ” 1 95 A ¢
AT % 7 45 ,, g 1

Ezen téblazatbél 14thaté, hogy a delirinm 10—38 éves

korban legtdbbszir, azaz 67 esetben, 40—79 éveseknél pedig
csak 31 esetben forddlt els, s ha — mondja Heintze —
figyelembe vessziik, hogy bir a tid6lobos meghelegedések ezen
korszakban, t. i. a fiatal és kozépkorban leggyakoriabbak, s
hogy az e korbeli egyének erételjesek és kiillbehatdsok irdnt
egyenfokii ellentdlldsi képességgel birnak, nem talilunk ma-
gyarfizatot arra, hogy ezeknek egy részénél a delirium bedll,
mig a mésikndl nem. S6t — mondja Heintze — a potatorium
is, mely pedig 4ltaldnos nézet szerint jelentékeuy agytiineti
viltozdsokat szokott eldidézni, csak kevés esethen szolgdlhat
zsinbrmértékiil, ugyanis a 98 tudolobos kozt 34 volt kisebb-
nagyobb mérvhen iszékos, ezek kozt 11 volt 10—38 éves és
23 volt 40—79 éves korban.

Heintze ezen nézetét, tShb egyénen tett tapasztalatai
nyomén Fraentzel?) is megerdsiti. ,Régéta ismeretes, — mondja
Fraentzel, — hogy a tiidélobndl az ugynevezett delirium tre-
mens igen sok esetben a ldz nélkili dllapot bekdvetkezte ntén
1ép fel, s ily esetben végi idék 6ta delirium tremens-rél be-
szélnek, csak azért, mivel ily deliriumokkal gyakran igen zajos,
s6t tombolé A4ltalinos nyugtalansig van egyhekapesolva, s
mivel mds magyardzat hidnydban, szeszes italok mértéktelen
élvezetét tételezziik fel.“ Ennek megvildgitdsira Fraentzel fel-
hozza, hogy a charité-kérhdzban egy 30 éves, nem iszdkos
férfit kezelt tiidolobban, kinél az 6todik napon a vélsdg bedllt.
Ugyanazon nap estéjén a beteg 14zl ment és csendes volt,
s kérdez6skodésre. azt felelve, hogy jol érzi magit, tovibbra is
csendes maradt, mig egyszerre §éjfél i4jban feloltozott, s az
ablakon 4t a kérbazb6l meg akart szokni, miben az d&polék
meggatoltdk. E tervének okdil azt hozta fel, hogy szomszédai
élete utdn leselkednek, s~ hallotta, mint ezek megdlésére
osszebeszéltek.

Figyelemre méité Heintze tapasztalata az évszakok befo-
lydsat illetéleg, mely szerint: janudrban 8, februdrban 7, mar-
tiusban 10, aprilisban 14, méjusban 13, juniusban 8, juliusban
8, -augustushan 3, septemberben 3, octoberben 6, novemberben
10, decemberben 8 eset fordilt el6, tehdt “tavaszszal és télen
legnagyobb az itt tirgyalt megbetagedések szima, s nem a
‘meleg - évszakban. ; b / : :

Ly

1} Lisd ,OHL 48, szimat.
2) Archiv fiiv path. Anatomie u. klin:
Useber Krisen und Delirien. 1869,

‘Medizin. Band 49. S, 127.

Osszehasonlitva ezek utdn Liebermeister és Heintze tanait,
azon meggyozodéshez kellene jutnunk, hogy Heintze minden
irnyban tokéletes, megdonthetlen bizonyitékokat szolgdltatott
arra nézve, miszerint a ldzas betegségekben észlelhet6 idegza=
varok nem a héfokozddisnak kovetkezményei; mert o bizonyi-
tékok nagyobb szdmudak; sokkal biztosabbak, s a mi legfbb,
ép ligy tapasztalati észleleteken alapilnak, mint Liebermeisteréi.

Az eddigi fejtege:ések - szerint mily ellentétesnek tinik
_fel a delirium e két tana. Azonban valédi vildgot derft redjuk,
kozvetité irinyt jeldl a ketté kozt Traube!) annyira, hogy né-
zetével az ellentétet nemesak elenyészteti, hanem a kettdt egy-
mést kiegésazitd, s6t egységes tannd olvasztja. Traube ugyanis
kimondotta, hogy a heveny betegségekben a deliriumnak két alak-
Jat kell megkiilonbdztetniink, t. i. a ldzdeliriumot és a.liz
megsziintével mutatkoz6, szerinte kimerilési deliriumot (Fieber-
u. Inanitionsdelirien). Kérodai szempontbdl tekintve I'raube né-
zetét, ez a delirium fel6li ez idé szerinti fogalmainknak legin-
kibb megfelel, mert a betegdgynil tett észleletekkel leginkibh
megegyeztetheté ; ezt erdsen tdmogatjdk mér Heintze, de még
inkdbb Fraentzel észleletei. Ugyanis Fraentzel, Traube segédje,
1868 —69-dik években 100 febr. recurrens betegen a crisist,
de e mellett a delirinmot is nagy figyelemmel tanulmdnyozta,
» 100 betegem koziil — mondja Fraentzel — csak tizenkettonél
lépett fel a delirium a !4z alatt, m4s tizenkett6nél csak a
crisis lefolydsa alatt, vagy kozvetlenill annak befejesése utén ;
3 esethen a delirium még a 14z alatt fellépett, de a liz meg-
sziinte utdn is fenndllott. Ezeknél a lizmentes édllapotban sok-
kal erésebb volt a delirium, mint a 14z fenndlldsa kozben, s
csaknem a delirium furibundum jellemét oltotte magéra.“ ,Es
gehorte — mondja Frantzel — in einer nicht unbedeutenden Zahl
von Fillen eine besonders auf diesen Punkt gerichtete Auf-
merksamkeit dazu, die Anwesenheit der Delirien diberhaupt zu
constatiren, da dieselben einerseits - bei den Fiebernden nur
zeitweise, namentlich Nachts auftraten, anderseits die Fieber-
losen oft miirrisch und schweigsam da lagen, und nur eine
eingehendere Untersuchung mit ihnen lehrte, dass sie delirirten,
ja dass sie von den lebhaftesten Verfolgungsideen geplagt
worden sind. A

A visszatéré l4zban (febris recurrens) Fraentzel szerint, a
vilsdg alatt, vagy annak megsziinése ntdn, mikor mér a be-
tegeknél a rendes héfok volt észlelhetd, egyik résznél a csen-
des deliriumot, a mésikndl pedig a del. furibundnm-ot, s pedig
a del. tremens alakjdban ldtjuk fellépni. Tobb oly esetet észlelt,
melyekben a betegek azt hitték, hogy életik utin leselkednek,
» - « - 80 bat mich — mondja Fraentzel — ein Patient unter
lautem Weinen, ich mdchte ihm nur noch 24 Stnnden das Le-
ben schenken, denn er wiiste gar nicht, warum er sterben sollte,
und vielleicht kiime fiir ihn wiihrend dieser Zeit noch eine
Begnadigung. Wohl auch als durch solche Delirien bedingt,
sind zwei Fille von Selbstmord aufzufassen, welche auf ande-
ren Abtheilungen der Charité nach der Krise, bei vorher ganz
rubhigen und stillen Kranken vorkamen.

A deliriumnak ezen alakjait Traube nézete szerint azért
kell kimerriilési delirium gyandnt felfognunk, mert eloszor :
oly betegeknél észleljiik azokat, kiknél az agynak téplilkozisa
hosszabb ideig szenvedett, s pedig azdltal, hogy a liz hosszabb
ideig fenndllt, s ennek fennélldsa kozben a beteg igen csekély
tdplilékot vett-magdhoz, részint pedig a vélsdg alatti igen bo
kiiritések és a szfvnek lehangolt miikddése kovetkeztében ;
mésodszor : e deliriumok azért kimeriilési deliriumok, mert a
delirium ezen alakjait oly betegségekben é&szleljiik, melyek
kimeriiltséget tiintetnek elé, igy: a tidévészesek utolsé perczei-
ben, nagy vérzések utin, vérszegény néknél a mania puerperalis-
ban. S6t a l4znélkili delirium tremens is kimerilési delirinm
gyannt tekintendd, mivel az ebben szenyedd betegek Gjjol-
nappel isznak, s a szeszes italok vétele kivetkeztében iz
idegrendszer olyannyira felizgattatik, hogy élom néluk ‘be sem
koszonhet, tdpldlékot, mint ismeretes, magukhoz keveset vesi-
~nek, s igy a kimeriilésnek igen magas foka 411 be.

! 1) Fraentzel. Ueber Krisem u. Delir. Virchow’s Archiv fiir path.
" Anat: u. s. w. Seite 128. g
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Traubenak épen vézolt nézetét. miutin eddig a kozponti
szerveken ez irfnyban nagyobb szdmi, pontosabb vizsgdlatok
nem eszkdzoltettek, s miutdn gy a kozponti szervekben anyagi
viltozéisok kimutatva ninesenek, szerény véleményem szerint,
magunkévd tehetjiik.

Mindezen el6z6 ismertetések utin, welyek 4ltal a deli-
rium tandnak torténeti fejlédését vdzolni torekedtem egyrésat,
de melyek mdsrészt kéresetem wmegviligitdsira, s foleg az
ebbdl levonandd kovetkeztetés indokoldsdra sziikségeseknek mu-
tatkoztak, legyen szabad a t. egyesillet becses engedelmével e
kéreset kozlésére attérnem. (Vége kov.)

KONYVISMERTETES.

Medical and Surgical Memoirs, containing Investigations on

the Geographical Distribution, Causes, Nature, Relations and

Traitement of Various Diseases, 1855—76, by Joseph Jones.
New-Orleans 1876.

Egy régi amerikai orvos igen érdekes konyve fekszik
elGttiink, mely terjedelmes tapasztalatokrél, nagy olvasottsig-
rél és jeles késziltségrél tandiskodik gy a kérodai tanok,
mint a goresovészet, az élettan és a vegytan terén, mind
ehhez pedig még a szerzének logikailag rendezett ésujdrdsa
kapcsolédik.

Jelenleg a munkdnak elsé kotete fekszik eléttink, mely
az idegbfntalmakra vonatkozik, mig a mdisodik kotethen a
jarvinyos, a harmadikban pedig a tdbori betegségek fognak
targyaltatni,

Ezen elsé kotetben a szerz6 az idegrendszer honcztandt
és élettandt igen koriilményesen adja eld, arra torekedve, hogy
a sebzési dermét (fetanus), mely a kotet legterjedelmesebb ré-
sze (200 lapon feliil), konyen felfoghatévd tegye.

Sebzési dermének 420 esete van ezen konyvben felje-
gyezve, s abb6l 213 gybgyilt, mig 207 meghalt (49.2%);
azonban vgy létszik, hogy jabb  idében a haldlozasok
szdma cstkkendben van. 210 esetben, mely 1840 eléttre esett,
1.77 esetre 1.5, haldlozds jutott; mig 210 esethen, mely 1840
utdn fordilt elé 2.38 esetnek felelt meg 1 haldlozds.

Mihelyt a derme elsé tiinetei fellépnek, helybelileg a sebre
iblanyos festvényt (tinctura iodi), a kérnyezetre pedig mdakonyos
meleg borogatdsokat alkalmazhatunk. Ezenkiviil a szerzé gy
a sebre, mint a gerinczre a kovetkez6 kendcsot ajanlja: Rp.
Chloroformii, camphorae, trae. opii, olei olivarum aa. grmata
10. Adni kell ezenfeliil hashajtékat és dohdnycsoréket béliirité
szerekkel. A beteg egyenletes hémérsékli homdlyos szobdban
pyugodtan pihenjen, s tejjel, levessel, tojdsokkal, rizszsel, arrow-
root-tal tdpldltassék, ba lehet, a szdjon 4t, ha pedig ez nem
lehetséges, a véghélen keresatiil.

Ha egyszer a derme teljesen kifejlodott, akkor a fuladds a
legnagyobb veszély, mely fenyeget, s annak elhdritdsa végett
a mesterséges légzésre mindig készen kell lenniink. Ezenfelil az
idegrendszer csilapitdsdra kiilonboz0 szereket kisérthetiink meg.

A szerzé a hangyanyhalvagot - (chloroform) belsleg igen
ajinlja. Ha 1 r. chloroformra 8 r. borszeszt vesziink, akkor
azt vizhen vagy kozinséges szorphen konyen feloldathatjuk. A
chloroformot rmandolaolajjal és arab mézgdval késziilt fejethen
is igen j6l rendelhetjiik. Czélszerii rendelési méd még a kovet-
kez6 : Rp. Chloroformii, aetheris, trae. opii aa. grmata duo.
DS. Egyszerre 10—100 cseppet erds borban, cognacban, vagy
tejben bevenni. A borszesz maga is nagy adagokban kitiné hatésd,
mennyiben az izmokat elernyeszti, mély 4lmot idéz eld, s a
hémérséket aldszédllitja.

A mékony a derménél igen hathatés szer, mennyiben az
izomerdt gyengfti, mig az érz6 kozpontok ingerfogékonysdgit

aldszdllitja ; a szerzé azonban annak magéban ismételt rende--

 lését nem ajénlja ; mert ezen szer az emésztoképességet rontja,

tovibbd az epe- és a hélbeli nedvek elvdlasztisinak csokkenté-
sével az a nélkil is kellemetlen székszoruldst fokozza. A mi-
kony helyett még helyesebb, ha szunyalt (morphium) bér ald
fecskendésre rendeliink.

A chloralhydrat eredménynyel rendelhetd, kilondsen ha
bromkaliummal kapssolatban adatik. £

A dohénylevelekbdl 2 grm-ot 600 grm. vizes forrdzatra
rendelhetni, s ez naponta 2—3-szor ecsbreként alkalmazhaté.
Izzad4s, dlom és az izmok elernyedése szokott bekdvetkezni.
E mellett j6 bor, cognac lés erbteljes leves rendeltessék, Haugh-
ton magdt a nicotint jé sikerrel adta.

Az indiai kender (cannabis indica) kivonata vagy fest-
vénye j6 szolgdlatokat tehet, tgyszintén a calabari bab) is.
Ennek kivonatdbél belséleg labdacsokban 6, csérében 12, mig
bér ald fecskendésre 2 cgrm-ot adhatni. A sisakvirdgal (aconi-
tin) a helybeli ingereltség, mig a nadragulya (belladonna) az
idegsejtek ingerfogékonysiginak csokkentése dltal hathat. A
chininnek szintén lehet némi haszna.

Nem szdmithatni a crotonchloralhydratra, calomelre,
hénytatéborkdre, kimforra, pézsméra, biizaszatra, vérboesdtisra
és hélyaghtzdkea, mig a curara kéros. X.

L AP S Z EMULE.

N—I. Korai serdillés és havi szam huszonkét hénapos gyermeknél,

Egy jelenleg 4 éves és két héhapos lednygyermek mutat-
tatott be a londoni és dublini Chirurgical Society-ben és a
dublini egyetemen, kinél a havi szfm, huszonkét hénapos kord-
t6l kezdve, fennakadds nélkiil rendesen megjelen. A lednyka
1862. januir 27-kén sziiletett Londonban, s szileinek 4-dik
gyermeke, A szilok elbeszélése utin a gyermeknél mindjirt
sziiletése utdn feltiint az emlék nagysiga, melyek kozdnséges
almamekkorasigtak voltak. Suziiletésétél kezdve azonban, 22
hénapos kordig a serdiilés egyéb tiinete nem jelenkezeti ; ekkor
kapta meg elfsz0r havi szimdt, mely azéta minden 4 hétben
rendesen megjelen, tartama 4—6 nap, s mind- és mennyisége fel-
nittekével tokéletesen megegyez. Megjelenése mindig roszillét
41tal van kisérve elannyira, hogy a gyermek azt elbre érezve,
& télyog ismét felfakad kimondéssal jelzi. 1876, évi april
havdban a gyermek kdovetkezd kilemmel birt: az emlék Kki-
fejlettek , ~a kicsiny mellkassal egybekapesotva sajdtsigos
kifejezést nyujtanak, s nagysiguk férfickolmekkorasigdt megko-
seletiz az eléggé kifejlett bimbé rézsasszinti és enyhén duzzadt
udvar kozepén foglal helyet. Havazéskor az emlbk jelentéke-
nyen megduzzadnak. A lednyka arczvondsai kifejezéstelenek,
a vallak és csipOk kifejlettek, a tagok gombolydedek, a gyer-
mek stlya 55 angol font és j6 egészségnek Grvend. A szemérem-
domb szérés; a szeméremrekess az emlkhoz hasonléan jol ki-
fejloddtt. A gyermek komoly, férfigyermek tdrsasigit nem
keresi, ritkdn jitszik hasonlé kortdrsaiva!, s ha igen, kis anyai
szerepben leli kedvét, sz6val, a gyermek serdilt leiny kis
kiaddsban.

(R. J.) Kisérletek a hagyhélyagkivek képzidésének tandl-
minyozisira.

Studensky N., Kasanban, a hiugyki képzddését tanilmé-
nyozand6 ndstény kutyikon, melyeket konyebben lehet pds-
csapolni, koronkint faniv feletti hdlyagmetszést vitt végbe azon
médositdssal, hogy a hélyag sebszéleit a hasfalsebhez varrta,
s ezen résen 4t idegen testeket — iveggydngyoket, tiket, gut-
taperchagolydeskdkat, golyskat, 6lomdarabokat — vitt be a
hélyagha, s a sebet felettiik bezirta. 32 kisérlete kozil az
egyik csoportban a tiplildst véltozatlanul m-ghagyta a szo-
koltndl; egy mésik csoportndl tejsavat (1 obont*3 font vizre),
egy harmadikndl oxalsavat (1 neheséket 1 font vizre) és a
negyedik csoportndl mészvizet (1 részt 100 rész vizre) kevert
az eledelekhez. Kisérletek eredményei : hogy 1) mindazon
anyagh6l 4116 csapadékok kisérletileg el6dllithaték, melyek az
embernél is elsfordilnak, 4. m. higv:avas vegyiletek, oxalsav,
vilsavas mész és vilsavas foldek; 2) a higysavas és oxalsavas
csapadékok képz6dési okaira nézve ecddig biztos ismeretiink
nines, de valészindi, hogy hidnyos élettani folyamatok, hn nem
is kizdrélagos, de lényeges okai; 3) vilsavas mész savanyd
vizeletben hurutos lob nélkil is képzOihetik a mészsék fokozott
felvétele 4ltal; vilsavas keserenylégenykoneg csak ali vegyhatdsd
vizeletben 4l els. (Deutsche Zeitschr. f Chir. B. VIL 3. u. 4, H.)
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x. A salieylsav rendelése eezetsavas ammoniakkal.

Duffey ajdnlja, hogy a salicylsav kovetkezOképen rendel-
tessék : Rp. Acidi salicylici grmata 8, liquoris ammonii acetici
rmata 60, equae dest. simplicis grmata 180. Fiab solutio.
S. Orénkint 6—S8-szorra elfogyasztani.

Az oldat egészen tiszta, s az emészto ‘szervekben semmi
kellemetlenséget se okoz. (British Medical Journal, 1876.
nov. 4) .

{ haldla utdn -kitdut,

X. Zsirndvedék garatmegetti tdlyoggal dsszetéveszive.

Taylor f. é. 7-kén egy zsirndvedéket (lipoma) mutatott
be, mely 4 éves gyermektdl vald volt, kinél ast életben garat-
megeth talyognak tekintették és belémetszettek. A gyermek
hogy a garat megett nagy  zsfrudvedék
volt, mely a gége mindkét oldala mellett  kifelé ‘terjedett,
Ezen lelethé] a tévedést kdnyen meg lehetett fejteni. (London.
Pathological Societys).

T AR

A budapesti Kir, orvosegylet rendkiviili iilése 1876,
2-Kkin,

Elndk : Hirschler Igndez; titkdr: Thanhoffer Lajos.

— A folyS idgyek elintézése utdn az elndk a titkirt
felsz6litja, hogy .olvassa fel a vdlasztminy jelentését a pdlya-
dij kérdésének figyében,

dee.

eleget :
plgen tisztelt egylet. A pdlyadij-alap, wint a t. cgylet
tagjainak legnagyobb része elott tudva van, mér 1859-ben

vette kezdetét, midén az Orvosi Hetilap szerkesztésége a fennt-
emlitett évi folyam alatt hasébjain megjelenendd két legjobb
és legérdekesebb éitekezés jutalmddl 12, illetéleg 8 drb. aranyat
tizott ki, a munkdk meghirdldsira az orvosegyletet kérvén fg).
»Az egylet e végett kikildott bizotisiga, jelentése sze-
rint a sok j6 kozott nem tehetvén vélasztdst, azt inditvinyozta,
hogy & jutalom a szerkesztb’ség altal ki ne adassék, hanem
egy pélﬁakérdeele tizessék ki.
linthogy pedig ezen inditviny a szerkesztdség intentio-
janak, sem egy heti folyéirat czéljhinak meg nem felelt, de
ai részien a véleménynyilvAnftdsra felkért orvosi kozonségnek
tetszésével sem taldlkozott, a kitdzott dij az Orvosi Hetilap.
szerkesztosége Altal felkért szakférfiak hozzdjarulésival boldo-
gilt Balassa tandr -elndklete mellett ki lett osztva, s pedig
Koranyi Frigyes és Békai tudor uraknak itéltetett oda kik a
nyert deszeget sajitjukbél még szaporitvdn, az egylet kéretett
fel a javaslatba hozott pdlyakérdések kitiizésére €s az adakozds
utjdn begyfilt pilyadij-osszeg kezelésére,®
© ,Nemzetiink 6 életre ébredésének ezen idején adakozdsok
igy a fovaroshél, mint a vidékrél oly gazdagon folytak be,
hogy mér a red kiovetkezd 1861. évben a javaslatba hozott sok
kérdés kozil egy kivdlasztatvdn, —t. 1. ,valamely vérosnak vagy
vidéknek crvosi topographidja“, — az egyesilet 4ltal a leg-
jobh, de absolut becscsel. biré munka ntén 100 db. arany, a
hozzé legkdozelebb 4116 részére pedig 50 db. arany jutalomdij
tiizetett ki, 1862-dik évi dec. 15-diki hatdrnappal.*
oA beérkezett 2—3 munka koziil azonban csak egy ta-
laltatott jutalomra mélténsk, s dmbér az nem felelt meg a
bizottsiig jeleutése szerint a tudomdény akkori 4llisénak, tekin-
tettel a szerz6 szorgalméra, szabatos észleleteire és a pontos
deszedllitdsra, neki a kitizott 2-dik 50 aranyi dij kiadatott.
+A térsulat ekként czélt npem érvém, s a palyadij-nyert
munka i3 az irodalom akkori pangdsa miatt mint statistikai
toredék nem értékesittethetvén, az egylet konyvtardban elenyé-
szett. A tdrsulat pedig a meghinsulds okdt abban vélvén felta-
lalni, hogy e kérdés sokkal terjedelmwesebb volt, s tobb isme-
retet, kitforrist és adatokat igényelt, mintsem hogy megold-
hatd lett volna, mds kisebb terjedelmit kérdésekef keresett.*
oAz e czélra annak idején 1864-ben kikildott bizottség
dltal a kovetkez6 kérdések hozattak javaslatba: 1) a hoémérsék
ingadozdsainak kérismei értéke heveny bajokndl; 2) fekélyek
kéroktana, kérszivettana ‘kiillondsen a munkds néposztdlyndl és
gybgykezelésiik; 3) ételek, italok hamisitdsa és vizsgilisa;
4) 1863, évi szdrazsdg hefolydsa a vdltélizra; 5) bélféregkér
oktana, gyfgymddja; 6) tdpszerek inséges idékben; 7) az idegek
kornyi végeinek szoveti sajdtsdgai; 8) honunk tdpszerei; 9)
posvéinyos vidékek alkata és hatdsa; 10) a higany és készitmé-
nyeinek hatésa, kisérletek alapjdn; 11) pokolvar; 12) magyar
oryosi torténelem.#
»Az egyesillet azonban még ezen kérdéseket is nehezek-
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minek “a tltkdr _kﬁ\'etkezbk_ben tett.

nek taldlvén, litszélag csaknem egészen a minden gyakorls
orvos korén belil fekvé tdrgyakat szemelte ki, nevezetesen :
1) a vélté lézat, 2) a csémort, 3) a pokolvart, 4) a hélyagks-
vet, 5) suiirke hilyogot, s végre 6) az ajkrikot, s ezeket 50—40
és 30—30 aranynyal vélte jutalmazandéknak. A pdlydzat ba-
tdrnapjddl 1867. junius 30-dika lett kitdzve.*

»A hatdridé lejirt, 'de munka nem adatvdn be egy sem,
az egyesiilet most az eredménytelenség okédt a csekély dsszeg-
hen kereste, s 1868-han csak két kérdést tizott ki 100 és 25
arany dijjal: a véalt§lizt kértani és gydgytani ; szempontbdl,
tekintettel a hazdnkban eszkizolt vizszabdlyozdsia és a kiz-
egészségileg szikséges rendszabdlyokra; és a gyermekek halan-
déségdt honunkban, tekintettel a lelenczhdzakra. A batédrideig,
mely 1870. jun. 30-ra tizetett ki, két munka érkezeit be, egy
azonban még a birdlat el6tt visszavonatott; a mdsik, mely ,a
gyermekek hazdnkbani haldlozdsdra“ vonatkozott, jutalomra
érdemesnek nem taldltatott.«

»Ezen tapasatalatok folytdn az egyesiilet legjobbnak vélte
a phlyakérdések tigyével és az esetleg kitiizendd kérdések meg-
dllapitdsival a vélasztményt megbizni, mely azita e térgygyal
foglalkozott is minden évben, de mindannyiszor azon meggyd-
z6désre jutott, hogy a pélyakérdések ideje még be nem kdvet-
kezett, s jobh lesz a begyfilt Osszeget egyelére kamatoztatni,
semhbogy az a tudomény minden lényeges haszna nélkil minden
dron elforgécsoliassék,“

»A jelen egyleti év alatt tdrsulatunk elndke jonak litta
az lgyet Gjra tdrgyalds ald venni, s javaslattétel végett bi-
zottsigot nevezett ki. A bizcettsdg javaslatdt a tdrsulat vélaszt-
ménya tandcskozds ald vette és a kdvetkezd pontokra nézve
allapodott meg, melyeket ezennel a tisztelt orvosegylet elé jova-
bagyds végett elbterjesateni szerencsénk van.“

»1) A budapesti Kkir. orvosegylet dltal kltuzendo pélya~
kérdések jutalmazdsira a magyar orvosok dltal eddig adakozott,
jelenben 2170 frinyi Osszeg tokésittessék, s 1j adakozdsok itjdn,
valamint esetleg a kamatok tOkésitése dltal lcgaldbb 3000 frt.
erejéig szaporittassék.

»2) A legaldbb 3000 frtra szaporodott tokének kamatjai-
b6l 2—3 évenkint, esetleg ha a téke nagyobbra talilna noni,
vagy egyébkint ezélezertinek mutatkoznék, évenkint is, pélya-
dl]ak vagy pdlyakérdések tizessenek ki, gy azonban, hogy az
évi kamatnak 50°/,-ka azontil is mindaddig a téke ndvelésére
fordittassék, mig az évenkint legaldbb 500 frtnyi biztos ka-
watot nem jovedelmez.®

»3) Az ezen palyadijalapbdl az orvosegylet dltal kitidzott
kérdésekre adandé dij, azon féfi emlékére, ki, midén a pdlya-
kerdések eszméje felmertilt, hazdnk orvosi tudomdnyos életének
6lén 4llott, ,budapesti kir, orvosegyletn Balassa-
dij“ nevét viselje,“

»4) A budapesti orvosegylet fenntemlitett §§. értelmében
a mdr meglevé, valamint az ezen czélra még bejovendd pénz-
ogszegre nézve alapiti-levelet &llit ki, melyben az e czélra
adakozdk nevei is lehet6leg hiven felsoroltassanak, s az alapi-
tdsi toke kezelésével, valamint a pdlyakérdések megdllapitdsival
évi szdmadde, felelOsség, illetéleg jelentéstétel kdtelezettsége
mellett a vélasztmdnyt bizza meg.”

»A vilasztmdiny egyittal felhivalik, hogy a fenntemlitett -
tkének kidllitisira a szlikséges intézkedéseket negtegye, s a
pilyadijak vagy pélyakérdések kiirdsa, hirdetése, birdlata és
kiaddsa koril kovetendd eljardsi szabédlyzatot készitse el és az
egyesiiletnek jévahagyds végett mutassa be.”
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»Lisztelt egylet! Midén a vélasztmény az imént eléadott
tervezetet megéllapitotta, tekintettel volt a pélyadij-Gsszegnek
keletkezésére, tovibbd azon czélra, mely az igytdrsakat ado-
ményaikndl vezérelte, wgyszintén figyelembe vette azt, hogy
ugyanazon czél kilonféle korilmények kozott mds és mds mé-
don érheté el, végre nem feledkezett meg a pélyadijkérdések
koril eddig tett tapasstalatokrél sem.*

»A rendelkezésre 4110 és még remélhetd pénzisszeg toké-
sitésénél a vdlasztmény 4llandésitani kivdnja az egyletnek ez-
dltal feltételezett hosszas miikodését, azon meggyd:ddéshél in-
dilyin ki, hogy minden héztartisndl, legyen az dllami, térsa-
dalmi vagy magén jellemidi, azon kell lenni, hogy a téke ne
csak mne csokkentessék, hanem inkdbb szaporodjék, s csak az
6évi jovedelem haszniltassék fel.*

»Bz irdnyban az elsé adakozdsok alkalméval tétetett ja-
vaslat oly hoszdaddssal, hogy biztossdg kedvéért a téke a
m. tud. akademidnak adassék ki, s az egylet csak annak ka-
mataival rendelkezzék. Ezt azonban a vélasztmény sziikséges-
nek nem tartja.“

»A pilyadij elnevezése,
kiutetszésével fog taldlkozni.“

»Szokdsa volt minden kornak kedvelt és jeles emberei
nevének megdrokitésére emlékeket emelni, jétékony intézeteket,
iinnepnapokat emlékiik fenntartdsira utinuk nevezni el. Kzt
legkdzelebb is Dedk Ferencz haldlakor sokszorosan volt alkal-
munk tapasztalni. Es Balassa, 25 évig egyetemiink és orvosi
rendiink fénye, a haladds és nemzeti tudomdnyos mikdidés oOre
és vezére volt.

»A vilasztmény reményli, hogy ba az dltala eldterjesztett
tervezet alapjén a pélyadijak kérdése rendeztetik, s ez alapon
az igyfelek 1jabb adakozdsra szlittatnak fel, a megkivént
osszeg be fog folyni, s Mgy az adakozék, mint pedig az orvos-
egylet czéljdt — ez vton az orvosi tudoményos miikodést ha-
zdnkban és nyelviinkdn elémozditani — el fogjuk érni és ké-
pességiink szerfnt mindenkorra biztositani.“

— Elndk a tagok tdjékoztatdsa végett roviden ismételte
az ligyet és azon phasisokat, melyeken az keresztiil ment, s a
tagokat kérte, hogy nyilvdnitsik véleményeiket.

— Békai J. roviden ismertette a pdlyadij iigyének gene-
sisét, s Boalassa e ftéren szerzett érdemeinek ecsetelése utdn
kijelentette, hogy maga részérél 100 frttal hajlandé az alaptoke
noveléséhez jarulni.

— Lichtenberg K. 1877-t61 kezdve 6t éven &t évenkint 10
frt ajanl fel. :

— Fodor J. inditvinyozta, hogy ivek kordztessenek, me-
lyekre az adakozni kivinék magukat feljegyezhessék.

— Ezekutdn sewki széldsra nem jelentkezvén, elndk kije-
lentette, hogy tdbb oldalrél tortént adakozdsi ajénlat, mit csak
azért nem emlitett meg, mert nem akarta, hogy a dolog gy
tinjék fel, mintha a vilasztmény mintegy megvdsdrolni akarnd
a gyiilés helybenhagydsét.

A gyilés ezutin a vilasztmdny javaslatdt egyhaugilag
elfogadta, s az ligyet magiévd tette.

— Markusovszky L. az egyesiiletnek kdszinetet mond,
hogy az ,Orvosi Hetilap* szerkesztosége dltal elészor kitiizott
pilyadijat dllandositotta. Kivanja, hogy az alapitviny és orvos-
egylet sokdig fenndlljon, s a jelenlegi tagok is évek sordn &t
éljék meg a pdlyadijak kitiizését.

Ezutdn a nagy szdmmal jelenlevé tagok élénk éljen-
zések kozott szétoszoltak. —y.

ugy hissziik, a tisztelt egylet

Vegyeselk

‘Budapest, 1876. dec.;7-kén. A vallds- es kozoktatdsigyér tr a
képviselohazban a kirebeli koltségvetési vita kezdetén az orvosi oktatdsrdl
is megemlékezett, megemlitve az élettani intézet épitését, a sebészeti ko-
roda épitése befejesésének kozel voltdt, nemkiilonben a mdr fedél ald jutott
boncztani intzetet; ezenkiviil nyoma tékkal kiemelte belgyogydszati
koroddink legszomoribb dllapotat, s ezen nyilatkozathoz hozzatette, hogy
meg lévén allapitva a terv, mely szerint elére kell haladnunk, ebben all
az igazi vivmdny e téren. Orvendeniink kell az iigysr tr e nyilatkozatin,
mert ebbol azon reményt merithetjiik, hogy eddig tanusitott eréiyével
a belgydgydszati kéroddk épitésének hovahamarabb megkezdésére fog

1042 —

hatni, midltal egyszersmind a még hétralevé orvoskari tanintézetek
(sziilde, szemészeti kéroda, korbomestani intézet, gydgyszertani intézet,
kozegészségtani intézet stb.) épitése szintén biztositva lesz,

—a— A magyar tudomdnyos akademia III. osztdlyinak f. hé 4-kén
tartott iilésén Thanhoffer L. tor. jeles értekezést tartott Marey érlokés-
jelzbjérdl (sphygmographion), melyet lapunk egész terjedelemben ko-
zolni fog.

—a— Azt halljuk, hogy a honvédezredorvosok koziil tébben Buda-
pestre hivattak, hol a tdbori sebészetbél kiilonds gyakorlatok tartatnak.

—a— Bécesben a roncsolé toroklob mind tobb és tobb 4ldozatot
kovetel, mi okbo! nz alsé-austriai egészségiigyi tandesban azon inditviny
tétetett, hogy azon csalddok gyermekei, melyekben olyan betegek vannak,
az iskoldaba jardst6l tartassanak vissza.

—a— Sokszor lehet hallani, hogy a pdrisi orvosi karndl a hall-
gatok szdma sokra megy, igy milt évben 5000-re tették azt, most
azonban kitint, hogy azon szdm igen tilzott, s rendetlenségekbdl eredt.
A tanulék ugyanis ivekre iratnak, melyek azutin nem fiizetnek Ossze, &
igy megtortént, hogy "a milt évbeli ivek kozé olyanok is keriltek, melyek
10—15 év elottrdl valdk voltak.

—a— Moleschott Jakab, Torino-ban az élettan tandra, Olaszorszdg
senatorava neveztetett ki.

—a— Pasteur &4z ,académie de médecine nov. 28-ki iilésén vilté-
laz esetét kozolte, melyben phenoluak (carbolsav) bér ald fecskendezése
utin azomnal javulds, majd pedig gydgyulis kovetkezett be. A valtélis
mdr régéta tartott és minden mds szerelésnek ellendllott. Befecskendésre
a phenol */,—2% -0s vizes oldata haszndlbaté, s ebbdl Osszesen 100
cseppet fecskendezhetni be.

—a— Az ailantus globulosa chinai fa, s ennek részei, melyek
keserii izliek és eléggé kellemetlen szagiak, a chinaiak dltal réz- és
mirenymérgezéseknél ellenszeriil, tovabbd hasmenések csilapitdsira, vég-
béleldeséseknél, kankondl és vérzések eseteiben haszniltatnak. Ezen szert
kozelebb Dugat, Pekinghen tartézkodé franczia orvos vérhasndl jé siker-
rel alkalmazta, s ezutén tobb angol és franczia tengerészeti orvos hasonld
eredménynyel rendelte azt.

Heti kimutatas
a pestvirosi polgari kérhdzban 1876. dec. 1-t6l egész dec. 7-ig
dpolt betegekrdl.

felvett | elbocsatott ~meghalt | visszamaradt
beteg | | gyogy.| beteg | | beteg |, | |x
1876 =7 2= |l o i S |8 (x| b
gl I8lel. 0 8lel 8l el . (El2lE] 8
Elg|8|e|e|d|s|e|8|8 e |2|8e| 2
e e e Tl ol o Faal i et
Dec. 1 |15 10 25\ 28 12 40 2 1| 3 620348 5 632 1011
» 2 13310 43/ 12 7 19/ 1| 1| 2|640 350 5 6/32 1083
, 3 |28 10 38 88 21 b9 4 2| 6 626 837 5 632 1006
» 4 |18 8l 26 13 2| 15 2| 2| 4|637/841 5 684 1013
s 5 |27 14 41 40 19 59 2| 3| 5 613 333 5 633 990
" 6 |39 14 53l 14| 14 28 — —| —|636/335 4 5/35 1015
> 7 |18 11’ 29 18 9 27" 1i 1 ¢ 636i387 4i 5\33}; 1015
| .‘ IJi5) | \

Palyazatolk.

Pest-Pilis-Solt k. Kin m. Hajés mezdvarosaban, hol személyi jogi
gyogyszertar is létezik, a Kaufmann Emd tr. ur lemonddsa folytén fre-
sedésbe jott varesi orvosi dllomds, mely a varos részérdl utélagos évne-
gyedi részletekben fizetendé 400 frt. ¢vi fizetés és 4 szobdbdl, s abhoz
tartozé épiiletrészekbdl dllé szabad lakassal javadalmaztatik, folyé 1876.
évi dec. 31-kén reggeli 8 érakor Hajos varoshdzanal valasztds utjan be
fog toltetni.

Palyazoktol megkivantatik, hogy az orvostudori mindsitvényen
kiviil a magyar és kilonosen a német nyelvben jdrtassiggal birjanak,
tovabba, hogy a megvalasztandé 4llomasat a vdlasztds napjatol szémitott
8 nap ala‘t elfoglalni, az orvosi ténykedést pedig a varosban kivetkezd
dijak mellett gyakorolni kdteles, 4. m.

egyszeri latogatasért éjjel-mappal . . . . .
foghuzds, érvagds, kozonseges kelések felviagasaért 20 kr.;
az iskolamulasztdasok folytdn kivant orvosi bizonyitvanyokat azonban
dijtalanul kidllitani, dgy a halottkémlést is a varosban dij nélkil vé-

geeni koteles.

A megvidlasztandé mint eldljarésagi tag az 1871. XVIIIL t. ez

20 kr.,

- 70. §-a értelmében 3 évre vilasztatik.

g
"
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A szabdlyszerfien felszerelt palydzati kérvények Hajés mezdviros
eloljarosagahoz czimeave f. é. dec. 30-ig milbatlanil bekiildonddk.
Kelt Hajéson, 1876. nov. 30-kdn. 1—3
Fetter Antal, biro. Erhardt Cajetan, jegyzé.
Az iiresedésbe jott nagybanyai m. kir. milorvossegédi dllomasra,
melylyel 25 frtnyi havi bér, annak 10°/,-val feléré lakpénz és évi 20 kob-
meter tiizi illetmény élvezete van osszekotve, ezennel palydzat nyittatik.
Pilydzni kiviné sebészek szabalyszerien szerkesztett folyamodva-
nyaikat, melyben koruk, végzett tanulmanyaik, nyelvismereteik, szolgalati
éveik hitelesen igazolanddk, elfljaré hatosigaik (tjin, vagy egyszeriien
aldlirt bdnyaigazgatosdghoz 4 hét alatt nyujtsik be.
Nagybanydn, 1876. dec. 2-kin.
1—2 M. k. banyaigazgatosag.

Veszprém megye teriiletén a kovetkezo kozségi kororvesi alloma-
sok, melyek mindegyikével 300 frt. évi fizetés és 150 frt. fuvardij vagy
ennek természetben leendd kiszolgdltatdsa van Osszekdtve, vilasstds ntjan
betoltendik 1évén, s azok eszkozlésére a palydzat ezenmel kihirdettetven, a
vilagztds hatdrnapjail folyé évi december hé 23. napjanak délelotti 10
oraja kitiizetik.

Elsé kizségi kor : Vamos, Fiisz, Szentkirdly-Szabadja, Vorosberény,
Almddi, Litér, Kaddrta, Ratoth, Mdrké, Bdnd, Herend kozségekkel, 9306
l6lekszdmmal. Szélhelye a korho. nem tatozo Veszprém wvdros,

Masodik o:ségi kor : Nagyvizsony, Lednyfalu, Urkit, Mencshely,
Vorosto, Németbarnag, Magyarbarnag, Totvazsony, Nagy- és Kishidegkut
kizségekkel 7174 lélekszammal. Székhelye Nagyvazsony.

Harmadik kozségi kor : Osi, Oskii, Hajmiskér, Soly, Peremarton,
Berhida, Kiskovdcsi, Papkeszi, Vilonya kozségekkel 8700 lélekszanmal.
Székhelye a kiorhoz nem tartozo Palota varos.

Negyedik kizségi kor : Zircz, Borzavar. Porva, Bakonybél, Esater-
gar, Olaszfali, Lokut kozségekkel 9712 lélekszammal. Székhelye Zircs.

Otodik kozségi kér : Varsiny, Lézi, Sikator, Péterd, Romind,
Gicz, Gipmoth, magyar és német Bakonyszentlaszl, magyar es német
Szentkiraly, Cseszuek, Oszlop kizségekkel 9271 lélekszammal. Székhelye
Varsany.

Hatodik kiozségi kor: Csetény, Dudar, Nana, Teés, Jasd, Csernye,
Suzapdr, Suur kdzségekkel 10,211 lélekszammal. Székhelye Csetény.

Hetedik lLozségi kior : Bakony magyar Szombathely, Bakony német
Szombatbely, Héauta, Réde, Aka, Csatka, Acsteszér, Barsonyos, Bank,
Teleki kozségekkel 9370 lélekszammal, Székhelye Bakony magy. Szom-
bathely.

Nyolezadil kizségi kor: Devecser, Borszoresok, Noszlop, Poloske,
Lorinte, Kolontdr, Pusztamiske kizségekkel 7729 Jélekszammal. Szék-
helye Devecser.

Kilenczedik kozségi kor : Nagy- és kis Szollés, Adorjanhaza, Csogle,
Csész, Dabrony, Doba, Egeralja, Kis- és nagy Pirith, Nagyaldsony, Oroszi,
Vecse, Vid kozségekkel 9177 lélékszammal. Székhelye Csigle.

Tizedik Kkozségi kor : Ajka, Ajkarendek, Tésok, Berénd, Bodé,
Csékit, Bécs, Gyepes, Halimba, Pidrag, Kisldd, Magyar és német Poldny
kozségekkel 10,643 lélekszammal. Székhelye Ajka.

Tizenegyedik kozségi kor: Tiiskevar, Alsé-, Felso- és Kozépiszkaz,
Karakoszoresok, Kerta, Kisberzseny, Kis-Jend, Kis- és Nagy-Kamond,
Somlé, Vasarhely kozségekkel 7239 lelekszammal. Székhelye Tiiskevar.

Tizenkettedik Lozséqi' kor : Mihdlyhdza, Mezdlak, Békds, Nyardd,
Porszalok, Nemesszalok, Vinar, Gergelyi, Kilsi-Vath, Borsosgyor, De-
recske kozségekkel 6882 lélekszammal. Székhelye Mihdalyhaza.

Tizenharmadik kozsége kor: Papakoviesi, Dika, Kéttornyulak,
Nordp, Kup, Salamon, Nagy- és Kis-Ganna, Dobronte, Tapolczafd koz-
ségekkel 6700 lélekszammal. Székhelye Papakovdcsi.

Tizennegyedik Fkozségi kor: Homokbodoge, Jako, Farkasgyepi,
Németbanya, Tharkat, Addsztevel, N.-Tevel, Ugod, Béb, Nagygyimoéth
kozségekkel 9150 lélekszammal. Székhelye Homokbiodage.

Tizenotodik kozségi kor : Papateszér, Usot, Sziics, Koppény, Fe-
nyofé, Szentivan, Bakony-Tamdsi, Nagy-Dém, Bakonysdg, Lovaszpatona
kozségelkkel 8780 lélekszammal. Székhelye Papateszér,

T'izenhatodik kdzségi kor : 'lakdesi, Marczaltd, Vanyola, Nydgér,
Vaszar, Gecse, Alsi- és Felso-Gorzsony, Acsid kozségekkel 7825 lélek-
szdmmal, Székhelye Takdcsi.

Tizenhetedik kozségi kor : Enying, Lajos-Komdrom, Bozsok koz-
scgekkel 5986 1élekszammal. Székhelye Enying.

Tizennyolezadik kozségi kér : Fokszabadi és Siomaros kozségekkel
2319 lélekszammal. Székhelye Fokszabadi.

Tizenkilenczedik kizségi kor @ Bfokajar, Csajagh, Kiingos, Kenesse,
Lepsény, Mesd-Szentgyorgy kozségekkel 8288 lelekszammal. Székhelye
Bfikajar,

A kelloleg felszerelt folyamodvanyok az 1-, 2- és 3=dik kozségi
kirdkre vonatkozdlag a veszprémi; a 4-, 5-, 6- és 7-dik kdzségi korokre
vonatkozolag a zirezi; a 8-, 9-, 10- és 11-dik Kkozségi korokre vonatko-

| zolag a devecseri; a 12-, 13-, 14., 15- és 16-dik kozségi korckre vonat-

kozélag a pdpat; a 17-, 18- és 19-dik kouzségi kordkre vonatkozélag az
enyingi jarasszolgabirdsaghoz folyé évi december 23-kdn reggeli 9 érdig
benyujtanddk.

A valasztas a kizegészségiigy rendezésérdl szolo f. é, XIV. t. cu.
alapjan tortéuik, s a megvalasztott orvosok allomasaikat 1877. jan. 1-jén
elfoglalni tartoznak.

Megjegyesztetik meg, miszerint azon kororvosok, kik orvosi kdritkon
kiviil esdleg laknak, jarvanyok alkalmdval orvosi koriik barmely helysé-
gében mint jarvanyorv sok kirendeltetvén, ezen kirendelést minden kiilon
dijazds nélkiil elfogadni kotelesek.

Kelt Veszprémben, 1876. nov. 20-kan.

B. Czerak, alispan.

HE N EG P BN B W W A .

Rozsnyay M. palyakoszorizott
Kinalesokoladé. 100 db. 4 it 1 db. 8 kr.
Kinalezukorka., 100 db. 4 1t 1 db. 8 k.

Kovetkezd helyeken kaphatdk :
Aradon : Rozsnyay M. gybgyszerésznél.
Béesben : Fritz testvéreknel,
Pesten : Thallmayer B. és tarsa uraknal.
Torok Jozsef ur gyogyszertaraban.

w A kizp gyogyszereszeti 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 utan tébb rendbeli utan-

zasok tamadtak, — kérem Rozsnyay M. palyakoszoruzott
készitményeiért, egyediill a fentebbi helyekre fordulni,

Migraines & Neuralgies
PAULLINIA-FOURNIER.

Hatalmas szer a zsabak (neuralgiae), gyomorfajdalom, goresok
csuz és kivaltképen az ideges félfejfajas (migraine) lekiizdésére, mely-
nek legerosebb rohamait is gyakran nehany percz alatt elemyészti.

Nagy sikerrel alkalmaztatott mindennemid kdérokban, melyek
atalanos elgyongillésbdl szarmaznak.

Szamos, ugy a magan gyakorlatban, mint korhdzakban, Pi-
risnak legelokelobb orvosai és tanarai, u. m. Grisolle, Trousseau,
Recamier, Blache, Cruveilhier, Huguier, A. Tardieuw, E. Barthes
sat, altal 20 év ota tett kisérletek bizonyitjik, hogy ezen készit-
mény mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bantalmaknadl, 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.

Parisban : egyedil FOURNIER gydgyszerésznél, 26 Rue d’
Anjou-St. Honoré. ,
Pesten, magyaorszigi foraktirban: TOROK JOZSEF
gyogyszertavaban, Kiraly-utcza 7. sz.

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



Budapest, 1876.

EIONzetést ar : helyben és vidéken egész évre
10 frt,, félévre 5 frt, A kizlemények és fizetések bérmente-
sitendfk,

Mirdetéaekért soronkint 15 dj kr.

»il. sz.

December 17.

Megjelen minden vasdrnap.

Megrendelhets minden kir. postabivatalnil. a szerkesz\Oségné

nddor-dteza 12. sz, és Kilian Gydrgy kdnyvkereskedésében
viczi-iteza Drasche-féle hizban.

ORVOSI HETILAP.

Honi s kalfoldi gyégydszat és kérbuvarlat kdzlonye.

N uonswadila evwvfoly samme.

Felelds szerkesztd és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kdalmdn tandr.

Tartalom: Thanhoffer L. tor. Kozlemény a m, kir. dllatorvosi élettaui intézethol. A mddositott Marey-féle érlokésjelzé és az azzal tett
kisérletek, — Kelemen M. tr. Kordnyi Fr. tnr. egyetemi kéroddjibol. A deliriumrél. (Vége). — Kionyvismertetés.
Handbuch der Gewerbe-Hygiene auf experimenteller Grundlage von Dr. H. E ulenberg. — Lapszemle Idegen test behatolisa
kivetkeztében idegzizidds, fajdalom, idegnyujtds, gydégyulas. — Mindkét kiilsd csipiitér sikeres aldkotése csipitérdagok miatt.

Tareza : Az orszégos kozegészségi tanacs véleménye a lelenczhazakrol. Kozli Grész Lajos tr. — A budapesti kir. orvosegylet nagy gyilése
1876. dec. 9-kén. — Spitzer M. tr. Eszuevételek a lelenczhiz egyik ellenének megjegyzéseire. — Vegyesek. — B léfizetési

felhivas az ,OHL.“ 1877. évi folyamara. — Pailydzatok,

Mellékletek : A ,Szemészet® 6-dik szama. — Neue medizinische Werke aus dem Verlage von Urban & Schwarzenberg in Wien. — Franklin-térsulat

magyar irodalmi intézet kiaddsai.

Kozlemény a m. kir. allatorvosi élettani intézethdl.
A médositott Marey-féle érlokésjelzi (sphygmographion) és
az azzal tett kisérletek.")

Tuanaorrer Lagos tr.; m. kir. allatorvostanintézeti ny. r. tanir és egye-
temi m. tandrtol.

Az érlokésnek djjal vizsgdlata embernél mdr az orvosi
tudomény Oskoridban szokdsos volt. A chinaiak Krisztus
elott 2639 évvel széltak a pulsusrél, s azt illetéleg egész
tant dolgoztak ki. XKéséhb Demokritos, Aristoteles, Hippo-
crates, Praxagoras, Erasistratus, Herophilus, Galenus, még
sokkal késobb Struth, Fouquet, Haller és misok foglalkoz-
tak behatébban az érlokés tandval. Azonban a korszakalkoto
torekvések ez irdnyban csakis az djabb korban lettek ter-
mékenyebbekké, midén a graphicai feljegyzések az orvosi tu-
domdnyos buvirlatokndl is alkalmazist nyertek.

1744-ben Hales, teddingtoni lelkész vékony iivegeso-
vet kotott dllatok véredényeibe, hogy abban a vér felszdl-
lisa dltal, annak oldalnyomdsdt és hullimzdsit kutassa. E
¢8O olyan volt, mint a Pitot-féle, melylyel ez az dramlé
folyadékok sebességet mérte.

Ismeretes Foisewille haemodynamometere, mely nem
volt egyéb, mint higanynyal megtoltott nyomésmérd, mely-
lyel a vérnyomdst mérte. Szintén eléggé ismeretes ennek
médositasa Ludwig dltal, mely abban dll, hogy a higanyon

" 1isz6 eszkoz van, ehhez pedig vékony fémruddal osszefiggé
irdkészillék van megerdsitve, mely kormozott forg6 hengeren
ir. Ez az ismert kymographion (vérhullémjelz6). Fick rugé
manometere a Bourdon-féle nyomdsmérd, ires és hajtott
rézrugé, mely a betédulé vérre kiegyenesedik és végével
osszekotott osszetett emeltyilije kormozott feliletre ir.:

Herisson folyadékkal megtoltott és alil hartydval el-
zart csovet haszndlt az érlokések feltiintetésére. Utdna est
Chelius (Pulsmesser) és Naumann modositottak. .

Elsé volt Vierordt, ki tudtommal eszkozt szerkesztett,
melylyel magénak az érlokésnek megfelelo edénytdgulist és
szlikillést graphicai iiton feljegyezte. Ezkoze azonban toké-

1) Elbadatott az eszkoz és gborbék bemutatdsdval a m. tud. akade-

mia mathematicai és természettudomanyi osztdlyinak 1876, dec. 4-kén
tartott ilésén

letlen és igen nagy, s igy legaldbb bstegeknél alkalmaz-
hatlan volt.

Marey késobb szerkesztett eszkoze, a czélnak sokkal
jobban megfelelt ; azonban elsé eszkozének minden elmés
sserkezete 6s alkalmas kicsisége mellett is szimos hibéi
voltak. Emeltyije onlengéssel birénak tartatott. Mach ki-
mutatta, hogyan lehet ezen segiteni. O az emeltyiit az itér,
illetéleg a végtag borével érintkezé rugdval izileti dsszekot-
tésbe hozta, s igy az emeltyii onlengését megsziintette.

Béhier az emeltyii forgdsi tengelyénél levé apré fogi
kereket, a rugéval alant fziiletben jir6 finom esavarral hozta
osszefuggéshe, s igy Mach eszkvzén javitott. Marey ij esz-
koze is, melyet a szamos tobbihez képest vizsgdlataim alap-
Jin a legjobbnak és legmeghizhatohbnak kell tartanom, szintén
eszel a Mach-Béhier-féle médositdssal bir. Mindazaltal ez
eszkoznek is vannak hibdi, mint. hosszas vizsgdlataim utdn
meggyozodtem, s e hibikat és hidnyzé kelldkeket kijavitni
és potolni volt eddigi miikodésem egyik czélja.

Van szerencsém ezek elére bocsitisa utdn a kovetke-
zbkben az 4ltalam médositott és a phrisi Breguet dltal ki-
tinben készitett, s az ezzel, meg a Vierordt, tovibbi a
régi és 1ij Marey-féle eszkozzel killonféle kérdésekre vonat-
koz6 kisérleteimet a kovetkezikben roviden targyalnom.

A mi eloszor is Marey weszkozét illeti, ez az ,Orvosi
Hetilap 1860-diki folyamaban le 1évén irva és rajzolva,
ennélfogva annak leirasit itten mellozhetni véljiik.

Hosszas vizsgdlatokat téve épen ily érlokésjelzokkel,
tovaibbd 1igy a Vierordi-féle, mint a régi és legidjabb
Breguet-Marey-félével, nemkilonben kiilonféle vizsgélatok-
kal egybekotve birdlvan ezeknek, mind elméletileg az iroda-
lombél, mind kilfoldi utamban megtekintés ntén ismert
tobbeknek, értékét; e mellett nemesak ruganyos esoveken
kaucsuklabddval, hanem kikészitett fllatsziveken és véredé-
nyeken szimos embernél, kutydknal és hézi nyulaknél ta-
nulmdnyozvdn sok irnyban az érlokés moédozatainak lénye-
gét, tgy rendes mint rendkiviili korillmények kozt : oly ered-
meényekre jutottam, melyeket kizlésre elég érdekeseknek és
fontosaknak tartok.

E mellett vizsgdlataim kozott azon meggydzddésre ju-
tottam, hogy a legijabh Marey-féle eszkoz még leginkébh
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haszndlhaté; wmindamellett azt hiszem, bérki konyen meg-
gyozodhetik arrol, hogy barmily gyakorlott legyen is az esz-
koz kezelésében, ez nem meghizhaté, mert kezelése nincs
tokéletesen natalméban.

Mielott e vizsgdlati eredményeimet és irott gorbéimet

* részletesen kozolném, minthogy hosszasabb kulfoldi tdvollétem

és rendkivil sok teendom miatt azt gy is tovabbra kell eloddz-
nom, legyen szabad az éltalam médositott — szerénytelen-
ség nélkil mondhatom, tokéletesitett — eszkozt roviden is-
mertetnem, s azutin vizsgdlataimnak eddig eiért eredmé-
nyeit legalibb fobb vonalaiban érintenem.

Eszkozom rugdja és az azt tarté rdma olyan, mint a
Marey-féle eszkozé. A rugéval alant osszekotott csavar he-
lyett azonban egy szélesebb és millimeterekre osztott rid
van sszekottetésben, melynek az emeltyli tengelyének vizi
malomszeri kerékfogaiba i116 mélyedései vannak.

A Marey-féle eszkoznél az iréemeltyi a készilékem
rudjat p6tl6 finom csavarral, mely — mint fenntebh emliték —
az emeltyll tengely kerekének apré rovétkdival koczédik
ossze, igazithaté be-, fel- vagy lefelé. Ez elmés berendezésre
Mach és Béhier azon ajinlata utén jott Marey, hogy az
emeltylinek és rugénak egymdssal rogzitve kell lerniok.
Azonban mind ennek daczéra nem felel meg az nézetem sze-
rint egész tokeéletesen ez eszkoz czéljanak, mert még uj esz-
koznél is gyakran megtorténik, hogy az emeltyii igen finom
rovitkolt kereke mintegy lepereg a finom csavarkarél és a
gorbe irdsa meg van hidsitva, mint ezt meghozatott 1j esz-
koznél tobbszor is volt alkalmam {apasztalni.

Egy mésik hitriny ez eszkoznél az, hogy ha egyszer
az az utérre van felkotve, az emeltyiit, mert kézzel nem le-
het’ azt tokéletesen kivint magassigba hozni, e csavarral
kell beigazitani. Midr ez nagy hdtriny; mert ha igy van,
akkor killonosen egy kisérletsorozatndl, melynél az emeltyi
alldsa minden gorbe irdsa utdn egy egyénnél is véltozik, azt
minden egyes 1j gorbe irdsa elétt a csavarnak majd le-,
majd felesavardsdval kell beigazitanunk. Konyen beldthato,
hogy a csavarnak mozgdsakor le- vagy felfelé, az uitér a rugé

altal vagy jobban, vagy kevésbé nyomatik. Ez féleg annak

oka, hogy egy embercn egy ilésben tett majd minden gorbe
alakjaban és kifejlidésében egymdstél killonbozik, ha a
Marey-féle eszkozt eredetiségében alkalmazzuk.

Landois szépen kimutatta nagyterjedelmii miivében
(Die Lehre vom Arterienpuls. 360 lapra terjed0 mii. 1872,
Berlin), hogy az titérre gyakorolt kilonféle nyoméds egészen
més és mds jellemet és kifejlodési alakot ad a gorbéknek ;

azért 6 u. n. angiograph-jéndl az itérre fekvo rugot, silyok--

kal megterhelt tanyéros oszloppal nyomatja le és fesziti meg,
az orséiitérnél més silyt ajanlva, mint mas iitereknél.

Az els6 hidnyon 1igy segitettem, hogy erés fogazati
oszlopot és az emeltyli kerekén szintén nagy fogakat készit-
tettem ; a mésodikon pedig akként, hogy a Marey-féle
emeltyiit tarté fémhivelybe térdalaki és csavarral fel- és be-
igazithatd, s egy masik eméltyit tarté kis hiivelyt készittet-
tem, hogy a nyomds egy kisérletsorozatnil, legyen az bir-
mily hosszi, egyenlé maradjon. Ily berendezés mellett az
emeltyiit fel, le, a legnagyobb excursio-kig be lehet igazitani
egész kényelem és pontossiggal, s egyenlé nyomds mellett
irhatunk egymasutén szdmos gorbét egy iilés alatt egy
egyénrol a nélkil, hogy az iuteret terhelniink és bdntanunk
kellene. Ez egyszerti médositas, mint vizsgélataim mutatjik,
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fontos, s egyelére nem is sejtheté eredményekre vezetett.
Mésrészrél ugyanoly hosszi emeltyiinél e térdalakban meg-
hajtott és modositott emeltyl nagyobb, kifejezettebb, igy
egyes emelkedéseire nézve jobban feltiing gorbéket ir, s mar
ennélfogva is fontossdggal bir. Egy mdsik mddositdsom
abban all, hogy az iréemeltyi finom csavar segitségével a
legfinomabban beigazithaté a kormozott lemezhez, mi megint
fontos, barmily egyszertisége mellett is. A Marey-féle esz-
koznél az emeltyll nddridja kézzel hajtatik meg, s igy iga-
zittatik be. Landois angiograph-jinil — noha itt iziilettel
van az emeltyi iré vége ellitva, de mégis kézzel hajlatik és
igazittatik az be — nehezen, mig a Marey-félénél épen
nem igazithaté az be, gy, mint ez sziikséges, volna, legfel-
jobb véletlen esethen ; ennélfogva nem ir, vagy igen surlédva,
az utéremelkedést hiven nem jelzi, a gorbék, d. n. surlédasi
gorbék, kicsinyek lesznek,s emelkedéseik alig ismerhetok fel.

A Marey-féle eszkoznél az emeltyit nadbél van véko-
nyan hasitva, s aezélrugébdl készillt és tompa hajlasi iré-
véggel bir. E helyett kevéshé ruganyos fabol, s végén derék-
szog alatt hajtott és finomra koszoriilt aczélhegygyel elld-
tott emeltyiit készittettem, mely nem remeg mozgisa kozben,
rendkiviil vékony vondsi gorbéket ir, s azokon minden leg-
kisebb emelkedés is felismerhetd.

Az éramii is véltoztatva van. Ismeretes a Marey-féle
eszkozon, hogy az oérami kereke a vele osszefogézkodott
szdnkakésziléket, mely a kormozott papirt hordozza, az
emeltyiinek neki hajtja; minthogy pedig az éramii tokélete-
sen szemben dll az emeltyli tengelyével, nagyobb szankdt és
papirt az nem hordhat, mint az eszkoznek érami nélkiil
nem is egész hossza. Eszkozomnél ez — miutdn szimos ki-
sérletem utin meggydzédtem, hogy az emeltyi nagyobb és
kifejezettebb gorbéket ir, ha a jelzé felilet nem neki megy,
hanem csak elmegy az. emeltyii vége elott — tigy van be-
rendezve, hogy az éramii kozepén tengely koriil forgathato,
s alulrdl felfelé nyomé rugé dltal barmily helyzetében nem-
csak mozdulatlanil megdll; hanem ezen berendezés dltal
még az o6rami altal tartott papirlemez is beigazithaté az
emeltyii végéhez. Azonban ezenkivill ez egy médositdsnak
még mis meghecsilhetlen eredménye is van. Ugyanis, em-
litettem, hogy a Marey-féle eszkoznél a lemez, melyre irunk,
nem hosszabb, mint az 6ramiinek az emeltyi tengelyétdl
valo tévola, tehdt nem tobb, mint 4—5 hiivelyk. Ha be- €8
kilégzési kisérleteket tesziink, e felillet hossza tavolrél cem
elég. Oramiivem oldalra is fordithat6, a nélkil, hogy az
6rami dltal tovabb hajtott fogazott szankdnak hossza aka-
dily volna, s bdrmily hosszi szinka és papirfelillet is be-
foghat6, izy pedig ki- és belégzési vagy mas kisérleteket,
melyeknél hosszabb feliletre van szitkségiink, konyen tehe-
tiink e médositott eszkiziinkkel.

Tovabbé a papirt tarté fémlemez Marey eszkozénél
oly keskeny, hogy arra valamivel erdsebb szivverésii ember
vagy 4llat érlokési gorbéje red nem fér, annél kevésbé tehe-
tink o miatt azzal oly kisérleteket, melyeknél, mint pl. mély
belégzésnél vagy kilégzésnél a gorbék egyszer magyobbodo,
méskor kisebbedé vérnyomdsndl jéval magasabbra szdllnak
fel és le. Eszkozomnek olyan egyszeri a berendezése, hogy
a legkonyebb fémbél, alumininmbé] készilt lemezén (kettd
van hozzé egy hosszabb és keskenyebb, s egy rovidebb és

magasabb) a papirnak soha se tamad hasa, mint ez a Marey-
félénél majd mindig keletkezik, hol a j6l kihuzott papir nem
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csavarokkal szorithat6 le, mint eszkdzomnél, hanem egyszerii
rugéval. Ily has mellett rendes gorbét irni — konyen ért-
hetéleg — lehetetlen. J

Eszkozomhez még egy finom rajztollat tarté emeltyii
is tartozik, mely ecset segélyével szines tintival toltheté
meg, s latogatdjegypapirra ez is a legfinomabb, s nagy és
kifejlett gorbéket ir. Igaz, hogy az djabb Marey-féle eszko-
zokhez is adatik mar tinta, mint azt régi eszkozénél el6bb is
haszndlta olyképen, hogy a tompa hajtisi aczélvég bekenet-
vén, az papirra irjon ; de megvallom, ily tollat nem is keészit-
tettem volna eszkozomhez, ha e fémvég tisztességesen frt
volna szdmos prébélkozdsom daczdra.

Az 6ramiivel’ hajtott szénkakészilékbe aluminium és
rederdsitheté papirlemez helyett kisebb-nagyobb iiveg is fog-
haté be, melyre kormozis utdn szintén finom gorbék irhatok,
s ezek a Duboscq-féle 14mpaval szépen vetithetok, mint et
a természettudomanyi tarsulat egyik havi estélyén tartott
népszerd eléaddsomban méar régebben tettem is.

Eszkozom ramdjin csavarok segitségével az amerikai
harisnyakoték mintajara készitett kotelék erlsitheté meg,
melylyel az eszkoz a kézre biztosabban és 1igy erositheto fel,
hugy az a bérre és az alatta levé viszerckre minél kevesebh
nyomést gyakoroljon ; mésrészt nem ereszkedik meg, mint a
Murey-féle fekete keskeny pdntlika, melyet tourokban a kéz
68 a rama szegei koril csavarva erdsit meg, s minden
_ lépten-nyomon enged, vagy erdsebb megszoritisra bevig,
midltal a bir viszereit nyomja, s a gorbék keletkezésére és
alakjara befolydssal van.

Ezek eszkozomnek felhozott elényei. Hogy mily hidnyai
vannak, azt mdsok jobban megitélhetik, s6t magam is hi-
szem, hogy éramive még jobban volna készithetd 1igy, hogy
vilt6 segélyével egyszer egyik, mdskor mdsik és ellenkezé
iranyban haladjon. Ezt ohajtottam is Breguet dltal igy készit-
tetni, de ez az tigy sem nagyon olesé eszkozt. mint Breguet
maga kijelentette, igen megdrigitotta volna, s meg kellett
elégednem annyival, hogy az éramiivet kézzel minden irdny-
ban a legkonyebben lehet beigazitani. Ennek sok mds mellett
még azon elénye is van, hogy az éramiivel osszekotott szdin-
kakésziilék papir vagy iiveg feliiletét még pontosabban lehet
az emeltyl végéhez beigazitani.

Végre még egy kis és minden irdnyban beigazithato
uvegtitkroeskét szerkesztettem, melyet a készilék emeltyiit-
hordozé hiivelyébe lehet erdsiteni, s red fényt vetve,egy mdasik
kézzelforgathaté tikor dltal érlokési fénygorbéket vetiteni.r)

Szabadjon most roviden ezen pdrisi és el6bb itt Buda-
pesten késziilt eszkozommel, a régi és ijabbh Marey-féle és a
Vierordt-féle érlokésjelzikkel tett vizsgdlataimnak lényegét,
médjait eléadnom, s fébb eredményeit legaldbb érintenem.

‘Els6é sorban a Vierordt-féle érlokésjelzét birdltam.
Szamos gorbét irtam vele, ember iiterére alkalmazva azt.
Vierordt ellenében taldltam, hogy eszkoze nem egy iitési
(monocrotus), hanem mindig kétlokési (dicrotus) gorbéket
ir, kivévén néha, ha a jelzé a forgé koronggal 90°-szog alatt
érintkezik, s igy jobban surlédik. Tovabbd az eszkoz emel-
tytijét a Marey-féle érlokésjelzo emeltytijével kotottem vssze,
s az els6t ember itere dltal hozva mozgisba, mindkettovel
egyszerre irattam mozgé kormozott papirra vagy iiveg-
lemezre, s mindketté gorbéje nemesak tokéletesen egyforma

) ]

1) Lasd ,OHL.% 1876. 88, szdmat.
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volt, hanem dicroticus is. Végre biriltam az eszkoz emeltyt-
jének onlengéseit is akképen, hogy emeltyiijét villamdelejes
késziilék emeltyiije dltal hoztam mozgdsba, igy hogy beve-
zetési villamesapdssal csakis egy utést szenvedett az, s
mégis az egy utésre szdmos ingadozdssal biré gorbét irt,
annak jeléill, hogy nagy oOnlengéssel bir, s e szerint nem
meghizhaté eszkoz.

~ Ugyanigy vizsgidlva a régi és 1j Marey-féle eszkozt,
azt taldltam, hogy a réginél az emeltyil szimos onlengéssel
bir, mig a rugé nem. Azt is taldltam, hogy ha az emeltyiit
a mozgaté villamos emeltyiivel rogzitett osszekottetésbe hoz-
tam, az onlengés kimaradt, s red jottem arra, mit Mach és
Béhier mér eléttem kimutattak, hogy a rugét és emeltyiit
egymassal rogzitett osszekottetésbe kell hozni. Mésok kimu-
tattak itl kozelebb nem térgyalhaté mdédokon, hogy a rugé
onlengéssel nem bir. En a fenntemlitett bevezetési villam-
csapassal tett vizsgdlataimat a rugéndl is alkalmazva, ezt
megerdsithetem.

Vizsgilatokat tettem a kéz tartasira nézve, hogy leg-
jobb gorbéket kapjunk. Tapasztaltam, hogy elsd vizsgdlatok-
ndl kiilonosen, a karnak lehiilése lemeztelenitésekor, gyors
kifiradds, vagy mds ismeretlen okokndl fogva, ép dgy, ha a
konyokhajlatban vagy a kézténél pérszor csak gyengén érint-
Juk a vizsgdlt egyén kezét a gorbe irdsa kozben, a girbe
remegé lesz, s szimos apré kis elevatio-t mutat.

Vizsgalatokat tettem az iitér lenyomdsoknél bealls ér-
lokésjelzési gorbék valtozdsaira nézve, nemkilonben az egész
felkar vagy kéztének kendével vagy zsinérral tortént lekoté-
sére bedllo viltozasokat tanulminyoztam. Mér itt megjegy-
zem, hogy mindezeket illetéleg irott gorbéim megvannak ;
nemkiilonben tanulményokat tettem, mint mar az ,Orvosi
Hetilap“ 1875. 17-dik, s szintigy a berlini ,Centralblatt
f. d.'med. Wissenschaften* czimii szaklap 1875. 25. szd-
miban kozzé is tettem elileges kozlemény alakjiban az egy-
oldali, s6t kétoldali bolygideg erémiivi izgatisinal létrejott
érlokési véltozdsokat illetéleg. Azota hazi nyulak és kutyak-
nal téve vizsgilatokat, ugyanoly eredményre voltam szeren-
csés juthatni, hogy t. i. nyomdsra az érlokések lassabbod-
nak, a gorbék idotartama joval hosszabb lesz, néha 4 —4/
szivverésnek megfeleld phasisuak, s a nyomds megsziinése
utdn irott gorbéken is lehet ily viltozast észlelni. A mellett
a mindkétoldali bolygidegeknek egyiittes nyoméasénal ember-
nél, mint fenntebb kozlott eléleges kizleményemben le is
irtam, veszélyes tinemények, ontudatlan allapot bedlldsit,
azutdn, az illetd felocsiidvan, rdz6 lazat, hinyingert, nagy
fejfajdst és még 2 6ra miilva is rendetlen éritést tapasstal-
tan, s est gorbékben fel is irtam.

Vizsgiltam a belégzés és kilégués, légzéshidny és eril-
tetett 16gz6s hatdsit a gorbékre, s sokban megegyezd, né-
melyekben pedig eltérd dolgokat észleltem egyes buvarok
eredményeit illetéleg ; ugyancsak észleleteket tettem a koho-
gésnél bedllé tiineményekre nézve is. »

Vizsgéltam tovdbba tobbszor kikészitett kutyasziv, s
vele dsszekottetéshen kikészitett fiiggér és esipiitereken — me-
lyeket kaucsukesével vérkeringési schemaként kotottem 08876,
s e mellett az iiterekben az intravascularis nyomast egy kii-
1on csdvel sszekotott és esappal elldtott viztartéval nagyob-
bitottam vagy kisebbitettem, az edényekre kotvén fel eszko-
zomet — hogyan viltoznak a szivnyomédsakor 1étrejové gorbék
a sziv erélyes vagy gyenge, egész vagy részletes, egyszeres,
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kett0s vagy szakaszos dsszehizédasakor; hogyan valtoznak
e mellett, ha az eszkoz kozelebb a szivhez vagy tavolabb
attél alkalmaztatik az edényekre, ha az egyik csipitér lekot-
tetik, vagy a folyadék az edényekbdl szabadon dramlik, vagy
az edénybeli nyomds kilonféle értékek kozott ingadozik.

1lyféle vizsgalatokat tettek Landois és Marey kaucsuk-
labdéval osszekotott kaucsukesoveken, kikészitett dllatszivek
és véredényeken azonban tudtommal még senki sem tett ilyen
vizsgilatokat, melyek nézetem szerint annyival is inkdbh
fontosabbak ; mert a ruganyos csoveken talilt eredményekbél
nem kovetkeztethetiink az él6 dllatban és emberben uralked6
viszonyokra, més részrél ily vizsgdlataimnal a nevezett bu-
véirok észleleteitol épen ezért sokban eltéré eredményekre
jutottam,

Végre vizsgiltam kaucsuklabddm fémbillentyiiinek egy
vagy tobbszoros, erds vagy gyenge; részletes vagy egészletes
osszenyomdsdndl beall6 lengéseit gy, hogy a billentyiit iré-
véggel bird emeltylvel kotottem ossze, mely kormozott felii-
leten minden legkisebb mozgdskor pontosan is irt, s tapasztal-
tam, hogy a kaucsuklabda egyszeri és legkisebb tsszenyomé-
sdndl is, a benne osszenyomott levegé hatdsdra, a hillen-
tyiit tobbszoros lengésbe hozta, wmely emeltyijével jellemze-
tes gorbéket irt. EI¢ dllathan is lehet a billentytilengések-
nek, mint azt némelyek fel is veszik, az érlokési gorbéken
egyes kis emelkedések létrehozdsiban befolydsuk.

A bolygideg erémiivi ingerlésénél fellépé tineteket, a
szivverésekre nézve hdzi nyulakndl a kovetkezlleg észleltem.
A szivverés konyebb olvashatdsara vékony aczéltivel platin-
tikrot forrasztattam ossze, s annak tijét a boron 4t az dllat
szivébe szirtam. A tikorbe mészkip fényét vetitettem Du-
boscq-féle fényvetitd lampabol, melynek tikiorképe a kis
titkorke dltal a falra vetitve volt lithat6. Mdskor még egy-
szeriibben négyszegli carton-papirdarabkdt erdsitettem a
tiire, s annak, s a hdzi nyil és a mellékkészilékeknek is na-
gyitott drnyékdt vetitettem erds fénynyel a felfogé ernyére.
A papirlemez nagy drnyékdnak jatszdsit konyen észlelhetni,
s azt nagy hallgatésig is konyen kovetheti és olvashatja.

Hézi nyil kikészitett vagus-d4t ha fondllal lekotjik és
ez drnyékot megszemléljik, azt vesszik észre, hogy a sziv-
verések par pillanatra gyorsilnak, mig azutdn par pillanatig
észrevehetoleg lassilnak. Olloval gyorsan 4tmetszve, a
bolygideget, ugyanezt taldljuk, azon megjegyzéssel hogy
rovid id6 miilva az egyittérzideg tilsilya miatt azutén a
szivverések ijra gyorsilnak.

Végre felemlitem, hogy 2000-nél tobb gorbét irtam, s
azok kozill a haszndlhatok és eltettek szdma 1301.

Ezek véazlatit képezik azon dolgozatnak, melylyel mas
vizsgdlataim mellett tobb mint 2 éve foglalkozom, s melylyel
készen is vagyok és azt a nagytekintetli osztdly becses enge-
delmével némely utékisérletek megtétele, az irodalom bévebb
dtkutatdsa és vizsgélataim osszeirdsa utdn benyujtani ba-
torkodom.

Budapest, 1876. dec. 4-kén.

Koranyi Frigyes taniar egyetemi korodajabol.
A deliriumrol.
Kozli Kenemen Mixsa tr., kérodai gyakornok.
(Vége).

Patucsek J., felvétetett a II. belgyégytaui kérodén 1875.
méjus 12-kén. Betegnek folyé hé elején nagy orrhurutja volt,
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mely oly nagy fokivd vélt, hogy midén a meggyfilt orrnyikot
kiaritette, a kendén a nydk mellett kézépmennyiségli vér is
mutatkozott. Ez tartott egy pér napig. Egy alkalommal, mid6n
az orrnydkot kiirité, a bal orrnyilds felsé szegélyén kdzel az orr-
csticshoz, lencsenagysdgid folytonossdghiiny keletkezett, mennyi-
ben ott a bér a kendd 4ltal lehorzsoltatott. Kzen idétél fogva
az orr megdagadt, aszt kivette az egész arez duzzadisa, bete-
get hol borzongds futotta 4t, hol nagy hdérzés 4ltal lepetett
meg, mi felviltva kiveté egymdst; étvizya elveszett, areza
mindinkdbb duzzadtabb lett, mig jelen alakot 0lté,
Jelen dllapot.

A kozéptermetit férfibeteg igen jol kifejlédatt, borszine,
az arczot kivéve, dltaliban fehéresbarnds ; arczszinezete egészen
kiveresedett, szederjeshe jdtszd, nagy fokban duzzadt, ezt az
arczon lehet latni, de killondsen az alsé és felsd szempilldkon
és a felajkon, baloldalt erdsebben, mint jobboldalt. Az orr-
csicson lencsenagysdgi folytonossdghidny, mely vékony rétegi
porkkel fedett. Az orrtél kiterjedéleg, annak mindkét oldaldn,
pillangészirnyalakd erdsebb veresség ldthaté, mely a pofik
kozepén lassankint elvész; az arczon kender-, lencse-. sét nagy
borsénagysigd hoélyagszerli kiemelkedések ldthaték, melyek
szine sdrgdszoldes, majd fehéressirga. Némelyek ezek kouil
hig, genyes folyadékot, mdsok pedig igen hig, barndsfehéres
saviszeriit tartalmaznak.

Az egész mellkas kontatdsi viszonyci rendesek, csak a
1ép mutat eltérést, mennyiben az jéval megnagyobbodott. A
tid6ben semmi valtozds. A vizelethen a chloridak megfogyvik,
egyéb rendellenesség benne nem volt észlelheté.

Kérlefolyés.

Méjus 12. este. Az orbdncz nem véltozott. Rendelte-
tett jeges boregatds az arcazra, ez alatt kozvetlen az arcara
olajba méartott darab. Belséleg acidum tartaricum. 40°%2, 108
érlokés.

13. reggel. A bérelszinesedés a felsé szempilldk felsd
széleig ér, hol is vereses, kiemelked hélyagcsék mintegy gétat
képeznek ; az orrcsticson levé porkkel fedett folytonossdghidny-
rél a pork levétetett; gy6gyméd ugyanaz. 39°.3, 104 érl. —
Este. Beteg nyugtalan, fejfdjisa fokozédott; az arczon lencse-,
egész babmeikorasigi, hélyagszeri kiemelkedések, melyek szine
sargdszoldes, majd fehéressirga. 39°.8, 112 érl

14. reggel. Beteg éjjel nyugtalan volt. 39°2, 104
érl. — Este. Az arczon a hélyagok kozott itt-ott a felhdm
nagyobb darabokban lehdmlik. 39°.4, 108 érl.

15. reggel. Az orbincz a baloldali arczfélen kisebbe-
dett, mig jobboldalt a bérduzzadis nagyobbodott, a fil felé
terjed, de a fiilet nem éri el. 39°4, 100 érl. — Este. Status
idem. 39%.2, 104 érl.

16. reggel. Az orbincz apad az orron és ennek koze-
1ében az arczon. A bér hémlik. Kjjel kezd6dé delirium, s pedig
delirium furibundum. Az esteli kérodai ldtogatdsndl a betegen
a szellemi és kiilérzéki miikodésnek semminemit eltérése nem
volt észlelheté. A hozzd intézett kérdésekre elég gyorsan és
szabatosan felelt. Kjjeli 11 6rakor rogton felugrik 4gyébol,
pénztarczdjit keresi; kéri az dpolénét és a korébe gyiilemlett
betegeket, hogy azon két fekete embert, kik pénztirezajit
elvették, vegyék iildozobe; a tobbi betegeket is éjjeli nyugal-
mukbél felriasztja, az ablakhoz fut, azon ki akar ugorni és
csak a vasrdcsozat géitolja szdndékdnak kivitelében ; visszafub
az asztalhoz és az azon levé ivegeket leddnti; kidlt, ordit :
pénzemet elloptdk ! és esakis a tandrsegéd megnyugtaté sza-
vaira, hogy pénzét viszaszerzi, s azon igérete folytdn, hogy a
két fekete embert bezdratja, volt képes lecsendesiteni a bete-
get. De a beteg még tovdbb is delirilt. Fejére hideg jeges
borogatdsok rakattak. 37°0, 96 érl. — Este. A beteg ma-
gén kivil van, nehezen felel a hozzd intézett kérdésekre, dél-
elott az 4gybdl akart kiugorni. Az dgyban leszorittatott. Tovdbbi
jégborogatisok és 5 granos calomel-adagok, '/, drachma 1
napra. Az orbdncz az arczon tinéfélben van; az arcz még
kissé duzzadt. 37°, 100 érl.

17. reg gel. Beteg éjjel csendesebb volt. Magdnkivili
dllapota tart. Calomel-adagoldsra Kkétszeri b6 székiirilés. Az
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orbincz eltiinése gyorsan halad elbre, a hémlds nagyfoki,
Jégborogatis a fejre folytattatik. 36°8. 100 érl. -- Este.
Beteg folyton delirdl. Jégborogatds tovdbb is. 37°.2, 100 érl,

18. reggel. Egész éjjel nyugtalan volt a beteg; deli-
rium furibundum ugyanazon tirgy fel6l, mint fenntebb el-
adva volt. Az orbdnez az arcar6l végkép eltéint. A calomel-
adagoldsa elbhagyatott. 36°.8, 100 érl. — Este. Beteg sokkal
nyugodtabb, de még delirdl, a hozzdintésett kérdésekre reny-
hén felel. 37°, 84 érl.

19. reggel. Egész éjjel ismét igen erésen delirdlt, jelenleg
az Ontndat némileg tisztibb, de a hozzdintézett kérdésekre nem
tisztdn felel. Sokkal nyugodtabb. 36°.9, 80 érl. — Este. Be-
teg még mindig delirdlt, de valamivel nyugodtabb, arcza majd-
nem egészen lehimlott. 3602, 75 érl,

20. reggel. Beleg nyugodtan aludt, igen gyenge, keve-
sebbet delirdl, igen csendesen mnehdny érthetlen szit gagyog.
37% 12 érl. — Este. Status idemn. 36°6, 78 érl.

21. reggel. Beteg éjjel j6l és nyugodtan aludt. A de-
lirium megsziint. A jégborogatisok elmaradtak. 87° 74 érl.
— Este. A beteg intelligentidja még nem egészen tiszta.
37°% T8 érl.

22—28. Ugyanezen id6 alatt beteg mér nem delirdlt
ugyan, de a hozzdintézelt elsé kérdésre oly sajitsigosan kime-
resutett szemekkel, melyek a normalis értelmet még nem
tikrozték vissza, azt kérdezte: mi tetszik ? a tovdbbi kérdésre
gyermeteg nevetés kozt felelt, s ezutin kezdelt el6bb kimért
komolységgal rendes vilaszt adni, mely médr teljes &ntudatrdl
taniskodott. Azouban testi erejének még annyira sem volt
birtokdban, hogy jirni tudott volna. A késébbi napokon tigy
physicai mint lelki tulajdonai fokonkint és egymdssal pdrhuzam-
ban, épségiikel visszanyervén, jun. 5-kén a kéroddhbél fel-
épilve elbocsittatott. 37°.4, 75 érl.

Az orbénez koroktandval foglalkoznom, feladatom korén
kiviil esik, de kiilonben is elég ismeretesek azon szdmtalan
okok, melyek behatdsa kovetkeztében orbincz keletkezhetik.
Jelen esetben csupdin azon jelenség vonbatja magéra figyelmiin-
ket, hogy egy erdsebb orrhurut folytdn felduzzadt orrestesrdl,
csekély érintés d4ltal horzsoltatvin le a felhdm, ily csekély
trauma oly nagy terjedelmii orbdnczot hozott 16tre.

Az orbéncz tartaméra nézve is csak azt emlittem meg e
helyiitt, hogy a kérbuvdrok tapasztalatai ez -irdnyban nem
osszhangz6k : Hufeland!), Hebra?) és Sulzer’) tobb heti, Schin-
leint) 7 napi, Canstatt®) 9 napi, Lebert®) 3—b5 napi, Nieme-
yer’) 7—S8 napi tartamot észleltek. Esetiinkben az orbéncz
tartamit 12—13 napra tehetjiik, ba azon nehény napot, mikor
a beteg csak orrhurutban szenvedett, s azon nvehfny napot,
melyet a bornek lehdmldsa igénybe vett, ide nem szdmitjuk.
Miként az épen felolvasott kérlefolydsb6l tudjuk, a betegnél az
orrhurut méjus 1-jén kezdédott, mig a felhdm lehorzsolisa az
orresticsrél hét nap milva, tehdt mdjus 7-kén tortént; ezen
id6ben duzzadt meg a beteg orra, ezen idében kezdddott az
orbinez, s pedig mint hallottuk, rdz6 hideggel. Beteg a mésodik
belgyégykéroddra mdjus 12-kén, az esteli beteglitogatdskor
vétetett fel, ez betegségének 5-dik napja volt, s ez id6 elétt a
beteg részint a hézon kivil, részint a szobdban, de dgyon ki-
viil tartézkodott, tulajdonképen 4gybanfekvé ecsupin a kérodd-
ban volt. Ennyit az orbdncz tartamdrél. Kitlizott feladatom
lévén azonban, tigy 4ltaldban, mint észlelt esetemben is a de-
liriumot és a ldznak ebhezi viszonydt tirgyalni, erre térek 4t.

A léznak ezen id6 alatti fokérél, mig a beteg a kéro-
déba nem kerilt, semmi tudomédsunk nincs; de annyit biztosan
feltehetiink, hogy a 14z magasabb nem lehetett, st alacsonyabb,
mint a kéroddba tortént felvételkor. Hogy a 14z a kéroddn
érte el legmagasabb fokdt, azt az orbincz nagy kiterjedésébol
kétségtelennek vehetjiik; mert mikor a kéroddba keriilt, az

1) Enchiridion med. 1842.

%) Virchow. Spez. Path. n. '(her. 1861.
%) Ziemssen. Spez. Path. u, Ther. 1874.
4) Spez. Path. u. Ther. 1841.

5) Spez. Path. u, Ther. 1847,

%) Spez. Path. u. Ther. 1871.

) Spez. Path. u. Ther, 1871.
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orr csupidn nagyfokd duzzadtsdgot mutatott, az arcz ki volt
veresedve, s csak ezen id6tol fogva mutatkozott az orbéncz
valédi képe, csak most kezdett terjedni.

A felvéleli napon, azaz mdjus 12-kén, 40.2 fokd hé volt
észlelhetd a betegen; azon napokon, mid6én az orbdncz legna-
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gyobu kiterjedésében volt, azaz mdjus 12-két6l 15-ig, a hé
40.2 és 39.4 fok kouott valtakozott. A mint a kérlefolydsbél
kivehettiik, s mint ezen ldztdbla is mutatja, a betegen akkor,
midén a ldz tetépontjdt érte el, s midén e tetéponton négy
napon 4f, azaz mdéjus 12-, 13-, 14- és 15-kén 4llott, delirinm
nem volt észrevehetd, de méjus 15-két6l 16-kdra mend éjjel,
tehdt a 14z els6 nagy leesése utdn, fellépett a delirium, s
pedig & delirium furibundum alakjdban.

Tehdt 40.2 és 39.4 foki 14z mellett nem volt delirinm,
38.9 foku ldznél delirium furibundum 4&llt be, s mint a ldz-
tdbla mutatja, 16-kdn 37.0 foki ldzndl a beteg deliriuma Or-
jongésbe csapott &t, az dgybdl kiszokott.

Méjus 17-kén a delirium kissé csokkent, 18-kén 36.8
fok mellett a delirium furibundum képét litjuk eléttiink, este
csendesebb lett; médjus 18-kdn éjjel 37 fok mellett esendes
volt a delivium, 19-kén reggel 36.2 fokndl igen nagyfokd de-
lirium furibondum volt jelen. '

Tehdt a rendesnél is alantabb fokd hémérsék mellett
delirium furibundum volt jelen, mig magasabb, azaz 37 fok-
nil csendesiilt a delirium ; a betegen 2 napon 4t, azaz méjus
18-kén és 20-kdn a rendes hdfok mellett, sot egy napon 4t,
azaz 19-kén rendes héfokon alul is észleltiink deliriumot.

Viszonyitva ldztdblink nyomdn a delirinm tiineteit a liz
fokdhoz, megvalésilva litjuk :

1) Heintze tapasztalatit és *4mogatva ldtjuk azon tandt,
hogy a delirium a ldzas betegségekben nem a ldz fokdtél
fiigg, s nemcsak a 14z magaslatdn, hanem annak legelsé nagy
leesése utdn is fellép;

2) latjuk azt, hogy a delirium rendes héfok mellett
tobb napon 4t tartott, mint ezt sajit eseteihen Heintze
is észlelte, 86t esetinkben a rendes hifokon alél is volt
delirium ;
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3) megtaldljnk a delirinm tremens alakjit, mint aat
Fraentzel élénkbe tdrja, betegiink sem élt egydltaldn szeszes
italokkal, s fgy djabb esettel birunk arra nézve, hogy delirium
tremens alakja eléfordilhat, habér a beteg nem volt is potator:
4) igazolva litjuk Traube éleselméjii megkiilonboztetését,

. i a lze 6s a kimerilési deliriumot, s pedig utébbit akkor,

midén betegink mir orbdnczbél kigyégyidlt, ldza
elmaradt, s deliriuma mégis fenndllt; s6t a kimeriilési
delirium utétiinetei még a reconvalescentifba is 4thdazédtak,
melyek a beteg merev tekintetében és gyermeteg nevetésében
nyilviniltak.

De nem taldl tdrgyalt esetiinkben tdmogatdsra Lieber-
meister tana, azon apodicticus alakban, mint azt 6 kimondotta,
mert ldttuk, hogy a delirium tinetei a 14z fokdtél egydltaldn
nem fiiggnek. Ezen észleletet 1ij betegségi alakkal, orbénezczal
tdmogatjuk, s igy esetiink azért is, de még inkdbb azon koril-
mény folytdn bir talin némi jelentdséggel, wmert ugyanecsak
orbénczot 4llithatunk Liebermeister tana ellenébe, ki e tant,
tobbi kozt négy orbénczos betegen tett tapasztalatai alapjin igye-
kezett felépiteni.

KONYVISMERTETES.

Handbuch der Gewerbe-Hygiene auf experimenteller Grund-
lage von Dr. H. Eulenberg. 1876. Berlin, Aug. Hirschwald.
Nagy 8-rét 928 1. 65 fametszettel. Ara 12 frt.

Az, hogy a kiillinbiz6 ipardgak az egészségre milyen be-
folydssal vannak, s hogy azok milyen betegségeket okozhatnak,

els6 sorban az egészstgiigyi tisztviseloket, nevezetesen a hatd-
sdgi orvosokat illeti ugyan; mds részr6l azonban a gyakorld

-orvosnak szintén ismernie kell az idevonatkozé tapasstalatokat,

mert akfrhdnyszor megesik, hogy betegeinek béntalmai azok
foglalkozdsaiban gyokereznek. Kzen okbél Eulenberg el6ttiink
fekvo jeles munkdja megérdemli, hogy az tgyfeleink kozott
minél tdgasabb korben terjedjen el. Rendszeres munka ez,
melyben a szerzé figyelme minden pontra kiterjed, mely a
sz6banlevé korhoz tartozik, s midén a szerz6 azt kivéléan —
mennyiben a munka tdrgya engedte — vegytani alapokra fek-
tette, azon igen helyes meggyézodés vezérelte Ot, hogy az
egészspgtan ezen részében, mint annak sok més fejezetében esak
vegytani irdnyban lehet j6 titon haladni.

A munka bevezetésében a szerzé6 a kizegészségiigyunek
a kilonboz6 orszigokban valé fejlédésérél sz6l, s itten tekin-
tettel van 0gy az egyes iparigakra vonatkozélag fenndll6
egészségiigvi viszonyokra, mint a munka min6ségére és napi
tartamira. tovibbd a gyermekek és a nék munkaerejének
felhasznéldsira. Ezutdn kovetkezik a kilonds rész. melynek fo-
fejezeteit a fémfélék és fémek képezik; ezen tiil azonban a
szerz( kéntelen a vegytani alapot elhagyni, mert ennek tovdbbi
alkalmazdsit a tdrgyak természete tobbé nem engedi meg.
Midén ugyanis szerz6 a szdvé-iparrél sz6l, az anyagokat
szovettani szemponthél osztdlyozza, igy a ndvényrostok neve
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alatt a gyapot- és a lenipar. mig az &llati rostokndl a gyapji-
és selyemipar térgyaltatik, Végiil a munkdt a borkészités és az
dllati hulladékok 'zdrjik be. —0.

L AP SZ EML E.

N—I. Idegen test behatolisa kivetkeztében idegzuzodds,. fijdalom,
idegnyujtis, gyogyulis.

Petersen tor. a ,Centralblatt f. Chirurgie“ ez idei 49.
szdmédban (9. dec.) kovetkez6 idegnyujtdsi esetet kizol, melyet
annyival inkdbb sietiink olvasfinknak tudomésdra juttatni, mert
az idegnyujtds minden eddigi sikerei daczdra a sebészek ré-
szér6l még kevés kelenddségnek oOrvend. 31 éves lakatos-
legénynek munka kozben kistdjjpercznyi aczéldarab hatolt be
jobb alszériba. A A-alakid seben &t 7 emtr-nyire lehetett be-
hatolni a kutaszszal, a nélkill, nogy idegen test érintetett
volna. Nyolez nap milva gyégyulds genyvedés nélkil. 31/, hét
miilva a térd meredtté vélt, s jardsndl rendkivil élénk kisu-
girzd fijdalom tdmadt a sértett végtagokon. A fdjdalom helye
az alszdr kozepén, befelé a szdrcsont megett székelt, s e hely nyo-
mésra kevéssé éraékeny és tomdttebb tapintati volt. A sértés
utdn egy hdénapra miitét vértelenités mellett, Hosszmetszés, a
szdrideg és edények kikészitése, innen behatolds a szérkapoesig,
a nélkiil, hogy idegen test taldltatott volna: tilivel tett szmird-
sok minden irdnyban eredménytelenek voltak, e helyett azonban
& kikészitett ideg igen fijdalmas volt, s egy helyen az ideg-
hiivelyben csekély véromleny volt jelen, piros udvar dltal kor-
nyezve. Az ideg, elkillonitése utdn, tompa horoggal felemelte-
tett, s mind kornyi, mind kozponti irnyban nyujtatott; erre
az ideg elobbi helyére fektettetett, alagcsd- és carbol-kdcz-
(Carbol-Jute)-kotés alkalmaztatott. A miitét utfni elsd napok-
ban betegnek voltak ugyan még, de sokkal tirhetébb fdjdal-
mai, s 8 nap milva beteg mdr fdjdalom nélkiil sétdlhatott.
Hisz napra a miitét utdn beteg gydgyiltan hagyta el a kir-

hézat. November elsé napjaiban, midén ezen esetet kozdlte, a
miitett elobbi foglalatossdgit folytatta és egészen j6l éreste
magit.

N—I. Mindkét kilso esipiitér sikeres alikdtése esipiitérdagok miatt.

Watson tr. 1875. mdjus 1-jén bal esipiitéri iitérdag miatt
sikeresen kotdtte ald a megfeleld csipiiteret, de nehdny h4
milva hasonlé utérdag tdmadt a jobb esipiitéren, minélfogva
ezen fteret is alikitdtte, s pedig ép oly sikeresen, mint a bal
oldalon. Most az utolsé miitét utin 6 héval az iitérdagok he-
Iyei rendesek, az egyik oldalon a miitét helyén a mélyebb
részek kissé elotolilnak, beteg e miatt kotszert visel, egyéh-
kint foglalatossigait fennakadds nélkill végezheti. W. catgut
helyett nagyobb iterek alikotésénél cacbolsavas selymet ajénl,
mely szinlén betokolédik az edény hértydjiba, s tobb biztosi-
tékot nyujt utévérzés ellen, mint a catgut, mert nem ereszke-
dik és oldidik meg oly-hamar, mint emez. (The Lancet. 1876,
1I. kot 213. 1.)

T AR

-Az orszagos kozegészségi tanics véleménye a lelencz-
: hazakrol,
Kbali Grosz Lasos tr., az orszigos kozegészségi tandcs rendes tagja és
iegyzdje.

Most, midén a lelenczhézak kérdése ismét napi rendre

keriilt, s a politikai lapokban is tirgyaltatik, id6szeriinek tar-

tom az orszigos kozegészsézi tanfesnak 1869. janudir 5H-kén
2. szim alatt a nagyméltésigu beliigyministeriumhoz terjesztett
véleményét kizzétenni. it

Alkalmat adott e vélemény szerkesztésére gréf Nidasdy
Lip6tnak, a lelencziigyi tdrsulat elnokének folyamodvinya, mely-
ben orszéigos pirtoldst kért a feldllitandé lelenczhéz érdekében.

" A nagyméltésigu beliigyministerium a folyamodvinynak
elintézése elbtt az egészségiigyi dolgokban ‘illetékes ' szakértd
tandcsnak véleményét kivinta meghallgatni; a tandes, ez igen

B E

fontos ugynek elézetes targyaldsa czéljdbsl: ~ Rupp Jénos,
Wagner Jénos, Korfnyi Frigyes urakat és e sorok irdjét kil-
dotte ki; e bizottsig magdévd tevén elbaddjdnak , Rupp
Jinos tandrnak jeles tollabl folyé és kimerité véleményt, ez
csakhamar a tandcs teljes iilése dltal is elfogadtatott.

Meg kell jegyeznem, miszerint az 1876. évi XIV. tor-
vényczikk — a kozegészségiigy rendezésérdl — 24. és 25,
§§-ai igen czélszerlien intézkednek a dajkasfgba adott gyer-
mekek ellitdsinak ellendrzésérol, s alapot szolgéltathatnak
az orszdgos kozegészségi tandes véleményében Kkifejtett javasla-
tok kivitelére.

A tanfics véleménye kivetkezdleg hangzik:

Az orszigos kozegészségi tandcs a lelencz-, illetdleg elha-
gyatott gyermekek tigyének hazénkban rendezését égetd szik-
ségnek tartva, oly orszfigos figynek véli azt tekintetni, mely
a kormény részvétét és gydmolité hozzdjdruldsit teljes mér-
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ték ben megérdemli. Ez okb§l orémmel is Gdvozol minden
igy ekvést, mely akdr magdnosok, akir az dllam 4ltal az érin-
tett czél felé kozeledést tiizte ki magénak feladatdl.

Jelen {igy elintézésénél euyetértles a ministeri leiratban
tett megjegyzéssel szintén azon nézeten van, miszerint min-
denek elott azon kérdés volna megfejtendé: ,miként lehetne a
lelenczhdzak dltal elérni ohajtolt bumanisticus czélt azon hétré-
nyok nélkil elér ni, melyek azokkal egybekapcsolvik.“

E kérdés kinyebb térgyalhatdsa tekintetéb6l mindeneck-
elott a lelenczhdzakra vonatkozdknak ill0 figyelemre méltataséit
tarljuk sziikségesnek.

A lelenczhdzak koril tobb szizadok dta tett tapasaztalat
szerint nem tagudhatni, hogy a hozzéijuk kotott vérakozdsok
kizt némelyek csakugyan teljesedéshs mentek ; de hogy mdis-
fel6l suk nem lett elérve abbdl, mi a lelenczhézak eisd meg-
inditéit azoknak feldllitisira birta, s6t, hogy ez intézetek,
dltal némely oly dolgok hozatnak létre, melyek egyenesen
drtalaas hatdssal vannak a tdrsadalonra.

Tagadhatlan ugyanis, hogy a lelenczhézak fenndlldsa mar
nem egy gyermeknek mentette meg életét, s hogy mér nem
egy csalaanak nyujlotta az egyedili eszkozt, melybe azdltal

- ejtetett, hogy egyik fiatalabb tagjiban a nemi dszton ellendll-

hatlan hatalma a szigori erkolesiség intd szavit pillanatuyira
elesititd : de mdsfeld]l esak a lelenczhédzak védésében elfogilt is-
merheti félre azon drnyoldalakat, melyek dltal ezen intézetek az
egyesekre gy, mint az Osszes tdrsadalomra kértékonyan hatnak.

All ez féleg a forgéval (Drehlade), vagy az ezzel egy-
jelentGségli  korlatlan felvétellel hird lelenczhézakrél, mint a
milyent folyamoddk is feldllitani szdndékoznak, s melyek felett
a lelencziigygyel foglalkods szakférfiak egyhangilag kimondtdk
az anathema-t.

Ily korldtlan felvételt engedé lelenczhdzak drnyoldalai
kozott elsé sorban emlitendd, hogy 4ltaluk a lelenczek széma
szerfelett szaporodik, minek bebizonyitdsara, mellézve minden

-egyebeket, elég legyen e kivetkezé adatot felhozni:

Mainzban 1799-t61 1811-ig, mely ido aiatt ott lelenczhéz
nem volt, dsszesen esak 30 gyermek tétetett ki; a mint azon-
ban lelenczhdz alapittatott, 40 hé lefolydsa alatt mir H16-ra
riigott a beadottak szima; midén a lelenczhéz ismét megsziin-
tettetett, az évi kitettek szdma is 6—7-re szallt le.

Maestricht-ben 1824-ben a lelenczhiz megsziintettetvén,
az évenkint kitettek szima 300-rél S-ra esett.

A lelenczhézaknak egy tovabbi 4rnyoldala az azokban
mindenhol tapasztalt megdobbenté nagy haldlozds, melyet nagy
kiaddsok mellett valamivel lejebb széllitani igen. de a lelencz-
hézon kivili haldlozdssal egy fokra 4llitani, vagy azt esak
jelentékenyebben megkozeliteni is, mindeddig nem sikerit.

fgy, annak daczéra, hogy Austridban a lelenczintézetek
évenkint kozel két milli6 friha keriilnek, az azokbani haldlozds
mégis oly nagy, hogy mig az elsé éven aléli gyermekek kozt
az alméréleges haldlozds 22°/-ot tesz ki, addig a bécsi le-
lenczhdzban a haldlozds olykor 75-on feliil emelkedik, sét Skoda
szerfnt magédban az intézethen ellitottak koat 80—90%,-ig is.

Mér pedig hogy a lelenczek kozti nagy haldlozds a
nemzetgazdaszati érdekeken is nem csekély csorbdkat ejt, ki-
deriil abb6l, hogy minden lakosa az 4llamnak, kinek fenntartdsi
és nevelési koltségei az dllampénztdrdb6l fedestetnek, olyannak
tekintendd, ki az dllamtél kolesont vett, melyet csak akkor
térithetend vissza, ha munkéssdgéoak Kkifejtése dltal az dllam-
nak hasznos polgdrivd vdlik ; minthogy azonban a lelencz egy
elobbi korban hal meg, mint a melyben munkéssiga &ltal a
tdrsadalom czéljainak el6mozditdsdhoz jardlhatna, a kolesont,
mely fenntartdsdra és nevelésére fordittatott, soha tobbé vissza
nem fizetheti, s ennélfogva mint pusztdn ceak fogyaszté és
nem egyszersmind termelé egyenesen kérfra van az é4llamnak,

Wappaeus szerint a lelenczek 4ltal feltételezett nagyobb
halélozds Eurdpiban egy év alatt 6.900,000 frtnyi kért okoz.

A lelenczhdzak ezeken kivill a torvénytelen gyermekek
gyakorisdgdt is novelik, mi mindenki el6tt vildgos leend, ki
meggondolja, hogy mennyire csabité a nemi 0sztdn Ossztoké-
léseinél azon tudat, hogy az ilynemil feslettséghél szdrmaz-
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hat6 terhes kovetkezmények, a gyermeknek a lelenczhizba
egyszerfi beaddsa altal eloddzhatik.

Mér pedig a torvénytelen 4gydak gyakorisiga tdbbféle
tekintetben hdtrdnyos a térsadalom érdekeinek: ugyanis a tor-
vénytelen dgydak a szegények sz 4mét szaporitjik, s ép ez
dltal az erkolestelenség és vétkesség terjedését is elémozditjk,
mert tudva van, hogy ez utébbiak mindig az elébbiekkel jir-
nak kar6ltve. A torvénytelen dgydak tovibbi a kivénatos né-
pességi viszonyokra azdltal is hétrdnyos befolydst gyakorolnak,
hogy kozottik a haldlozds nem csak dltaldban gyakoribb, ha-
nem az idé elétti sziilések és a halvassziilsttek szdma is nagyobb.

A lelenczhdzak arnyoldalai kozé tartozik tovibbé az is,
hogy nemcsak a torvénytelen, lhanem a tdrvényes daybil
szdrmazott gyermekeknek is nyitva dllanak, s ezdltal az dllam
sajit magdval jon ellenmonddsha; . mert mig egyfelél a biin-
fenyité jog kovetelményeinek megfeleléleg a gyermekeknek
elhagydsat tiltja; addig a kozigazgetis terén a mindenki szd-
méra vyitva 4116 lelenczhézak dltal a szildknek nemecsak
megengedi, hanem indirecte felszflitja, hogy gyermekeiket el-
hagyjak; és ép ezdltal az Allam a gyermekek irdnyiban is
tobbrendil igassigtalansig, sét jogtalansig elkdvetésébe bonyo-
lodik, mert ha a torvényes agybél szirmazott gyermek is be-
adathatik a lelenczhdzba, s pedig szildiknek eltitkoldsdval,
mint ez a forgéval és korltlan felvétellel igy torténik, akkor
az ilyen gyermek polgiri 4llasitél, vagyondtdl, széval mind
azon el6nyoki6l megfosstathatik, mely ek 0t azon kotelékeknél
fogva megilletik, melyek kozotte és sziildik kozt fenndllanak.

Alig szilkség emliteni, hogy a lelenczhizak a gyermekek
63 sziilok kozti koteléket lazitva, ezéltal a csalidi életet és
vele egyiitt az Allampolgirok jobblétét is felforgatjdk: mert
az 4llam a csalddok Osszeségének foglalatja 1évén, ha a csa-
l4di  boldogsdg felforgattatik, ezdltal maginak az dllamnak
boldogsdga is alddsatik. ]

A lelenczhdzi iigy megvitatdsindl fontos azon tapasutalati
ténynek szimbavétele is, ~hogy ezen annyira koltséges intéze-
tekuek a magzacelhajtas, gyermekgyilkolds és kitevés gyakori-
sdgdra befolyisuk ninec-en.

(Folytatasa kovetkesik),

=

A bhdapesti Kkir. orvosegylet magy gyilése 1876, dec. 9-kén,

Elndk : Hirschler Igndez ; titkdr: Thanhoffer Lajos.

— Elnok, az egyles tagjait Gidvozdlve, mondotta, hogy a
négy évtized alatt fenndlld egyletnek meg van mdr a kerék-
vigdsa, ki van az fejlédve, létének fenntartisiért nem kizd,
s igy rendkivilli események nem igen fordilhatnak beune el :
ennélfogva az egylet mikddése nem igen iehet olyan, hogy dj,
meglepd dolgokat mutasson fel. A titkdri jelentésen kivil a 2
év ota kiadatni szokott évkonyy szémot ad sifirkodisunkrél, s
itt elnok, ismétléseket kerillve, csak két pontra szoritkozva
tette meg rovid észrevételeit, Kivinatos ugyanis, hogy a
nydri tikkaszt6 meleg minket el6addsainkban ne hdbor-
gasson, 8 igy a szokottndl hosszabb sziinetet ne legyiink kén-
telenek tartani, ezen pedig Ugy segithetink, hogy igyeksziink
jobb és olcsébb lakdst kibérelni. Azonban annak daczdra, hogy
a jelen évben kevesebb alést tartottunk, az eloaddsok szima na-
gyobb volt, mint az ezeldtti 3 év birmelyikében. Ugyanis 37-re
ment az eléadék szdma, mig mds években 22—26-ot tett az
ki. Ebbél és az ilések ldtogatottsiginak novekedésébél kiti-
nik, hogy most a tagok kozil tObben jirulnak személyesen az
egylet czéljainak elémozditdsihoz. Méisodik sorban az elndk
a palyadij-t6kének a jovGben wdvos hatdsit emlitette meg.
Ezt szaporitva, s pélyakérdéseket kitfizve, az orvosi tudomdnyos
haladdst egyletink még inkdbb elére fogja mozditani. Egy-
szersmind a pélyadijnak Balassa-dij nevet advén, egyletink a
boldogilt nagy férfii irdnt kegyeletének h4ldjdt leréni ipar-
kodott. Az egybangti és lelkesiilt fogadtatds, melyben a vé-
lasztmény ebbeli inditvinya az egyletben részesiilt, kezeskedik
arr6l, hogy ahbeli reményink. miszerint a megkivint 3000
frényi dij begyil, teljesedni fog, anndl is inkdbb, mert mér
most is Ordmmel értesitheti elndk a nagy gydlést, hogy azon

VT*?’;L RN
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Osszegneh majdnem birtokdban vagyunk egy hét Sta, midén az

még a 2000-et alig haladta til.
-— Ezutdn kovetkezett a titkdri jelentés, mely rdvid meg-

-emlékezést foglalt magdban az egyletnek a lefolyt évben el-

hinyt tagjairél, mint Findly Zs.; Frommhold K. és Orzovenszky
K. rendes, tovibbd Chelius, Traube, Pitha és Stromeyer lev.
tagokrsl. A jelentés tovibbi folyamdban a titkir olvasta, hogy
16 rendes ilésben 37-en tartottak elbaddst, mibél 11 sebészeti,
8 belgydgyészati, 5 kértani, 3 suziilészeti, 1 géuészeti volt stb.
Vilasztmdnyi 1ilés volt 8, -rendkiviilli iilés pediz 4. A tagok
széima volt 214, kik kozill meghalt 3, kilépett 4, s maradt 207.

— A pénztiri jelentés az egylet kedvezd pénziigyi viszo-
nyait tintette eld, dgy hogy a bevételek a kiaddsokat nemcsak
teljesen fedezik, hanem ezeket még valamivel meg is haladjdk.

— A konyvtéri jelentéshél az egylet értesiilt, hogy a konyv-
tir Réczey Imre tr. pdratlan szorgalma mellett 1endezve van,
§ a nevezett magdt arra érdemesitette, hogy a firadsigos
munka elismerése jeléiil jegyzOkonyvi kdszouetben részesittessék.

— A gydmbizottsig jelentése szintén felolvastatott.

— A jeleniések felolvasfisa utin elndk a maga és tiszt-
tdrsai nevében, az egylet bizalmit megkoszinve, kiemelte. hogy
konyili az elndk dolga, midén a fagok — mint tisztelt Ggytar-
sai — a czélt szem el6tt tartjik. Ezzel a tissti karral egyitt
helyérdl visszalépett, mire a vélasztdsok vezetésére korelnokil
Bokai Jénos, korjegyzoil pedig Hochbalt Kdroly kidltatott ki;
mig szavazatszedOkil Széndssy Séndor elndklete alatt kikiildettek
Boke Gyula, Fejér Lajos, Hirschfeld Lajos, id. Purjesz Zsigmond.

A vilasztdsok eredménye kdveskez$ volt: elnik, Hirsch-
ler Igndcz 59 szavazatbél 55-tel; alelndk, Lumniczer Sindor
61 szavazatb6l 56-tal ; 1. titkdr 57 seavazattal. A TI. titkdr
vilasztdsdt illetleg a 49. szdmban telt kizleménylinkre vonat-
kozélag megjegyezziik, hogy Thanhofter Lajos tobbeknek hozzé-
intézett felszolitdsdra azon batdrozott nyilatkozatdt, hogy ba-
rdtai ot a II. titkéri 4ll4sra jeloltdl ne tekintsék. visszavonta,
s fgy tortént, hogy annak betdltésénél az egylet majdnem
két egyenld részére szakadt, s 60 szavazd kozil Thanhoffer L.
32 szavazattal vilasstatott meg Réczey Imre 28 szavazata el-
lenében. Pénztdrnokkd Fromm Pdl, konyvtirnokkd pedig Réezey
Imre kozfelkidltdssal ismételve megvilasztatott.

Vélasztményi tagokkd lettek 66 szavazatbil 57-tel Bﬂl’b!h
Kilmén, 50-nel Koller Gyula, 49-czel Schwimmer Ernd, 4?-vel
Stiller Bertalan, 40-nel Poér Imre. Szavazatokat kaptak még
Kovies Jozsef 35-0t, Fodor Jizsef 17-et, Verebély Jousef 11-et,
Schulek Vilmos 8-at, Mihdlkovies Géza 5-t, Low Sdmuel és
Duldcska Géza 2—2-t.

Megvilasztattak végil a) rendes tagokil: Arkovy Jozsef,
Elischer Gyula, Engel Gdbor, Hieronymi Géza, Hieronymi
Kornél, Kovies Odon, Pertik Otts, Pirkler Jend, Pohl Jizsef,
Roth Ferencz, Schichter Jakab, Szenger Ede, Szilvissy Jinos;
b) levelezé tagokil: Broca Pél, Charcot J. M, Farr Vilmos,
Hirsech Agost, Hoppe-Seyler Felix, Krieshaber Msr, Lucae Agost,
Ranvier Louig, Voit Kéroly, Waldeyer Vilmos.

Eszrevételek a lelenczhiz egyik ellenének megjegyzéseire.

Ezen lap 48. szaméban azt dllitottam, hogy ,egy helybeli orvosi
lap*-ban foglalt adatok a holtan sziilottek szamarinydra nézve tévedésen
alapilnak. Erre ama czikk irdja nagyon rosz néven veszi, hogy nem
emlitettem nevét; engemet azonban itt csak az iigy érdekelvén, jelenleg
is idevonatkozélag t*eszem meg észrevételeimet , még pedig minden-
aldtt azon allitdst illetoleg, hogy az ¢ szdimai nem tartalmaznak tévedést
csak mds szempontbol ugyanannyit mondanak, mint a mi szimunk. Ez
nem igy van, mint ezt behizonyithatjuk.

Az emlitett czikk iréjanak tablaja ugyanis a kdvetkess :

Holtan sziiletett datlag:

Ev  Magyarhon Austria német tart.

1855, 0.9, 1.9,

1856. 0.9, 19,

1857, 1.0. o 18
Holtan sziiletett a torvénytelen dgytaknal :

1855. 3.9, 11.9,

1856. 4.2, 197,

1857. 5.3. : 14.4.
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Ebbil azt kivetkeastette ,a lelenczhdz kozelsége noveli a holtan
szillottek szdmat.«

Mit jelenthet itt az: Magyarorszdgon holtan sziiletett atlag 0.9 ?
Annyit, hogy 100 sziilott kozil 0.9 holtan sziiletett volt. A szerzé tehdt
ilyen arfnyt dllit fel: a sziilottek szima gy viszonylik a holtan sziildttek
szimahoz, mint 100 ardnylik 0,9-hez. Mdr most, ha a szerzé igazén védekezik
és nem keres minden dron kibuvét, azt kell kivetkeztetniink, hogy egy
¢és ugyanazon osszehasonlitdsban kétféle szempontot alkalmazott, a mi oly
kezdetleges hiba volna, hogy még saift szavin sem akartuk fogni. Csak
vem mondhatja, hogy Magyarorszagon a holtan sziilottek ardnya a tir-
vénytelen agyiaknal 5.3°/, Austridban 14.4, de Austridban egészen mas
szemponthol tekintve. Akkor miért hasonlitotta Ossze a két szhmot, s
miért kialt fel, lim a lelenczhazak boldogité befolydsa ! ?

Sajatsigos esettel dlltunk szemben. Mi esak azt mondtuk, hogy
a czikk iréja tévedett, & meg azzal védi magit, delogy tévedtem, ez
készakarva tortént. Hiszen ez még nagyobb hiba volna!

4. Ekkor a helyes csapdera vezetett benniinket azon egyotlen, kiilsn-
ben egészen hatdrozatlan forrdsidezet, melyet feleletében taldltunk. Azt
mondta, hogy szimai a magyar akademin dltal kiadott ,Statistikai kozle-
ményekben“ feltaldlhatok. Kerestiink, s valéban taldltunk. Ott vannak a
T, kotet, I. fiizer, 107, lapon.

S it kovetkezik a dolog tragicomicuma. Ama kozleményekben egy
sajtotévedés csiiszott be, egy rettenetes tévedés (?), két szamsor felcseréli-
ditt, s azt a czikkire wy nem vette észve, pedig mar a szdmok absur-
ditdsa is figyeltethette volna red. Ama szémok nem is vonatkoznak a
holtan sziilottekre! Annyira elfogilt a lelenczhdzzal szemben, hogy ama
képtelen szamokat kritika és meggondolds nélkiil leirta. S midén batrak
voltunk ot tévedésére figyelmeztatni, akkor sem veszi észre a sajtéhibdt, hanem
még sokkal nagyobb tévedés, azaz silyos hiba drdn akar menekilni, S &
azt mondja : ,En a titkrot ismerem, tudok vele binni, hogy mutasson !4
Maga az akademiai értekezés iréja, Konek tandr ir pedig azt mondja, hogy
6 azt hitte, hogy a tévedés kiigazitdsat batran a jozan ésare bizhatta,

Azonkiviil a kis feleletben annyi és oly valogatott kifejezésekkel
illet a czikkiré, hogy vele ezen a téren versenyezni nem akarok. Czik-
kébol meggydzédtem, hogy kritika nelkill dolgozik; feleletébdl tapasz-
taltam, hogy hidban van, vele vitatkozni, s hogy a gondolkodé kozonséggel
szemben az figynek nem drthat. Hogy fiatal ember vagyok-e vagy sem,
az nem tartozik a dologra, Hogy viligutakat tettem-e vagy sem, ahhoz
sincs koze senkinek. Kn a lelenczbdzrél szdltam legjobb beldtdsom sze-
rint, s sz6ltam ellenfeleim tévedésérdl, szélni fogok pedig mindkettdrdl
— tehetségem szerint — ezutdn is, soba meg nem feledkezve a kizonség-
nek tartozé tiszteletrdl. Spitzer Mor tr.

Vegyeselk

Budapest, 7876. dec. 14-kén. A budapesti kir. orvosegylet dec,
2-diki iilésérdl jelentést téve, megem'itettitk azon ajdnlatokat, melyekkel
az egylet két tagja a budapesti kir. orvosegyleti Balassa-dijhoz jarulni
igérkezett ; ezenkiviil pedig a kivetkezd ajanlatokat emlithetjitk meg :
Fromm P., Hirschler I. tr-ok és’Kordnyi tnr. részérdl egyenkint 100 frt.,
Balogh K., Lumniczer tnr-ok és Markusovszky tr. részsvol pedig egyen-
kint 50 frt. Ekként az alapitviny jelenleg a 2700 ftot mdr meghaladja.

—a— A kir., m beligyér a ,Budapesti Kozlony“ f. évi 284. és a
kovetkezo szamaiban kozli a torvényhatosigokhou f. évi H16R1. sz. a. a
kérhdzakra és gyogyintézetekre néave kiadolt szabalyrendeletet, mely
igy, mint a halottkémlés behozatalara, tovibbd az egészségre drtalmas
tapszerek és italok elkobzdsira és megsemmisitésére vonatkozé intézkedések
1877. januar 1-vel lépnek életbe.

—u— Navyratil I. tnr-nak a bruxelles-i tarlaton Kkidllitott gége-
tigitoja méltinylo elismerésben részesiilvén, ennek folytin a parisi’
yacadémie nationale industrielle, manufac turiére et commerciale® 6t tag-
java megvilasziva, a diszesen kidllitott oklevelet elkiilddtte.

—a— Ercsei Ernd tr., az orvoskari tanartestiilet ltal a Bene-féle
utazé Hsztondijjal megadomdnyoztatott. A nevezett a sebészetben szindé-
kozik magit a kiilfoldon képezni.

—a— Hermann Otto szorgalmas és tehetséges allatbuvarunk szer-
kesztése alatt jovo évben ,Természetrajzi Fiizetek czimmel évnegyedes
folyoirat fog megjelenni az dllat-, novény-, dsviny- és foldtan korébél.
Ezen fiizeteket (évente 12—14 iv) a magyar nemzeti muzeum fogja ki-
adni, s ide intézendd a ,Természotrajzi fiizetek sserkesztdsége® czim alath
az elofizetési osszeg, mely egész évre 3 forint.

—a— Azon hir volt elterjedve, hogy Térkorszaghan a genfi veres
kereszt viselése nagy veszedelemmel jar, s ha azt a muznlmanok meg-




litjik, redjuk oly hatdssal van az, mint & bikdira a veres posztd. Ezen
czélzatosan terjesztett hirnek a ,National Society for Aid to the Sick
and Wounded in War¢ (haboribeli betegeket és sebesiilteket segélyzd
tarsulat egyik tagja) Leslie Armand ellenmondott. Ezen ir ugyanis a
nevezett sarsulat jaré-kérhazanak («mbulance) sebészeivel egyiitt a tordk
harcztéren tartézkodva, sapkdjdn. és karjan folytonosan viselte a veres
keresztet, s ezen jellel Bolgdrorszdg nagy részében gy éjjel mint nappal
orizet nélkil maganosan utazott a nélkil, hogy bar a legcsekélyebb
mértékben is megtimadtatott volna; de tudomisival mis angol sem bén-
talmasztatott. A torok katona ritkin figyelmez a veres keresztre, ha pedig
azt észreveszi, legnagywbb tisztelettel viseltetik annak irdnyaban.

+ Baer Kdroly Erné, a hires embryolog meghalt Dorpatban nov.
28-kan, élte 85. évében.

Eléﬁzetes1 felhivas

LWORVOSI HETILAP“

1877. évi folyamdra.

Az ,Orvosi Hetilap“ megjelen minden héten legaldbb egy
fven ; mellékletei, a ,Szemészet*, s a ,Kozegészségigy és tor-
vényszéki orvostan* pedig minden két hénapban egyszer leg-
aldbb egy-egy iven adatnak ki.

Elofizetesi dij:

Bgy ¢évre Budapesten vagy vidéken . . 10 frt. — kr.
Fél L] " 1] 1] 1 s B e =25
Vegyed ” " " 2 " 50 1"

Az orvos- és gybgyszerész- hal]gaté urak az ellfizetési ar
felét fizetik.

Eléfizethetni minden kir. postahivatalndl, Budapesten a
szerkeszt0ségnél (nddor-itcza 12. sz.) és Kilidn Gyorgy konyv-
kereskedésében (véczi-itcza, Drasche-féle hdz).

Konyvkeresked6knek ndluk tértént eldfizetéses utdn °J,
nem adatik.

Heti Eimutatas
a pestvarosi polgari korhazban 1876. dec. 1-t0l egész dec. 7-ig
apolt betegekrol.

~ felvett elbocaétott moghalt‘ yi:qazamgtggt
beteg gyogy. | beteg | | beteg I ||l
1876 il T leloT el T (518
= CRES :’Ep“ﬁ‘f‘,i;i‘a\s
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» 9 |15 14 29 17 8L 11636 344 5| 632 1023
» 10 | 15 13 28| 80, \ 51 1 2| 3 6211334 4 533 997
. 11 [ 17| 28| 40! 20 13! 33 6 2 8 614 341 3 533 996
» 12 | 81| 82| 63| 4.3 25‘ 68/ -3 —| 3 599849 2 533 988
» 13 |25 15| 40| 22) 10| 82 4 —| 4(597/856 2 433 992
2 14" .1 a7 13“ 40 15 12, 2’(’ 4‘ 1, b5 60b 356 3 4,32; 1000

Févdrosi statistikai kimutatas, Nov, 26-t6l deo 2-ig szfiletések
éshaldlozdsok A lefolyt héten élve sziletett 244 gyermek, meg.
halt 208 egyén, a ssiletések tehdt 41 esettel miljak felill a haldlozdsokat-
Az élve sziilottek kozt 159 torvényes, 85 torvénytelen; nemre nézve
pedig 121 fid, 123 leany. Halva szilletett 22 gyermek. A halottak kozt
Tolt 113 férfi, 90 nd, egy éven. aldli gyermek 76. A halalesetekbd! esik :
v. keriiletre 18, IT, ker, 8, III ker, 9, IV, ker. 4, V., ker, 17, VL ker,
927, VII, ker. 26, VIIL ker. 25, IX. ker. 21, X. ker. 7, korhdzakra 46.
Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 11, hydroce-
phalus acutus —, meningitis 5, convulsiones 23, croup 4, dypbtheritis 1,
pertussis —, tetanus et trismus —, morbilli 5, scarlatina 2, erysipelas
—, variola 8, diarrhoea 8, gastroenteritis —, dysenteria 3, cholera.—, ty-
phus 8, pyaemia —, pneumonia et pleuritis 7, peritonitis 3, hydrops 2,
cancer 2, tuberculosis pulmonalis- 835, morbi puerperales —, apoplexia 2

marasmus senilis 5.
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i | r‘"ﬂ'L

'_;, “7 el
i,.,!ﬂﬁ:; =i Qonyvira
s u, as.zs

elefon; 143600,

— 1062 —

Palyazatok.

Pest-Pilis-Solt k. Kin m. Hajés mezdvdrosiban, hol személyi jogi
gyogyszertir is létezik, a Kaufmann Emd tr. ir lemonddsa folytén iire-
sedésbe jott varosi orvosi dllomds, mely a vdros részérél utélagos évne-
gyedi részletekben fizetendd 400 frt. évi fizetés és 4 szobabol, s ahhoz
tartozd épiiletrészekbil dllo szabad lakassal javadalmaztatik, folyé 1876.
évi dec. 31-kén reggeli 8 érakor Hajos viroshdzanal valasztds utjan be
fog toltetni.

Palyazoktol megkivantatik, hogy az orvostudori mindsitvényen
kivil a magyar és killondsen a német nyelvben jartassiggal birjanak,
tovabba, hogy a megvalasztandé &llomdsit a valasztds napjatél szamitott
8 nap alatt elfoglalni, az orvosi ténykedést pedig a virosban kovetkezd
dijak mellett gyakorolni kdteles, i. m.

egyszeri latogatasért éjjel-nappal . . . PRI EEL WY 11 L
foghizas, érvagds, kozonséges kelések fclvaga.aa.ert o) g g, SRS
az iskolamulasztdsok folytan kivint orvesi bizonyitvanyokat azonban
dijtalanil kidllitani, dgy a halottkémlést is a varosban dij nélkil vé-
gezni koteles,

A megvilasstandd mint eléljardsdgi tag az 1871. XVIIL t. cz
70. §-a értelmében 3 évre valasutatik.

A szabdlyszeriien felszerelt palydzati kérvények Hajos mezviros
eloljarosagahoz czimezve f. é. dec, 30-ig milhatlanil bekiildonddk.

Kelt Hajoson, 1876. nov. 80-kdn.

29 2—3
Fetter Antal, biré.

Erhardt Cajetin, jegyzb.

Az iiresedésbe jott nagybanyai m. kir. miorvossegédi allomasra,
melylyel 25 frtnyi havi bér, annak 10°/,-val feléré lakpénz és évi 20 kob-
meter tizi illetmény élvezete van Gsszekdtve, ezenmel palyizat nyittatik.

Pilydzni kivand sebészek szabalyszeriien szerkesztett folyamodva-
nyaikat, melyben koruk, végzett tanulmanyaik, nyelvismereteik, szolgdlati
éveik hitelesen igazolanddk, eldljard hatosagaik utjan, vagy egyszeriien
alélirt banyaigazgatésaghoz 4 hét alatt nyujtsik be.

Nagybdnydn, 1876. dec. 2-kdin.

9_9 M. k. banyaigazgatisdg,

A kozegésuségi iigy rendezésérol szolo 1876. évi XIV. t. czikk
értelmében Kovaszinez, Kuvin, Gyorok és Menes kozségeknek 8210 lélek-
szammali csoportositasa altal rendszeresitett és Kuvin, Gyorok, Ménes
kozségekben a halottkémi teenddk ellatdsaval bivitett kizségi kdrorvosi
allasra a tekintetes wmegyei hatisagnak 13704/876. szamu rendeleténel
fogva ezenuel palyazat nyittatik.

Ezen kozségi kororvosi dllds a szdvethezett kozségek dltal fizetendd
300 frt. évi fizetés, kiillonbség nélkiil az igényld felek dltal fizetendd 40 kr.
litogatdsi 4s 20 kr. halottkémlési dijak élvezésével van dsszekibtve ; a
vagyontalau szegények dijtalanil orvoslandék és a halottkémi vizsgival
ellatandok.

Pdlydzni ohajtok, kikt6l feltétleniil kioveteltetik, hogy a helyban
divé magyar, roman és német nyelvet birjak, felhivatnak, hogy az 1871.
évi XVIIT és 1876. XIV. t. cu. értelmében felszerelt pdlydzati kérvényii-
ket 1876. évi dec. 31-dik napidig, mely mapon a valasztds eszkozoltetni

fog, Gyorok mezdvaros, mint az orvosi székhely eliljdrésigahoz beadni
sziveskedjenek.

Kelt Gyorokon, 1876, dec. 8-kan.
A szovetkezett kior megbizasabdl :
Szigethy Jozsef, jegyzo.

1-3

Hajabacs Janos, biré.

R RS NP N B2W W e .

Cs. kir. kizarol. szab.

Fog-szivarkak
fog-bantalmak ellen,

feltaldlva TOR‘)K JOZSEF gy6gyszerész 4ltal
Pest, kirdly-uteza 7. sz.

Egy egész doboz 4ra 1 frt., fél doboz dra 50 Kr.
Kaphaté minden jelesh gyégyszertarban.
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LABELONYE

DIGITALIS SZORPJE

( Syrop digitale).

E kitiné gyégyszer a vértorléddst és vérkeringést szabd-
lyosza, s barmi dltal okozott szivdobogast csillapit, s végre meg-
sziintet. Ugy szintén a kezdddd vizbetegséget, szigori életméd mel-
lett rovid idd alatt gyokeresen kigoygyitja.

NB. Hogy az orvos uraknak alkalmuk legyen meggy6zddni
ezen szer kitiing hatdsardl, az a kisérletekhez megkivantato mennyi-
ségben rendelkezésiikre 4ll.

Kaphat a magyarorszigi foraktirban : TOROK JOZSEF o
gyogyszertiriban, kiraly-uteza 7. sz. a. és Scholz J. varosi gyogy-
szertaraban ; Buddan: az udvari gyogyszertirban ; és azonkivil
Magyarorszig legtobb gyogyszertardban.

loYoltotolololo o elo oo o lolo o lolo o O o L0
L] L] | 4
Irodalmi ujdonsagok.
Kaphatck IKilian Frigyes m. k. egyetemi konyarus-
nil Budapesten, viczi-itcza, Drasche-féle hazhan :
Reieh, Dr. P. Zur Erniibrung der Magenkranken. Eine didtetische Skizkzu
24 kr.
Steiger, Dr. Montreux am Genfer See als klimatischer Winteraufenthalt
: und Traubenkurort. Mit 3 Tafeln . .1 frt. 20 kr.
Becker, Otto. Photographische Abbildungen von Durchschnitten gesun-
der und kranker Augen. III. Serie. 10 Blatt Photographien
mit erklirendem Text. In Mappe e B gl (o
Clemens, Dr. Th. Ueber die Heilwirkungen der Electricitit und deren
erfolgreiche methodische Anwendungen in verschiedenen
Krankheiten, In 12 Lieferungen. 1 Lieferung 1 frt. 20 kr.
Pelikan, Dr. E. Gerichtlict-medicinische Untersuchungen itber das Skopzen-
thum in Russland, nebst historischen Notizen, ~Mit 19
Tafeln und mehreren Holzschnitten 2 frt. 60 kr.
Tordk, Dr. Jézsef. Polya Jozsef emléke . . . . . . . 10 kr
Thanhoffer Lajos, Dr. Négy kozlemény a m. kir. dllatorvosi tanintézet-
bol. 5 szinezett tabldval. oL O e Ty e L o i
Jamin-Kohn. A kisérleti termeszettan tankdnyve. III. rész. A hangrol.
89 fametszetii abraval S S A 5 L T o
Schermann, Dr. Adolf. Test- és egészségtan képezdék, polgari iskolak,
tanitok és sziilok szamara. Szamos a szévegbe nyomott
abraval . . e 2ot v IR e e e 2
Kovies Jozsef sebészi kéroddja a budapesti kir. magy. egyetemen az
1872—74. években. Kiadtak Antal Géza és Réczey
Imre tr-ok. Szamos fametszettel . 2 frt. 80 kr.
Landois, Dr. L. Graphische Untersuchungen iiber den Herzschlag in
normalen und krankhaften Zustande. Mit Holzschnitten.
1 frt. 44 kr.
Knauthe, Dr. Th. Handbuch der pneumatischen Therapie. Mit einem
Auhang : Das Poeumatometer, der Stetograph, der Anapno-
grapb, das Therakometer ete. Mit 35 Abbild. 3 frt. 60 kr.
Greguss Gyula Osszegyiijtott értekezései, Emlckbeszéddel G reguss
F Agosttol A szerzd arczképével . | 2 frt. 50 kr.
Hueter, Dr. C. Klinik der Gelenkkrankheiten mit Einschluss der Ortho.
pidie. Zweite Auflage. I. Theil. Mit 1 Tafeln. 3 Holzschnit-
SaniNss o et ) O WG o e W o e B
Brand, Dr. E. Die Wasserbehandlung der tyhposen Fieber. (Abdominal-
und Flecktypus.) Zweite Auflage. Mit 3 Holzschnitten und
2 litographirten Tafeln . . . . . . 4 frt. 20 krn.
Hamilton, F. H. Knochenbriiche und Verrenkungen. Mit 342 in den Text
gedruckten Holzschnitten. I. Halfte . . . . . 6 frt.

e o :
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Mustartapaszos szovete
( Tissu-sinapisme),

mely & mustarliszt gyogyanyagit tartalmazza,

Alkalmazasa & legegyszeriibb. Egy darabka hideg vagy
angyos vizbe mdrtatik és a borre rdtétetik, konyéden szalaggal
agy vaszondarabbal rakottetvén, a bort azonnal megvorositi. A
szovet évekig megtartja hatdsat és erejét, s killonosen vidéki orvo-
soknak s elszigetelten, gydgyszertaraktél tdavol laké esalddoknak
igen ajanlhato.

Ara: 10 szbvet darabot tarté csomagnak . . 80k
Egy darab szovet ara | : TS kv {1

Firaktar : Tordk Jozsef gyoygyszertdara : kirdly-itcza 7. sz.
ONOEOECOEOEOEOEOmOmOEO 0
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CHINAHEJ-BOROK,

Henry Ossian tandr, a périsi orvosi akademia tagjitol.
Valodi kinahéj-bor spanyol borbél.

. Az oly allandé vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossigot
nyujt, s az adagoldst igen konnyiivé teszi; a bor nem keseri,
hanem igen kellemes izdi, miért is igen elonydsen alkalmazhato
gyermekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél,
kiknek gyomra a keserfi szereket roszil tiri. Szorulast nem okoz
azon erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik. Ara egy
fvegnek 2 frt.

Vastartalmu Kinahéj-bor, malagaborral, vilany-
savas vassal 8 erjenynyel (diastasis).

Ez tokéletes tartossagi s tiszta iz, mely miben sem emlé-
keztet alkatrészeire, konnyen adagolhaté s biztos hatasi, Bzen alak-
ban hasonlé korilmények kozott a vasat a szervezet igenm konnyen
tiri s hatdsa mégis biztos. — Igen elinyds a sapkor s vérszegény-
ség ellen, ugyszinte silyos betegségek utan fdilés alatt; tovabba |
mindannyiszor, ha a vérkészitést javitani, a testerdt emelni ds az '
idegrendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk, — ara egy ilveg- |
nek 2 frt. 50 kr. i

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

Iblanyos kinahéj-bor. (Vinum cort,
chinae jodatum.)

Az iblany e készitményben Hen ry sajatsagos kezelés®
folytan ugyszolvan mysticus moédon van egyesitve a kinaval, a
nélkiil, hogy vele osszekottetést képezne. Ez azért volt sziikséges,
mivel ezen két anyag vegyileg egymassal @ssze nem fér. Az igen
kellemes iz@i készitménynyel a gyakorlatban igen elfnydsen lehet
hatni az u. n. gérvélyes bantalmak ellen, melyek oly
kiilonféle alakban nyilvanulnak, helyettesiti a csukamaj-olajt és igen
nagy haszonnal adhaté elsatnyidlt, golyvas és angolkoros gyermekek-
nek. — Ezen 2 készitményben a kina, iblany és vas fog-
laltaiik, oly batalmas szerek. melyek ugyszélvan énmagukban véve
elégithetik ki az orvost a mai id6ben, melyben a vérszegénység
minden betegségnek fooka. — ara egy iivegnek 2 frt. 50 kr.

E Pesten a magyarorszigi féraktarban, TOROK JOZSEF
| gybgyszertdrdban, kirdly-uteza 7. sz.

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

Eddig még utél nem éretett hatdsira nézve az emész-
tés és vértisztitas terén, s a test tapldldsa és erdsitésére nézve.
Eziltal naponkint kétszeri és sokdig folytatott haszndlata
mellett valédi gyégyszerré vilik szamos még makacs beteg-
ségekben is, mint p. 0. emésztési gyengeség, mellégés, a gyo-
mor tulterhelése, a belek petyhiidisége, ideggyengeség, min-
dennemit aranyeres bajok, gorvély, guga, sapadisag, sargasdg,
valamennyi idilt bérbaj, rak, idiszakos fdfdjdasok, férges és
koves betegségek, tilnydllkdsodds sth. Ez az egyetlen és gyd-
keres szer a megraogeitt koszvény és mellbajban (tuberculose).
Asvanyviz gydgymodnal Ggy ezelétt, mint anaak baszné-
lata alatt, valamint utélagosan gydgyszeril is kitiné szol-
gélatot tesz.

Egy nagy skatulya dra: 1 ft. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr.
Foraktir Pesten, "Morok Jozsef gyogyszerész urnal.

S A hamisitdstoli megmenekiilésre figyel-
meztatek mindenkit, hogy a valddi egyete-
mes emésztdpor Dr. Golis pecsétjével van
elzdrva, s minden skatulya a védbélyeggel
s kiviilrél ily ezimmel van elldtva:

K, k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D, Gdlis in Wien
Foszallitohely : Bécshen Stefansplatz 6. (Zwettlhof),

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

Mellékletek: A ,Szemészet* 6-dik szdma. — Neue medizinische Werke aus dem Verlage von Urban & Schwarzenberg in
Wien. — Franklin-tirsulat magyar irodalmi intézet kiaddsai.




SZEMESZET.

Melléklet az ,Orvosi Hetilap* 51-ik szamahoz Szerkeszti Hirschler Ignacz tudor.

6. szam.

Vasarnap, deczember 17-én.

1876,

Tartalom : Imve J.: Nyirkedénytigulatok a szemtekei kothdrtydban. — Kionyvismertetés: Ueber die Ursachen und die Entstehung der Kurzsichtigkeit.

Von Prof. Arlt. Ottinger:

metszéshez (Iritomia), — ¢ ritchett: A szem felitletes bajairdl és ezeknek gyégymodjairdl. — Hutchinson:

Adatok a szemgidorbeli ujképletek esettanihoz és korisméjéhez, — Wecker: Adatok a szivirviay-

Joslati megjegyzések

a dohamn)ah visszaélést koveto lattompulatra nézve. — Ba d e r: Tilkhirtyametszés. — Alexan der: Lupus a kothdrtyan. — Hen

driekx: Konymirigy-sipoly egy esete.

Kiizlemények Schulek V. egyet. tanar szemkorodajardl.

IMRE JOzZSEF tr.-tol.

VIL
Nyirkedénytagulatok a szemtekei kithdartydban.

Az alébb kozlendé pdr eset egy oly tiinemény dltal lets
nevezetessé, mely tudtungra eddig még sehol észlelve, vagy
legaldbb lefrva nem volt: ez a tekei kothdrtya alatt 1évé
nyirkedények enorm tigulata. Hogy esak gy és nem méskép
foghat6k fel az aldbhiakban leirt tinetek az elolvasisukbsl bi-
zonyéra kelléleg kiviliglk.

1. Krovald Louise, 21 éves, hajadon (1875/6 253-ik
Jjark. sz.) ophthalmia catarrhalissai jelent meg a kdrodin. Bal
sz. a szemhéji kothdrtya és dtmeneti red6 erésen duzzzadt,
piros, tekei kothdrtya mérsékelten belovelt, keskeny sugdrbeli-
veltséggel. A kilsé zug és a szaru kiilsé széle kozt a kothér-
tya vizenydsen erésen elédomboriil, feliilete csomdsan egyenet-
len. (Egy hét elott tiiz pattant szemébe, de csak 4 napja
beteg).

Mér elsé nap feltiint, hogy a kothdrtya kilsé fele sdr-
gabb mint a bels6. Mtutdn a chemoticus duzzanat aldbb ha-
gyott, vildgosan Kkitiint, hogy a sirga szint és egyenlétlen
felilleti kimagasldsokat a kithdrtya szivetében fekvd reczesze-
riien  rendezett, a feliletern Fkiemelleds egyenctlen vastagsagi
varicosus kotegek okozzdk, melyek dttinék, szalma-sérgik,

« dsszenyomhatk ; az Osszenyomdsndl elvesztik szinidket, aztén
teljesen eltiinnek és vildgosan ldtszik, hogy egy dg oOsszenyo-

mésakor mint duzzad meg annak folytatdsa; a kotegek tehdt
esdves képletek. E képletek 4dtmérdje igen kiilonhozo, 0,5 és
1.5 mm. kozt ingadozik. Hol az egyes kitegek a recze csomé-

pontjaiban egyesilnek, kissebb-nagyobb, itt-ott jelentékeny nagy-

goesot képeznek. A sérga egyenetleniil nagy kozii recze

foleg kiviil ldthaté, (gyengébben felil és aldl is) a tekei kot-

hirtydban, az ott feloli negyed szabad; 5 —7 mm. tivolban a

szaruszéltél kezd(dik, s csaknem az dtmeneti reddéig terjed. A

kothdrtya vizenyds.

A ledny 3 napig jért be; a tilnemények annyiban vél-
toztak, hogy az oedema csaknem teljesen eltlint, s a sérga
reczézet a kozeiben csak most feltinG apré ecchymosisokkal még
sajitsdgosab, mondhatni ecsinosabb alakot Gltott.

2. Hegyesi Teréz, 19 éves asszony (246 kérodai sz. 75.)
Kerato-iritis diagnosissal vétetett fel.

A beteg gyenge, sokat szenvedett vaftGldzban. Szemei két
hénap el6tt lettek betegek és mindenféle hdzi szerrel kezel-
tettek. Mindkét szemén mérsékelt sugér-beloveltség; jobbril a
cornea csaknem mindeniitt egyenletesen, fiistszerilleg zavaros,
e homdlyban elsz6rva apré, tliszurdsnyi, egész mdkszemnyi, a
kozepén legsiirtibben fekvé fehér poutok lathaték; e pontok
koézt igen finom, fehér vonalak lithaték, melyek irdny, helyzet
és hosszushg tekintetében igen eltérék, s csak a szaru kozepé-
ben taliltatpak. A legfeliiletessbb réteghen egy flnom edény
vonil a kiilsé szélt6l a kdzép fele. Bal sz. pgyanezen tiinemé-
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nyek valamivel erosebben kifejezve, nagyobb loki edényképzd-
déssel a porezhdrtyiban. Jobbrdl szabdlytalan alakd, balr6l
occluddlt ldta; jobb sz. (jjakat 1at 4' tdvolban. Mindkét szem-
teke igen ldgy, a szarnkon kezdddd lelapulds jelei mutatkoznak.

Balr6l iridectomia : javulis. Jobhrél atropin, halli jédviz ;
a szarn megtisztalt. S/VIL. Iridektomia jobb sz., szép széles
colobomdval. Gydgyulds lassi: sokdig volt vér a csarnokban.
Egy héttel a mitét utn az egész teker kithartya sdrgas lett,
benne fekvo sdrga varicosus léczek dltal képezett reczétél, mely
léezek (vagy kotegek) beldl felil a legsiiriibben fekszenek, de
csaknem mindeniitt, egész az aequatorig taldltatnak, dttindk,
osszenyomhaték és megduzzadnak, ha a kbrzeten Osszenyomat-
nak. (Ugyanezen jelenségek nehiny nap miilva a bal szamen
is megjelentek.) A recze kizeiben kis pontalaki vagy vonal-
szerft véromlenyek lathatok.

Azon tiz nap alatt meddig még a beteg a kérodin ma-
radt, a tiinemenyek annyiban véltoztak, hogy az emlitett sirga
kotegek laposabbak, keskenyebbek lettek. Az elbocsitdsnil még
egészen j6l voltak lathaték. Végil a porczhértya szélein dtlat-
szdbb lett, kizepén azonban a homdlyok kissé tdmoriiltek.

E két eset teljesen eltérd viszonyok kdzt mutatta ugyan-
azon tineményt, s ez mir el6re is utjit vigja minden kisdr-
letnek arra nézve, hogy azt magyardzzuk, hogy I|étrejottének
médjat és az egésznek jelentdségét megértsik. Csak nagyobb
szdmu esetek észlelése teheti ezt lehetdvé, bizonyos dltalinos
sajitsigok feltaldldsa 4ltal, melyek e viltozissal 4dllands vi-
szonyban vannak. Egyik esetiinkben kothdrtya-baj volt jelen,
hogy ok vagy okozott volt-e? azt annil nehezebb elddnteni,
mert a legfeltiinébb jelenség a vizeny6, eltlint a nyirkedények
viltozdsa nélkill. A mdsik esetben a kithirtya ép volt, esak a
cornea, tehdt azon teriiletek egyike, melyek ezen tigilt csator-
ndk tartalmdt szolgéltatjik, volt régebben beteg, s ismoaretlen
alkalmi ok adta hozzé késGhb ezen tiineményt.

Mindezek ufén le kell mondanunk az esetek magyardzi-
tarél, valamint arrdl is, hogy a nyirkedények tdgulatinak rend-
kivilli fokét, a képezett reczézett kdzeinek nagysigit, (mert
ezek nem feleltek meg a Waldeyer édltal a nagy szem$-
szeti tankonyvben adott lefrisnak és rajznak) magértsik. Dy a
tinemény annyira szokatlan és érdekes, hogy kozzé titele ér-
-dekesnek, s figytirsak figyelmének vi felhivdsa sziikségesnek
latszott.

Kinyvismertetés.

Ueber die Ursachen und die Entstehung der Kurzsichtigkeit
von Prof. D. Ferd. Arlt. Wien Braumiiller 1876. dr a 1.50.

A hires béesi tandr ezen kozelebb megjelent kis konyvé-
nek . eloszaviban rd mutatvdn, hogy a fokérdés jelenley az,
valjon a rovidlatas mindig oroklott baj e vagy fejlodhetik-e
oly egyéneken is, kiknél semmi oroklott hajlanddsdg sem mu-
tathato ki, ezen utébbi véleménynek bizonyitdsit teszi fela-

datdil. Az ember azt hinné, hogy nagy appiratus nem is
> 6
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sziikséges e tételnek bebizonyitdsdra, ha ily &taldnossigban
4llittatik oda, mivel tudtunkkal nines bivér, ki minden még
kisebb fokd rovidlatds keletkezését is oroklott hajlamtdl fig-
gének tekintené; a kérdés csak a koril forog, mily nagy sze-

rep jut az egyik és a mdsik mozzanatnak e fénytorési rend- -

ellenesség 1étrehozdsdban. Senki sem kételkedik tdbhé, hogy a
munka még olyan szemet is rovidlativa tehett, melyben semmi
rendellenesség a szemtekefalban eredetileg nem volt jelen, mig
ellenkezbleg tagadhatatlanul forddlnak el6 esetek, melyekben
a legnagyobb fokd rovidlitds fejlédott a nélkill, hogy az egyén
apré targyakkal foglalkozott volna. Ldtszik, hogy az alkalmaz-
koddsi gorcselmélet refictidt szilt, mely maga részérél megint
az ellenkez6 irdnyban til ment a mértéken a nativisticus né-
zetet elotérbe helyezvén. Arlt nagy érdeme az, hogy czentil
nem sziikséges a tobbé kevéshé problematicus alkalmazkoddsi
gbreshoz folyamodni, ha, azon rdvidlatést, mely egyediil munka
dltal hozhatik 1létre, akarjuk értelmezni.

s e tekintethen mondhatni, hogy monographidja tobbet
de sokkal tobbet boz a tudés vildgnak, mint a mit eldszava
kildtdshba helyez. Tilgazdag tartalmét elvaséinkkal ismertetni
rovid kivonathan alig lehetséges, azért mindenkit, ki ezen
igazdn fontos tgy kordl ‘érdeklddik, eleve utasftjuk a jeles
munkélat tanulményozisira.

Szerzd a rovidlité szem leirfisdval kezdi. Ha igazi rovid-
latdsrél sz6lunk eltekintiink azon ritka esetekrdl, melyek a
porczhdrtynak vagy a lencsének nagyobb domborusigib6l
erednek, és a fénytorési rendellenesség okdnak esakis a szem-
tengely hosszaboddsdt, azaz a sérga foltnak nagyobb thvoldt a
hdtsé csomdponttél tekintjik. Miutdn e hosszabodds a szem-
teke hétss faldnak helyvdltozdsin alapszik és ez — a mint
boneztanilag ki van mutatva — a tilk- és érhértydnak wdbbé
kevéshé feltiind véknyulisdval jér, nines értelme a hétsé tiilk-
hértyacsaprél mint valami kilonosrél beszélni; minden rovid-
létdsndl a szénak emlitett értelmében van tdgulat a hdtsé sark
tdjan, mely csakis fokdra nézve lehet kiilonbozl.

A boneztani véltozatok kozil, melyek dltal a rovidlaté
szem kitiinik, kiilonds sily fektetendo a sugdriest sajatsigos
voltdra, melyre 4talinosan mdr régebben maga a szerzd (is-
meretes kézikinyvében), djabb id6ben még pedig koriilményes
tanulményok alapjin, Jwan off figyelmeztetie a szakembere-
ket. A gyakorolt ember tobh délkdri 4tmeszethél képes meg-
hatdrozni, melyik sugdrtest egy nagyfokd rovidlaté, melyik az
emmetropicus és melyik egy nagyfokd tdllaté szemé. Jwa-
noff mindenek elétt megerdsité szerzbnek azon allitasat, mi-
szerint a sugdrtest rovidlitékn4l ardnylag hatalmasabb voltd-
nil fogva tinik fel. Azon kivil délkori dtmetszeteken még az
alaknak félreismerhetlen kiilonbségeit is taldlta. A nevezett
hiromszogii 4tmetszetnek a csarnokviz felé fordilt oldala
egyenes vonalnak tekintve, ez a tiilkhdrtya felé fekvé oldallal
derék szdget képez emmelropicus szemben, hegyest rovidlats,
tompdt tulldténdl. Bz Ssszefiige a sugérizomnak djabb id6ben
feltaldlt korrostok térfogati viszonyaival. Ezen rostok — amint
tudva van — féképen azon szigletet foglaljdk el, melyet a
csarnokviz felé fekvo sik a sugérnyujtvinyoktol fedetttel képez.
A nevezett szoglet anndl inkébb - esdcsosodik ki, minél tobb
korsor van jelen, a mint azt a tQ114t6 szemben litjuk; -ellen-
ben a rovidlité szemben csak kevés vagy épen nem taldlni
korrostokat, miért is a nevezett szdglet igen tompa, egyszers-
mind pedig mind a sugérnyujtvinyok mind a szivirvioy ere-
dési helye kissé hatfelé fekszenek. A korrostok ilyetén elsatnyu-
ldsdval rovidldtdsndl a délkori rostok disabb fejlédése jar.
Megforditva taldljuk a dolgot till4té szemekben, itt a korros-
tok erdsebbek, a délkoriek gyengébbek. Szerzé ezen honeztani
viszonyokat, melyek hat, Sattler tr.-t61 természet utén rajzolt
tanulsdgos dtmetszet 4ltal igen értketdkké, Ggysz6lvin kézzel-
foghatékkd vAlnak, a konyv tulajdonképeni pathogemeticus ré-
szében élettanilag  taglalja, mely rész ismeretésénél e dolog-
rél djra sz6 lesz.

Mell6zvén az ismeretes véltozdsokat, melyek tgy a tiilk-
hirtyin mint a belhdrtydkon és az iivegtestben eldfordilnak,

a szemteke kiilsé viszonyai azok, melyek Kkiilonds figyelmet
vonnak magukra.

A szemteke fekvése a szemiiregben viltozik az elGbbinek
hosszabboddsival. A szemteke valamint forgatdsi pontja mell-
fel6 tolul; az egyenes izmok ennél fogva hosszabbodnak és
egyszersmind szorosabban simulnak a tiilkhdrtydhoz, Azon két
nagyfokd rovidlitds — esetben, melyben Arlt-nak alkalom nyilt
az egész testnek bhonezolatira és igy a szembekeizomnak a tibbi
testizomzatdval Osszehasonlitdsdra, feltdint a kilsé szemtekeiz-
moknak valamint a sugdrizomnak ardnylagos hatalmas volta.
A szemtekének nyiltengelye irdnyiban torténdé nagyobbod dsdval
mozgékonysiginak csokkenése kell hogy jdrjon, valamint azon
e szoglet kisebbedése, melyet a porczhdrtyatengely a litvonal-
lal képez. Mindez Donders 6ta ismeretas dolog. A litideg
anndl kanyarédottabb befolydst fog mutatni, minél inkdbh hdt-
felé tekszik a tilkhdrtya ama része, melybe amaz belép és
evvel egyiitt kell, hogy az ideg mellsé részének elhelyezése a
tilkhdrtydhoz képest rézsutivd vdljék. Ha a szemtekefal nagy
mértékben hatfelé tolul, lehetetlen, hogy a ldtidegnek emlitetg
helyvéltozdsa ne eredményezze kilsé hiivelyének tdgulatit és
vongdaldsdt, mely maga részérél maga utdn vonja a tilkhértya
kiils6 rostrétegének tobhé kevésbé kifejlett elvdlasatdsit a mé-
lyebh rétegtél. Kisebb foku rovidlatdshan ezen utibbi véltoza-
tok mindeddig nem taldltattak.

Kovetkezik azon kérdésnek fejtegetése, valjon elifordiile-
a rovidldtas mint vildgra hozott baj? Ezen fejezetben taldljuk
Jaeger erre vonatkozé adatainak és nézeteinek éles hirdlatit,
szerzének felfogdsdt azonban a kovetkezd tételekben: Az uj-
sziilotteknél taldlt rovidlitds — viligra hozott tengelyhossza-
bodés mindeddig (egyetlen egy eset kivételével) nem lévén ki-
mutatva — az ardnylag domboribb lencsének kivetkezménye.
Az ismert conus nincs Osszekottetéshen a tengelyhosszabbodds-
sal, mivel rendes és még tillité szemeknél is el6forddl, még
kevéshé az ébrenyi szemhasadékkal, mely més helyen és irdny-
ban t. i. a szemfal alsé részén és délkori irdnyban taldlfatik,
és magéban véve soha sem jogosit a hétsé tiilkhdrtyacsap
megnevezésére,

A mi a rovidlatds oroklését illeti, szerz6 oda nyilatko-
zik, hogy csakis Oroklott hajlamrél (erbliche Disposition) lehef
sz6, mely a tilkhdrtya a hdtsé sark koril fekvé részének ald-
széllt ellentdlldsi képességében d4llana, mi teszi, hegy ezen
tijnak tagulata 10ég kisebb foki erdltetés mellett vagy egészen
a nélkiil jo létre; e szerint nem szabad a dolgot gy tekin=
teni, mintha a szem a nemszés 4ltal nyert beteges képzés-
oszton folytdn szitkségképen bele néne a hosszalkatba (in
den Langhau hineinwachse), mivel akkor ez létre johetne
tilkhdrtya- s érhirtyahdntalom nélkil is, mit azonban a ta-
pasztalds nem tanusit. Azon esetek, melyekben a rovidlatds
kimutathaté kilsé befolydsok nélkill keletkezik, felhivnak
ugyan oroklott hajlam feltevésére, de azért még sem jogosita-
nak arra, minthogy képzelhetd, miszerint ily kéros 4llapot
még mis fel nem ismert okb6l folyhatik. Ha oly paraszb fiindl,
ki alig jart oskoldba, de a kinek csalddjiban tobb rdvidlitdsi
eset forddl elé, nagyobb fokd rovidlitdst taldlunk, gondolha-
tunk ugyan Oroklott hajlamra, azonban még ily esetben is
szem el6tt kell tartanunk, hogy a tilk- és érhirtyinak kdro-
san leszéllitott ellentdllésa és az ennek folytin keletkezett
tigulat még més kitforrasbél, ugyanis a testnek dtalinos ki-
ros voltdbdl vehette eredetét, a mint a szarukup (keratoconus)
szintén a serdilési idében oroklott hajlam nélkiil, de a test-
nek Atalinos meghetegedésével szokott fejlédni. Szerzé a
porczhirtydnak nevezett tigulata és a hasonld korilmények
alatt fellépd hétsé tilkhdrtyatdgulat kozott nagy analogidt 14t.

Mig az oroklott rovidlatds csak az emlitett értelemben
engedhetd meg és még ilyen hatdron beliil is csak egyes ese-
tekben mutathaté ki, addig a munka dltal szerzett yovidlatds-
nak statisstikdja sok ezer eseten alapszik (Cohn, Eris-
mann, Reusz, Hofmann sth.), melyre szerz6 csak rdmu-
tat. Szerzé a kordlményeket, melyek alatt a munka e kéros
befolydssal van, igen tanulsigos médon adja elé, sajit vala-
mint testvére rovidlitdsénak leirdsdval és kérelézményeik tag=

.

L e et




— 8 — .

laldsdval illusztrélvin, mihez még egy mdsik, az orvosi vi-
ldgban nem kevésbé hirneves testvérpir rovidlatdsi viszonyait
esatolja.

A fOkérdés ezek utin az, valjon mi dltal és mi modon
fellodik a rovidtatas oly szemen, mely erre oroklott hajlamot
nem mutat? Mindenek elott a fiatal kor és evvel egyiitt a
szemnel  emmetropicus  alkate mint f6tényezék tekintheték.
Kisebb fokd tullaté-=hél emmetropicus és ebbdl myopicus szem-
alkat fejlodhetik ugyan, nagyobb foku tallitds azonban nem
szokott rovidlitdsig véltozni. Fémozzanat a tengely hosszabbo-
disira vezetd folyamatban a tilkhdrtyaban rejlik, wmelynek
vékonysfiga fiatal korban kékes szinezete dltal ismerheté fel.
Toviabbd tekintethe veendd, hogy épen a tilkhdrtya hdtsé része
szdmos sugdredény és ideg dltal furatik 4t, mi vérdissdg mel-
lett ellentdlldsi képességét nagy mértékben leszéllithatja. Eh-
hez végre még a tiilkhdrtydnak szorosabb Gsszefiggése az
érhdrtydval épen ezen helyen csatlakozik, mig kivil csak igen
laza kot — és zsirszovet szolgdl neki tdémpontul.

Két tényezd mikodik dssze a szemteke hdatsé fala hely-
vdltozdasanal létrehozdsdra. Az egyil a tilkhdrtyanalk emlitett
aranylag elegtelen ellentdlldsi képessége, mely dtaléban minden
fiatal szemben jelen van, mig nagyobb ellentélldsi képtelenség
oroklott rovidlatdspdl tehetd fel, legmagasabb foka pedig ezen
rész igazi megbetegedett voltdban (felernyedés, lobfolyamat)
keresheto. A mdsik tényezl hibds izommiikidésben rejiik. Ter-
mészetes, hogy itt csak is azon izmokrél lehet sz, melyek a
tisztdn litds czéljdra Osszmiikddnek & i. az alkalmazkoddsi
izomr6l és az Osszetérést eszkdozlo belsd egyenes izmokrol.

Szerz0 szemlét tartvin a divatozd6 Helmh oltz-féle
alkalmazkodds — feltevény felett, és azt sok lényeges pontra
nézve kiegészitvén, nem taldl az alkalmazkodis folyamatiban
oly mozzanatot, mely a szemteke alkatdnak viltozdsira vezet-
hetne, kivéve talin a pagyobb nyomdst, mely ald az ivegtest
e folyamat dltal helyestetik, a mi csak er6s és hosszii ideig
folytatott alkalmazkoddsndl lehetne kdros befolydssal. Ataldban
azonban csak is a sugdrizom alkat — és helyvdltozdsa tekint-
heti az alkalmazkoddsi eriltetés eredményének.

Sokkal nagyobb befolyfissal van a kozellitdsra sziikséges
Osszetérés a tengelyhosszabbodds létrehozdsira, de még ez sem
kozvetleniil a szemtekefalra gyakorolt nyomds 4ltal, mint
tobben vélik, banem kdzvetitett médon a vérkeringés meggét-
lisa dltal, mirél kés6bben szélandunk. Mir Donders rdmu-

tatott a kiilonbségre, mely az Osszetérésre nézve a kiilonféle

alkati szemeknél eléfordil, és a forgépontok egymdstéli tévo-
laval (az alapvonal hosszival) valamint az o szoglet nagysd-
gival Ossze figg.

Ezek szerint az iv, melyet a porczhdrtya kozéppontja
megfut, egyenlé térgytdvolsigot feltéve, nagyobb az emmetro-
picus mint a tillité szemnél; ennél fogva a szemteke héitsé
sarka nagyobb mértékben kifelé forgattatik az elébbinél mint
az utébbindl. Ebbbil kovetkezik szintén a litidegnek ardnylag
mis elhelyezése. Ha t. i. a hits6 sark nagy mértékben tolatik
kifelé, a kanyorodott latidegnek mells6 része a tilkhértya felé
fiiggoleges elhelyezésébél rézsutiba megy 4t, midltal a ldtideg
és a tillkhdrtya kozotti sziglet az orr felé hegyessé, a halinték
felé tompdvd vélik. Tagadhatlan, hogy a latideghiively, mely
a tilkhértydval szoros Osszefiiggésben van, a hatsé sark ilyetén

- nagy foki kifelé toldsdval tetemes vongéldsnak van aldvetve.

Azért szerzd még sem ért egyet Hasner-rel, ki a sarld és
a tengelyhosszabodds koletkezését ezen vongdldsra vonatkoz-
tatja, mir azért sem, mivel a sarlé nem csak ki — hanem fel-
6s lefelé is taldltatik, eltekintve attél, hogy a vongdlds még
16 Centm.-nyi oOsszetérésnél sem elég nagy ilyen eredmény
létrehozdsdra, és hogy sarlst minden erds Osszetéré kancsal-
signdl taldlni kellene, mi a tapasztalattal ellenkezik.

Hogy a szemtekeeizmok az alkalmazkodds alatt erésebb
fesziilésben vannak, kétséget mem szenved ; nevezetesen a kiilsé
egyenes valamint a ferde izmok, eézek kozill kivélt az alsé, azok
melyek fesziiltebbeké vilnak, hogy az egyensulyt és e mellett
a helyes délkor fenndlldsit megévni birjik. Nem lehet tagadni,
hogy mind az egyenes, mind a ferde izmok ebbeli mikodésik-
nél bizonyos foki nyomést gyakorolnak a szemtekére, s hogy

sl i

a belnyomds ez dltal kissé fokozddik (Hippel és Griin-
hagen.

2 Az)ért még sem szabad a hitsé szemtekefal tdgulatit
ezen nyomds 4ltal kozvetleniil feltételezettnek tekinteni. Ha
oly szemet, melyben a rovidltds épen keletkezik vagy niveke-
ddében van, vizsgilunk, akkor a mellsé sugirvisszereket tobbé
kevéshbé tdltelteknek, a latit mds szemekhez mérve tdgabbnak,
végre a szemteke Osszedlldsdt kissé nagyobbnak taldljuk. Sziik-
ségtelen bizonyitani, hogy ezen sajdtsigok nem lehetnek az
alkalmazkoddsi izom miikddésének kdvetkezményei, mert kiilon-

‘ben a tillité szemben is meg volndnak; tudva van tovdbbd,

hogy lobfolyamathdél (az érhértydban) nem szérmaznak. De nem is
activ, a sz6ll0hdrtydban 1éve, hanem passiv vérdussagbil ered-
nek, mely vérdussdg kogvetve a folyvdst ismétlodo osszetérésnek,
kozvetlenil pedig azon wyomdsnak tulajdonitando, melyet a
Liilsé  egyenes walamint az alsé ferde izom asz  Grvényszeri
vissgerckre gyakorolnak.

Egyenes nézés valamint kis fokd Osszetérés mellett a vér
szabadon folyhatik ki a tilkhdrtydt &tfurd orvényszerit visze-
rekbol ; erds osszetérésnél azonban nem esak a kilsé egyenes
hanem a pillantdsnak kozelldtdssal jard. lesilyesztésénél fogva
még az alsé ferde izom is nagyobb feszilést nyer és szorosab-
ban simul a titkhdrtydhoz, mi dltal a vérkeringés a nevezett
viszerek némelyikében meg lehet gétolva. Csak oly szemekben,
melyekben a tilkhdrtya hdtsé része az egyenlité tdja mdogott
meredek lejtét képez, mint azt kifejlett tallitd szemalkatndl
litjuk, nem fog a kiilsé egyenes izom még nagyobb Osszetérés
mellett sem kivélt hétdl oly nagy térben a tilkhdrtydhoz si-
mulni, hogy keringési zavart okozhatna. Mir Donders
figyelmestetett a fejbeli viszeres vérkeringés megnehezitésére
a munkdval Osszekotott elorehajlds kovetkeztében mint a rd-
vidldtds keletkezését eldmozdité tényezére; ezen kétoldali ke-
ringésakaddlyon kivil azonban kell még egy mdsik gdtlé moz-
zanatot feltenniink, mely az egyik szemre szoritkozik, és vagy
egyoldald rovidlitdst vagy az egyiken nagyobb fokit hozhat
létre mint a mdsikon. Ezt szerzé az imént emlitett viszonyokra
vélte visszavezethetni.

Az ily moédon létrejott visszeres pangdshoz kétség kivil
a belnyomds fokozoddsa csatlakozik, mi maga részérél a hdtsé
sark tdgitdsdra vezet. Kérdés mdr most, valjon ezen nagyobb
belnyoméds miért nem okoz latidegvijulatot mint glaucomdndl,
hanem inkdbb a hétsé tilkhirtya — tdgulatot ? Erre nézve a
szerzé figyelmeztet, hogy a keringési akadily mindig a vissze-
reknek csak egyikét vagy kettejét illetvén, nagy nem Ichet,
s hogy ennél fogva a belnyomds fokoz6ddsa nem lehet magy
foki; tovibbd, hogy a keringési akaddly és a pangds a munka
alatt tehdt csak pehdny Gidig tartvén, az dltala netdn okozott
savés kivlasatds a hosszabb sziinetek alatt konnyen egyen-
litheté ki ; — nem szabad elfelejteni, hogy fiatal ép szervrél van
sz6, hogy a tiilkhdrtydnak ruganyossiga meg van, hogy a vér-
edények rendesek. A fiatal, még puha és engedékeny tiilk-
hértya, mely azon kiviill — a mint mdr emlitve volt — a sad-
ban levé részével szilirdabb szovetekre hdtdl nem tdmozkod-
hatik, ily kisebb fokd belnyomdsnivekedés dltal wagyobb ter-
jedelemben hétfelé tolulbat a nélkil, kogy a litideg ezen nyo-
mést megérezné. Még az is lehet, hogy az illeté tiilkhdrtyarész
savésan dtsziirédve &s felligyulva van, mivel Leber az ér-
hértya hdtsé részében 1étezd visszerek és iiterek sajdtsdgos le-
folyasib6l kovetkeaztette, hogy pangds az Orvényszerii visszerek-
ben az iteres vérnek szabad befolydsit némikép megakadd-
lyozza, e szerint a tilkhdrtydban 1étez itéresatorndkat Kki-
tégitja.

giJAz ellenvetések kozil, melyeket ezen levezetés ellen fel-
hozhatni, a legerdsebb az volna, hogy szintén fiatal egyének-
nél nem tilkhdrtyatigulatot, hanem ldtidegvdjulatot ldtunk
létrejonni, ha tdgulatos porczhirtyahegek vagy puffadé lencse
folytén a belnyomds novekszik. Mind ezen esetekben azonban,
melyeket mdsodlagos glaucoma nevével jelezink, a belnyomds
fokoziddsa nem vérkeringési akaddlynak, hanem a sugédridegek
izgatdsfnak kovetkezménye; mind ezeknél a kérok folytonosan
hat, nem sziinetelvén és a tilkhdrtydnak — gy szélvén —
nem engedvén iddt arra, hogy savésan diszirédve hétra térjen ;
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a mdsodlagos glaucoma nehdny nap vagy hét alatt fejlodik, mig
az emlitett haladé rovididtdsi folyamat évekre hizédik. Ezen
kiviil hidnyzik a mésodlagos glaucoma fejlédési folyamatiban
az alkalmazkoddsi izom mikiodése, mely az ivegtestnek moll-
felé térését megakaddlyozza; hidnyzik végie a folytonos Ossze-
téréssel pérosult oldalnyomds, melyet a kiilsé egyenes valamint
a ferde izmok a szemtekefalra gyakorolnak.

~ Nézziik most a kdvetkezményeket, ha egyszer folytonos
munka (alkalmazkodds és Osszetérés) 4ltal az eloadott mddon
visszeres pangds, a belnyomdsnak fokozédottsiga és a hitsé
falnak tégulata létre jottek. A munka felhagydsdval megszi-
nik a keringési akaddly, a tilkbdrtya e szerint eredeti térfoga-
tdra huzédhatik 0Ossze. Ha azonban a kérok visszatér, miel6tt
a tégilt hirtydk oOsszehuzédtak volna, vagy ha a tdgulat bizo-
nyos fokon tdl ment, akkor a tilkhdrtya és vele egyiitt az
érhértya és a reczeg tobbé nem térhetnek vissza helyikre,
minek folytdn a szembeli edények kisebb nyomds alatt 4llva
szitkségképen tilteltek lesznek, mire — ha az tobbszor ismét-
16dik naponként — savés kiszivargds kovetkezik az edények-
bél az fivegtesthe, Ezen savés kivdlasztds ex vacuo keletkezé-
sére nézve hasonlit az aggastydnok agyvizkordhoz, ismétlo-
dik ¢és lassan halad. Természetes, hogy az emlitett savds
kiizzadds kezdetben az iivegfolyadék szaporoddsit, késGbben an-
nak felernyedését és higulisit vonja maga utén, mi hdtulrdl
mellfelé terjed és nagy foki csetekben esak egy vékony rendes
réieget mutat fel a sugdrtest tdjon. Ily mddon circulus vitio-
sus van adva, mely teszi, hogy a tilkhdrtyatigulat udttdn né
addig, mig a kérfolyamat korldtokra nem akad. Akad pedig
ilyenekre — feltéve, hogy az izommikodés aldbb szdllittatik —
f6képen a tilkhartydban férfi korban nagyobbods vastagsigi-
han és ellentdllisi képességében, valdszindleg azonban még
azon ellentdllasban is, mely akkor jut érvényre, mikor a szem-
teke mélyebb fekvésénél, a szemhéjrés sziik voltdndl és a szem-
héjak zdrizmdnak erélyesebh mikodésénél fogva hétfelé nive-
kedd témpontot nyer.

Szerz6  szerint a véltozatok, melyeket é16 rovidldté sze-
mekben vagy bomczolatndl talélunk, majd nem osszhangba hoz-
haték az dltala feldllitott elmélettel. A conus vagy meniscus,
mely rividldts szemekre nézve daczdra a kivételeknek oly jel-
lemzetes, erdltetés nélkil vonatkoztathaté az érhartyinak a té-

. gulattal jiré vongdldsira, ellenben semmiképen sem értelmez-

heté mint a sugarizom iiikodésének kovetkezménye. Kétséget
nem szenved. hogy lobfolyam 1ép fel némely nagy foki csetek-
ben, hanem azért nem szabad dtaldban a lobfolyamatot elso-
legesnek és a tdgulat okdnal: tekinteni, mint azt Graefe
eleinte tette.

A sugdrizom véltozatai mindenek elott alakjit é~ elhe-
lyezését illetik. A szemteketigulat teszi, hogy az izom hdtsé
hatdsvonaldt nagyobb megterhelés éri, minek folytdn a hosz-
rostréteg kozéprésze mindinkdbb hatfelé tolul, azon kivil pedig
az izom mells6 (kiils6), a porcz-tiillkhdrtydval elvdlaszihatlamil
osszefiiggd széle kitdgittatik. Tly médon még a sugdrnyujtvéi-
nyok tetd éleinek is lassanként hdtfelé kell dllaniok, a lencse
mélyebben fog fekiidni a szemesarnok nagyobbodni fog. Vilto-
zik tovébbd a sugdrizom délkori és korirnyu rostjainak egy-
mishozi viszonya. Minél tovdbb haladt a rividltds, anndl
nagyobb ellenben a délkori rostok munkdja a zonula feszitésére
és a lencse meglapitisira. A konrdnyG rostok ennél fogva
tobbé kevésbé satnyulnak és sorvadnak, mig ellenben a délkori
rostok nagy mértékben erdsddnek.

Ebb6l magyardzhaté nem csak a sugdrizom feltiind vas-
tagsiga nagy foki rovidlét6 szemekben, hanem azon sajitsd-
gos lelet is, melyre mindeddig nem eléggé figyelmeztetett és
mely abban dll, hogy a lencse rividlatokndl bizonyos foki
lapuldst mutat.

Nem nehéz 4tlitni, miért nem vélnak rovidlatékka fiatal tl-
Iil6 szemek ugyanazon munkateher mellett. Tudva van
ugyanis, hogy ily viltozdsra szikséges, hogy ezen szemek emme-
tropicus alkatot nyerjenek ; ha ezt a természetes novés dtjdn csak
késbn érik el a felserdiilési korban, a tilkhdrtydnak ellentalldsi
képessége mar oly nagy, hogy munka daezira a tengely mér tobhé
nem hosszabbodik. Ha gyermekszemeket bonczolunk, azonkoru
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gyermekeknél tobb millimeternyi kiildnbségot taldlunk a ten-
gely hosszira nézve; a mi pedig igen foatos, aut is, hogy rovi-
debb tengelyli szemskben a tilkhdrtya hdtsé része mér kisde-
deknél hatirozottan vastagabb mint hosszabb tengelyii szemek-
ben, s hogy tovibhd az elébbieknél a tilkhdrtyinak boltozata az
egyenlitotol hatfelé meredek lejtét képes. Ezen bonestani viszo-
nyok meg6vjdk az illeté szemeket az dsszetérés hétrinyai ellen.

Ehhez csatlakozik még azon befolyds is, melyet a két szem
egyméshozi fekvési viszonya és a killsé egyenes izomnak ebbél
kdvetkezd hatdsmbdja a széban levé fejlodési folyamatra gyako-
rolui képes. Graefeés utina Mannhardt nagy silyt fek-
tetnek a kiilsé egyenes izmok dynamieus tdlsulydra a rovidlitas
keletkezésének értelmezésében. Minél nagyobb a két szem forg6-
pontjinak egymdstili tivola, aundl nagyobb a valdszintiség, hogy
a kiilsé egyenes izmok tilsulyra vergédnek.

Mannhardt pedig gy talilta, hogy a nevezett tdvol
sokkal kisebb tillaté szemeknél, mi egész koponya alkatoknak
szintén megfelel, s hogy ily szemekben ezért nem a kiilso, hanem
a bels6 egyenes izmok hajlanddk tilsulyra. Ezen adatok kiilon-
ben még behatdbb felilvizsgdlatra és megerdsitésre virnak.

Szerzi  még azon kbrilményeket 1s taglalja, melyek alatt
a rovidldtas csak az egyik szemben vagy ha mmdkettoben is, az
egyikben magasabb fokra fejlodik mint a mésikban ; e fejtegetés-
nél Hering azon télelére tdmaszkodik, mely szerint a szem
kizel — és oldalnézésnél bei fixation eines naben seitlich gelegenen
Objektes) fokozddott tesziilés (nagyobb belnyomds) alatt 411, min-
tan ily nézésnél ellentétes beidegzésnek van aldvetve. még pedig
az osszetéritd izom a tirgy kozelségéhez, a kitéritd izom pedig
a rogzitett pontoak a kizépvenaltdl vali eltéréséhez képest. Oly
egyének, kik akdr astigmatismus akdr porczhartyahomély folytin
az egylk Szemen jobban ldtnak, kisebb tirgyakat kissé oldals
szoktak tartani a jobb literejii szem felé, mivel aztiu alkalom van
adva az 1mént emlitett kdrtékony fesziilés fellépésére,

A zirfejezetben szerz figyelmeztet, hory a rividlitis el-
mélete értelmében, annak meggdtlisira nem elég, hogy fiatal
szemeket munkdval til ne terheljink, hanem sziikséges, hogy
tavollatisban gyakoroltassanak.

Ismételve figyelmeztetjiik a szaktdrsakaf a sziban levé
monographia tanulményozdsira, mely minden tekintetben az
ijabb szakirodalom legjelesebb termékei kozé tartozik.

A szemgidri nivedékek esettanahoz és Korisméjéhez.
OTTINGER tr.-t61.

Az eset, mely a czikk tirgydl képezi, mdr tobb év elott
kozolve volt, az dta a beteg ismételt észlelés és késobben még
bonezolds ald is jutott, mi dltal a kéreset jabb tdrgyalisa igen
tanulsdgos anyaggd vilt.

Egy 14 éves. ji testalkati és jol tapldlt fia 1873. februdr
havdban vétetett fel a dorpati szemkéroddra, bal oldali jelenté-
keny diilszemmel. A szem a szemhéjtél fedett, az orrszirny szin-
vonaldn, e szerint egészen a szemiiregen kiviil dllott, felette
pedig a felsé szemhéjon keresztil egy a szemiireghdl kiemelkedo,
hullémzé dagot lehetett kitapintani, mely élénken liiktetett, ez a
szemtekére tovaterjedett. Ha a bal fejitért megnyomtdk, a dag
tobbé nem liktetett, és annyira visszahuzédott a szemiiregbe,
hogy magit a szemtekét is vissza lehetett helyezni. A szemen,
mely Jaeg 12-it kdnnyen birt olvasni, a ldtideg némi megduzza-
ddsén és a reczegviszerek csekély kanyaruitsigdn kiviil rendelle-
nest nem mutatott. A jobb szem egészen ép volt.

Fekvé helyzetben zugds és luktetési érzés a fejben, erbsebb
nyomdsndl a szemgddorre a szem elsététedése és szédilés: ebbél
dlltak a betegnek alanyi tinetei. Ezen dllapot az élet mdsodik
évétdl, még pedig 1dpesén tortént elesés utdn fokonkint fejlédott.
Az akkori kérisme gy hangzott, hogy dliitérdag (aneurysma
spurium) van jelen, vagy betokolt, sok fitért magéba z4ré bar-
langos szemgodri angioma.

Mart. 8-4n a bal kozos fejiitér lekottetett, mire kizvetleniil
a liiktetés eltiint, négy éra milva azonban Wjra bedllott, bar
tetemesen gyengébb fokban mint a lekdtés elott. Middn a beteg
négy héttel késobben a kéroddt elhagyta, konnyen lehetett ngyan
aszemtekét visszahelyezni a szemiireghe, azonban nem éllandéan,
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minthogy a hosszt idén 4t fenndllott helyviltosis a figgeléki |
részek nagy ldzultsdgdt hozta 1étre. oI

Ennyiben dllott a régi kozlemény. Két évvel ezek utdn,
1875 augusztus 28-in a beteg ismét- felvétotett a koroddra, azon-
ban lényegesen megviltozott dllapothan. Téplilisa szenvedett,
izomzata wmegsatnyilt, arezszine halaviny, szellemi mikddése
hanyatlott, még nappal is nagy dlmossig van jelen.

A diilszem  vdltozatlan. a felsd szemhéj kdthariydnak bu-

hértya felbdmja Kkissé egyeneilen és zavaros, a hittér azonban .
még mindig felismerheto; a litidegdombosa tdbbé nem duzzadt,
hanem halavdnyan sorvadt, hatira elmosddott, a visszerek kanya-
rddottak, a literé egészen o fényérzésig leszallitott. Azon kiviil
még a jobb szem is az wjjakat csupdin 1 képes megolvasni, itt is
a litidegdombesa kissé sorvadinak mutatkozvan.

A koponya a mir 2 éyv elott ésare vett szabilytalansiagot
még nagyobb fokban mutatja: a bal szemiiregnek mellsé nyildsa
minden irdnyban, kilonosen lefelé kitdgdlt, mig feliil tetemesen
elore tolt széle fogszerii csontdudorokkal van szegélyezve. A bal
halantékeddortdj] nem mutat bemélyedést mint jobb oldalt, ha-
nem kidudoroddst, mely a kilsé szemgidorszéltél indilvén a fiil
falett ellaposodik, ezen kidudoroddisnak legmagasabb helye ott
1évén, hol az ékesont nagy szdirnya a homlok- és a falesont szogé-
vel taldlkozik. A koponydnak azon része, mely a falcsontok dltal
képeztetik, egyenlden kitdgilt, kivildan magas annak hdtss tdja,
mely hétfelé majdnem derck szoget képez a koponya hitso risaé-
vel. A lambdavarrat szoge tdjan koriilbeliil eziist forint mekko-
rasigi hézag van a koponydban, melyen erds kilégzés alatt a fedd
képletek hélyagszerien emelkednek. Tié konnyen eldidézheini
hulldmzist, és minden hullimot egyszersmind a szemiregho6l
kiemelkedd dagon is érezhetni. Ezen dag szintén nagyobbodott 2
6y Gta, luktetést azonban most mdr nem érezni. Mélyen a szem-
iireghen a behatold jj szildrdabb dsszedllisi dagot érez. Fejfijdson
kiviil a beteg jél van.

A hérom ho alatt, melyet a beteg halildig a kéroddn toltots
a bal porczhdrtya elpussztilt részint fedetlen allapota, részint
taldn nenroparalyticus hefolyds kovetkeztében, mely utébbi az
idegek nagy vongdlisiban taldlnd magyardzatit; a jobb szem
szintén megvakult tokéletesen litidegsorvadds dltal; a szellemi
witkodés mwindinkdbb cstkkent, az dlmossdg novekedésével.
Mindkét emlitett helyen a. meningocele fesziiltebb lett, csak a
legutolsé napokban, mikor a beteg egészen ontudatlanul fekidt,
a fesziiltség helyett lazasig mutatkozott.
ttingen ezen mdsodik dészlelési idGszakban az elsd
alatt, két évvel eldbb megdllapitott kérisme mellett megma-
radt: a liktetésnek megsziinését a fejitér lekotése kovetkez-
ményének tekintvén, a tobbi tiinetek pedig a fokozédd agyviz-
kér és az agynak evvel jird felernyedése dltal magyardzvéin.

A bonezleleth6l csak a legfontosabb pontokat emlitjilk.

A koponyafedél részardnytalan egy, kivilt bal oldalt
feltinG kidudorodds folytin; a fenntemlitett hézag tijin csupdn
a kiilsd és belsd csonthdrtya van jelen. A hosszi bl tdgult,
hatsé részében 5—6 Cm. jobb felé tolva. A kemény agykér
a bal félgomb felett odandve; 3—4 mm.-re megvastagodva,
felldgyulva és konnyen szétszakithatd, dtmetszetén tobb rétegre
valaszthaté (Pachimeningitis).

A bal félgomb mellr6l hdtfelé 2056 Cm., szélessége
95 Cm.; a jobb félgomb hossza 17, szélessége 6,56 Cm. Az
egész bal félgdmbin a ldgy agykér kocsonyaszeriien besziridve,
kitdgilt edényekkel vizenybs. A bal oldalgyomrocs nagyon ki-
tagulva, mellrél hdtfelé 20 Cm., belilrdl kifelé 7 Cm. Az
agydllomany kilonosen hdatil sorvadt, felernyedve, alapjén a
majd emlitendd dag szomszédsdgiban sargds szétbomldst mutat.

‘A koponya alapjén a bal mellsé gddorben és annak

tagulatot hozott létre. Hidnyzik az egész bal szemgddorfedél,
a torok nyereg, majdnem az egész kisebb ékcsontszdrny; a té-
ulat kiillonben még a kizépgdddr mellsé részére terjed, A bal
elsd szemgddorszél sorvadt, éles széllel a homlok felé felhajtva.

; A dag, mely ezen gddorben fekszik és a bal szemiireg
felé kivdléan kiemelkedik, fels6 feliletén befelé mutatja az
igen kinyilt keskeny szemmozgaté — kivil és dag 4llomé- |
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nydba beigyazva a hiromosstati — és az dsszenyomott kife

szitet ldtideget. \ bal sorvadt szemteke a szemiiregen keresz-

tial nyald kemény agykér dltal van elire tolva. a

4 Hamdnya elég szlird, dtmetszeten sziirkés-vords suo-
vetbol dll, mely makroscopice rostokat nem mutat és a metsz-

lapon nyirkszerti folyadékot szivirogtat. Mells6bb, a tordk nye-
regnek megfelelé részéhen disabb edényezés mellett itt ott
borsd-bab nagysigi részben felldgyilt géezok taldltatnak a

a foltozott vordsds témegben. Hatsd-also részén a dag mintegy

gyokérrel wyeilike be a fejitér csatorndjaba. A goresdi vizsgd-
lds rostdag — szovetet mutat ki, Mindkét 14tideghen az idege-
lemek sorvadt dllapotban taldltatnak.

Az eset sok tekintetben igen nevesetes Méir a kérismé-
zésben elofordilt hiba maga is, mely a kozis fejiitér lekotését
okozta. a szakemberek figyalmét hivja fel a tévedést eredmé-
nyezd tietekre. A liktetés, mely mind magén a dagon mind
a szemtekén oly nagy mérvhen éreztetett, valdsziniivé tette,
hogy iitérdagrdl szirmazik. A kiilonboztetd jelek, melyek iitér-

dag és szilird képlet dltal tova terjesstett liktetés kozott a

korismét biztositani szoktik, itt cserben hagytdk az orvost, még

pedig azért, mivel ‘a rostdag itt kozvetleniil vette dt a likte--

tést a belso fejutértél, melyen fekiidt, és terjesstette tovibb a
kizotte és a szemgddorbél kiemelkedd kemény agykér kozots

meggyiilemlett ineningealis folyadék 1tjdn. A kozos fejubér

sszenyomisa alatt magdtsl érthetd mddon esokkent az agykér
fesziiltsége ¢s avval természetesen sziint meg a liktetés is. A
honezlelet kiilinben utélagosan elég vildgosan magyardzta meg
mind a liktetést mind annak végképi megsziinését. Kozvetle-
leniil a kozos fejitér lekdtése dltal sziintetve, kisebb mértékben
jott vissza az oldalagos keringés helyredllisival, és csak is
akkor sziinhetett meg egészen, mikor a dag mindinkibb bele
ubvén a fejitér — csatorndba, az edényt Osszenyomta.

Annyi bizonyos, hogy ezen esectben a miitét nem végez-
tetett volna, ha a kdrisme tévutra nem vezetett volna, mint-
hogy a dag ellen semmi haszna nem lehetett, és taldn annyi-
ban még 4rthatott is, a mennyiben az agyvizkér a miutét 4ltal
iétrehozott koponyabeli keringési zavarok folytin valdsziniileg
nagyobbodott.

Szerz6 az agyvizkirnak itt tapasztals tiineteit és annak
viszonyait a koponydn jelen volt vildgra hozott rendellenessé~
geihez boven és tanulsigos médon tirgyalja, mit azenban rd-
vidség okdért melldzvéo, esupin azon jelenségekre szoritkozunk,
melyek a szemészt kozelebbrol érdeklik. Fokérdés e tekintetben
az, vajjon miért nem fejl6dott ez esetben kétoldald ldtideglob ?
A bal litideg a beteg elsd felvételének alkalmdval oly kis
fokban duzzadtnak taldltatott, hogy ezt az edények vongdlésa
dltal feltételezett visszeres keringési zavarnak lehetett tulajdo-
nitani; akkor a jobb ldtideg egészen ép vala. Mésodik felvé~
tele idején pedig, mikor a bal szem tokéletesen. a jobb félig
megvakult volt, mindkét litideg sorvadtnak taldltatott, azonban
lobtiinetek nyoma sem volt felismerhetd. Kiilonben szerzé még
a két iddszak kozott is vizsgdlta a szemet a nélkill, hogy

latideglobot taldlt volna. A ldtidegsorvadds e szerint és avval

a megvakulis a litideg agybeli gyokereinek helyén fellépett
agyvizkoéros felernyedésnek tulajdonithaté, mig a bal litidegnek
tetemes hinyuldsa mér azért sem szerepelhet mint kozelebbi
ok, mivel az 1873 dta, mikor a beteg jél litott, tobbhé nem
nivekedett. Megjegyzendd azonban, hogy csakis a dilszemnek
igen lassi novekedése mellett érthet6, hogy a litidegnek ilyen
nagy kinyujtdsa kdros kovetkezményeket nem  hoz létre
Annuske Osszedllitdsdb6l viltig kideriil, hogy litideg-
lob majdnem kivétel nélkiil kiséri a belkoponyai dagokat, to-
vabbd az is, hogy a mdsodlagos gyomrocsvizkér szintén szokta

eredményezni a ldtideglobot. Jelen esethen e szerint mindkét

feltétel még pedig tetemes mértékben meg volt adva az ideglob
keletkezésére, és ez még sem taldltatott. Hogy daczira a bel-
koponyai keringés — zavarnak és a biségesen jelen volt kiizzad-

ménynak a litidegnek hively kozti besziirddés még sem ko~
kivetkezett, azt esupin a koponyatdgulatnak és annak rendelle-

nes hézagainak lehet befudni. Itt nem csak a koponydnak las-
san létrejott tetemes kitdguldsa, banem a szemgddirnek vala-

mint a nyakzsir tdjin jelen volt hasadékok elég alkalmat
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~ adtak a véltoz6 nyomds egyensulyfivak helyredllitisira és ev-

vel egyiitt tigy az agynak mint a 14tideg megévisira. Ha szem
elétt tartjuk, hogy a kérfolyamatnak éveken &t tortént lassi
fejlédése mellett a kiegyenlitd tényezdknek elég idé volt engedve
magukat a vdltozott nyomdsviszonyokhoz képest idomitani, ért-
heto, hogy az agy és a litidegek mentek maradhattak, mfz a
bekovetkezett vizkéros felernyedés az utébbiaknak sorvaddsit
6s késobben a haldlt nem eredményezték. (Klin. Mon. 1RT6.
316 1)

Adatok a szivarvinymetszéshez,
Wecker tr.-tol.

Wecker a mitétet mely leginkdbb az 6 kozleményei dltal
nyer noveked6 fokban tért a gyakorlatban, ezentdil mér nem iri-
dotomia hanem iritomia névvel kivdnja jeldlni. A miitét mind
javalataira mind eljérdsra nézve Gjabb mddositisok tdrgya, me-
lyeket roviden a kovetkezikben foglalunk ssze :

Egész a legtjabb idokig W. azon véleményben volt, mely-
nek elsé kozleményében kifejezést is adott, hogy a miitét esak
minden lobfolyamattél szabad szemen, e szerint 6—8 hinappal a
hélyogkifejtés utdn vezethet eredményre. Most ellenkezd nézet-
ben van, még pedig azért, mivel a sikertelen bhélyogmitét utdni
lobos 4llapot erémiivi mozzanatokbél veszi eredetét, és esak ugy
sziinhetik meg, ha ezen kdrokot erémiivi midon kiizdjik le. Szd-
mos bonczolat 4ltal ki van mutatva, hogy hasonls esetekben a
miitéti sebbe beékelt szivirviny és lencsetokrészek o szerepet
visznek a lob eldidézésében valamint annak fenntartdsdban ;
nyomban kovethetni igy szélvin az ebbél keletkez6 mdsodlagos
tiineteket, ugyanis az izgatisnak tovaterjedését a tokra, szivér-
vinyra és sugdrtestre; a csarnokviz ismétl6dé megzavaroddsira
kovetkezd hirtyds képleteketa lita teriiletében, melyek mindinkibb
vaslagodnak ; a szivirvdnynak elore tolatdsdt; végre a csarnok
sekélyedésével egyiitt tokéletes ldtazdrt.

S mivel szoktuk mindeddig e tiinetldnczolat ellen kiizdeni ?
Atropinnal, szunyallal, langyos borongatdssal, gyengité szerekkel
tulajdonképen nem tesziink egyebet mint bevirjuk, mig a lobfolya-
mat magdtél kimeriil. Ezen a betegre néave- felefte hosszi id6
alatt oly mésodlagos folyamatok lépnek fel a szemben, melyek
annak helyredllithatdsit tobbé kevéshé kérdésessé teszik. S miért
vesztegetjitk fgy tétlendl az id6t? Foképeu két okbdl, eldszor
mivel attél tartunk, hogy az ij miitét dltal felelevenithetjiik a
mér ugyis fenndlld lobot, és mds részr6l mivel dtaldban hiszik,
hogy oly szem, melyben a szivirviny — vagy szivirviny — sugér-
test — lob mintegy kimeriilve van,  kevéshé hajlandé 1j lgbfolya-
matra. Mindkét vélemény szerz6 tapasztaldsa szerint alaptalan, a
mésodik igazin szomori elditélet, melyrél le kell mondani, ha a
sz6ban levé kérfolyamatokon segiteni akarunk,

Minél el6bb kell 1j miitét dltal megsziintetni az erémiivi
mozzanatot, melyhol az egész lobfolyamat eredetét veszi. Ks ezen
miitét a tokmetszéssel egyesiilt szivirvinymetszés (l'iritomie avec
capsulotomie). W ec k er médositotta a miitétet ijabban fGképen
azon szemponthdl, miszerint gyuladt szemben a sziviryfny igen
hajlandd vérzésre miért is czélszeriitlennek tartja a régi eljirdst,
mely abban 4llott, hogy a kést elég nagy porczbirtyametszés
utdn félig visszahtizédva azt most a szivdrviny és az alatta fekvo
tokba bele tolta. Hogy ezt kikeriilje, j csipesz-ollét készitett,
melynek alsébb fele (branche) igen finom, keskeny és széles land-
zs8t képez, mig felsébb 1 mm.-nyi hosszabb fele kis lefelé ird-
nyuld gombbal végzddik.

A miitétnek elsd részét képezi a porczhirtyinak bemetszése
annak kilsé részében, 1 mm, szélétol fiiggoleges irdnyban. Fo
dolog a csarnokvizet csak lassan kiereszteni; ha aludt geny jut a
sebbe, ezt csipesszel kell eltdvolftani.

A miésodik miitétszakban a csipesz-oll6t bevezatvén a sebbe,
azt mikor a seb bels6 szélét elértve megnyitja és tovdbb tolja
egész az ellenkezd csarnokszélig. Ezen mozgds alatt a miiszer
alsé hegyes dga a szivarvdny ald csiszik, s igy a litdnak zdrizma
két ellenkezo pontban és egyszersmind a tok az izzadmény hir-
tydkkal egyiitt bevdgatvén, az ily mdédon ejtett seb azonnal szo-
kott tdtongni a keresztiil haté iivegtest dltal. Természetes, hogy

g

a bevigott hirtydk mdgott netin meggyiilomlitt geny azokon ke-
resztiil valamint a porezhdrtya sebben konnyii midon kitiril.

Wecker kiemeli, hogy azij miszert nem kell mint a
réginél szitkséges volt kissé lehajlitani, hogy a szivirvinyba bel
hatoljon, elég azt egyenesen tovdbb tolni, a szivirviny magdté-
megy a miiszer elébe.

Ha az ily kordn végzett miitét nem is biztositja mindig a
litanyildsnak fennmaraddsdt, minden esetre biztositja a szeme-
a lobfolyamat tovibbi pusztité hatdsa ellen és ily médon eldkét
sziti azt egyszermind egy késobben ismétlendé miitét sikeres ki-
vitelére. Szerzé kiilonben meg van gyézdédve arrdl is, hogy ezen
miitét elejét veheti legtobb esethen azon szomori kivetkezmények-
nek a mdsik szemen, melyek rokonszenvi lobhdl keletkeznek.
(Apnales d’oculistique 76. két. 36 1.)

A szem feliiletes bajairol és ezeknek gyogymodjairol,

CrircHETT-t61.

A londoni szemésznek ily czim alatt az Annales d'Oculisti=
que egyik ijabb fiizetében megjelent ¢értekezését magdtsl érthetd
kivdnesisiggal vettiik kézhez, minthogy jogunk volt dj nézpontoka
virni, ha a dds tapasztalattal biré kéroddsz egy dtalanosan ismer
és sok oldalrél tanulmdnyozott, mintegy tudoményosan és gyakor-
latilag megdllapitott tirgy felett értekezik nem dtalinos gya-
korlattal foglalkozs orvesok, hanem kiilin folyd iyatban tulajdon-
képi szakemberek elétt. Mondhatjuk, hogy esalédtunk, hogy eb-
beli vdrakozdsuok nem teljesiilt, a mennyiben szerzé a kothdr-
tyabdntalmakat — ezekrdl szél tulajdonképen a czikk — rividen
osszefoglalvian, nem mutat mds felfogdst, mint a milyennel min-
den tdjabb kézikdnyvben taldlkozunk, jéllehet a kéralakokra nézve
1ij osztdlyozdst kovet. Ha az értekezést mégis ismertetésre mél-
ténak véltiik, ez azért tortént, mivel nehdny gyigyeljiris melyet
szerz6 ajdnl, kevéshé ismeretes.

Szerz6 a feliiletes szemlobokat két egymdstsl kiilonbiozd
és konnyen megkiilinboztethetd csoportba osztja. Az elsé magédba
foglalja az egyszerii szemlobokat (ophthalmie simple) és annak
szoveményeit, a mdsik a hurutos szemlobot valamint az ebbil
szdrmazd szoveményeket és mésodlagos hintalmakat.

Leirja az elsé esoportbeli bajokat, melyeknek legegyszeriib-
bike az, mit egyszerli kothdrtyalobnak szoktunk nevezni. A szdve-
mény, mely ehhez leggyakrabban csatlakozik az, hogy ,hélya-
gacskik, genytiiszok, aphthik vagy nydlkfekélyek (ulcéres mu-
queux) tdmadnak a porczhdrtya kiozelében“. Ez rendesen valamely
mds takhdrtydnak bajira mutat, valamint a bdntalom lefolydsdt
lassftani szokta. Az egyszeri kithdrtyalob még porczhdrtyafeké-
lyektdl is lehet kisérve, melyeket szerz6 hdrom alakban ismertet
1% uledre irritable, 2° ulcére asthenique transparent 3° nlcére vas-
culaire on reccurrent. Létszik, hogy szerz6 mindazon kothértya-
bdntalmakat, melyek nem hurutos, takdros vagy szemesés alakuak
az egyszerit kothdirtyalob csoportjdba foglalja Ossze, s hogy még
szdmos porczhdrtyabajokat is ide soroz.

Kavetkezik az egyes porezhdrtyafekélyeknek leirfsa. Az
elsé alatt (iileére irritable) érti azon feliletes fekélyeket, melyek
gyermekeknél oly felette gyakran észleltetnek és girvélyeseknél
az ismeretes nagy szemhéjgoresot okozndk. A mdsodik helyen
emlitett fekély gyenge és rosszul tiplilt egyéneken szokott eld-
fordiilni, sokdig tart és csupédn feliiletes facette-féle hegeket hagy
maga utin. A harmadik vagy edényezett fekély fiatal egyéneken
(6—10 évesek) jon eld, a porezhdrtya szélét6l veszi kezdetéh, on-
nan a kozéppont felé terjed, igen hosszit ideig tart és javulds
utdn gyakran ismétlodik.

Mindezen bajok, jéllehet kiilinbdzdk a sulyossdg szempont-
jabél, azonosak a tinetekre valamint lényegilkre nézve és azért
ugyanazon gydgyeljdrdsi elvek szerint kezelenddk. Féelv pedig az,
hogy elleniil; soha sem szabad oly szereket alkalmazni, melyek
kézvetleniil a megbetegedett kithdartydra hatnak, hanem csak
olyanokat, melyeknek hatdsa mintegy kiviilrél az idegek kozve-
titése utin johet létre. Ide tartozik a hideg és a meleg, ez utébbi
kébité szereket tartalmazé vegyiilékek alakjiban, vilogatds a
kettd koziil mindig a beteg érzésére bizatvan ; a baj kezdetén ter-
mészetes vagy mesterséges naddly, késébben kis hélyaghuzik.
Ha aphthék mutatkoznak (nem igen érthetni, valjon milyen
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kothértyatiinetet akar ezen sz6val jelezni) a gyomorzavar ellen
kell hatni. A nyédkfekélyek (ez alatt nyilvdn a kiilinféle alaki és
foki phlyetenuldkat érti) ellen Calomel és vords higany kendes
van javalva.

Mér ebben alig van kovetkezetesség ; vagy ezen két szer
taldn nem hat kizvetleniil a kithdrtyira ? A srga higanyéleget,
mely a vordsat mdr régen detronizélta, szerz6 nem is emliti. Ha-
sonlé médon jér el a porczhirtyafekélyek ellen. Ttt a zdr — vagy
nyomkdtés dltal elGidézett nyugalom viszi a fészerepet, mig
minden izgatd szer melldzése szitkséges. Szerzé kivételt esupén
némely alig észrevet§ fekélyeket illetéleg tesz, melyeknek igen
gyengéd érintése pokolkdvel néha gyors gydgyuldst hoz létre.

Szerzének azonban még két egészen kilonds gyégymddja
van, melyeket miis minden szakember figyelmére méltéknak
tartank. Az egyik a hangyhalvaggali érzélitelenités, melyhez
szerz6 minden nagyfoki szemhéjgoresnél folyamodik. Alkalma-
zésbra kozvetlenill meg sziinik a gores, a visszatartott konyek
béven kiiiriilnek, minek folytin nem csak a szem megvizsgdldsra
hozzéférhetévé, hanem egyszersmind a netdn sziikséges gydgysze-
reknek alkalmazdsa is pl. az atropiné lehetségessé vilik. Ugy lit-
szik scerzének, hogy a gires megsziintetése mellett a hangyhal-
vag még az idegek tilérzékenységére is enyhitéleg hat, mivel
annak ismételt alkalmazésa (2 — 3-szor 3 vagy 4 napi sziiuettel)
gyobgyitja a kellemetlen &llapotot oly annyira, hogy miéta fgy jir
¢l, a mindaddig hozziférhetlen betegségnek urdvd teszi magit.

A miésodik, szerz6 édltal felette magasztalt gyégyméd a ha-
lantek tajan alknlmazott Fis selyemgenyszalag, mely féképen
az oly igen konok edényezett porczhirtyafekély (3-ik fajta) gy6-
gyitdsdra hatalmas szernek mondhatd. Oly esetek, melyek nem
hénapokig hanem évekig minden més kezelésnek ellentdlltak, a
genyszalag alkalmazdsira csakhamar meggydgyidltak. (Ezen el-
Jérds killonben mir Graefe dltal volt a gyégytanba feltéve.)

A feliiletes szemlobok mésik csoportjira nézve nincs okunk
az angol szemész nézeteit itk bévebben kozélni, miutdn csak az
ataldnosan elfogadott elveket mis szavakkal targyalja. Az étetési
gybgyméd nila is foszerepld. Minden hurutos kdthdrtyalob vala-
mely fert6z6 anyagnak eredménye, mely a leveg6hdl szdrmazik és
ragily dltal tova terjed. A szemesés szemlob csak fokilag kiilon-
bozik a huruttél. A ragdly pedig 3 napig lappangé ; midén az
egyik szem megbetegedett, a mdsik 3 nappal kés6bben mutatta a
bintalmat. Mindezen bajokban mds idegek és edények tdmadtat-
nak meg mint az elsé csoportbeli betegségekben, t. i, nem azok,
melyek a kothdrtya tdpldldsit banem annak elvélasztisi miko-
dését szabdlyozzdk. (Annales d'oculistique 76. kot. 25. 1.)

Joslati megjegyzések a dohanynyali visszaélést koveto lit-
: tompulatra nézve,
Huroninson-tél.

Szerzd, ki a széban levé szembdntalomrél mér tébbszér
" értekezett, ezen 1ij kozleményében féleg a joslati viszonyokra
szoritkozik. Tdbldzathan 64 eset van Osszedllitva, még pedig
olyan, melyet szerzé elég hosszii id6ig észlelt, Gigy hogy a
joslatra nézve tanulsigosak lehettek, mig méds 63 eset, melyek
ezen feltételnek eleget nem tettek, mellostetett. A nyert ta-
pasztalis a kdvetkezdkben van sszefoglalva :

1. A 64 eset koziil 31-ben gy6gyulds, 17-ben javulés
éretett el; 4-ben a baj némi ingadozds utdn megéllapodott,
7-ben rosszabbult a kura alatt, mig 5-ben mér tokéletesen
megvakult &llapotban jelenkezettnél véltozds tobbé nem mu-
tatkozott.

2. Minél kordbban megkezdetett a kezelés anndl toké-
letesebb és gyorsabb volt a siker, daczdra annak, hogy nem
mutatkozik 4llandé ardny a betegség tartama és annak foka
kouott ; oly esetek, melyek késon jutnak kira ald, gyégydlnak
ugyan, a javulds azonban csak lassan 1ép fel, lassabban mint
a béntalom foka szerint vdrni lehetne.

3. A 48 gybgyilt vagy javult eset koziil 26 beteg egé-
szen felhagyott volt a dohényzdssal a kira alatt, mig 13
csupdn leszédllitottdk a dohdny mennyiségét. Az elébbiek kozil 6-r6l
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tudva van, hogygyégyuldsuk utdn régi szokdsukhoz tjra vissza tértek
a nélkiil, hogy az neki kirtott volna. Az elsé béntalom vagy a
megszokott dohdnymennyiség nagyobboddsdival lépett fel, vagy
az egyének ily nagyobbodds nélkiil is nagyohb érzékenységet
vettek észre a dohdny kellemetlen hatdsa irint, vagy mir kez-

dettdl fogva annak tobbé keveésbé ald voltak vetve. Megjegy- °

zendd, hogy tobb oly esetben, mely nem javult vagy a kira
alatt még rosszabb lett, a dohdny irint ily rogton fellépé
vagy eredetileg meg volt fogékonysig beigazoltatott; fontos
tudni tovibbd, hogy a gybgyiltak és javultaknak egyike sem
folytatta vala a dohdnyozdst a szokott mennyiséghen, mig a
11 kozil, kik vagy épen nem javultak, vagy plane rosszab-
bultak, 8 volt, kik a megszokott dohdnymennyiségrél nem
mondtak Ie.

4. 5 beteg ki mds texintetben kiilondsem j6 egészségi
dllapotnak orvendett, leghamaribb és legtikéletesebben gy6-
gyult meg. Szeszes italoktsl tobben visszatartéztattak (5), mig
12 nagy iv6 volt; miutin azonban épen ezek egyszersmind a
dohénnyal szintén roppant mérvben visszaéltek, nem 4llithatni,
hogy a szesz befolydzsal volt a littompulat keietkezésére.
(Tudni vald, hogy Hutchinson mint az angolok édtaldban ta-
gadja a szesznek ebbeli kdros hatdsit, és hogy azt még mint-
egy a dohdny ellenmérgének tekinti.)

Eltekintve az iszdkosoktél még 11 betegnél taldltatott
emésztési zavar vagy étvagyhidny. Tobb beteg panaszkodott
sajitsigos nyugtalansigrél, félelemrél (9) és fAraddsi érzés-
16l ; 5 volt ideges; csupin 2 szenvedett dlnatlansigban, mig
3 ellenkezdleg dlmossdgdrél panaszkodott.

5. Az elore haladoft kor a bajra nem ldtszik valami
rosz befolyfssal lenni, mintdn tobb H5—65 éves beteg igen
szépen megggybgynlt, jéllehet a legrosszabb esetek kozil kettd
oreg embereket illetett.

6, Mds kéros befolydsokra vonatkoz6lag nehdny beteg
nagy ndséget vagy vakité fényt hozott fel okul; ezeknél a baj
rogton tdmadt. ¥ rogtoni fellépés kilonben még olyan bete-
gekoél is volt feljegyezve, kik héségrél vagy fényrél nem
sz6ltak ; megjegyzend6 azonban, hogy ezeknél is a baj nagyobb
részt nyéri id6ben tort ki (6).

Szerz6 a végett, hogy dltala szerkesztett tdbldizatait lehe-
toleg kiegészithesse, levélben fordilt mindazon betegeihez, kik
bizonyos iddig folytatott gybgykezelés wutdn tébbé nem jelent-
keztek, hogy maginak tudomdst szerezzen a késébbi dllapot
koril, mivel rendesen ugy szokott térténni, hogy ily betegek
kivdléan idilt lefolydsi bajuk némi javuldsa utdn az orvost
tobbé nem ldtogatjdk, és igy a végképi eredmények ismerését
nagyon nehezitik. A nevezett irdsbeli tudokozédisbél véltig
kideriilt, hogy az elért gydgykezelési eredmény az esetek til-
nyom6 szimdban maradénak bizonydlt, tovibbd az is, hogy a
javulds vagy gyégyulds &llandé volt, jillehet az illeté egyének
a kira befejezte utén a dohényozéist tjra felvették.

A joslatot illetbleg szerzé Ggy hiszi, hogy az elég rosz-
szul hangzik, ha a beteg a kezelés alatt nem mond le a do-
hényrél, vagy legaldbb nem széllitja le az elfogyasztott dohény
mennyiségét. Ez a javulisnak mell6zhetlen feltétele: ha az
megtortént, szerzé évek 6ta nem létott oly esetet, melyben a
betegség nagyobbodott vagy plane vaksighoz vezetett volna.

Ellenkezdleg tobb oly vaksigi esetet észlelt, mely ecsak
kés6n jott észlelés ald, hol a megvakulds nagy valdsziniiséggel
a dohénynyali visszaélésnek tulajdonithaté volt.

Szerzé roviden védzolja a kérismézési mozzanatokat. O
ptobacco amaurosis“-t csak akkor vesz fel, ha a baj mindkét.-
szemben tokéletesen egyenld fokban és mindségben taldltatik
A béntalom rendesen fokonkint fejlédik és korilbeldl 2-—3-
hénapig szokott tartani, mieldtt a beteg orvoshoz folyamodik.
Tébbnyire panaszkodnak litzavarrél és ,folytonos kodrél“. Fej-

fijds vagy mds agybeli tiinet nem igen szokott jelen lenni; a

szemtitkor rendesen nem szokottt semmi feltiindt sem mutatni,
csupin némely esetben a latidegkorong kissé koddsnek mutat-
kozik. Néha az emésztés vagy 4taldban a testegészség mutat
némi megzavardst, az esetek tobbségében azonban a betegek
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teljes jé dllapotban vannak és semmirél sem panaszkodnak.
Rendesen olesé rosz dohénynyal (shag tobacco) éltek és naponta
korilbelidl 15 grammot fogyasztattak. A kik szeszes italoktdl
egészen tartézkodnak, inkébb vannak a sz6ban levé bantalom-
nak aldvetve mint mdsok, és szerzé hiszi, hogy a szesz —
- j6llehet a betegséget iszdkosokndl is észlelte — mintegy el-
lenhat6 a dohdnyra nézve.

Noknél ritka esetekben talilbatni oly Ildtidegbdntalmat,
mely az elsé iddszakban hasonlit a ,tobacco amauresis*-hoz,
ezek azouban soha sem javulnak, hanem — ha egyszer a lit-
idegek halavinvak — fenntarthatlandl vaksfgig fejlédnek. Fér-
fiakndl is fordilnak elo esetek, melyekben a dohdnyon kiviil
még més kér-ok is szerepel, hol aztdn a jéslat mir nem oly
kedvez6 mint ott, hol a béntalom csupin a dobdnnyali vissza-
élésnek kovetkezménye. (Ophthalmic. Hosp. Rep. VIII. kat. IIL
rész 456 1.) 2ot el

Tiilkhartyametszeés,
Baper-tol.

Szerz6 — nem tudni miért — a kozonséges szivirviny-
csonkitds helyett egy léuyegében nem is 1Wj eljdrdst kivet,
melyet Sklerotomy névvel jelez, és melynek czéljaa mellsd
csarnok és a kothértya alatti tér kozotti wmaradé kozlekedés-
nek elodllitdsa. Kz 4ltal cstkkentetik a belnyomds.

Négy esetrfl tesz ez alkalommal részletes jelentést:

1. 6D éves férfid. Jobb szem: Roppant nagy chemosis,
melynek folytdn a kothdrtya a szemhéjrésen kiemelkedik.
T. 4, a chemosis nem engedi annak kizelebb meghatdrozdsét.
Szivirviny egészen oda fekszik a porczhdrtydhoz, ez utobbi za-
varos; a lita szabdlytalanul Kkitdgalt, szemtikorrel csupdn so-
tét-vords verélényt kapmi. Ldterd fenyérzésig leszdllitva, Bal
szem 15 év Gta tokéletesen vak hasonld lefolydsi lob Kivet-
keztében T. 4 2. Staphyloma ciliare. Semmi fényérzés,

Hat nap a lob fellépése utin mindkét szemen tortént
meg a tiilkhdrtyametszés elaltatis mellett.

Hérom hénappal késébben a kiovetkezé lelet volt felje-
gyezve. Jobb szem: T. — '/, a tilkhértyaseb tdjdn kis els-
dudorodds, a ldta fel felé van hizva mint iridectomia utén.
Kot- és porezhdrtya ép 4llapotban, szemcsarnok d#s A d4t-
idegkorong halavduy, az edények keskenyek; semmi vﬁu'la‘t.
Lattér rendes, a beteg domboriveggel 10“-nyire Ssmeri- feol az
6ra szémait. Bal szem: T — '/, Iit is kothértyacsap (con-
jumtiival staphyloma) van jelen a bemetszés helyén, valamint
szintén a ldtdnak hosszabitésa mint a mdsik szemen. A szem-
csarnok helyredllitva. Semmi fényérzés.

2. 75 éves nd. Jobb szem 10 hénappal azel6tt riogtin
megvakult. Bal szem 14t épen eleget, hogy beteg vezetés nél-
il jarh asson. Mindkét szemen sziirke hilyog, jobb oldalt érett.
Mindkét szemen T. - 1 és az idilt glaucomdnak minden
egyéb kiilsé jele.

Mindkét  szemen tiilkhértyametszés . Hérom hénappal
azutén jobb szem: T. — 1; bal szem: T. és ruganyossdg ren-
desek. Mindkét szemen porezhdrtya és csarnok j6 &llapotban ;
jobb szemen a tilkhdrtyametszés helyén csekély dudorodds,
bal szemen sotét vonalos heg. A 14tdk nagyon sziikek, a literd
nem véltozott.

3. 65 éves n6. 1875 oktéber. Heveny glaucoma jobb
szemben, mely 3 nap 6ta tart és tobb évig mdr prodromalis
tinetektdl volt megelézve. T. 4 2, nagy chemosis. Az elsd
litogatds napjén a mésik szemen szintén tort ki a glaucoma.
Miitét mindkét szemen elaltatdssal. '

1875 Janudr., Mindkét szem egyenlé dllapotban. T. — 1/, ;
a bemetszés helyén csekély kékes dudor, mellette kisfokd kot-
hértyavizenyd ; a latdk tisztdk, kissé felfelé hizédva; szem-
esarnok rendes. Latideg piros, semmi vjulat, edények rendesek.
Jobb szem -+ 15-el, bal szem 4 24-el bir Sn. 21/, j61 olvasni.

4. 24 éves beteg, mindkét porczhdrtydjén elterjedt genye-
dési pusztulds. Az egyik szemen T. 4 1 és tokéletes szivér-
vénycsap (large staphyloma of the entire iris). Nagy térfogatii
tilkhirtyametszés ezen szemen. Harom héttel ezutin T.— 1/
A bemetszés helyén félig 4tlitszé heg, a staphy loma egészen
eltiint, helyette lapos félig fekete félig barna feliilet, mely
dllapot tovibbi két hénap alatt nem véltozott.
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Szerzé dllit,a, hogy a lefolyt hdrom évben a sklerotomidt
szimos oly esetben vitt véghez. melyekben misok az iridecto-
midhoz fogtak volna és azon kiviil nehdny oly esetben is,
melyben mdsok a szemtekét eltdvolitattdk volna. Eredménye e
miitétnek olyan volt, hogy az iridektomidk szdma az 6ta ndla
fokonkint csokkent, Kkivdlt sulyos glaucomdngl, hol az iridec-
tomidnak végzése nehézséggel (?) jdr, vagy a hol iivegtest
iszamtél lehetett tartani stb.

A miitél: A betegek tobhnyire elaltatds alatt operdltattak
(alcohol, aether és chlocoform). A beteg Gigy fekszik mint a
szivirvinymetszésnél, szémhéjterpessté és szemteke-csipesz szin-
tén az ismert médon haszndltatnak. Szerzé minden esetben a
beteg mdgott allvin, mindig jobb kézzel miitesz, miért is a
jobb szemnél kozdnséges Graefe-féle kést, a balndl gorbilt kést
hoz alkalmazisba. Szerzi a kést a mennyit lehet kozel a szi-
virvény eredési helyéhez be — és épen igy a csarnok ellen-
kezG tdjdn Kiszurja oly mddon, hogy a metszés a porczhdrtya-
szél harmadit magdba foglalja. Mibelyt a tilkhértya 4t van
metszve és a kés a kothdrcva ald jut. annak éle hatfelé, lapja
a tilkhdrtydra fektetvén oly médon huzatik vissza, hogy lehe-
téleg nagy kithdrtvahid maradjon fenn.

Az utdékezelés ép olyan mint aziridectomifndl. Egyetlen ke-
llemetlen ut6bantalom a tennt emlitett kothirtya — czap, mely né-
melykor utémiitétet tesz szitkségessé, (Opthalm. Hosp. Rep. VIIL.
kot. I11. rész 43 0. 1.)

Lupus a kothartyan,

ALEXANDER tr.-tol.

A 27 éves férfin mar egy év 6ta nagy daganat dltal van
elrititva, mely a jobb alsé szemhéjat elfoglalja és ndtton nd.
A viltozatlan, konnyen megmozdithaté bér alatt, és pedig a
szemhéj egész terjedelmében dag érezhetd, mely a szemhéjporcz
alakjinak és mekkorasiginak megfelel, oly annyira, hogy
semmi nemii fdjdalom jelen nem lévén, ezen porcz thltengssé-
nek tekinthei6. Ha az igea nagy szemhéj kifordittatik, akkor
szemesésen  bujélkod6, vérz6 kothdrtya mutatkozik, melyben
egyes hegkitegek feltinnek. Az dtmeneti redé egészen el van
pusztulva: itt a kutasz felligyult vérzd kitszeveten keresziil
egész a csontig jut. A szemteke-kdthartya alsé része egész a
porezhdrtya széléic tomott, halavdny, besziirodott szdvetet mu-
tat, mely a kutasz érintésére nem igen enged, é3 helyérél el
nem tolhatd. A kothértya t5bbi részei mind a szemtekén mind
a felsé szemhéjon tokéletesen mentek a bajtél: ugy a porez-
hirtya mint a belsé hartydk is épek; a literé j6. Borbénta-
lom sem a szemhéjakon sem az arczon nem faldltatik. (Klin
Monatsbl. 1875. 329 1.) .

Kinymirigy-sipoly egy esete.
Hexprickx tr.-t6l.

Ezen sipoly elég ritka jelenség, szerzé szerint ecsak 8
eset forddl el6 az irodalomban.

A fiatal katonéindl kinél szerzé e bajt észlelte, a sipoly 8 éves
korfban keletkezett darizs szirfs és erre kovetkezd télyog
utdn. A sipoly nyilds 2 mm. a fels6 szemhéj szabad széle fe-
lett és 5 mm. a kiilsé szemzigtél fekszik. Mélyen benne szé-
kel6 szorcsomé mellett a finom kutasz behatol koriilbalil
mésfél Cm.-re a konymirigy irdnyidban, A konyek sziinetlenill
csurognak a nyfldsb6l és némelykor a széron csiingenek mint
harmat a fiin. Az egyén még disabban indftja meg a kiny-
hull4st, ha a mirigyre nyomést gyakorol. Minthogy a kények
eddig nem tartéztattak vissza, lob nem mutatkozott. Az egyén
panaszkodik ugyan létzavarrél, ez alkalmasint csak szinlelés,
hogy haza bocsdjtassék.

A gyégyitdsi kisérlet abban A&llott, hogy a szércsomé
eltdvolittatvAn, a sipoly villam égetésnek leitt aldvetve,
azonban sikerteleniil. Semmi visszahatd:s nem kdvetkezett be,
valészintileg mivel a késziilék a beteg figyetlen magaviselete
folytdn tokéletlenil mikodott volt. Tsmételését a beteg nem
engedé meg. (Annales d’Oculistique 76 kdt. 52 1.)

BUDAPEST, 1876. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA, Dorottyauteza 14. sz.



Budapest, 1876.

Elofizetési Ar : helyben ées vidédkeun egész évre
10 frt., félévre 5 frt, A kfizlemények @8 fizetések bérmente-
sitendik,

Hirdetése Kért soronkint 15 aj kr.

~

ORVOX

T, S F.

December 24,

Megjelen minden vasarunp. 1
Megrendelhetd minden kir, vostwhivatalonl, a szerkesziGsdgne
addor-uteza 12. sz, s Kilian Gyorgy kinyvkereskedes: ben

viezi-nteen Drasche-1éle hizhuu.

I HETILAFE

Honi s kulfoldl gyégydszat és kérbuvdrlat kozlinye.

T mmswanadidlca ewvifoly same.

Felelds szerkeszti és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh Kalmadn tandr.

. Harvtalom: Tauffer V. tr. Hegar tur. freiburgi ndgyogyaszati korodajabol. Korai klimax létrehozatala a petefészek kiirtdsa altal. — Lich-
tenberg L. t. A fil idilt genyedese és kezeléserdl. (Vege) — Konyvismertetés, Hauptmomente in der geschichtlichen
Eutwickelung der medicinischen Therapiec von Dr. Jul. Petersen. — Lapszeiule Borbantalmak kezelése Hardy szerint.

Tarezn 1 Az ovszigos kizegészségi tanaes véleménye a lelenczhazakrol, Kiozli Grosz Lajos tr. (Vége). — A nemzetkozi egészsigiigyl ssze-
jovetel Bruxelles-ben. (Folyt.)) — Vegvesek. — Szerkesaztii levelezés. — Palyazatok,

Melléklet: E16fizetési

felhivas az Orvosi Hetilap® 1877. évi folyamara.

Rovid kdzlemény Hegar tanar négyogyaszati koroda-
jarel Freiburgban (Baden).

Korai klimax létrehozatala a  petefészkek  Eiirtasa daltal.
Taverer Vicvos tr, tandrsegédtol.

Az ,Orvosi Hetilap® ez évi 46-dik szamdban Weisz
S. tr. ,Egyrekeszii petefészektomlt; kiirtas: gyogyulas“
czimi kozleményében, Hegar tandrnak hozzdintézett kovet-
kezo szavait idézi: ,Die Ovariotomie ist nun schon bei uns
ein itberwundener Standpunkt, wir missen jetzt die Laparo-
Hysterotomie auszubilden trachten. E nyilajkozatot Hegar
tnr. akkor tevé, midon — mint Weisz tr. 1ir mondja —
11-dik egymisutan sikerrel mitett esete dllott utékezelés
alatt. A szerencsés kimenetelit mitétek egymdsutdnja a
15-0t érte el, ey hogy lehetetlen meg nem gyézédniink,
miszerint az itt divé ovintézkedések mellett, a laparotomia
magdban ardnylag nem jelentékeny veszélyii mitét.

Ovintézkedésekrol és egyeéb, a petefészektomld kiirtasd-
ndl emlitésre mélté részletekrél, mas alkalommal szindéko-
zom sz6laui, midon a jelenleg utdkezelds alatt levo két rend-
kivilli esetrol fogom kizleményemet bekiildeni.

Ily eredmények utin Hegar tandr fenntebb jelzett to-
rekvéséhez hiven a ,laparo-hysteromia® Kkiviteléhez ldtott.
Bizonydra terjedclmesen osmerve van hazénk orvesi kozon-
sége elott a ,Berliner klinische Wochenschrift* ez évi 12,
szamabol, vagy az ,Orvosi Hetilap® lapszemléjébil, Hegar
tor-nak fibromyoma miatt két, gyogysikerrel végzett méh-
kiirtdsi esete.

A mitéteket Péan midja szerint végezte, s habdr két
elsé esetében szerencsés volt is, nem palistolhatni azon
oriasi veszélyeket, melyek e miitéttel osszefiggésben dllanak.

A korjelzés exactsiga talin sehol sem jut oly valédi
értékében érvényre, mint ép itten; a dagnak a medencze-
szervekhez, a medenczebeli hashartyihoz valé viszonya, de
foként a méhtest és a hively feletti részletnek egymashozi
dllapota, a mitét kivihetoségét kérdesessé teszi.

Hegar tandr kitiing eredményeit nevezett mitétekben,
valamint mds bantalmakban is, bizonydra nem kis mérték-
ben azon felette behaté és kitinG vizsgdlati jartassigdinak
koszoni, melynek alapjén minden medenczebeli adhaesio-t és

a koesdnyviszonyokat, kivétel nélkiil, a részletekig meghati-
rozni képes.

A Péan médja szerinti miitétnek lényeges feltéiele,
miszerint a méh hivelyfeletti részlete oly terjedelemben
szabad legyen az 1jképlettél, hogy a dag kiirtdsa utdan ele- -
gendd hosszii koesiny maradjon vissza, mely az alsé seb-
zugban rogzittethessék. Ezen anatomiai viezony pontos fel-
iemerdsében nem csekély nehézséy rejlik, s felderitdsét He-
gar vizsgalati médja felette megkonyiti.

Vannak esetek, hol kalonbozd (itt nem targyalhato)
okok miatt az enucleatio-ra, vagy méhkiirtasra egyelére gon-
dolni sem lehet, hogy csak egyet emlitsek : pl. midén a szo-
kisos hiivelybeli vizsgdlatnal azon benyomdst nyerjik, misze-
rint a dag az egész méhtestet és a hiivelyfelettr részletet is
elfoglalja, midén a tdltengés a méh alsé részletében oly
fokot ért el, hogy a hashdrtyit eltolva, a méh nyaki részletét -
mintegy elfedi, s oly mélyre terjed, hogy a vizsgdlo 1jj alig
vagy épen nem hatolhat be a dag alsé részlete mellett a
nyakesatorna iirébe. A méhkiirtds litszolag csak oly mdédon
volna kivihetd, ha az egész méhet eltivolitanék. E viszonyok
azonban sok esethen felette esalékonyak, s ép ezért minden
az exact korjelzéstél fogg. Hegar ily esetekben museux-t
alkalmaz a még meglevd hitvelyes részre, s mig egy segéd
altal azt, az épen szitkséges erélylyel, a git felé huzatja,
addig mutaté- és kozépijjaval a véghélbe hatol (kozonsége-
sen a sphineter tertius-on feliil), s hiivelykijjat a hiivelyhe
vezeti, masik kezével pedig a fanizilet felett igyekszmk az
ellazitott hasfalakon keresztill tapintani.?) Alig sziikséges
mondanom, hogy ily médon a dag dltal netalin sapkasze-
rien kitdgilt, ftiltengett, megvastagodott hivelyfeletti
méhrészlet kinyujtatik, s a hivelykijj a hitvelyes rész csuesit
vagy mellsé ajkat érinti; mig a végbélben levi vjjak az ily
médon megkozelitéleg a rendes hosszisdgra visszavezetett
nyaki részlet viszonyait tapintjak ki (ha ugyan még ilyen
egyaltaldn jelen van). A kiilséleg alkalmazott kéz a nyaki
résznek és dagnak hatirdt mellfelél pontosan tapintja. I
madszer mellett, kezeinket felvéltva hasznélva, nemesak ily
esetekben, hanem a legszovédményesebb petefészki koesdny-

1) Részletesebben 1. Volkmann Sammlung klinischer Vortrige. Nr.
105 és Hegar und Kaltenbach, Operat, Gynaecologie. 1874. 40. 1.
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viszonyokba és adhaesiok minségébe is helyes betekintést

Tobb kisebb jelentiségii, jobban mondva, elkeriilheté
vagy esetleges veszélyck mellett, Péan wddszerét killonosen
@ méh és széles méhszilag csonkjinak iiszkosodése, s a
csonknak rogzitése mellett a medenczebeli hashdrtya és a
mméh szdilagaiban létrejovd nagy Tfesziilés teszi felette kétes
sikeriivé, Midén Hegar tandr ama, kozleményem els6 sorai-
ban idézett nyilatkozatot tette, e két veszély elhdritdsinak
lehetdségét tartolta szemei eldtt,

Koroddnkon az utébbi idében szimos miitét végeztetik
hullén és él6 dllaton, melynek czélja egy oly mitétinodot
begyakorolni, melynél a koesinynak uszkosodése el lesz ke-
rilve; e médszer Hegar tur. dltal még nem kozoltetett,
tehdt ninesen jogom azt egyeldre ismertetni; nem mulasz-
tandom el azonban hazai orvosi kozonségiinket az eredmé-
nyekrél annak idején értesiteni.

A misodik nagy veszélyt: a méh riogzit szilagai és
a medenczebeli hasbartydnak fesziilését (ha esak rendkivil
hosszi kocsdny, azaz hiivelyfeletti részlet ninesen jelen), a
hassebben valé rogzités mellett, el nem kerilhetoi; mds
moédot kellett tehat feltaldlni, mely &ltal a mar csaknem
haldlossd lett vérzéseket megszintethetjiik. E mdédszer mi-
benlétérdl akarck a tovdbbiakban roviden szélani.

Ismert tény, hogy a nevezett 1jképlet mellett a vérzé-
sek a havadzédssal osszefiiggé bizonyos 1doszeriiséget mutat-
nak; az is tudva van, hogy a havadzis megszinésekor, azaz
a 45-dik életév koriill a fibromyoma-k dltal okozott méhvérzé-
sek megszinnek, s a dag gyakran kisebbedik vagy legaldbb
is tovabb nem né.

E tapasztalatokbél indilva ki, a klimax idoel6tti létre-
hozdsa altal Hegar tnr. a vérzéseket megsziintethetni vélte ;
kozel 41l a gondolat, hogy a petefészkeknek kiirtdsa dltal a
czél tokéletesen el lenne érheté. Az orvosi irodalmat e te-
kintetben tanulményozva, meglepé, hogy Galen, Riolan,
Diemenbroek, Boerhave, de Graaf stb. ir6k miveiben, mily
terjedelmesen taldljuk tdrgyalva a néknek castratio-jit, ha-
bir e miitét ama hajdan korban esak a fajtalansig czéljai-
nak szolgélt aljas eszkozéal.

Nem bocsdtkozom abba, hogy mit nyujt az irodalom,
miné eredményeket adtak az dllatokon tett kisérletek; abba
sem, hogy mi minden hozhaté fel a mitét mellett és ellen,
mert mindezekr6l rovid idén Hegar tor. terjedelmesen fog
értekezni; csak azon eredményeket akarom rovid kortorté-
neti kivonatban ismertetni, melyek e miitét segélyével He-
gar tor. dltal eddigelé két esetben elérve lettek.?)

— A. G., 36 {ves, férjezett né, hét-nyolez éve 4ll fibro-
wyoma @ltal okozott vérzések miatt orvosi kezelés alatt. A
sérubscsilapité szerek kozil valamennyi megprébdltatvén, utébbi
idoben a tomény vashalvagoldat befecskendése lett alkalmazva,

ini igen természetesen folytonos, nagy elvélasztdssal pdrosiilt
nydkhartya lobot okozott, tgy hogy a mér nagyon vérsegény-
ayé lett beteg alapos gyigyitdsinak kisérlete feltétleniil ja-
walva lett,

A miitét elétti leleth6l csak a kdvetkezOknek elmonddsét
tartom sziikségesnek : hiivelyes 16sz az iltovisek magassigi-
bag; a nyaki részlet mintegy 3 cmir. hosszii, megvastagodott ;
a nyaki részlettel kozvetlen Osszefiiggésben gyermekfejnyi ke-

') Az alabb kovetkezd két kortorténet a ,Berliner klin, Wochen-

mény dag tapinthatd, melynek alapja csaknem a kéldék ma-
gassigdig terjyd; a dag a nyaki részletb6l szdgesen szokelik
elé, s azt kissé fedi. A méh nyaki részlete, valamint a dag
csak kevéssé mozgathatd.

Aug. b6 2-kin mindkét petefészek kiirtdsa hajtatott végre
hasmetszés 4ltal a febér vonalban; a dagnak hossztengelye
korili forgatd-a 4ltal a jobb petefészek megjelen a hasseb-
ben, gy nogy az aldkdtés és eltdvolitds konyen sikeriil ; ellen-
kezé irdnyban a forgatds kevéshé eszkdzdlhetd, s ezért az ald-
kotésnek, valamint a petefészek lemetszésének tdbb nehéz-
séggel kellett a hasiirben tdrténnie.

A miitét utdn hirom napig bashértyaizgatisnak tinetei
voltak jelen, a hémérsék azonban 38.8-en, az érverés 90-en
felil nem emelkedett; a negyedik nap dta mindig 38.3—38.4
esteli homérsék jegyestetik fel, a baloldali parametriumban
almamekkora izzadmdnynyal, minek azonban nagyobb jelentd-
ség nem igen tulajdonithatd, mennyiben azéta mdr tdbb mint
hirom és fé1 hé telt el. Mitét 6ra hirowszor figyeltetett meg
a havadzds ideje, vérzés azonban nem mutatkozott: az elsh
alkalommal észlelheté volt egy kevés véres savé elvdlasatdsa ;
mésodszor ugyanilyen, de alig nehdny csepp ;: mig végre har-
madszor épen semmi elvdlasztds sem volt jelen, ellenben a
bekivetkezo klimax minden tanete Kifejezve taldlhatd.

Oct. h6 24-kén a dag kisebbedni lditszik, s a nibeteg
vérzéseitél gydgydlva, j6 erébeli 4llapotban hagyta el k-
roddnkat.

— T. St., 41 éves, hajadon, 18 éves koritél kezdve mindig
havadzdsi rendellenességekben szenvedett; 1874. 6ta a vérzések
tartamuk és mennyiségiikben jelentékenyebbé lettek ; 1875
nyaritsl kezdve altestében a medenczébél kiemelkedd dagnak
novekvését érzi; ugyanazon idé Ota a vérzések 3 hetenkint
lépuek fel, s 8—14 napi tartamdak.

Mart. hé 6-kin felvételkor a korin vénilt, felette vér-
szegény beteg hasiirében a méhvel kosvetlen dsszefiiggd, egyen-
letesen kemény, csaknem 2 koldokig terjedé dag észlelhetd.
A hiively kinyilt, feszes; a hiivelyes rész vékony, keményes,
magasan, az eléfokhoz kozel 411, s mellsé ajka egy, a hitsé két
cmtr-nyi hosszti; a hiivelyfeletti rész vékony, rovid, mig felsé
részlete a dagba bevonatik.

Martiustél angustusig ergotin bér ald fecskendése, tannin,
iod, vashalvacs alkalmazdsa és tomeszelések 4ltal sikeriilt a
vérséseket csilapitapi, 8 a beteg erébeli 4llapotit annyira
javitani, hogy ez oldalrél a mdtéinek dtjdban semmi sem
allott.

Aug. hé 3-kin mind a két petefészeknek kiirtdsa végez-
tetett, mint4n a hasmetszés utdn bebizonydlt a vizsgdlaton
alapulé azon feltevés, hogy a hivelyfeletti méhkiirtds nem
volna kivihets. A petefészkek kiirtdsa az elbbi esetnél emli-
tett modon tortént, azon kiilonbséggel, hogy itt a lekdtések
idejére a dag egészen a hassebbe emeitetett. .

A lefolyds ez esetben mem volt oly egyszerfi, mert mér
a negyedik napon izzadmény volt érezheté a jobb ldgyékidj
mélyében, mely késébb genyedésbe menvén 4t, a 12-dik na-
pon a hasseben, a 14-diken a végbélbs tért 4t. A hasseben.
keresztiil, valamint a székelés alkalmdval selyemfonalak driil-
tek ki. Miitét utdn a 34-dik napig a homérsék mindig 39.0-on
faliil volt; azutdn, de killondsen a genyedés megszinte 6ta, a
gytgyulds gyorsan haladott, gy hogy ma mir tdpldltatdsiban
hasonlithatlandl javilva, vérzéstél meuten j§ erdbeli dllapot-
nak drvend. .

A havadzds ideje ez esetben is mdr hdromszor volt jelen,
8 csak »z elsé alkalommal volt nehdny csepp vérnek elvalasz-
tdsa ésslelhetd.

Valamint az el6bbi esetben, dgy itt is a klimaxot jelzd
molimen-ek kitiné médon észlelheték. ;

A dag térfogatdban kisebbedni ldtszik. s a ndbeteg alkal-
mus hasdv készitésére vérva, pir nap milva vérzéseitél meg-
menekiilve hagyja el kéroddnkat.

schrift“ kozelebbi szdmaiban Stahl tr. altal szintén kozélve lesz.
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A fill idiilt genyedése és kezelésérol.’)

Licnressrre Korwérn tr. fiilorvostél Budapesten,
(Vége).

A régi médszer filfolyds kezelésére abbdl dllott, hogy a
beteg szappauos vizzel fecskendezze ki a fillér, holyaghizét te-
gyen a csecseyujtvéinyra, s egyszersmind orvos dltal izgaté
és hashajt6 szerek rendeltettek. E kezelésnek dltaldnos elve
nem volt egészen czélszeriitlen, de a helybeli behatds el volt
hanyagolva, ez pedig tontosabb az alkati (constitutionalis) ma-
gatartdsndl és igen sokat adtak a beteg Ggyességére is. Talin
az emberek Ot szdzaléka sem tudja helyes tdtmutatds nélkil
czélszerien kifecskendezni a filet, sujdt maga pedig egyetlen
egy sem. Ismerek eseteket. hol a sziilok a hdzi orvos rendelete
szerfnt nagy pontossiggal fecskendesték ki a genyfolydsban
szenvedé fia fillét, s mert valdszinileg egész tisatdn soha sem
lett az végeave, sarjudzdisok, csonttiltengések, csontkindvések
tdmadtak, melyek hatirozottan a genynek tokéletlen eltdvoli-
ta=ab6l jottek létre. Orvosi, s6t szakférfiii dpolds és feliigyelet
sziitkséges arra, hogy a genyed6 fill eredménuyel kezeltessék,
még pedig hetenkint legaldbb is hdromszor; s6t vannak olyan
esetek, melyekbeu az orvosnak mindennap kell kezelni a beteg
fillet kovetkezé szokott eljirds szerint. A fil mindenekel6tt
meglehetés teriméjli, langyos vizzel telt fecskendével ovatosan,
de erdteljesen tisztittassék ki és utdna a Gruber-féle 1j lég-
behajtd mdédszer alkalmaztassék azon czélbil, hogy a dobiirben
elrajtett genyrészek a légnyomds dltal a kilballjaratba dobas-
sanak. honuét azutdu ismérelt fecskendezés segitségével moz-
dittassansk el. Czélszerinek tartom ez alkalommal a tisztelt
tagtdrsakat Gruber 4j eljéxé.aé\al megismertetui, mely valoszi-
niileg nem terjedett még 1igy el a g\akuxlé orvosok kozdtt,
mint_ ezt konylt kezelésénél, s74m0s elényeinél és_hatdrozott
kitiindségénél fogva megéldomelne Gruber, bécsi egyetemi
tandr és fiilgydgydszati kiroda vezetéje nebdny hénap -elott
tudomdnyos vizsgdlisainak eredményét bevégezvén, azt fGelvei-
ben kivetkezoleg adja el6: Ha a kiirton és a dobiir helyisé-
gein levegét akarunk &tfijm, akkor a felsé garat az alsétél
J6l zérassék el, s egyszersmind szikséges, hogy a puha szdj-
pad, illetéleg az KEustachio-kiirt izmai miikddésbe Ilépjenek.
Mind ez eléretik, ha a nyelvgydk egyszeriien a garat hdtsé
részehez szorittatik erételjes kilégzés kiséretében. Ez dllis a
lehetéségig megkizelitéleg létrejon, bha — wint azt Gruber
sajit magén és 150 betegén tapasztald — hck=hkk méssal-
bangzékat lehetéleg legszorosabb kapesolatban kiejtjik; miutin
pedig nem mindig szitkséges a felsé garat pontos elzdrisa az
alsétél. a két mdssalbangzé h és k kozé, egy magénhangzét
tehetink, mib6l azutdn hack, heck, hick, hock, huck keletkezik.

A nyelv Gruber szerfnt anndl mélyebben szordl hétra, s
anndl erdsebben felfelé, minél inkdbb kozelediink az emlitett
szavak sorozatiban a véghez. Ez eljdrisnak alkalmazésa igen
egyszerii ; csak a kozonséges léglabddt az ismert mdédon tjjaink-
kal leghat]an elzdrt orrba dugjuk, ¢ valamely tetsz6 jelre a
fenntemlitett szétagok egyikét a beteggel kimoudanjuk,s ezutdn
a légbehajtis tinetei a suerint lesznek Gszrevehetdk. még pedig
fokozva, amint h-ck-t a, e, i, 0, u-val hoztuk Osszekittetésbe.
Ez eljirds utdn a filet, vagy még egyszer kifecskendezziik,
vagy a légbehajtis 4ltal a dobiubol a kilhalljdratba hajtott
genyet tépéssel, vagy finom pamuttal kitisztitjuk, térdalakilag
meggirbitett csipesz segitségével. ;

Minekutdna a filtikorrel meggy6z6dtiink arrél, hogy
a fil csakugyan tiszta, kovetkezik az Osszehdz6 szer, el6bb
windig megmelegitve, s legaldbb is négy vagy 0ot perezig
hagyatik a filben.

A gybégyszerek vdlasztdsa talin nem oly fontos, mint
némelyek hiszik. Fn friss eseteknél kénsavas horganyt (sulfas
zinci) haszndlok. mig idiilteknél jegeczes légenysavas eziistos
(argentum nitricum ecrystallisatum). A kénsavas horgany hig
oldatban haszndltassék, pl. 1—2—4—6 decigim. 30 grm.
vizre; a légenysavas eziist pedig csak tdmény oldatokban, mert
egyedill akkor lesz haszna, ha legaldbb 2 grm-ot hasznilunk

1) L. az OHL. 49, szamat.
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30 grm-ra, s6t vannak némelyek, kik 20 grm-ot 30 grm.
| vizre rendeluek.

Schwartze, ki maig — tudtommal — a legerésebb olda-
tokat szokta beecsepegtetni, csak akkor tesz Kkivételt, s egyil-
taldban new ajinlja a légenysavas eziistot, midén sarjadzdsok
vanpak mdr jelen, vagy a csont megbetegedését gyanitjuk.
Sajit szavaival élve, azt mondja: ,Az éteté (causticus) keze-
1ést6] csak akkor vdirhatunk majduem biztos eredményt. ha
leguagyobb biztossiggal kizdrhatjuk azt, hogy sem a dobiir
nydkhditydjiban, sem a dobbdrtya hitramaradt részein sarjad-
zésok nincsenek ; tovdbbd, ba biztosan tudjuk, hogy csontszu
pines jelen.“?) A7 angol és amerikai filorvosok tapasztalatai is
megerdsitették Sehiwartze étetd kisérleteit azon kis eltéréssel,
hogy az ép emlitett kivételeknél is dllitdsuk szerint sikerrel
alkalmauzzik.

Egy igen hatisos moédszer bdrmely 0Osszebizd szer alkal-
mazdsdndl, hogy az dtlikasztott dobhdrtydn keresztéil a dobiv.
sot még az Eustachio-kirt pydkbdrtydja is érezze a beha-
tdst, kovetkezobGl 4ll : A cseppek (mindig 5—10) rendes
médon a kilhangvezetékbe Gntetnek; a fej a beteg fillel
ellenkezd irduyban lehajtatik a vdllra, ezt a lehetdség szerint
tobbé vagy kevésbé érintve, azutdn pedig a Valsalva-téle kisér-
let segitségével a levegit a kirton keresaztiil a dobiirbe hajt-
juk, s ilyképen a cseppek oly mélyen jutnak a filbe, nogy né-
mely beteg még a garatban is érzi, mi azon kériilménynél
fogva, hogy idiily dobiirbeli genyedéseknél rendesen a torok is
hurutos, e részekre szintén jé hatdssal szokott lenni.

A gyakorlatban nem ritkdn forddlnak eld oly kellemetlen
és makacs esetek, melyek minden gydgyité behatisnak ellent-
dllanak. Ezeknél a szildrl pokolké alkalmaztussék. Legezélsze-
riibb térdalakilag meggorbitett kutaszt megolvasztott pokol-
kobe mértani és a jol megvildgitott kiilhalljiraton keresztil
akdr az 4tlikadt dobhdrtydinak széleit, akdr a likon keresztiil
a dobiir nydkhdrtydjit érinteni.
idézhet ugyan eld, de ez langyos viznek bacsepegtetése daltal
nehdny perez milva elmilik, s drvendetes eredmények et érhe-
tink el vele még akkor is. midén a viligon minden eserben
hagyott benniinket.

Az emlitett eljirisokon kivil a filgydgydszati gyakorlat-
han még szdmos kezelési midszerek és szémtalan gydgyszerek
léteznek,  melyeknek eléaddsa 4ltal bizonyira nem tenuénk
szolgdlatot a tisztelt tagtirsakmak, de hogy mégis hidnyos ne
legyen e kis értekezés, s hogy minden irdnyban ismerve legye-
nek a fiilgydgydszat gyégyhatdisi eszkizei, meg kell még em-
litenem, hogy réz- és 6lomsdkat, csersavat és timsét is szoktak
porban, vagy oldatban stb. némelykor sikeresen alkalmazni,
st a villamfolyammal is tétettek dllitslag igen sikeres kisér-
letek ; azonban a fédolog mindig a huratos garat alkalma-
tos kezelése, s a fiilnek lelkiismeretes szakférfidi tisztitdsa, mely
hetenkiut legaldbb is hdromszor, esetleg pedig naponkint esz-
kizoltessék, ha a genyfolyds nagyon is bo. Ldtogatdisok tekin-
tetében mindenhol egy nagy elditélettel talilkozank a laikusok
kozott. Olyképen lettek ugyanis azok szoktatva, hogy fiilfolyds
ellen irt vénynyel keziikben elkiilldetnek, s meglepetve, cso-
ddlkozdssal néznek rednk, ha mondjuk, hogy nebdnyszor beten-
kint, vagy mindennap kell kezelni a filet, ha minél elébb
sikert akarunk elérni; ez pedig e'keriilbetleniill szitksézes, s
itt is mint sok més n.’myban az Orvosra azon szép €s nemes
kitelesség vdr, hogy jézan és helyes folfogdsra nevelje a népet.

Mind az, mit idilt fialgenyedések kezelésérél mondottum,
csak olyan esetekre vonatkozik, melyeknél az idilt lobnak Kko-
vetkezményei csak fillfolydsban mutatkoznak, s melyeknél a
lobos folyamathoz bonyolodfisok még nem csatlakoztak. Azon-
ban nem minden ilyen bajban szenvedd egyén oly szerenecses,
hogy meg lenne kimélye komolyabb eshetéségektdl, mert a
dobiirbeli genyedésekhez gyakran kovetkez6 betegségek szoktak
csatlakozni: 1) pofetegek, 2) csontkindvések, 3) cseesnyujtviny
betegségei, 4) csontszu és iiszok, 5) agybeli tdlyog, 6) genyliz
(pyaemia), 7) hiidés (paralysis), mely koriilmények erélyesen

3y Archiv f. Ohrenheilkunde. Bd. IV. 2, L,
b2*

Bz eljrds nagy fijdalmat

feltiintetik a tdrgy fontossigdt és minden orvost arra intenek,
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hogy érdeklodéssel viseltessék a filben levé idiilt genyedé-

_sek irdnt.

Igen jellemzoleg mondja Troltsch, hogy minden sebet a
koponya kiilsején minden lelkiismeretes és sebészileg miivelt
orvos aggodalommal fog megfigyelni; mig egy husonlé édlla-
pot a fej belsejében, egy oly helyen, mely oly sziik és oly
rendellenesen van alkotva, hogy a bennlevi geny anndl konyeb-
beu van rohadisnak kitéve oly helyen, hol oly sok és fontos
szerv hatiros, gyakran csak vicusztale kézmozdulattal, megveto
véillvonitdssal és eloddzd igéretekkel lesz megtekintve. S midén
nwost mindenhol arrdl tandeskoznak, miképen lelet legesélsze-
rithben a kiilonféle dritéket az emberi lakdsok kizelébil eltd-
volitani, alig t6rddnek azzal, ha az ember fejének helsejében
oly amyagok wmaradnak hiwra és halmozddvak dssze, melyek
cloakaszeri blizhodt kigozolgéseket feltételeznek, s hol elég

idé lenne — a rohaddst eléidéz6 minden  kedvezd feltételel
mellett — a szomszéd szovelekre 6s az egész  szervezetre

visszahatni.

KONYVISMERTETES.
Hauptmomente in der geschichtlichen Entwickelunyen dey
medicinischen Therapie vom, Dr. Jul. Petersen. Kopenhiga,

Hist és fie kiaddsa. 1877. S-rét 400 1.

Az ismeretek keletkezésének, sgaporoddsdnak, nemkilon-
ben azok egymdssal dsezefiggésének és az eszmék alakuldsinak
tanulmanyozdsa kivdlé érdekd. A mivelt ész és a fejletiség
magasabb fokira jutott értelem nem elégszik meg a kozéletben
haszndlhatd ismeretek és tudds megszerzésével, hanem onkén-
teleniil timad benne azou kérdés, mily utakat tett meg az
emberi szellem, mig azoknak birtokdba eljutott, s iparkodik
foldllitani a kapesolatot a jelen és miult kazott, hogy megitél-
hesse a haladist, tovibba kovetkeztetést vonhasson a jdvore.
Midon az embert a torténet nem érvdekli, anvak elméje vagy
vines még hifejlodve, vagy kifejlodésre képtelen, vagy oly
nagy benne u megelégedés, Logy magit és jelenét elégnek
tartja mind annak megalkotisdra, mi évezredek alatt milliar-
dokra men6 emberek kdzremiikodésével mehetett csak véghez.

Ekként az érdekeltség a tortéuet irdnt a felviligosodas és
miiveliség fokméréje lévén, tagadhatatlan, hogy az orvosok ko-
1ében ezen tekintetben is nagy baladdst ldtunk. Még csak nehdny
évtized eldtt, ha valamely orvosi térténeti munka, milyen Curt
Sprengel jeles 1iive volt, megjelent, ez évek hosszi sordn 4t egy
magdban dllott; mig mostansdg, uvem tekintve Wunderlichnek
€s mésoknak kisebb kisérleteit, egymasutin ldttak napvildgot
Daremberg miivei, tovdbbid Bouchut orvosi tditénete, Haeser
orvosi torténetének djabb kiaddsa, Baas orvosi torténeti vizlata,
Leclere nagy torténeti miive, Bremer-nek dén munkdja, legko-
zelebb pedig az el6ttiink fekvo konyv, melyet jelenleg ismertetni
alkalmunk van.

Petersen a gyégytan torténetének megirdsit tizte felada-
til maga elé, s mennyiben tdbb érdekes, sit nagyfontossigi
adatot gylijtott egyiivé; tovibbd a gydgytan fejlédésének vézo-
ldsdndl figyelemmel volt az orvesi ismereteken kiviil mésne-
miiekre, melyek arra befolydst gyakoroltak : ezenkivil pedig
a Lildubdzo ismereiek és korilmények egymdsra hatdsit tdbb-
nyire helyesen itéli meg, ezen munkac tgyfeleinknek igen
ajdnlbatjuk, mint olyant, melynek tartalmébdél sokat okidlhatni.

Az egyiptomi torténet mai dllisa mellett a szerzd teljesen
méltdvyolbatta volna vgyan az egyiptomi tudds befolydsdt a gorig
miiveltségre, nemkiilonben az arabok torténetéb6l béivebben
ccsetelhette volna, hogy a gbrég cultura arab tuddsok 4ltal
tartatott fenn, & ezen az iton jutott el az Ausidbél Spanyolor-
syzagon 4t Franeziaorszfigha, innét pedig szétterjedett egész
Kuropdba. Ugy hogy orvosi osmereteink alapjat, kiilondsen a mi
az orvosi tanok gyakorlati részét illeti, Egviptom. 6si népének

irodalmdban taldlhatjuk meg. Azonban a szerzé nagyobb gondot.

forditott a gydgytan torténetének egyéb részeire, melyek azutdn
jobban is siker@iltek neki. Igen j6l ecseteli Bacon, s ennek
utcdja Locke boleseletének befolydsit az orvosi osmeretek foj-
I6désére, Ennek hatdsa alatt végezte tanulményait Sydenham,
ki e mellett Montpellier-ben tanilvin, hol az egyiptomi orves-

B kérdés
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tanbél alakilt hippocrates-i gyégydszat mindenkor és tisztdn
megoriztetett, a koteléket képesi a régi és tjkori gybgytan
kozott. Ezen irdny tovdbbi sorsdt, nemkiilonben kindvéseit és
az. emberi elmének gydgytani tévedéseit a szerzé elég jol festi;
résziinkrél pedig lényeces kifogdst azon végsé kivetkestetése
ellen tebetiink, mintha a legillanddbb és kétségteleniil legoya-
korlatibb haladdst az egészségtan vijjdalakitésiban kellene keres-
niink. Az egészség fenntartisira és a betegség meggitldsira
szolghld torekvések mindenkor a legnagyobb figyelemreméltik ;
minthogy azonban a betegségek ki nem irthaték, sét a kilsd
koritimények viltoztival iijabbak keletkezhetnek, a gydgytan
neis kisebh figyelmet érdemel meg, s ennek iijabbkori hala-
dédsa semmi més tanndl sem dall hitrahb. SR A

L A P S ZEMLE

(Schwimmer Erné). Borbintalmak kezelése Iardy szerint.

Oty tr, a périsi St Louis-kirhdz volt segédorvosa.
Hardy, tor. ismert franczia borgyogyi~z osztdlydn szerzett
tapasztalatait, révid miegjegyzésekkel és a kérbdzban haszudly
vénymintikkal kozli.

A franezia iskola, wely e szizad elején a borkdrtannak
majdnem Wttoroje volt, az utolsé 10—15 évben a béesi iskola
hatalmas befolyfisa alatt nagyon is biteérbe szorittatolt. Hebra
tanaival Francziaorszigban lassan bir, de végre mégis megismer-
kedtek, s a kitiiné, a tudomdnyos exclusivitisban felette neve-
zetes franczidk épen a borgydszatban iparkodtak elsajdtitani a
mostandban els6 helyen @116 béesi tanokat. Kz kitiinik az djabb
franczia dolgozatokbdl, melyek a természetes észlelésnek és a
kérboneztani alapra fektetets buvirkoddisi médnak megfelelnek.
Feltiinik az is, hogy a franczia orvosok mostandban, az eleinte
kivalélag koresvegyi (diathese) nézeteknek sokkal kevéshé hé-
dolnak, mint azelétt. Hardy, mint egy régibb iskola kove-
téje, az Gjabb irdnvhoz csak részben tért 4t, de kilénben mint
buzgd és tapasztalt orvos sok érdekes és hasznos észlelet felett
rendelkezik. Igaz ugyan, hogy Hardy tanait 4ltalénosan még
Fraucziaorszdghan sem méltinyoltdk, mindamellett mint bér-
gybgydsz ot elokelo helyet foglal el. Kszleleteit gyakorld
orvos minden esetre haszonnal fogja olvasni és értékesiteni, s
habdr a bérgybgyiszat, mint Gjabb tan, nilunk nagyobb részu
csakis az tjabb vivményok alapjin ismeretes, nem lesz érdek-
telen, egy mdsik, nevezetes tiborb6l szdrmazé gyakorlati elji-
rdsi m6d elveivel és azoknak wmegfelelo tudoményos nézetekkel
megismerkedni.

A kiovetkezd kivonatot az eredeti sorrendben kozdljik, s
1ényegesebb észrevételeinket zdrjelbe foglaljuk.

Elédiek 41tal eléidézeti bdntalmak (affectiones
parasitaires).

A) Novényi élédiek.

a) Gombds szdérbajok (trichophytiasis). Ezen név
alatt Hardy 3, elobb kiilon thigyalt kérformdt foglalt Ossze;
Ggymint: a szértiszeg (sycosis), a tarl6-s6mdr (herpes
topsurans) és a kdrczés sdmor (herpes circinatus) czimi
bdutalmakat Mind a hirom alak a trichophyton nevi gomba
dltal a szakdlban, a hajzatban és a pelyhes szdrrel fedait bor-
részeken idéztetik eld, s az egyes bantalmak rokousdga aziltal
bizonyithatd. hogy az egyik kéralak a mdsikba &b szokott
menni. (Bzen, gyakorlati szempontbél igen valdsziniinek ldtsz6
nézet Némethonban Hebra, Hallier, Pick és midsok dltal
is ily értelemben teijesstetett, mig Kdbner és Peyritscn
ezt 1smét megezdfolni iparkodtak; az eldbbiek még a favus
(kosz) gombdjdt is a tarls sdmor gombdjdval azonosnak tartjik.)
megolddsira kilinféle oltisi kisérletek torténtek,
melyek wzonban tikéletes felvildgositdsokra eddig nem vezettek.
Hardy, ezen gyakorlatilag valdszinfinek litszd felvételnek meg-
feleldleg, mind a hirom alakndl, némi valtoztatissal ugyanazon
gybgyeljdrdst ajinlja.

1. A tarlo-sdmdr (herpes tonsurans). Itt a gomba a
szor belsejében székel, miért is ez utébbinak eltdvolitdsa szik-
séges (epilatio). A sz6rdk kiirtdsa nemesak a bdntalmazott
helyekre, hanem annak kornyékére is kiterjesztendd, s miutin
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a beteg hajak igen tOrékenyek szoktak lenni, ovatossdggal kell
azt véghezvinniink. A hajirtds utdn a kezelt bérrész kivetkezd
oldattal mosatik meg: Rp. Aq. destill. 500.0, merc. subl
corros. 1.0, mely oldatho. a ligany gyorsabb feloldhatfsdga
cz€ljihdl még kevés borszesz udandd. A kezelési sikert eld-
mozditja, ha a bérrészt napjiban kétszer, még egy gombaelleni
kendescsel bekenetjiik ; és pedig: Rp. Axungiae v. eremoris
coelestis 30.0, turpethi mineralis') 2.0, camphorae 1.0.

Ezen kenGes a hajak jjéndvéséie haszndlands, mi '/,—1
év alatt szokott bekdvetkezni. A baj ki‘rtisa alatt még tobb
izben ismétlendd.

2. A korezés sdmdr (herpes ecircinstus). Ezen alak
esak a tejszdros helyeken mutatkozik, ivy pl. a gyermekek ar-
czdn, a karon, a kéz héusé feliiletén és kizponttdli (centrifugal)
irdnyban szekott kiterjedni. Ezen alakndl a hajirtds nem oly
sziikséges (de ki sem vihetd, miutdn finom bori egyéneknél
alig lehet megfogni), s a gomba pusziitdsdra elégséges a tur-
pethnm ha-zndlata (1: 30), vagy kivetkezd kendesnek alkal-
mazdsa: Rp. Axungize 30.0, sulfur. 1.0—1.5, natri earbon:
0.25—0.50. |

Subl'mat-mosésok, carbolsavas kenéesok hasonld ered-
ményre vezethetnek.

3. Szirtiiszeg (sycosis). E bintalomndl a gomba csak
a szakdlsz6rokben fejlédik, ¢ az eléboeni bajoknd! kellemetle-
nebb tiinetekkel szividik. Kiilonféle okai kozott a heretvdlas
is emlitendé, midén ily médon a gombdvali fertézés az egyik
egyénrél a mdsikra torténhetik. Tiszrasdg és elbvigydzat tehdt
lecinkébb mey6vhat e béntalomtdl; kifejlettebb alakndl a haj-
irtds basonlé médon eszkozlendé, mint a tobbi gombds béntal-
makrédl. Ha lobos tiinetek vannak jelen, akkor ezek el6bb pép-
borogatd~ok (1), gOzfirdék és gyenge hashajték segedelmével
lekiizdend6k, s a hajirtds mellett még az el6bb emlitett sze-
rek utélagos haszndlata javaltnak ldtszik. A trichophytiasis
ezen gombatermészete megmagyarfzza a wmaoi nap sikertél ki-
sért eljdrdsi médot; midén e bantalmak lényege el6tilink isme-
retlen volt, a belsdleg adagolt erésbité vagy olvaszté szerek
hasonlé j6 eredményt fel nem mutathattak. (Hardy ezen néze-
teire nézve megjegyzendo, hogy a tarld- és kirezés sdmdir, va-
lamint a szOrtiszeg kezelése kizdrélag higanyszerek alkalma-
zdsét épen mem kdveteli; a gydgyulist més médon, pl. kén- és
kdtrdny-szerek éltal is elérhetjik. Ezen eljirds anndl is inkdbb
ajdnlatos, hogy e hosszadalmas béntalmakndl, melyek gy is
huzamosh ideig tartd kezelést izényelnek, az érzékenyebb egyé-
neket a netdn bedllé nydlfolydstél megévjak. A sycosisra nézve
még kiemelendd, hogy H. nézete, mintha ezen bantalom csakis
gomba 4ltal okoztatnék, nem igaz; mert létesik a szdrtiiszeg
olyan alakja, melynél gombdkat fel nem mutatbatunk; s a sycos.
parasit. sokkal inkdbb bérbaj, mint a sycos. non parasit.?)

b) Kortdlirt hajhullds (tinea pelada v. porrigo
decalvans, area Celsi v. alopecia areata). Ezen, hajhullissal
jdré bérbajt egy kilonds gomba, a microsporon Andou-
ini okozza és kilonbozo kifejlodésében a bdntalom is kiilon-
boz6 szakaszokra oszthaté; s pedig gyenge hajhullistdl egész
4lland§ hajveszteségig, mely tdbbé vissza nem pétolhatd és gyd-
gyithatlan kopaszsigra veset. A kezelés itt isvhajirtis vagy
beretvdldsban, valamint az emlitett szerek haszndlatdban 4ll.
Onszerien bedll§ javuldst esen alaknil vem vérhatunk (!); azért
idejekordn ldssunk a kezcléshez és a beteget kornyezetétdl el-
kilonitsiik. (Az area Celsi-ra vonatkozé gomhatan igen valdszi-
niitlen. Robin, Bazin é Hardy orvosokon kivil ezen
alakndl gombit mésok nem taldltuk, s a franczidkndl mir
Cazenave ellenezie ezen, legelészor Gruby 4ltal feldllitott
nézetet. E bdntalom valészintileg beidegzési baj®), mint Wil-
son és Rindfleisch hiszik, mely nézet mellett azon kii-

1) Ezen gyogyszer azonos a sulphas hydrargyri v, bydrargyr,
sulphur. flavam-féle gyogyszerrel; de mint gyogybatdny nalunk alig is-
meretes, mig a francziak bérbantalmaknal azt gyakran alkalmazzak. Ha-

tisa a sublim. hatdsdval rokon. A készitmény igen régi, s azt bujakoros .

és egyéb bantalmakndl gyakran haszndltak Paracelsus, Boerhave,
Sydenham és mdsok,

%) V, 6. Borkortanommal. 615. 1.

*) V. 6. Borkértanommal. 469. 1.
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rilmény is szél, hogy a hajhullis oyakran rogion 411 be és a
javulds is, hasonld iddtartam utin, mint a kezelés alatt 4116
esetekben, Onszerien bekdvelkezik).

¢) Kosz (tinea favosa v. fivus). Ezen bdntalom az
achorion Schonleinii dltal idéztetik els, s silyos tine-
tei, valamist a béntalom mésokra vali kényebb 4tterjedése
miatt nemesak a beteg tokéletss elkilonitése, hanem a kezelds
korai megkezdése is nagyon kivdinatos, nehogy a fejbér utélagos
sorvaddsa gydgyithatlan dllapothoz vezessen. A kezelésnél elGbb
a poridk ldgyits borogatdsok dlral eltdvolitandsk és a beteg
alkata megfeleld kezelés dltal erdsitendd. - A hajak megnyirat-
nak és egyenkint kihizatnak, ‘mely miitét a betegség kiter-
jedéséhes kepest tobb izbes vitetik véghez. A hajirtisi mirét
utdn a kezelt részek sublimat-oldattal mosatnak vagy beecse-
teltetnek, mely eljérds az epilatio utdn azonnal véghezvihats,
mivel a folyadék a kevés-é kitdgilt hajtiszikbe (dans le folli-
cule béant) kdnyebben behatol. A mosisok 8 napon 4t reggel
és este folytattitnak, mely iddszak utdn a fenntebb emlitett
turpethum- (0.50—30.0) vagy kén-kendesok veenddk slkalma-
zdsba. Még megemlitendd. hogy a favus nemesak a hajfiictss
fejboron, hanem a kdormokdn is eldjihet.

d) Gombés szenytfoltok (erassés parasitaires). Ezen
alakok is gyakran mint sokszinti korpag-alakok (p tyriasis ver-
sicolor) iratnak le, s a mierosporon furfur &sszehalmno-
zidd-a 4ltal képzodnek., Konyen gylgyilnak, de ép oly kinyen
ismétlidnek is. Kénfiirdok és kénkendesik, valamint a sublimat-
szerek J6 hatdssal vannak e baj gybgyitisdnil. Hardy ezen
hatdrozott gombaalakot, melynek elemei géresdvészeti vizsgd-
latndl minden nehézség nélki! kimutathaték, ink4bb somirds
bajnak (affection dartreuse) (!), mint él8diek 4ltal foltételezott
dllapotnak tartja. :

B) Allati élodiek.

a) Riih (scabies). A mit Hardy a rithrél eléad, oly dlta-
linosan ismert dolgokra vonatkozik, hogy annak ismétlését o
belyt teleslegesnek tartom: csak rividen megjegyzem, hogy a
birben a wleneteket a rihatka (aearus scabiei) okozza, s hogy
azoknak jelenléte elégséges a bdntalom felismerésére. Tudjuk
tovdbbd, hogy a rithvel kapesolatban levd sokféle kivirdgzisok
csak a viszketés kiovetkezményei. Hardy adataindl inkdbb drde-
kel azon 4llitisa, hogy 6 minden rithben szenvedd botegel két
6ra alatt képes bajitél megszabaditani. Kezelése, melyrél
maga mondja, hogy a bért nagyon izgatja és diatheticus dlla-
potlot is venhat maga ubdn (), kovetkezd eljirdsban dll: A he-
tegnek killtakardja egész kiterjedésben fekete szappannal, 20
perezen dt erdsen beddrzsoltetik  azon c¢zélbdl, hozy a bérdn
lavd piszok, por, nemkiilonben a képzidott porkdsk eltdvolittas-
sanak, a ribatka és az Altula lerakoit peték menhelye meg-
nyittassék, s a megtdmadott bér tovibhi kezelése kelloleg eld-
késsittessék. A beteg ezutin 40 percziy tarté langyos firdSbe
iil, mi a hért még jobban puhitja, mig a firdé utin az egész
testet erdsen a kovetkez6 kendescsel ddrzsiolteti be: Rp. Axun-
gine 300.0, florum sulfuris 50.0, natri subearb. 25.0.

A kendes készitése kiiionds figyelme:s igénvel, nehogy az
a kén durvibb alkatrészei idltal a horre izgatdlag hassonm, wzért
elonyds a sziksit, mielétt a zsiradékkal vegyfttetik, feloldani.
Hardy ezen kendesit kevésbé izgaténak tartja, mint a Helme-
rich-félét, a nélkil, hogy hatdsa gyengébb volna. A beteg
uttlag még egy fiirdét vesz. Hogy a bfntalom ne ismétlodjék,
czélszerlt a Jeirt eljirdst 2 egymdsra kdvetkezd napon ismé-
telni, s néha a kezelés folytin visszamaradt ideges tiinetek
lecsilapitdsa végett a firdoket még nehdnyszor ismételtetni.
Azou esetekhen, hol a riith mdsodlagos tinetei (pdrk-varlera-
kéddsok, fekélyek stb.) vannak jelen, ezen eljérist ne alkal-
mazzuk azonnal, nehogy a bér me:terséges izgatdsa djabb 1 bos
tiineteket okozzon. A vakards 4ltal létrejott és egyéb horelval-
tozdsokat elébb fiirdék, mosdsok, borogatisok 4l al ecsilapitsuk,
s csak az emlitett 4llapot javuldsa utdn fogjunk a tulajdonké-
peni rihellenes kezeléshez. A rith gydgyitdsa utin néha jelent-
kezd izzagos tiineteket kelléen kezeljik. (Ezen eljirdsi médot
azert frtuk le kissé kdriilményesebton, hogy kimutassuk, mi-
szeriut Hardy ezen régéta hiresztelt rithelleni gyors kurdja
tulajdonképen nem oly kezelési méd, mely a bateget v.16b n
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2 6ra alatt meggybgyitani képes. Az eld- és utékura, a
melléktiinetek gydgyitdsdval egyiitt nem igényel kevesebb 1d6t
mint egyéb szerelés, mely kellé eljird<ndl a béntalom, vala-
mint a mésodlagos tiinetek kisebb vagy nagyobb Viterjedéséhez
képest 3—6—8 napig szokott tartani).

b) Tetvesség (phtiriasis). Ezen bérbaj 3 kiilonbdzo
tetinem dltal idéztetik el6. (A fej-, a lapos és a test-, helye-

pulv. staphisagriae-vel valé behintésben &ll.

sebben ruhatetii altal.) A mit H. ezen &llapotokrSl mond, az
csak eléggé ismeretes tdrgyakra vonatkozik; hogy t. i. e bogarak

a bbr kéros tineteit csak mint izgaté hatnyok okozzik. A
kezelés sublimat- vagy kénkészitmények bedorzsolésében és a
Borépolds, firdés
és a rubdk tisztdntartisa el6mozditjdk a {okéletas javuldst.
(Tribune médicale. 1876. 405—406. sz.)

T AR

Az orszagos kizegészségi tandcs véleménye a lelencz-
hazakrol,

Kozli Grosz Lasos tr., az orszigos kozegészségi tanacs rendes tagja &5
jegyzoje.
(Vége).

Végre azon kérdés megfejtésénél, vajjon mindlunk a le-
lenczhdzak feldllitisa ajdnlhaté-e vagy sem; nem érdektelen a
parallel-statistikdb6l vett némely adatok méltdnyldsa, igy wing
azok hazink és Austria kozt mutatkoznak: igy ndlunk a tor-
vénytelen sciiletések szma sokkal kisebb, mint Austridbai.

Magyarorszdg Austria

1854. 3.7, 1854. 11.6,
1855. 3.1, 1855. 11.9,
1856. 4.2, 1856. 12.7,
1857. 5.3, 1857. 14.3,
1858. - 6.1, 1858. 14.9,
1859. 6.1. 1859. 14.2.

A halvasziilottek szamdt illetéleg ndiunk szintén kedve-
z6bb viszony mutatkozik.

Magyarorszdg Austiia

1855. 0.9, 1855. 14,
1856. 0.9, 1856. 1.5,
1857. 1.0, 1857. 1.6,
1858. 0.9, 1858. b ¥ 8
1859. 1.2. 1859. 1.7.

Az egy éven alfli gyermekek haldlozdsdra nézve tgy 41l
a dolog, bogy mig a torvényes Adgydakndl Mag\arorsvﬁgban
nagyobb a haldlozds, addig a torvényteleneknél, kiknek javit
épen a lelenezhfizak elémozditani igérkeznes, Austridban na-
gyobb az.

0—1 éven aldliak haldlozdsi ardnya:

Magyarorszdghan

torvényes 25.8,

Austridban
torvényes 22.9,

torvénytelen 34.8. torvénytelen 35.1.

Végre a mi a wmagzatelhajtist, gyermekolést és kitételt
illeti, azok Magyarorszighan és Austridban egyformén ritkdk:
s ha Magyarorszighban mégis valamivel tobbszor jonnek el6,
Konekkel egylitt méltdn kétkedbetni, hogy ezen csekély
kiilonbség a lelenczkézak bhifinydban rejlenék.

Atlag szerint évenkint elitéltetik:

Mag)arora/égban
magzatelhajtds miatt 32,
gyermekolés miatt 125, gyermekilés miatt 120,
gyermekkitét miatt 32, gyermekkitét miatt 28,

A mondottakb6l ldtni vald, hogy a lelencziigygyel kapeso-
latos dolgok mindlunk nem igen 4llanak roszabbul, mint Aus-
tridban, annak daczdra, hogy ez milliomokat kolt lelenczinté-
zeteire, ndlunk pedig a lelencziigyre nézve is majdnem csak az
torténik, mi anpyiszor a vildgon: mundus se expedit !

Az elbadottak nyomén az orszégos kouz-
egbszségi tandes hatdrozottan a leleneczhézak
feldllitdsa ellen, s kiilondsen az olyanank ellen
nyilatkozik, mint a milyent folyamodékis fel-
41litan1 szdndékoznak, t. i forgéval, vagy a
nélkiil, de mégis korldtlan felvétellel. »

Ide vonatkozélag nem mell6zhetjiilk el azon illusiora
figyelmeztetni, melylyel kérelmez6k onmagukat dmitjik, midén
alapszabalyaik 3. §-ban a korldtolt felvételrdl szélva, azt mond-
jdk, hogy a gyermekek felvételénél csupdn csak azon tételek-

Austridban,
magzatelhajtds miatt 20,

O Z A.

r6l akarnak maguknak tudomést szerezni, melyeket a beadd
dumagdtol bejelent, a nélxill, hogy ettél ,eltéré és djabb kér-
déseket alkotui szabadna“: ha ily médon torténik a felvétel,
akkor nem zdratik ki az, hogy ne csak torvényrelen, hanem
tirvényes dgybél, ne csak szegény, de gazdag sziil6ktél szdr-
wazott gyermekek is fel ve vétessenek : mdr pedig az ilyen
felvétel teljesen ugyanazonos a korlitlan felvétellel.

Es most a ministeri leiratban tett azon kérdésre dttérve,
»miként lehetne a lelenczhdzak dltal elérni ohajtott czélt azon
hitrdnyok nélkil elérni, melyek azokkal egybekapesolvdk?“
e részbeni véleményiinket e kovetkezOkben foglaljuk Ossze:

Mindenekelott szilkséges, hogy a megyék székhelyein és
a sz. k. vlrosokban bizottsigok léptettessenek életbe, melyeknek
feladata lenne: az elhagyatott gyermekek és anydk tigyét ke-
zelni, illetéleg a felett feliigyelni.

E bizottsdgok tagjai legyenek: a szegények ligyének ve-
zetésével 1megbizott hivatalnokok, a megyei és vérosi tisati
orvosok és egyéb hivatalookok, nemkiilonben a jétékony egy-
letek tagjai és mds koustiszteletben 4ll6 viligi és egyhdzi sze-
mélyek.

Ezen bizottsigok miikddési korébe tartoznék: a minden-
koiron fennforgd korilményekhez képest oly intézkedéseket tenni,
hogy minden elhagyatott gyermek és anydrél, még a terhesrol
is, addig gondoskodva legyen, mig e gondoskodds nélkiloz-
hetévé vilik.

Ezen bizottsdg kozvetlenill a mindeniitti helyhatésdg azon
osztdlydval érintkezik, melynek feladata a szegények igyével
foglalkozni.

Ha a hatésignak tudomdséra jon, hogy valamely gyer-
mek taldltatott, vagy bdrmi okndl fogva dpolék nélkill maradt,
azonval intézkedik a gyermek feuntartdsira saziikséges elsé 1é-
pésekrdl, kutatdsokat tesz a gyermek sziiléi és dltaldban azok
utdn, kiket a gyermek fenntartdsa irdnti kdtelezettség sorrend
szerint illet.

Ha a kutatisok sikerre vezetnek, akkor a hatésig a

fenntemlitett bizottsdgok hozzdjdrulisival mindenekeldtt rajta

leend, hogy az anya gyermekét sajit gondviselése ald vegye, s
ennek mi sikeresh elérhetése tekintetébdl javaslatba hozatik, hogy
minden anya, ki gyermekének megtartisira onként ajinlkozik,
de szegénysége miatt erre képtelen, e szdndékdnak kivitelében
telhetoképen segélyeztessék ; ezen segélyezés dllhatna: lakhely-
r6li gondoskoddsban, pénz- és rubanemiiek adoményozdsiban
és élelmi szerek kiosztogatdsiban stb.

Az anydnak ily mddoni segélyeztetése vagy csak addig
tart, mig az, a bevégzett sziilés utdn foglalatossfigdnak vég-
hezyitelére ismét képessé vilt, vagy a koriilmények szerint
tovdbb is.

Hogy mennyire iidvos batdstak azon intézkedések, melyek
dltal az elhagyatott anyik segélyzése czéloztatik, mutatja az
e részben tett orvendetes tapasztalds:

fgy Francziaorszdg oly departamentumaiban, bol az anyék
segblyestettek, 420 lakosra esett egy lelencz, olyakban pedig,
hol nem, mir minden 296 lakosra egy.

Ha valamely gyermek birmi ok miatt az anya kezei
kozé nem adathatnék, a hatésdg az ilyen gyermeket végleg
onmagdhoz veszi, s ez esetben a gyermeknek szoptaté vagy
dpolé dajkékndl, csalddi korokben vagy 4drvahdzakbani elhelye-
zése hozatik javaslatba.

A mely n6 vagy csaldd gyermeket kivdn véllalni, az
illeté hatésdgdtsl bizonyitvényt koteles elomutatni, miszerint
erkilesi, vagyoni, polgari dlldsa és egészségi 4dllapotdindl fogva
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erre csakugyan alkalmas is. A szoptaté dajkéknak jelentkezd
bizonyitvonydba ezenkivill még bejegyzends az is, hogy mikor
és béuyszor sziiltek.

Egy anydnak egyszerre két gyermeknél tobbet szoptatni
nem szabad.

Ezen helyen nem bagyhatom emlités nélkill, miszerint
kivédpatos volna, hogy az imént ajinlott eljdrds kivettetnék
azon gyermekek irdnydban is, kik nem lévén lelenczek, anyjaik,
illetéleg sziiloik 4ltal hézakon kivill dajkasigba adatnak.

Hogy a dajkdldsba vagy csalddi kordkbe adott gyer-
mekek minél alkalmasabb elldtdshan részesittethessenek, czélszert,
a dajkalék szdméra népszerd rovid utasitdsokat szerkesztetni, a
mivel leginkdbb azon orvosok bizattathatninak meg, kiknek
a sz6ban 4116 gybeni eljards kiilonben is tisati korikbe tartozik.

Ha valamely gyermek a hatésigndl bejelentetik, s beteg-
sége miatt az eddig emlitett médon el nem helyeztethetnék el,
az ilyen gyermek wmindaddig kérhdzban tartand$, mig annak
a fenntemlitett médoni elldtdsa lebhetségessé nem tétetik.

A 8 dik életévet betdltott felvett figyermekek a feliigyeld
bizottsdg elé dllittatnak, mely jovo életpélydjuk feldl tandcs-
kozik és hatdroz.

A hatdrozdsndl a gyermek egyéni hajlama, tehetsége és
egészséges dllapota figyelembe veendok.

Az ily gyermekek nyilvénos tudtuladds dltal villalkozs
foldmivesekhez, mesteremberekhez, iparosokhoz adatnak. A vd!-
lalénak fizetés nem nyujtatik, ha a gyermekkel nincs megelé-
gedve, azt a hatésdghoz visszaadhaija.

Hasonlé eljards volna kovetendé a ndi gyermekekre nézve.

Azon gyermekek, kik nem villaltatnak el, drvahdzakba
adatnak.

Mind a fi-, mind a négyermekek, ha kenyérkeresetre és
egyéltaldn onfenntartdsukrél gondoskodni képesek, a felvigydzat
alfl felmentetnek.

Az emlittettekuek gyakorlati kivitelére sziikségelt pénz-
dsszegeket illetdleg gy latszik, hogy az elhagyatott gyerme-
kek Gigyének ezen oldala nem annyira az édllamnak kozegész-
ségiigyi, mint. inkdbb kozigazgatdsi kdzegeinek korébe tartozik.

Kiilonben tgy vélekedik az orszégos kozegészségi tandcs,
hogy a7z elhagyatott gyernmekek és anydkréli gondoskodds is
csak azon 4ltalincs elvek szeriut torténhetik, melyeket az

-4llam szegényei irdnyéhan kilonben is kdvetni szokott, melyek

szerint a kozad6zdsb6l bekerfilt orszégos pénztlrbdii segélyre
.csak azt tarthat igényt, ki Onmagét fenntartani képtelen, vagy
Xkinek hozzétartozéi erre nem kényszerithetfk : ebbdl kivetke-
4ik, hogy a kdltségek megtéritésére elsé sorban az anya és
atya, a misod:k sorban ezeknek sziloi és rokonok kotelesek, a
kozségek és az 4llam akkor, ba ez elobbiek elégteleneknek
bizonydlndnak be.

Ennélfogva valamely gyermek felvételénél az anya és
atya stb. utdui nyomozéis nemesak megengedendd, hanem mint
a dolog természetébol foly6 kovetelmény, adott esetben, mnil-
hatlanil eszkdzlendd is.

Ezek azok, melyeknek kivitele dltal a lelenczhdzak 4ltal
-elérni ohajtott czélokat az azokkal egybehapesolt hétrinyok
nélkil elérhetni véljik. Szivesen beismerjik, hogy eme javas-
latok messze 4llanak attél, hogy minden kdvetelménynek meg-
feleljenek, mire nézve azonban tekiutetbe veendd, miszeriut

-egy részt az idevonatkozé statistika felette hidnyos, s hogy

més részt némely kozviszonyaink, melyek egyébkint a lelencz-
digygyel legszorosabb kapesolatban vannak, mindeddig rendezve
aincsenek, fgy a szegények dgye, hovd, valamint az aggkoruk
miatt segélytelen Oregek, tgy a zsenge koruk miatt gydmolta-
lan gyermekek is tartoznak. Az orszdgos kérhézak, bibdszati
iskoldk, s egydltaldban a kozegészségi gy még csak most
vannak munka alatt, s mindezek megannyi mozzanatokat képez-
mek, melyek miatt a lelenezigy elintézése irfuti részletes java-
latnak létrejotte felette nehezittetik.

Mindazondltal a fenntemlitetteket anndl bétrabban vél-
jik ajinlhatni, minél biztosabb reményt l4tunk azoknak kivi-
hetéségére nézve azon koriilményben, hogy az ime ajinlott
an6éd nemcsak ellentétben nincs, hanem lényegben nem is igen
eltérdé azon eljdrdstl, melyet hatésdgaink elbagyatott gyerme-
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keikre nézve itt-gtt mir eddig is kovettek. gy Pest vérosiban
— mint ez tudomdsunkra jutott — az elha -
kekkeli elbdnds e kt&vetkezc"):J i
: leilelnezﬁgy ?{il a’trv:,- és szegényligyi osztdlyba tartozik ;
a lelencz taldltatik, ez a vérosi 4 jo-
R o kapitinysigndl beje

a kapitinysdg kikiildi azt a Rékus-kérhdzba ;

_ba a gyermek annyira beteg, hogy dajkinak nem adat-
hatik, a Rokus-kérhdz sziilészeti osztdlyin lattatik el;

ha olyan a gyermeknek egészségi dllapota, hogy szoptats
vagy dpolé dajkdnak dtadathaté, akkor ilyeknek kiadatik ;

a dajkdkra olyképen tétetik szer, hogy a kizelebb es
helységekbol, névszerint Bagyi, Monor, Jszberénybdl stb. daj-
kasdgra jelentkezok felfogadtatnak ;

a dajkadij, mely egy 4tvett gyermekért fizettetik, a gyer-
mek kora szerint héromféle ; minél tobb éves a dajkaldsba
adott gyermek, anndl kevesebb a dij;

a dajkénak a gyermek szimdra semmi ruha- vagy dgy-
nemii nem adatik.

A mondottakbél ldtni valé, hogy Pest vdrosinak ezen
eljirdsa nem nagy nehézséggel volna beillesztheté az 4dltalunk
fennt eldterjesstett keretbe, s ha ezen »ljdris némely czélszeri
potlissal kiegészittetnék, akkor a Pest virosa 4ltal kdvetett eljé-
ris nem ugyan omnibus numeris absolut, de mégis eléggé meg-
nyugtaténak volnra mondhato.

Ezen pitintézkedéseknél a gyermekek és dajkdk feletti
feligyelésre és a beteg gyermekek eczélszerii ellitdsira volna
féfigyelem forditands.

Ez utébbi tekintetbil javaslatba hozatik, miszerint a gyer-
mekkérhdzi egylet felsz6litandé volna jutényos feltételek mellet:

a betegség miatt dajkdldsba ki nem adathaté gyermekeket. :

ideiglenes 4dpolds végett befogadni, a mi Békai tdr gyermekkor-

hdzi igazgatonak e részben tett nyilatkozata szerint kieszkdzdi-

heté volna.

Es ha ezekhez még a 40 gyermek széméra fenndlls pesti
créche, az oly sokféle jotéteményeket é&raszté ndegylet, s tén
mds basonnewti humanisticus egyleteknek hozzdjirnldsa meg-
nyerheté volna, akkor Pest vdrosa valéban nem tdvol 4llan .
azon czél elérését6l, mely a lelenczhéizak 4ltal eléretni ohajtatil.

A mondottakbél egyszersmind l4tni vald, mi jétékony,
hasznos és valéban nemes czélt tfizhetne maga elé az alaki-
lisban levé orszdgos lelencziigyi tdrsulat, ha humanisticu -
érzelmeinek azdltal igyekeznék kifejezést adni, hogy pénzbeli ¢«
szellemi erejével azohnak pétldsdhoz jérulna, melyek a Peste:
és egyabiitt eléfordulé elhagyatott gyermekekrdli czélszerii
gondoskoddsra nézve eddig még hidnyoznak,

A térsulatnak ez irdnyban kifejtett tevékenysége sokku!
idvisebb batdsd volna, mint ha oly intézetek létrejdtién fira-
dozik, melyek annak daczira, hogy méshol évenkint nem ez -
rekbe, hanem milliomokba keriilnek, az igérkezett czélnak nen -
csak meg nem felelnek, hanem apnyira d4rtalmas hatdsdak.
hogy most mér legtdobb helyitt, hol a dolgok
elintézésében az értelmiség a dontd, mér nem
errdél van szé, hogy mint lehessen lelenczhdza-
kat feldllitani, hanem arré), hogy mint lehessen
azokat megszintetni.

Mostan-4g lelenczhdzakat feldllitani, valéban annyi volna,
mint azokat ignordlni akarni, melyek a lelencziigyre nézve a
civilisalt viligban torténnek.

Németorszdg sok helyén, Schweizban és Svédorszdgban
csak nem rég hagytak fel a lelenczhdzakkal ; Francziaorszig
azoknak szmét 271-r61 101-re széllitotta le; s miutdn Orosz-
orszig 17 milli6 rubel évenkinti kiaddssal kisérlette volt
meg azon elényoket elérni, melyeket a lelenczhizaktsl vérr,
végre oly eredméuyre jutott, hogy Sandor csdszdr azokna k
tovabbi feldllitdsét végképen betiltotta; a karintai rendek a
minap hatdroztdk el a lelenczhézak megsziintetését; és a béusi
szakférfiak kitinObbjei, 8 nagybirevii Skoda tanér nehéiny hé-
val ezeltt terjesztették elé a bécsi orvosi egyletnek alapos és

kimerité indokoldssal tdmogatott véleményiiket, melyben & Je-- -

lenczhdzak megzsiintetését sirgetik.
Midén az eddig eléadottakhan azokat igyekeztdink ki-
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emelni, melyekben a miuisteri lefratban tett kérdések megoldd-
sukat lelik, egyszersmind a folyamoddék kérelme feléli nézetin-
ket kim-ndottuk, melyeknek folytén rovidre szoritott vélemé-
n)tinket e kovetkezékben foglaljuk Ossze :

1) az elhagyatott gyermekek ne lelenezhdzakban, hanem
a menvyire csak lehetséges, sajit anydik dltal littassanuk el;

2) ba ez nem volua Irhetséges, adassanak ki szoptatd
vagy dpold dajkdknak, csalidi kﬁrﬁkhe. firvahfizakba ;

3) a koltségek elsé sorban a kotelezettek d&ltal térittesse-
nek meg, ehbez jardljanak, hol lehetséges, jotékony alapit-
vényok, humanisticus egyletek; a koazségi és végre az orszigos
pénz drra csak akhor tarcathussék igény, ha az clébbiek (lég-
teleneknek taldltatnénak ;

4) a folyamodék humanisticus szdndéka elismeréssel foga-
dandd, de egy lelenczhdzuak feldllitisa nem helyeslendd, a i
pedig elvben nem helyeseltothetik, urra segédkezés nem nyuj-
tathatik ; azért

5) a folyamoddk kérelme akként volna elintézendd, hogy
miutin a lelenczhfzak irfut Eurcpa szerte mem egy komoly
és kétséptelen tapasztalati tény 4ltal is igazolt aggodalom
meritlt fel, a lelenczhdzak felillidsa elvileg nem pértoltathatik,
s azért a folyamodSk ebbeli kérelwének hely nem adathatik.

Miutin azouban a koumény az elbagyatott gyermekekréli
gondoskodésndl oly mddot szdndékozik kovetni, melynek mi
sikeresb fogunatcsitdsira a magdntevékenység egyleti mikodését
elismeréssel (ogadja, folyamcdék siirg6sen felkéretnek, miszerint
az elhagyatott gyermekek tgyére vonatkozs emberbardti érzel-
meiknek més iidnyban, név szerint oly alupitvinyok létrehozatala
dltal igyekeznének kifejezést adni, melyek a Pesten és egyebiitt
mér is fenndlls oly intézmények mikidisének elémozditdsira
volndnak forditandék, melyeknek rendeltetésiik : az elhagyatott
gyermekek dpolisirsl és nevelésérol gondoskodni.

A nemzetkdzi egészségiigyi és  életmentési  dsszejivetel
(congrés international d’hygiéne et de sauvetage)
Bruxelles-ben.')

(Folytatas,)

— A tirsadalmi tudomény (économie sosiale) osztdlydnak.

misodik ilésén Picard Albert elnokdlt, s Marjolin tnr. a jegy-
20konyv hitelesitésekor mogjecyeste, hogy a nék ipares mun-
kdirdl szélva, nem a kézmiiipart, banem a bdnydszatot illeté-
leg nem tartja az erkilesosséggel és az egészségiigygyel Ossze-
férének a n6i munka alkalmazdsit.

Ezutdn  Vanderlinden a kovetkezd kérdés felett olvasta
el Dauby-nak jelentését: .4 muokaadék és munkésok, a hdzi
gazddk és cselédek tudakozi-intézeteinek, hol az egyik mun-
kds kart, mig a misik wunkdv taldl, milyen a szervezete ?
Mily eredményt értek el ezen intezetek dltal, s milyen javitisokat
lehet azokban 1étrehozni.=

A jeleatés kivauja, hogy abba a hatésdgok ne avatkos-
zauak, hanem magédnvillalkozdsokia ¢s egyletekre hagyassék

s legezélszeriibb lenne, ha a munkdsegyletek és a kolesond-
sen segélyz0 thusulatok feladatukoak tekintenék a tudakozé
Livatalok létesitését, melyeknek emberszereteten és a munka eld-
mozditdsin kellepe alapiiniok, s a munkdsok dltal fenntarvat-
niok, hogy ezek ne tekintsék azok mikodését alamizsnaosz-
tdsnak, hanem hogy megbecsiljék azt.

Havard jelenti, hogy Pirishan a ,société du travail®,
melyet protestansok kezdettek és naprél napra gyarapszik,
koralbelal olyan tdysulat, milyent a jelentés kivén.

Stve Ed. az Kszakamerikai Bgyesilt Allamok munkés-
borzéjének (la bourse du travail) szervezetérol szélott, mely a
kivéandorl6é munkést, miuvt ez megérkezett, azonnal pértfogisa
ald veszi és ket Gra alatt elbelyezi.

Ezutdn djra vita ald kerilt a nok és gyermekek munké-
janak kérdése a bénydkban, gydrakban és mibelyekben.

Havard az 1874-diki franczia torvényrél mondja, hogy
ez a fold alatti munkit gy az asszonyoknak mint a lednyok-
nak teljesen megtiltja : tovabbd gydrakban a fidk alkalmazdsét

1) Lisd ,OHL.“ 47, suimit.
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16 éves koruk, mig a lednyokndl nagykordsfguk utin engedi
meg ; mibelyekbe pedig a fii 12, s csak némely mesterségek-
nél 10 éves kora utdn vételletik fel, de fini, olvasni és szé-
molni kell tudpia. Tudatlan gyermeket ecsupin azon feltétel
alatt alkalmazhatni, hogy napouta két Orira iskoldba megy.
Ezen torvény szigoidan végrebajtatik, mit lényezesen elémozdit
azon korilmény, hogy u gyirosok és miihelytulajdonosok a
tirvény rendeleteivel rokonszenveznek, s azok vésrehnjtdsit ér-
dekiikben levinek tartjik; més részvél pedig a hatésdgok esze-
sen, képtelen szigor nélkil jarnak el

Willisburn a munka szabadsdga mellett emel szét, s nem
akarja az asszonyt. a lednyt %1ab&lyom4 dltal abban akadé-
lyozni, hogy kenyerét kereshesse. Careras szintén nem helyesli,
hogy uz éllam az ipar dolgaiba beleavatkozzék, s ugy taldlja,
hogy az dllamnak ezen tgyben hozott t(irvéuyei kozinségesen
eredménytelenek  voltak ; sikert c<ak akkor arathutni, ba a
munkaadékat sikeriil meggybzui affeldl, hogy uz egészségiigyi
javitdsok iigyeiket elémorditjik; hasonléképen az iskoldztatds
is cssk akkor haladhat elGre, ha a térsadalom és a munkaadék
annak hasznossigdrél meggy6zodoek.

Kindt az dllam beavatkozdsit helyesnek tartja, mig
Mackay baré azt javasolja, hogy az dllam kozbelépésének ova-
tosnak kell lenuie. Hollundidban a vérosokban a gyermekek
gydrakban 12 éves koruk el6tt nem alkalmazhaték; a mezei
munkédt illetoleg azouban a gyermekek alkalmazisinak szabd-
lyozésa magin és tdrsulati tevékenységre van hagyva. A nék
a hollandi gydrakban pem igen dolgoznak, noha a gydrosok
azirfut 4dtaliban kedvezé véleményben vannak.

Micha szintén az ellen van, hogy a nik bényakban dol-
gozzanak, azok fSldfeletti munkdindl azonban szabadsigukat
fenn kell tartani. A gyermek iskoldztatdsit az értelem fejlo-
désének érdekében szabdlyozui kell, Lidge-ben azonban a fidk
kozott a tanalds wvem igen haladt elére, mig u nék sokkal
jelentékenyebh elémenetelt mutattak fel. Nevezetes, hogy azon
nok, kik legképuzettebbek, legkonyebben meunek (érjhez, minél-
fogva a munkdsnoknek nem lehet elégszer nem ismételni, hogy
a konyvekben mindent talilnak, még férjekey is.

(Vége kovetkezik' .

Vegyesek

Budapest, 1876, dec. 21-kén. A tissti foorvos jelentése szerint
a fovaros egésuségiigye novemberben a megelozd hénaphoz képest kedve-
«btlenebbé vilt, mennyiben tgy a hivatalosan tudomdsira jutott betege-
désels szama, mint pedig a halilozdsok szaporodtak. A liolditezai iskola-
ban a kanyard, a budapesti elsé gyermekmenhelyen pedig a roncsolo
toroklob tomegesebb fellépése miatt kiillonds intézkedések lettek sziiksé-
gessé. S ilyenkor, widon egyes fertézi betegségek majdnem jarvanyossd
viltak, a vezetett viz tisztasiga nagyon sok kifugds ald esik. Mar a foor-
vosi jelentés hivatkozik arra, hogy VI, VIL, VIIL és XIL. keritlet vize
zavaros es gyakran élvezhetlen ; résziinkrdl pedig hozzatehetjitk, hogy
jelenleg a IV, keriilatben is ilyen az Igy nem csoda bu a fertoz betegsé-
gek egyre terjednek, s nem kell majd megiitkdzniink, ha Gjabb jérvanyos
betegségek iituek tanyat kozottiink. Figyelmeztettiink arra, hogy a
cholera, mely Indidban hevesen pusatitott, a caspiumi tenger felé, honnét
az Europdba annyiszor betort, mar Gthan van, s a foviros kozinsége
jogosan megkivanhatja a gondoskodast jo 1vov1zr61 hogy a baj terjedé-
séuek ezeu az uton is lehetdleg eleje vetessék,

—u— Az orszdgos statistikai tandes Ibeleti Karoly iigyérségi
tandcsos eludklete alatt djra szervestetvén, aunak tagjaiil az orvoesok
részerdl kinevestettek Rupp N. Jdnos, Korinyi Frigyes és Fodor Jozsef
tor-ok, tovabba Grész Lipit és Niedermann Gyula tr-ok.

—a— Megvalasztattak : az 1. belgyogyaszati koroda osztondijas
gyakornokivd Angyin Béla tr., tovabba ugyanoda gyakornokkd Winter-
nitz Antal tr.; a szemészeti koroda dijazott gyakormokaiva Boda Gyula
és Nagy Jdnos tr-ok ; végtére élettani intézeti gyakornokkd Fajth Péter.

—a— A jelen tanévben a Schordann-alapitvanybeli orvostudori
szigorlati koleson Purjesz Igndcz, Werner Janos és Huberth Filopnek
adatott oda az orvoskari tanartestiilet dltal. Ezen kéleson nem adatik az
adomdnyozottak kezéhez, hanem az orvoskari dékdn kezénél marad, ki azt
annak idejében kozvetleuiil azok kozott osztja ki, kiket a szigorlati,
illetoleg felavatdsi dijak megilletnek, Az adomdnyozottak pedig & vig-
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rendelet értelmében az orvoskari dékdnnak kézaddssal tartoznak fogadni,
hogy ezen kamatnélkili kolesont becsiileibeli tartozdsnak tekintve, azt
lefizetik, mihelyt pénzbeli viszonyaik engedni fogjak; de az illetSket
hivatalosan még esak figyelmeztetni sem szabad a visszafizetésre. Ezen
kdleson korilbelil 10 vagy 11 év Ota adatik ki, még pedig évente
2, 3, sot eseﬂég 4 ig részesiilt mar abban; eddig azonban visszafizetés
nem tortént. A visszafizetett Osszeget nem szabad tokeésiteni, hanem djra
hasonlé kolesonképen ki kell azt admi, minélfogva ha egyszer a vissza-
fizetések meg fognak keazdetni, 20 —25 év miilva a budspesti egyetemen
minden szigorlé kivétel nélkiil részesiilhetue ezen kolesonben, mi hogy
igy legyen. csak azoktol figg, kik ezen kolcsdn jotéteményét élvezték.

—a— A Schroder K., Mager L. és Fasbinder H. dltal szerkesztett
»Zeitschrift f. Geburtshiilfe u. Gynaekologie« I. kot. 1. fizete megjelent,
221 1., a szoveg kozé nyomott 17 fametszettel és 3 kometszeti tablaval.
Ara 5 frt. Ezen folybiratot Enke F. Stuttgartpan adja ki, s leginkabb
a berliniek sziilészeti tanulményait tartalmazza az, igy 11 ertekezés
kijziil 9 berliniekt6l van, 4. m. Scbhroedertél, Rugetol, Benecketdl, Mar-
tintél és Loehleintol. Megjegyezzitk pedig, hogy a berlini sziilészeti koro-
dan korboneztani munkalatokra kilon segéd (Ruge) van alkalmazva.

—a— Azon boneztani és élettani ,Archiv¢, mely eddig du Bois-
Reymond és Reichert altal szerkesztetett, megsziinik, s helyette két folyo-
irat fog megjelenni, még pedig 1.sz6r egy boncztani Braune és His
szorkesztése alatt, s 2-szor egy élettani, du Bois-Reymond és Ludwig
altal szerkesztve.

—a— Londonbau a himlé igen wagy mértékben kezd pusztitani,
igy dec. 9-vel végzddd héten a haldlozasok szama 50 volt, mig a meg-
elozd heteken 48 és 67-en hunytak el azon betegséghen. Azon 50 kdziil
19 védhimlével nem volt beoltva, 1? pedig beoltatott, mig a t'obbinél'bi-
zouyosan se & beoltdst, se a be nem oltdst nem lehet bizonyitani. Ugy
ldtszik, hogy a halalozdsok a beoltottak kozott is szokatlan szimmal
fordilnak eld, mi az oltasi kényszer ellenfeleit szaporitja, s legkozelebb
Gladstone akként nyilatkozott ,A maganszabadsignak minden uj korli-
tozasdt helytelenitem, ha csak ez a szitkségességnek vilagos és biztos
megallapitasibol nem szarmazik; s véleményemet szabadon tartom a
felett, vajjon a védhimlé-oltas iigyében megallapitds tortént-e vagy nem.”

—a— Azon hires ezdri parancs o6ta, melynck kivetkeztében a
Ziirichben tarozkodd orosz ndorvoshallgatok legnagyobb része haza ment, a
ziiichi egyetemen a ndk szima nagyon megapadt. A jelen évben az
orvoshallgatok kozott ottan csak 23 nd volt, mig a bolcselethallgatok
kbzott osszesen 3. A ndhallgaték kozil 9 Oroszorszagh6l. 6 Amerikibol,
2—2 Neémetorszaghol, Csehorszaghol, Serbidbdl és Schweizbél, 1—1 pedig
Magyarorszaghél, Angolorszagh6l és Hollandbol valé volt.

—a— Az angol hadi csapatokkal, melyek Kelgt-et Beludsistanban
megszallottak, a cholera 1de beczipeltetott, s innét elterjedve. kitort az
Kandabarban, Farraban. nemkitloben Heratban, honnét kényen tovaba-
ladhat Merw-be, killonosen pedig a chorassani hires bucsijard helyre,
Medsed-i Tus-ba. Az utébbi helyrdl a zarandokok ezen betegséget a leg-
konyebben elczipelhetik a caspiumi tengerhez, s innét annak Europaba
jutasat a megszokost dton tobbé semmi se gatolja.

—a— A japani bensziilottek kozott — mint Mernich tr. Yeddo-bol
irja — kakke-nek nevezett sajatsagos betegség szokott jarvanyosan
pusztitani. Esen betegség egeszen egésuséges embereknél szokott fel-
1épni, kiket egyszerre gyorsan tovahaladé gyengeség lep meg, mi se
fajdalommal, se lazzal nem jar, valamint étvagytalansag sem mutatkozik.
Nemsokara a szarak érzéstelenek és vizenyo:ek leszunek, szivdobogasok
jelennek meg, s altalanos vizkor kifejlodése mellett a vizelet kiiritése
kevesebb lesz, A legsilyosabb esetekben yedig haldl elétt mebany nappal
az étvagy is veszendobe megy, s a szivdobogas, nemkiulonben a leverettség
és elgyengiilés komoly jellemiivé valik. Nevezetes, hogy a beteg, agyaban
fekve, 1eggel még tiirhetoleg érzi magat, mig este a bor elszigetelt helyein,
killondsen a tarkogodor szomszédsfigaban vizenyé lép fel, i a legnagyobb
veszedelem bekovetkezésére mutat, mennyiben a halal mdsnap reggel

~agyszerre, fajdalom vagy észrevehetd osszeesés nélkiil szokott bekdvetkezni.

Az ilyen betegek 10°/,-ka nehany hét alatt meghal. Az ekként kimilt
emberek szama évente tobb ezerre rig, s Wernich tnr. figyelmét ezen
betegségre kivdlt az vonta, hogy a yeddoi orvosi oskola tanitvinyai
kozill annak igen sokan estek dldozatil. Ezen betegség leginkabb majus-
101 septemberig a nydri hénapokban szokott uralkodni, s fOleg férfiak
halnak meg abban. Wernich tnr. jelenleg ezen bantalom tanilmanyoza-
saval foglalkozik, s az eddigi adatok alapjdn azt véli, hogy épen gy azt
mint a nydri hénapokban a japaniak nagy haldlozdsit nagy részben az
étkezés elégtelenségének tulajdouithatni; az ugyauis féleg rizsbol, halbél,
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tovabba f0z5ti nivényekbl és eltett gyimolesbol 4ll, mely felettébb"
kellemetlen izi. A japaniak az europai eledeleket, sert és bort ki nem
llhatjdk. A kakke-nek dlnok lefolyisiban pedig a rosz tiplilkosds
mellett a japiniak természete lényegesen szerspel. A japaniak altaliban
a koros folyamatoknal sokkal csekélyebb ellenhatist mutatnak, mint az
europaiak, igy hashdrtyalobndl naluk a hémérsék 38¢,—38° .-nél soha
se lesz magasabb ; tovibba nagymérvii genyedések kedvezdn folyhatnak
le, a nélkill, hogy liz csatlakoznék hozzdjuk, Ggyszintén mas silyos ban-
talmak 2 maguk utjan lefolynak minden kiilss jel nélkil ; mig haldl
esetében a haldoklds folyton ndvekeds vérszegénység tiineteit muvtatja,
mi mellett nincs laz, nincs szomjisag, s a betez nem panaaziodik,
noha eszmélete helyen ven. Az élet dgyszolvin kialszik. A kakke Zyogyi-
tasa abbdl all, hogy a betegek emelkedettebb magassigt épiiletekben he-
Iyeztetnek el, s étkezésiik rendeztetik, mihez alkalmas szerek jaralnak,

—a— A Nagyvaradon petefészek-tomld miatt kimetezéssel mﬁfett
beteg a kérhazbil gyogyilva hazabocsattatott.

Heti kimatatas
a pestvdrosi polgdri kérhazban 1876. dec. 15-t0l egész dec. 21-ig
apolt betegekrdl.

felvett r(ﬁelrlfo-os{n_t'itrtj ﬁegha_'lrt ! visszamaradt
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Dec. 15 | 27 13, 40 85, 21(56 4 1| 5| 594|347 8| 4]31l| 979
» 16 |29 18 47 17| 320 3/ 2| b5 608 357 5| 531 1001
» 17 127 15 42 34 14/ 48 3 2 5 592 356, 5 5/32 990
» 18 123 1639 10 8 18 3 1 4!599 367 4 433! 1007
» 19 126 17/ 43 27/ 21/ 48 1 2| 3|597 362 4 3/33| 999
» 20 |26 19 45 22 12/ 33 — 1 1599 368 4 335 1009
» 21 |25 12 87 44 26 70| 2| 2| 4 567 364 5 2134 972

‘ 1

Fovarosi statistikai kimutatds, Dec. 3-t6l dee. 9-ig sziiletések
éehaldlozdasok A lefolyt héten éive szilletett 263 gyermek, meg.
halt 244 egyén, a sziiletések tehdt 19 esettel miljak felil a haldlozasokat-
Az élve szilottek koszv 177 torvényes, 86 torvénytelen; nemre nézve
pedig 144 fig, 119 leany. Halva szitletett 15 gyermek. A halottak - koat
volt 136 férfi, 108 nd, egy éven aldli gyermek 79. A halalesetekbd! esik
I. keriiletre 29, II. ker. 11, III, ker. 15, IV, ker, 8, V. ker, 11, VI, ker,
20, VII, ker. 28, VIIL ker, 43, 1X. ker, 16, X. ker. 5, korhdzakra 58.
Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 20, hydroce-
phalus acutus —, mexningitis 3, convulsiones 13, croup 6, diphtheritié 8,
pertussis 3, tetanns et trismus —, morbilli 7, scarlatina 3, erysipelas
—, variola 3, diarrhoea 12, gasticenteritis —, dysenteria 2, cholera —, ty-
phus 1, pyaemia —, pneumonia et pleuritis 22, peritonitis 1, hydrops 3,

cancer —, tuberculosis pulmonalis 47, morbi puerperales —, apoplexia 5,

marasmus senilis 9.

Nzerkesztoi levelezes.

Hozzdnk intézett tobbrendbeli kérdés folytan figyelmeztatjitk igy-
feleinket, hogy a kozegészségiigy rendezésérdl sz616 torvényczikk 143. §-nak
4. bekezdése értelmeben a kiozségi orvosi &llasok betoltésénél az orvos-
tudorok elonye a sebészek felest hatdrozottan biztositva van.

Palyazatok.

Heves megye, Tiszanana nagy kozségcben rendszeresitett kozsegi,
esetleg keriilleti orvosi dllomasra palyazat nyittatik; palydzati bataridé
1877. janudr 7. Ez allomassal osszekotott jovedelem : 500 frt. évi kész-
pénzfizetés, 30 frt. balottkémlési dij dtlag, 100 frt. lakbér a kozségi
pénztarbol, ezenfelil latogatasi dij a betegektdl helyben 40 kr., a koz-
séghez tartozé dinnyéshati pusztin 60 kr, Lakosok szima mlntegy 4000.

Minthogy helyben gyégyszertir nincs, ohajtandé, hogy pdlyazé
orvos urak magingyoégyszertar kezelésében jartasak legyenek.

A pidlyazati kérvények a képviselotestillethez czimzenddk,

Tiszanana (u. p. helyben), 1876. dee. 10-ken.

1-2 Molnagr Istvdn, biro.
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O- és Uj-Paulis, Szabadhely, Csicsér és Mondorlak szdvetkezett

kozségek részérdl az 1876. XIV. t. cz. szellemében a kbrorvosi allds .

betoltésére ezennel palydzat hirdettetik kiovetkezd feltételekkel :

1. Pdlyizni ohajtot6l megkivéntatik, hogy orvostudor legyen és
legalabb két évi orvosi gyakorlattal birjon, s hogy az orvosi korben
divé magyar, roman és német nyelvet beszélje.

9. Az orvos székhelye O-Paulis mezdvaross, de ezenkiviil kiteles
a korbeli tobbi kozségeket hetenkint legalibb is kétszer az illetd kozsé-
gek dltal eldallitott fogaton meglitogatni.

3. Fizetése az egyesiilt kozségek peéustaraibol 500 frt. évenkint,
azonkivill még minden egyos beteglitogatastél a vényirdast is ideértve
20 krral dijaztatik ; ellenbgn az egészen szegényeket ingyen tartozik
gyogyitani,

4. A székhelyhez tartozo O- és Uj-Paulison a halotti kémlést is
esetenkinti 20 krnyi dij mellett teljesiteni.

5. Az orvos kézi gyégytirt fog tartani.

6. A vilasztis a korvorvosi székhelyen, t. i, O-Paulis mezivaros
kozséghdzindl 1877. januar 15-kén d. e. 6rdkban fog megtartatni, mely
ideig folyamodok felszerett kérvényeiket az eldljardsighoz benyujtani
tartoznak.

Kelt O-Paulison (Arad megyében), 1876. dec. 14-kén.

19 Az eloljdrik.

Pest-Pilis-Soit k. Kin m. Hajés mezdvarosaban, hol személyi jogu
gyogyszertar is létezik, a Kaufmann Ernd tr. ur lemonddsa folytin iire-
sedésbe jott varosi orvosi dllomas, mely a vdros részérél utélagos évne-
gyedi részletekben fizetendd 400 frt. Gvi fizetés és 4 szobabél. s ahhoz
tartozé épiiletrészekbil allo szabad lakdssal javadalmaztatik, folyo 1876.
évi dec. 81-kén reggeli 8 orakor Hajés varoshazandl vilasztis dtjan be
fog tbltetni.

Palyazoktol megkivantatik, hogy az orvostudori mindsitvényen
kivill a magyar és kilonosen a német nyelvben jartassiggal birjanak,
tovdbbd, hogy a megvalasztandé dllomsdsit a vdlasztas napjatol szamitott
8 nap alatt elfoglalni, az orvosi ténykedést pedig a varosban kivetkezd
dijak mellett gyakorolni kételes, u. m.

egyszeri litogatasért éjjel-mappal |, . . ol WS Ro0NRY

foghuzis, érvagas, kiozonséges kelések felvagasaelt whses 207k
az iskolamulasztasok folytan kivant orvosi bizonyitvanyokat azonban
dijtalanul kiallitani, gy a halottkémlést is a varosban dij nélkill ve-
gezni kiteles.

A megvilasztandé mint kozségi eloljarosagi tag az 1876. XIV. t. cz.
143. §-a értelmében allandéan valasztatik.

A szabdlyszeriien felszerelt palydzati kérvények Hajés mezdvdros
eloljarosagdhoz czimezve f. é. dec. 30-ig milhatlanil bekiildonddk.

Kelt Hajoson, 1876. nov. 30-kdn. 3—3

Fetter Antal, biro. Erhardt Cajetan, jegyzé.

A kiozegészségi iigy rendezésérdl szolo 1876. évi XIV, t. ezikk
értelmében Kovaszinez, Kuvin, Gyorok és Ménes kozségeknek 8210 lélek-
szimmali csoportositdsa altal rendszeresitett és Kuvin, Gyorok, Ménes
kozségekben a halottkémi teenddk ellitisaval bovitett kozségi kororvosi
dllisra a tekintetes megyei hatésignak 13704/876. szami rendeleténel
fogva ezenuel pilyizat nyittatik.

Ezen kozségi kororvosi dllds a szdvetkezett kozségek iltal fizetendd |

300 frt. évi fizetés, killonbség nélkiil az igénylé felek dltal fizetendd 40 kr.

litogatasi 48 20 kr. halottkémlési dijak élvezésével van bsszekotve ; a |

vagyontalan szegéuyek dijtalanil orvoslandék és a halottkémi vizsgaval
ellatandok.

Palydzni ohajtok, kiktol feltétlentii koveteltetik, hogy a helyben
divo magyar, romdn és német nyelvet birjak, felhivatnak, hogy az 1871.
evi XVIII és 1876. XIV. t. cz. értelmében felszerelt pdlydzati kérvényii-

ket 1876. évi dec. 31-dik napjdig, mely napon a valasztis eszkozéltetui :

fog, Gyorok mezévaros, mint sz orvosi székhely eldljirésiginoz headni
sziveskedjenek.
Kelt Gyorokon, 1876, dec. 8-kan. 2—3
A szivetkezett kor megbizasabol :

Szigethy Jozsef, jegys. Hajabacs Janos, birvd.

ooooooooooooo
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VASIBLANY-LABDACGSAI

a parisi orvosi akademia, s a sz. pétervari orvosi collegium altal
jovdhagyatva, Francziaorszdg, Belgium, Irhon, Torokorszig stb.
korhazaiban é&talanosan behozattak.
A new-yorki 1853-ki és a parisi 1855-ki vildgkidllitdasnal
dicséretes megemlitést nyertek.
Az ezen készitmény dltal nyert Kkitiintetések, s kiilonosen
0 ; hogy a Blancard-féle vasiblany-labdacsok &

g azon korilmény,
§ legtobb pharmacopoeaba officinalis szer gyanant felvétettek, mint

az a legujabb 1866. évi codexbe is tirtént, viligosan mutatjak,
hogy Blaneard vasiblany-labdacsai kivalo helyet foglalnak el a
pharmakoydnamikiban.

Egyesitvén a vas és iblany gyogybatdsat, ezen labdacsok
killondsen alkalmazhatok minden oly bajnal, mely gérvelykor vagy
mas vérsenyv dltal féltételeztik ; tovabbd mirigydagokna!, hideg
talyogoknal, esontszunal stb.; az alkati bujasenyv, a sapkor, a
fehér-folyas, a vérhiany, s egy egész sora az emlitettek folytan
elsovanyodassal parosulé betegségeknek eme labdacsokkal legezél-
szeriitbben gyodgykezeltetik.

Végre ezen labdacsokhan taldlja a gyakorld orves a leg-
hathatosb szert, ha az egéss szervezet életerejét fokozni és a lym-
phaticus, elgyengiilt, elsatnyilt testalkatot zsongitani akarja.

NB. A tisztatalan vasiblany nem biztos, sot kartékony szer
lévén, tgyelni kell arra, hogy a valésigos Blancard-féle vas-
iblany-labdacsok szolgaltassanak ki, wrelyeknek kitiind mivolta
épen a keszitmény tisztasigan alapszik ; azért is nagyobb biztos-
sag okdert minden dobozon ezitst peesétunk és kovetkezd aldira-
sunk talalhato : BLANCARD,

gyogyszertsz, Paris, 40, Rue Bonaparte.

OERCOBOECONONOMOSEO O OO N

Kaphato a :
magyarorszagt firaktarban: TOROK JOZSEF
ban, kiraly-uteza 7-dik sz.
s altala Pest-Budan minden  gyogyszertarban.

OEROE
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Arany érem. — Dij 16,600 frt.

OUINA LAROCHE °

jovahagyva a parisi orves-akademia allal.

A fenntebbi haromszoros china-készitmény (Elixir) magaban egye-
siti az Osszes chinanemek alkatrészeit, s ennélfogva minden china-
.exmuue]\ legtikelesbike. Mind ize, mind hd.hﬂ.aa tekintetében ki-
tiné. Bz valdban lizellenes és erdebitd gyogyszer, Atalinos test-
gyengeségnél, virszegénység, emésztési zavarok, étvagyhiany, lassan
haladd javilas ¢és mindennemi lazakban kitiind hatassal bir, Kap-
hato : Parisha n, 22, rue Drouot. Bécs b e n minden gyogy-
szertarban.

gyogyszertara-

Ara egy nagy iivegnek 3 ft.
PARESNE LY kin - 21t
Pesten TOROK JOZSEF gyogyszertaraban, kiraly-uteza 7, sz.

Paulcke R. H. szabadalmazott
salicyl-savas fogszere:

fertoztelenitd erejiikndl fugva megdvjdk a fogakat a csorbulds (ca-
ries) elol. A szajbol minden kellemetlen izet és szagot eltavolitanak
megakadalyozzak a borké képzidését. a nslkill. hogy a fogalat
vagy & foghist legkevésbé magtamadjak,

A snmailicy i=smmzmw, dr. KHolbe,
b, titkos tanicsos legtijabbi talilmanya, mesterségesen, szabadal-
mazott modszer (tjan kés-itve, Osszehuzd hatasaval fogva feiil-
mitlja a carbol-savat, a nélkil, Lhogy ennek lerges es izgato tulal-
donaival birua,

&) OOOOCOOOOO

5
i
if

Egy duboz fogpor dra 60 kr.
Egy tiveg fogviz ara 1 frt. 20 ki,
Kaphatd Budnpeahen & agyarorszagi foraktarban, TOROK
JOZSEF gyogyszertaraban, kiraly-uteza 7. sz. a.

OOOOOOOOOOOOOOO

;

BUDAPEST 1876. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-uteza 14..52.)

Melléklet: El6fizetési felhivds az ,Orvosi Hetilap* 1877. évfolyamira.
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Budapest, 1876.

Elofizetési Ar : holyban és vidé ken egész évre
10 frt., félévre 5 frt. A kizlemények es fizetések bérmente-
sitendok,

Hirdetése k ér it soronkint 156 aj kr.

December 31.

Megjelen minden vasarnap.
Megrendelhetd minden kir. postabivatalusl, a szerkesziiségnél
andor-iteza 12. sz., és Kilian Gydrgy kinyvkereskedéséhen

viozi-uteza Drasche-féle hazhan.

CORVOST HETILAP,

Honi s kilfoldi gyégydszat és kérbuvdrlat kozlonye.

Tl wnszsedilla ew foldy sasma.

Felelds szeikeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh Kalman tandr.

Tartalom: Wittmann L. és Dollinger Gy. tr-ok. Tanulmanyok Bokai tnr. kérodajibél. b) Genyedd kemény agykérlob (pachymeningitis

purulenta). — Laufenauer K. tr. Adatok az agybujakor gyogykezeléséhez. — Ko nyvismersetés. Vorlesungen tiber allge-
meine uud experimentelle Pathologie von Dr. 8. Stricker. - Lapszemle A carbusavrl. - A salicylsavas szikeny nehany,
még eddig ismeretlen hatdsdrél. — Két meéh-hasmetszés. — Uj alagesovezési mdd. — A szarvasmarbak giimébantalmanak atiiltetése. —
Petefészektomld kiirtdsa,

Téreza : A budapesti kir. orvosegylet rendkiviili tilése dec. 23-kan. — Berndath J. tr. Miramaros megyének dsvinyos gyogyvizei. — A nem-
zetkozi egésuségiigyi vsszejovetel Bruxelles-ben. (Vége). — Vegyesek. — Elifizetési felhivas az ,Orvosi Hesilap 1877. évi

folyamara. — Pilydzatok, 7 2 :
Melléklet : Az ,Orvosi Hetilap® 1876, folyamdnak tartalomjegyzéke.

Tanulmanyok Bokai tnr. korodajabél.’)

Wirtmany LAzAr tr., elsd alorvos és Dorriveer Gyuvra tr., volt korhdzi
boneznoktdl,

b) Genyeds kemény agykérlob (pachymeningitis purulenta ).

Epen tigy mint az imént leirt rokonalaki agykérbanta-
lomndl, itt is az él6ben a nagyfokd korboneztani viltozasok
daczira nem megfelel6 mérvhen talaljuk a kértuneteket kife-
jezve. Itt is sok esetben lappangén lefolyé koralakkal van
dolgunk, hol azonban tobb tdmpontunk van a kérisme helyes
megallapitasira. Ondllo genyedé agykérlob esak a legrit-
kabb esetekben fordil eld, fellépte majdnem mindenkor kiil-
r6l miikodo hatdnyoktél van feltételezve ; igy jelentkezik
behaté koponyasértéseknél, a koponyaesontok szuvas, iiszkos
elhaldsi folyamataindl, a kozép balljirat genyedd lobjaindl,
hol majd a csonttokra magdara megy dt a lobos roncsolé
folyamat, vagy a liagy részeken it terjed a kornyezé kemény
agykérre. Ez esetekben tehdt, hol ily csontbéntalom van
jelen, a kérisme nem jir nchézséggel, s e szerint nem is
lehst, tekintettel a bekovetkezheté szovédményre, a joslat
kedvez6 ; vannak azonban mégis esetek, hol biztes korisme
utdn gyégyulisok jottek létre, de ezek leginkdbb koral-
irt agykérlobokndl szoktak észleltetni, s elég gyakoriak a
gyermekkorban, kivdlt a kozép halljarat genyes lobjaindl.
Hirtelen agyi tinetek mutatkoznak, hdnyds, ldz, kancsali-
tds, féloldali arczhiidések sth.; a tunetek nehdny napon dt
heves alakban fenndllvin, lassan-lassan engednek, s a félol-
dali arezhiidés hosszi id6 utdn elmilik, vagy meg is marad-
hat, a szerint, mint a genyes izzadmany vagy felszivédvin,
vagy szerviilvén, a meglelelé arczmozgaté ideget lefolydsd-
ban osszenyomja. Igen konyen mutatkoznak egyszeri kozép-
halljarati lobokndl is agyi tinetek, azonban ezek arczhidés
tuneteivel nem jirnak. Mds nevezetes tinet, mely azonban
mds agybdntalmakndl is felléphet, a szaruhirtyik szétmdl-
iasa, mely korfolyamat esak azon alapilhat, hogy a szaru-
hértya trophicus idegelemei lefolyisukban nyomdsnak, ron-
csoldsnak 1lévén kitéve, a tdplalkozdsi, beidegzési rend-
ellenesség kovetkeatében a szaruhdrtya elpusztil. Altalinos

%) Lisd ,0HL. 45, szimit.

agyl tinetek, mint goresok, magas liz csak heves agybu-
rokloboknal mutatkoznak.

A kozlendé elsé eset mint idilt lefolydsi, kevés kiilo-
nosen érdeklé pontot mutat, s ezért inkabb vizlatban kiva-
nom a t. olvasé eléterjeszteni, kiemelvén a figyelemremélto
tiineteket :

Valik Lipdt, 8 éves, felvétetett 1872. mart. 4-kén. 6 hét
dta beteg idilt bélhurutban szenved, 14 nup Gta piffedt, kord-
hoz képest gyengén fejlett és tdplale, bigyadt, kedvetlen ; test-
bérszine igen sdpadt; a hason és mellen szigetek alakjiban
szederjes elszintelenedések lathatsk ; maga a bor sziraz, éides, a
felhdm finom pikkelyekben korpddzik le. Test héfoka nincs
felmagasztalva, C. 374° a végbélben, a test 4ltaliban hiis
tapintati. Az arcz, libfsjek vizenyGsen poffedtek, utébbiak az
Ujjnyomatot megtartjdk. Szdj-, garatiir rendes, nyelés szabad,
étvigy elég j6. Mellkas sziik, laposdad, a physicai vizsgélat a
mellkasi zsigerekben eltérést nem inutat, 1égzés-zorejei, szivhan-
gok tisztdk, bér igen gyeogén hallbaték. Mdj- és léptompulat
a rendes hatdrokban kontathaté ki, has kissé puffadt, székeletei
gyakoriak, nydkosak, dthaté biiziiek. Vizelet kevés, fehérnyét
nem mutat. -

Els6 felotl tiinetként jelentkezett a szembdntalom ; a
litdk ugyanis szikiltek, fény behatdsra nem reagdlnak, a szem- -
héjak mindig félig csukott dllapothan vannak,s a szaruhdrtydk,
kilonosen pedig a jobboldali szdrazak, fistosek. Atropinra a
kovetkezd napokban a litdk ugyan kitdgiltak, azonban fényre
nem hatnak vissza. 13-kéin a testbér és a tilkhdrtya sirgds
drnyalatot mutat, a vizeletben azonban epefestenyek nem
taldlhaték; a jobb szaruhdrtya alsé felében egyes homdlyos
pontok mutatkoznak, s a hasmenés kivételével dllapota nem vil-
tozott, ldztalan, de feltiinévé vdlt az érverés lassiisiga, mely
65—70 kozt ingadozik. A szaruhdrtydk mindinkdbb homélyo-
sodnak, a kothdrtydk szdrazak, csak izgatdsa telik meg as zem-
rés kinyekkel. Martius 26-kén, mig a jobb szarubdrtydn az
elszarusodott széraz bém levdlik, a bal szarubirtya lemezeiban
genvgylilem mutatkozik, hegyes bdromszogalakban, melynek
alapja a limbuson nyugszik, bal szdrin gombostifejnyi, tiszta
fekély. 28-kin: a bal szarubirtya bal limbusin levi fekély a
mélybe hatolva atfirddott, s a kis nyilisba a szivarvinyhdrtya
fokszik belé, mely megfeleld alakviltozdst mutat; csarnokviz
szivitog. A jobb szaruhdrtydn rézsut haladé, egymdsmellé hely-
zett gombostiifejuyi tiszta fekélyek, a teke heinyomidsa nem
fokozddott. A kezelés tisztin tiineti volt, a bélhurut sziintével,
zsongitd gybgymdd, a szemekre majd nyomkdtés, atropin, opium-
borogatds. Apr. 1-jén a glabella tdja duzzadt, majd a homlok
lobosan megdagad, a duzzadds a szemtédjakra és az arczra terjed,
nagy fényiszony, alél a szaruhdrtyén kis dudor, a jobbikon szémos
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fokély ; 2-kén elsé erdsebb 14z az esteli 6riban, C. 399 érverés
alig érezhet6. A homlokoni lobos hely fekélyedésnek indil,
ugy hogy 10-kén a jobb homlokdudor felett kr. terjedelmii
pizzkos folytonossdghidny képzGdatt, melynek alapjit a csupasz
homlokesont képezi. A mellsé esarnok eltlint, a ldta elhdzd-
dott, "a szivérvanyhdriya szovete fellazilt, homalyos szinezetil,
zavaros. A homlokfekély azutén folyton terjedt, a fid fogy,
laztalan, a bal szaruhfirtya lassan olvaddsnak inddl: majd
a jobb fil megett és a faron piszkos fekélyek, a bal szemben
nagy chemosis, a teke kezd genyesen szétmdlni; 22-kén a
pusztulds a homlokon terjed, a kiilsé szemzignak megfeleldleg
a teke kothdrtydja mogyordnyi nagysighan dudoredik eld, s at-
tiind, genyesen sdrgdlé tartalmat mutat, s beszirdsra siitii geny
iiriil, a nélkil, hogy u kiiiriilés a teke terimejére befolydssal
birna. Beteg ldztalan, étvigya kitiind, a bélhurut szinet
utdn ismét jelentkezik, a csupasz csont feketés szint olt, a test
egyéb részén levd fekélyek piszkosak; emez dllapot april 28-ig
viltozatlanil tartott, 29-kén hajoalban 3 6rakor a gyermek
dgyiban halva taldltatott, holott &jjeli 1 6rakor még segély
nélkiil szallt le dgydrd] szikségét végezni.

A red kovetkezé napon végzett bonczolat jegyzikinyvének
idevdgd része kiovetkezGképen bhangzik :

A jobb homlokdudor tdjin egy tallérnyi, kerekded, egyen-
letesen vékony, aldvéjtszélii folytonossdghidny taldltatik, mely-
nek alapjit a még leguagyobb részben esonthdrtydval fedett
homlokcsont képezi. A folytonossdghidny felsé részében inintegy
babnyi terjedelemben hidnyzik a csonthdrtya, mely helyen a
csonton egy kolesnyi, hosszikds, egyevetlen széld és alapy,
meglehetésen feliiletes anyagvesztesség taldltatik.

Ez alatt van egy hason killemii, fels6 részével az imént
leirttal egybefolyd, babnyi, ecsak a bér alatti kotszovetig ter-
jeddé anyagvesutesség.

A jobboldali kothdrtya erdsen duzzadt, dttiiné, halavény ;
a baloldali duzzadt, erésen belovell, a kilsé szemzug felé t--
kinté bal szemtekekothdriya babnyi terjedelemben szivés, saiir-
kés nydkkal fedett, melynek levondsa utdn az erésen belbvelt
alapon egy kendermagnyi sirga folt marad vissza. Ezen ken-
dermagnyi foltnak megfeleléleg a kothirtya genyesen elmdl-
lott. Mindkét szardhdrtya zavaros; a jobbikou tobb tiiszdrdsnyi,
ieliiletes anyagvesztesség ; az erGsebben zaveros bal szarubdrtya
belsé alsé szélén egy kdsaszemnyi, fehéres szegélylyel kirnye-
zett, kissé kiemelkedd fekete folt, melynek hatdhoz az el6dom-
borodd szivirvdnyhdrtya fekszik. A Jdta ezen oldalon he- és
lefelé ferdén megnydlt, -

A koponyaboltozat a fejbér-folytoncssighidnynak megfe-
leloleg szenyes zdldesen 4ttiiné belfelilete krajczérterjedelemben
vékony genyréteggel fedett. A kemény agykér a koponyacson-
tokhoz mdr sehol sincsen odatapadva, csupdn a bal faldomb és
a bal szempadozatnak megfeleldleg van siird, zdldes, czafatos
anyaggal az illeté csontokhoz tapasztva. A kemény agivkér e
helyen gyermektenyérnyi terjedelemben erésen megvastagodott,
kilsé, valamint belsé feliiletén genyszerit csapadékkal bevont,
melynek levondsa utdn a kemény agykér dllomdnyiban tibb
koles-, egész lencsényi, sdrgdszdldes, siiri anyaggal telt géez
taldltatik ; ezeknek ketteje a kemény agykért ki-, valamint
hefelé dttorte. Kiindulélag ezen helyr6l a kemény agykérnek
belfeliilete jobboldalt '/, vonal vastagsfgd, baloldalt igen vé-
kony, részint vékony véredényekkel 4tnétt, részint genyesen
s26tmdld hdrtydval van fedve.

Az dltaléban vérdisabb ligy agyburkok a kemény agykér
genygeezainak megfelelGleg zoldesen elszintelenedett, az e helyen
elfuté véredények mentében egész félvonal széles, sdrga geny-
csikok lithaték. Az ezen oldali homloklebeny alapi részének
sziirke kéregdlloménya halaviny, szenyes zoldesen elszintelenedett.

~ Az oldalgyomrocsokban félobon tiszta, kissé verhenyes savo.. ..

A horgmirigyek mogycrdnyiak, nagyrésat sajtosak. Azonkiviil
heveny giimds kezddd6é mellbartyalob volt jelen.

A mint & bonczlelethdl kitetszik, betegiiak gorvélyko-
108 egyén volt, s épen a gorvélykér az, mely az agykérlobok
kéroktandban 1gen nagy szcrepet jitszik.
Ezen esetben valésziniileg gorvélyes csonthdrtyalob
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volt az agyburokbeli bdntalom kitforrdsa. Igen valészind,
hogy a esonthdrtyalobbal jard oldalagos vérbéség a kemény
agykér belfalin elobb ecsak tiltengd lobbd fokozddott, e
mellett szélnak legalabb az itt jelen volt vjonképzett kot-
szovethdrtydk, s hogy genyes agykérlob esak késébb fejlé-
dott, mely nemcsak hogy az ijonképzett hirtyak egy részét
ismét elpusztitotta ; hanem a lagy agyburokra, sit, mint a
fdjdalom épen ezen helyen kissé homdlyosan fogalmazott
bonezjegyzokonyvhol kivilaglani ldtszik, mér az agy hom-
loklebenyének kéregallomdnyira kezdett dtterjedni. A mell-
hirtydin ugyan taldltattak heveny giimék, mindazondltal
azoknak ez esetben a genyedd kemény agykérlobhoz semmi
kozuk, kivéve hogy mindkettének kozos a koroka, t. i. a
gorvélykor, A bal szem kothartydjénak chemosisa azon lo-
hos ingernek kovetkezménye, mely a bal szemtekefedelet fedd
kemény agykérrél a csonton keresztil a szemteke zsiradé-
kéra és errdl a kothdrtydra hatott.

Adatok az agybujakor gyogykezeléséhez,')
Kozli Lavresaver Kirony tr. Bécsben.

Az elmebdntalmakkal szivodé agybujakér kér- és gydgy-
tana az elmegybgydszati irodalomnak egyik legteljesebben,
legalaposabban és bizonyos eloszeretettel feldolgozott részét
képezi. A bujakéros elmebdntalmak ugyanis, egy részrél moz-
gatdsi és érzéki zavaraik dltal (jabb megfigyeléseknek és ér-
dekes kiilonbdzeti kérisméknek igen tdg tért engednek, a
mennyiben analog tinmetek dltal gyakran mds elmekérfajok
kérképéhez hasonlitanak ; mds részrél a térgyilagos kérokokat
keresé elmegylgydsz igen suivesen foglalkozik veliik, mintdn
ndluk az elmebdntalomnak kértani oka adva levén. az aikal-
mazisba vett gydgyeljards az esetek tobbségében kedvezd jbs-
latot biztosit.

A bujakéros elmebdntalmak gyégykezeléséuél valamennyi
nevezetesebb szerzé és tekintély megegyezik annyiban, hogy
annak tisztdn a bujakér eilen kell irdnyozva lennie. Mig awon-
ban némelyek a gyorsan és erélyesen haté higanybeddrzsilési
médszert bizovyos elGszeretettel dpoljdk, addig mésok a lassab-

ban, de ép oly biztosan, s mint dllittatik, gydkeresebben haté -

iodkalinm felé hajolnak. E két széls6ség kozott a helyes irdny,
minden esetre ama eljirds leszen, hogy heveny megbetegedések-
nél, vagy oly esetekben, melyeknél rohamosabb agytilnetek
gyors €3 erélyes beavatkozdsra serkentenek, a beddrzsolési mid-
szert, mig a mér régi, harmadlagos és vontatva lefutd, vagy a
terjedé afidéses butasdghoz hasonli esetekben a iodkaliumot
fogjuk hasznélni. Végiil oly esetek is fognak taldlkozni, me-
lyekben egyidejileg mindkét mddszert alkalmazdsha vehetjik.

A nem rég milt napokban a bujakéros megbetegedésnek
higany dltali gy6gykezelése igen érdekes kibovitést nyert,
Bamberger és Hamburger magvas munkdlatai dltal. Emlitett
szerzOk ugyanis konyen oldékony és felszivéddsra képes ké-
szftményt: a higanyos fehérnyét (hydrarg. albuminat. solut.)
allitottak el6, melylyel a bujakirnak bor ald feeskendés dt-
jéni gyégyeezelése minden nehézség és kellemetlen mellék-
szovodmények nélkiil eszkozolhetd. Az eddigi kisérletek ugyanis
a higany bér ald fecskendésével — Lewin mddszere szerint —
tudvalevileg azon drnyoldallal birnik, hogy a besziris helyén
fijdalmas daganatok és gyakran tdlyogok is keletkeznek. Nem
utdnzdsi viszketeg, 1j és még kell6leg nem ismert gydgysze-
rekkel vald kisérletezésben, hanem majdnem égetd sziikség
hivott fel arra, hogy a Bamberger-féle készitményt agybujakér
eseteinél megkisérisem. Folyé év elsé felében Schwartzer F.,
m. tor., kir, tandcsos budapesti elmegyigyintézetébe, hol akkor
mint segédorvos mdkddtem, 2 férfibeteg 16n felvéve, kiknél
mi Ggy a kérelozmények, mint a jelen dllapot tekintetbe-

1) Eloadatott a bécsi elmekértani és tdrvényszski lélektani tarsulat
1876. nov. 29-diki gyiilésén.
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vételével elég alapossiggal agybujakért kérisméztiink. Az
alibb kozlendd kértorténetekben csuk a legszitkségesebbekre
terjeszkedem ki.

Egy 20 éves fiatal ember, hivatalnok, ezen év janudr
baviban hbagycsétakirt szerzett;  martiusban a makkon
Hunter-féle bujakéros fekély jelentkezett. Hézi orvosa gydgy-
kezelés ald vevén, a fekély par hét alatt behegedt. April vé-
gén a beteg fejffjds- és alvdshidnyrdl panaszkodott, =
kozbejové csalddi szerencsétlenség alkalmdval lehangolt, bikd-
ros lett, e kéralak azonban esakbamar expansiv nyugtalansigba
és konyd dihongési ingeriltségbe ment dt. Méjusban beteg a
fenntjelzett intézetbe hozatott gybgykezelds végett. A himvesz-
szon a bujakéros fekély hegjele még felismerheté volt, s a ld-
gyékmirigyek mandola-, egész diémekkorasfgig duzzadtak. A
széjiir nydkhdrtydjin feliletes felhimfekélyek. Egyéb szervek
physicalis vizsgilata nemleges eredményekre vezet. A szellemi-
leg beteg’ Heubner, Wunderlich és mds egyéb szerzok dltal
leirt tiineteket tdrja elénk. Lassibbodott gondolatmenet, fo-
gyatkozott emlékezé tehetség, nagy és hirtelen vdltozds a han-
gulatban: egy és ugyanazon pillanatbay majd nevetett, majd
pedig sirt, szeszélyesség, gyermekes magaviselet, Onfejiiség,
hirtelen fellobband ingeriiltség voltak a fotanetek a szellemi
részen. E mellett a beteg arczvondsait eltorzitja, ingerli és bo-
szantja a tobbi betegeket és dpolé személyzetet. Viltakozilag
fejfdjisrél pavaszkodik és huzamosabban roszil alszik, dgy
hogy egy ideig altatékat kell bevennie. Higanybeddrzsilések
rendeliettek, Beteg egy-kétszer beddrzsdlteti magdt, azutén
ellenszegill. Todkaliumra tértiink 4t, pér napig bevette, azon
tul erdszakkal kellett ezt végrehajtani. Beteg azonban naprél
napra nyugtalanabb 16n, elbanyagolta magdt, a foldon henter-
gott stb. ; végiil pedig folyton nagyobhoeds ldtakilinbozet kez-
dett fejlddni. Ilyen koriilmények kozott a higany-fehérnyés be-
fecskendéseket kiséreltiik meg. Naponkint 1 egrm. higanyt tar-
talmazé higany-fehérnyét fecskendeztink be. A T-daik befecs-
kendés utdn a beteg ldthatélag nyugodtabb lett, az éjjelek is
tiirhet6bbekké valtoztak. A proteus-szer@t hangulatviltozdst
meglehetds esendes magatartds véltotta fel, gy hogy a ké-
sObbi befecskendéseket kényszerités nélkil végezhettik. A ké-
s6bbi befecskendések folyamdban a 1dgyékmirigy-duzzaddsok
vissza kezdettek fejlédni, a szd] nydkhértydjdnak lehdmldsa
tdbbé nem jelentkezett. A ldtakiilonbdzet lassankint kiegyen-
16dni kezdett. 20 befecskendés utdn a gyégyméd elsé szakaszit
bevégestiik. Beteg szellemileg annyira kiépiilt, hogy sziilinek
feliigyelete alatt mint reconvalescens hagyhatta el az intézetet.
A hizi orvosnak azon tandcsot adtuk, hogy a bujakdrellenes
gyégymédot folytassa tovibb. Késébbi tudakozédisok 4ltal tu-
domédsunkra jutott, hogy beteg j61 érzi magdt, s leszdmitva
bizonyos szellemi lassisdgot, szorgalmasan foglalkozik.

A mésodik, szintén lehetd rovidséggel kozlend6 eset a ki-
vetkezd, Egy 34 éves cs. k. fohadnagy, 1875. junius héban
elsddleges hujakdros fekélyt szerzett, melyhez késébb a bérnek
bujakéros megbetegedése, tenyerén pikkelyeg (psoriasis palmu-
1is) szeg6dott. A beteg ugyanazon év november haviban buja-
kérjdbdl kigyogydlt., 1876, évi janudrban a bérbujakér recidi-
vilt, ezenkiviil lapos felhdmfekélyek jelentkeztek a szdjir
nyikhdrtydjin : beteg bedorzstlési gybgymdddal kezeltetett, s
februdr kozepén mint reconvalescens tekintetett, Februdr végén
éjjel beteg egy diahds robamot kapott (miutén eldzéleg pér
éjjel mér nem aludott), hangosan kiabdlt és vezényelt, kardj4-
val az ajté felé vagdalt &s sztrt. Késébb beteg megnyugodolt,
de alvdsa beszélgetés és kiabdlds dltal volt kdzbenszakitva. Beteg
fenntemlitett intézetbe hozatott gyéaykezelés végett. Physicalis
vizsgdlatndl a tenyéren és talpakon halaviny piszkessirga
foltok; a szdjir nydkhértydjdn kisebb-nagyobb felbdmfekélyek
taldltattak. Egyéb szervekben semmi rendellenesség. Beteg fejfi-
Jésrél nem panaszkodik; éjente nem alszik, nyugtalan. Beteg pér
or dig csendesen viseli magit, ekkor hirtelen hallérzéki csaldddsai
keletkeznek, felemelt fejjel és rohamos lépésekkel siet fel és ald,
kezeivel az ég felé hadondz, killonféle vagysigi rogeszméket
kiilol, hogy 6 isten, pdpa stb. Egy-két érai nyugtalansig utén
szitnet kovetkezik be, mely 3—4 6rdig tart és a fenntebb em-
litett izgatottsdgi allapotba megyen 4t. Kjjelei tartésan nyug-
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talanck, altatikat kell bevennie. Miutin beteg magit higany-
kendéescsel bedirzsoltetni nem hagyta, sem iodkaliumot bevenni
nem akart, azt allitvdn, hogy ez méreg, nila hasonlag higany-
fehérnyés befecskendéseket alkalmaztunk. Beteg Osszesen 22

cgrm. higanyt kapott 22 nap lefolydsa alatt. A 10—12-dik

befecskendés utdn az Osszes kdrtiinetek észrevehetéleg javiltak.
A szijiar lapos felhdm-fekélyei tobbé nem jiltak ki, s beteg
sokkal nyvgodtabb, értelmeseibb lett; hallérzéki csalédisok
ugyan még jelentkeztek, de a nagyfokd hangulatviltozss és a
nagysdgi rogeszmék elmiltak. Az éjjelek tirhewden folytak le,
altatdk nélkil alszik. Kiilonds, hegy ndla késébb az arczvond-
sok ngyanazon eltorzitdsa (arezvigds) lépett fel, mint az elsd
esetnél, Ggy hogy e két beteg egymdishoz gy hasonlitott, mint
tojis a tojdshoz. Csakhogy utébbindl az arczvdgds hatdrozottan
hallérzéki csaléddsok terménye volt, s ieginkdibb akkor ésazlel-
totett, ha magdnyosan volt, mig az elsénél leginkdbb akkor
volt szembeszikd, ha mésokkal beszélgetett. Beteg szemléto-
mést javilt, s a befecskendéseknek tobbé nem szegiilt ellene,
22 befecskendéssel a gydgyméd elsoé szakaszic hevégestik. Be-
teg mint reconvalescens tekintetett, értelmi tehetsége teljesen
ép volt, s a végleges gybgyulds kozel kildtisba helyeztetett,
midon julius végén az intézet kotelékéb6l kilépteni. Késdbb
visszaesés kovetkezett be (igengyakori tapasztalat), djolag bu-
jakéros fekélyek jelentkestek, a beteg szellemileg is roszabbil
lett, s a beteg * beddrzsdléssel leendett gyigykezelendd. Mint
értesiiltem, beteg azéta mdr gy6gyilva bocsittatott el.

* *
B

Tudvalevileg a higanynyal valé bor ala feeskendéseknek
eddig ama hdtrdnyuk volt, hogy a beszirisi helyen daganatok
és tdlyogok keletkeztek. A mi eseteinket illeti, igy mind-
kettonél elsé izben az 5—6-dik befecskendés utén kis mandola-
nagysigu besziirodések keletkeztek, melyek felett a bor elhalt.
Mint kés6bb kidertilt, ennek oka a készitményben rejlett ;
folytatélagosan ; viztiszta oldattal torténtek a befecskendé-
sek, mely utin semminemii lobos visszahatis sem jelentkezett.
Azéta tobb oldalrél lettek Gvszabdlyok és utasitisok kozolve,
melyek tekintetbevételével a beszlirddéseket teljesen mellézni
lehet. Nydlfolydst nem észleltiink, vintézkedés gyandnt kalium-
chloricum-szdjvizet rendeltiink. Mint a révid kérrajzbil lathats,
agybujakéros betegeink kiony és azonnal az agyi tiinetek fel-
lépte utdn gyégykezelés ald adott esetek voltak. Eseteinknél a
bujakér 4ltalénos és lathaté tiineteinek aldbbhagydsival, nyomban

_jirt a szellemi tiinetek javuldsa is, mi bizonyitSlag a mellett sz6l,

hogy kérisménk az agy bujakéros béntalmazottsigira helyes volt,
8 hogy itt a bujakér nem mint esetleges béntalom tekintendd,
mely a mdr létezé vagy keletkezd félben levé elmekérhoz
szegdddtt, hanem igenis — mint ilyen — egyenesen az elme-
béntalomnak eldidézdje volt. Mindkét eset — daczira hogy a
mdsodikndl rohamosabb agyi tiinetek jelentkeztek, Erlenmayer
legiijabb heosztdsa szerint a bujakiros agybdntalmak elsé sza-
kihoz — az egyszeri bujakéros elmekérokhoz tartozik, mert
a mozgatisi szakasz szovidményei egyik esetnél sem észlel-
tettek. A bér alatti higanyos befecskendéseknek hatisa eclatans
és félre nem ismerheté volt.

A higanyos bhér ald feeskendések pontos és hatdvozott
gybgyjavalatinak megillapitisdra, bujakéros elmeksvokndl, nem
érzem magamat jogositva csekély szdmii tapasztalataimndl fogva ;
csak azon korilményce vagyok bitor figyelmeztetni, hogy ese-
teinknél, melyekben ugyanis az elsé idGben a gydgykezelés
csak kényszerités 1tjdn volt lehetséges, a bor ali fecskendés
kitliné szolgdlatot tett, meunyiben a leggyorsabban és legegy-
szeriibben vezetett az ohajtott ezélhoz.

Ha Heubnernek taldlé megjegyzése: ,hogy az agybujakér
gybgykezelésénél ama eljirdsi midot illeti az elsébbség, mely-
lyel a legrovidebb idé alatt, a legnagyobb mennyiségd higanyt
kebelezhetiink a szervezetbe, tovibbira is gyakorlatinak fog
bizonyilni, ugy a higanyos bér ali fecskendés a beddrzsolési
mébdszert kivételes esetekben igen, de dltalinossdgban aligha
fogja helyettesithetni. \
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KONYVYISMERTETES.

Vorlesungen iiber allgemeine und experimentelle Pathologie

won Dr. S. Stricker o. 6. Prof. zu Wien. 1. Abtheilung.

Bécs 1877. Braumiiller V. Fkiaddsa. Nagy S-rét, 212 1.
Ara 2 [rt.

Ay eléttink fekvd dltaldnos kirtan eléaddsokban van
irva, még pedig tiz eldaddst teljesen, mig egyet részben tar-
talmaz az. Fz az egész munka harmaddt teszi, a mdsik harmad
megjelenése pedig 1877-re igértetik, s végtére uz utolsé har-
mad késébh fog megjelenni. Azonban annak daczdra, hogy az
egész munka 171/,—2 évnél el6bb nem igen fog mapvildgot
l14tvi, nem mulasszthatjuk el, hogy olvasinkat a jelen fiizetre
ne figyelmeztessik, mely a betegségek oktandrdl és terjedésé-
16l tantlsdgos oOsszedllitdsban sok érdekeset tartalmaz.

Mintdn a szerzd a hetegség fogalmdt meghatdrozni igye-
kezett volva, 4ttér a hajlandésité (disponirende), majd a kiilsd
kéros tényezOkre, s kivdlt a ferl6z0 betegségek oktandt tér-
gyalja igen terjedelmesen ; itten nemcsak a jelenkori buvdrla-
tokat taglalja, hanem| elddeink ¢szjdrdsat is megemliti, nemki-
Ionben gy az egyiket mint a mdsikat birdlatilag megvildgitja.
Itt taldlkozunk Boerhaave, Hunter stb. tanaival, Virchow érto-
miilési és érduguldsi elméletével, Hallier kutatdsaival, Sander-
son kisérleteivel, tgyszintén Pettenkofer folddras elméletével.
Az eléaddsok tovdbbi folyaméban kovetheuik a ragély, majd
pedig a betegségek tartama és kimenetele ; ezutdn a haldl, s
kilonosen a haldokliskori szivmiikddési viszonyok vannak be-
hatéan eldtiintetve. A tizenegyedik elfaddisban a szerzdé a vér-
boség és vérszegénység, ezenkivil pedig az edénymozgats ide-
gek miikodési zavarairél kezd szdlani. %,

L A P S Z E M L E.

(Dombtdr). A earbolsavrol. Caspari (r-tol.

Midta a salicylsav haszndlatba jott, azdta a carbolsavat
majdnem teljesen mellézni akarjdk; igaz ugyan, hogy a sali-
cylsav sok tekintetben elénynyel bir a carbolsav felefi, de te-
kintetbe véve azt, hogy az utébbi sokkal olesébb. s hogy vlaj-
jal vagy zsirédenynyel minden gondolhaté ardnyban keverhetd,
s bogy a levegdvel csak érintkezve is, az abban 1étezé gombdkat
és dzalagokat, melyek az emberi szervezetre kiros befolyist
gyakorolnak , megéli: mint fertéztelenité szer elso helyet
foglal el,

Mint fertozielenité kotszer a salicylsav elénynyel bir ugyan
a carbolsav ' felett, mennyiben ennek szaga nines és nem izgat,
mig a carbolsav ellen még azt is felhozzik, hogy oly izgatdlag
hat, hogy ezdltal a sebek begydgyulisa késleltetik ; ezt ugyan
Caspari is helybenbagyja, s 6 azért, mihelyt ép sarjadzds mu-
tatkozik. a carbolsavas kitéseket elhagyja és helyetto a kdvet-
kez0t hasndlja: 1.0 grm. kénsavas rezet 200.0 vizre, melyhez
még 3.0 grm. arnica-festvényt ad.

Azonban 6 mér igen szép eredményre jutott, ha tiszta
carbolsavval kezelte is a sebeket, annak daczéra, hogy a sebek
wmizottak voltak és a bdr ronesolt.

Kotszeril 1/,—2%,-0s oldatot haszndl, vagy lenmag-
olajos-oldatot, még pedig oly arnyban, mint 1 :6-hoz, s ez
kituno fertoztelenité szernek bizonylt.

Némely esetben, épen azon tulajdonsigdndl fogva bir
elénynyel a salicylsav felett, hogy izgatélag hat a carbolsav a
sebzett feliiletre.

Igy a kulhangvezeték idilt lobjdndl. hol az elvdlasztés
b6 és bhlizds szagd, kiilondsen oly esetekben, hol a genyedés
csontszu (caries) kovetkezménye, igen jonak bizonyilt azon ol-
dat, mely 1.0 carbolsav és 30.0—50.0 zsirédenybél dll, gy
hogy az elvdlasztds csakhamar megsziinik. Kelevények és po-
kolvarak csakhamar gyégyilnak, ha a carbolsav kozvetlen érint-
kezéshe jou a daggal. Roszindulati pokolvarndl jé szolgdlatot
tesz oly oldattal a dag kornyékén bor ald fecskendezni, mely
100 rész vizre 1 rész carbolsavat tartalmaz.

Igen j6 eredményt tapasztalt borfarkasndl, hol a gobiket
oly oldattsl ecsetelte be, mely 1 rész caibolsav és 5—10 rész

&2

zsivédenyhdl dilott; még feltiinobb volt az eredmény bujakéros

nivedékeknél és széles fiiggdlydknél. A beecsetelés helyett
haszndlhatjuk a kovetkesd tapasst: Rp.cerae alb. 4.0, colophonii,
ol. olivir. ana 2.0, acidi carbol. 0.2. A tapasz miuden negyed
nap megijittatik, fijdalmat nem okoz, s alatta szép sarjadzé
szivet képzodik. :

Kdtrdny és carbolsav egyenlo mennyiségben keverve, igen
j6 eredményt mutatott pikkelysimornél (psoriasis), s még azon
elonynyel is bir, hogy a fehérnemfieket nem piszkitja annyira,
mintha kétrinyt zsirédenynyel keverve alkalmazunk. A kiilso
kezeléssel megleleld belsd  kezelést is kell tenniink, Caspari
kezdethen Fowler-oldatot haszndlt, késobb azonban belsoleg is
carbolsavat rendelt, még pedig labdacsok alakjiban, a kovetkezd
adagokban: felnditeknél 4,0 carbolsavat 100 labdaeshoz zsirédeny-
kendescsel és zilizporral, 3—5-sz0r naponta 1 darabot bevenni.
Gyermekeknél : acid. carbol. 1.0—2.0, 50.0 grin. mue. gum.
mimosae és syr. sacch. 3-szor napjiban egy theakandllal bevenui,
Még gyorsabb az eredmény viszketegnél, ha oly oldatot fecs-
kendeziink a bér ald, mely 30.0 vizre 0.25 carbolsavat tar-
talmaz, tgy hogy egy befecskendezésre 0.007—0.01 earbol-
sav esik.

Fagyvdag (Frostbeule) ellen a kovetkezét ajdnlja: Rp. Ac.
carbolici 1.0; tr. ivdi, ae. tannici a4. 2.0; axuagiae porci 30.0.

Egéseknél bistos érzéktelenité hatdseal bir a kovetkez6
keverék : Rp. Ac. carbolici 1.0, glycerini 50 0.

Méhbintaimakndl, Ggymint a méhszdj fekélyeinél, mely
hiivelyhuruttal van pdrosilva, szintén jonak bizonyilt, ilyenkor
oly oldatot haszndlunk, mely 1.0 rész carbolsavat és 3.5 rész
zsirédenyt tartalmaz.

Puha fekélyeknél 1—0o ,-0s oldatnak szintén igen jé ha-
tdsit tapasztalta.

Tapasztalata szerint  iziiletloboknal, bér ald feesken=
dezve, a leghathatisabb érzéketlenitd szerekhez tartozik, gy
hogy érzéketlenité hatdsa 5—6 ordig tart, mely idd alatt az
fzitletek mozgathaték. Bor ald fecskendezésre 2°/p-0s oldat jol
tiiretik.

Czukros hiigydr (diabetes mellitus) konyebb eseteinél szin-
tén 6 eredményt ldtott.

Lebert a kovetkezd vényt rendeli : Rp. Ac. carbolici 5.6,
aq. dest. 150.0, aq. menthae pip. 50.0. DS. 2—4-szer napjiban
egy thedskandllal vizben bevenni.

BEgyes esetekben a czukor a vizeleth6l mdr 10 nap
miiva eltiint.

(Démétor). A salieylsavas szikeny (matrium salieyliecnm) nehiny
még eddig ismeretlen hatasarél.

Kunze C.F.a salicylsavas natriumot koszvényben és goresos
fziiletlobban szenvedé betegeknél igen j6 sikerrel alkalmazta,
gy hogy a szer bevétele utdn 2—3 déra milva a féjdalmak
fokéletesen megsziintek.

Az elsé két betegnél, kik kozil az egyik 67, a mésik pedig
45 éves volt, a kdszvényes robamok minden évben ismétlodtek,
s 2—3 hétig eltartottak ; mindkét egyén kovér, jol tiplalt, nedv-
dis, s egy pohar bor vagy sorhez eldszereteitel viseltetik.
Az Gregebb beteg mdr 15 év 6ta szenved koszvényben, mindkét
libhiivelykje megvastagodott és meszes lerakdddsok érezhetok ;
egyik alszdrdn nyilt fekélylyé 4talakilt izzag (eczema) van.
A koszvényes roham minden évben ismétlodott. 6—7 napig
tart, azutén a fijdalmak lassankint aldbbhagynak, s 4—6 hét
milva a fdjdalmas érzésekx tokéletesen megsziinnek.

A fiatalabb beteg csak 5 év Ota szenved kdszvényben;
nila is a rohamok minden évben ismétlddnek; az utolsé roham
oly heves fijdalommal jelent meg, hogy beteg mér két éjjel
egy pillanatig sem aludt, s 4llapota a legketségbeejiobb volt.

Mindkét beteg egy-egy adagra 40 grm. salicylsavas na-
triumot kapott, s a fdjdalmak 3 6ra milva mér tokéletesen meg-
szintek; a l4bhiivelyk azonban még &ép oly veres és féuyes
volt, mint azel6tt; az egész test bo izzadsiggul fedetl, s a
fiatalabb betegnél nagyfoki filzigds 4llott be. Mindkét beteg
kovetkezd éjjel jol aludt, onkéntes féjdalmak tdbbé nem léptek
fel, s csak a duzzadt helyek nyomésdndl vagy jérdsi kisérletnél
jelentkestek mérsékelt fajdalmak. Etvagy j6, szomj kissé toko-
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uott, érlokés rendes, vizelet csekély, viligosveres szinéi. A ko-
vetkez6 10 napon 4t mivdegyik beteg 2.0 grm. salicylsavas
natriumot kapott naponkint, mi mellett a beteg részek feltétlen
nyugalma ajénltatott, Ezen adag mellett izzadds nem volt
jelen, s a fdjdaimak nem tértek tobbé vissza, ugy hogy csak
a dagapnat waradt meg, mely nyomkotés alkalmazdisdra szintén
eloszlott. Székrekeaés ellen fridrichshalli viz ajdnltatott napon-
kinti haszndlatra,

A salicylsavas natrium tehdt a fijdalmakat mindkét be-
teguél gyorsan enybitette, a tovabbi rohamokat megakadélyozia,
azonban az iziletek daganatira mi befolydst sem gyakorolt.

Goesos fziiletlobndl (arthritis nodosa) salicylsavas natrium-
mal a kivetkezi esetben tett kiséiletet: Egy 34 éves né milt
év maitius hé Gta szenved iziletlobban. Ez idétdjban a kezek
és ldbak' kisebb {ziileteiben huzd fijdalmak léptek fel, melyek-
hez nemsokéra oly gyengeség -tarsilt, hogy még egy poharat
sem birt felemelni. Legkevéshé sem haszndlbatta tagjait veggel
felkelés utdn; nap kozben 4llapota még tirheto volt. Kezdetben
az dlom még nem volt zavarva, 6 hét milva a tdjdalmas
iziletek megdagadtak, s most a gocsos iziiletek hatdiozott je-
leit mutatjik.

Kunze a betegnek sulicylsavas natriumot rendelt, naponta
3.0 grm-ot egyszerre bevenui. 8 nap milva a fijdalmak tiké-
letesen megsziintek, mi a betegnél mdr 3/, év Gta nem tortént;
a daganat apadi és az jjak mozgatdsa is sokkal konyehb.
Kunze szerint a salicylsavas natrium gocsis iziiletlobndl a f4j-
dalmak csilapitdsira kitiin6é hatdssal bir. (Deutsche Zeitschrift
fiir practische Medicin. 1876, 28. sz,) :

N—I. Két méh-hasmetszés.

Breckel tr. Strasbourg-ban kovetkezd két méh-hasmetszés
esetét kozli: 1-s6 rostdag a méh fenekén, heves és tartds
vérzések, melyek miatt a beteg igeu elgyengilt. Mindenek-
el6tt a hasfalak metszettek 4t a fanivtél két ujjnyira a kol-
dok ald, s ezutdn a méh tévolittatott el a villaméiesz-kacs se-
gélyével;: a csekély vérzés, mely a méh csonkitott részén
tdmadt, villamétesz-késsel és nebdny selyem aldkito fo-
ndllal csilapittatott. A vérzés megssiinte utén a Douglas-
féle redd nyittatott meg, az aldk6té fonalak a likon &t a
Douglas-féle redébe vezettettek, a hiivelyen 4t pedig a has-
hértyaiirbe ezlist alagesé tétetett. A méhesonk lesiilyesztetvén,
a hasseb bevarratott. Utékezelés szunyal és jeges italok. 2-o0d
papra epés hdnyds dllott be; H-0d napra biizds geny irittetett
ki az alsé sebzugb6l; 9-ed napia pedig féllitersbiizos és iiszkos
czafatokkal bévelkedd geny urittetett ki ujbol. Az eziist alag-
cs6, melyb6l csak kevés genyes folyadék szivargott volt, a
miitét wtdni 6-dik napon eltdvolittatott. Az alikdto fonalak
13-ad napra még nem estek ki, 100 grm. redjuk akasztdsa
folytdn 24, illet6leg 48 6ra muilva kivdltak. A L6 véltozdsairdl
B. kozelebbi megjegyzéseket tesz. Beteg lassan ddilt és 6 hét
miulva elbocsdttathatott. 3 hé milva 10gton nagy menuyiségi
geny tort magénak utat a hiveiyen 4t, elorement lobos tinetek
utdn a jobb csipirokban ; ezéta a mitett dllapot kitino, a
bavi szdm Wjh6l jelentkezeit, rendesen jon és rovid ideig tart.

2-dik eset. Nagy rostdag a wméh fenekén (4 kgrm.)
a medenczéhez vald odanivésekkel, A méh metszése szikével
hajtatott végre, elére alkalmazott két kacsszorité segélyé-
vel. A miitét a szdmos odandvés és vérzés miatt nehéz volt, a
dag eltdvolitdsa kozben az oldali hazhdrtyalemezt jobb- és hdt-
felé ideiglenesen el kellett vdlasztani. A miitét utdn 3-ad
napra haldl, kozbejotr hashdrtya megetti kotszoveti lob folytén.
Ezen esetekre vonatkozélag B. a méhmetszéseknél hatdrozottan
javalja a petefészkek megtartd=dc, mert ezeknek eltdvolitésa,
mint ezt mds esethen tapasztalta, dltaldnos hashdrtyalob ke-
letkezdsére befoly, mennyibeu az alakoté fonaldk igeuw melyre
hizédnak vissza a esipesontdi kokba. Esctleges hashér(ya-terhes-
ség esélye, mint ezt egy izben Koeberle észlelte, tekintetbe
nem johet. (Gaz. méd. de Strasbourg. 1876. 9. sz.)

N—1. Uj alagestvezési mod.
Tudomds szerint Lister fertoztelenitd sebkezelésénél gummi-
bl késziilt alages6é haszndltatik, elényei mellett azonban azon
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hétrinya van, 1-szir, hogy 4ltala a gyors hegedés (intentio
prima) a seb egész kiterjedéséven megakaddlyoztatik; 2-szor,
hogy az idegen test 4ltal 1zgatds tdmad és fenntartatik; 3-szor,
hogy a véd (protective) a gummi-anyag 4ltal megbarnfttatik;
4-szer, hogy a cs6 hosszdban levegd jar, wely kdrtékony anya-
gokat vihet a seb mélyébe ; H-szir, hogy az alages$ roviditése
végett a kotést gyakrabban kell valtoztatni; végre 6-szor, hogy
lehetetlen mindig meghatdrozni, mennyi tavolithaté el mindig
az alagesébol. Ezen bajok Chiene tr. szerint a cs6 elhagydsdval
kikeriiibetOk volndnak, 6 tebit nem fires hengert, hanem catgut-
koteget haszndl a véladék elvezetésére, s azt taldlta, hogy a
catgut-kiteg bajcsivezete e czélra teljesen elégséges. Miutan
tobb nagyobb miitéti sebet ekképen kezelt, Ch. tanicsolja, hogy
a koteg 8—16 fondlbol &lljon, s nagyobb miitéti sebeknél tobb
ily koteg alkalmazésdu javalja; czélszertibbnek tart tobb véko-
nyabb, mint egy nagyobb vastagabb kiteget. Mig a catgut-
kiteg alagesé gyavdut mikodik, a véladékos folyadék koriilotte
jar, elvilasstja az 616 sudvettdl, s annak feloszldsdt megaka-
ddlyozza ; ha megsziinik a védladék, a catgut dllitélag felszivat-
tatnék. A catgut-koteg alkalmazdsa magdtél érthetéleg csak
fertéztelenito kotéssel alkalmazhaté, gy azonban jeientékenyen
egyszeriisiti a kotést. (Edub. Medical Journal. 1876, 2. kot.
224. lap.)

(Domdtdr). Semmer E. A szarvasmarhik giimébdntalminak (Perl-
sucht) atiltetése mas dllatokra.

Giimdkéros szarvasmarhdk vére és teje 30 esetben kii=
lonbdzé 4llatoknak részint bére ald, részint a torkolati viszérbe
(vena jugularis) facskendeztetett be; 16 eset positiv és 14 eset
negativ. eredményt mutatott. Mindkét anyag hatdsa egyenld
volt. A giimbk beoltdsira legnagyobb hajlamot mutattak a
malaczok, ugy hogy 12 eset kdziil hatdrozott eredményt 10-nél
kapott, a wmisik ketté pedig vérbomldsban (septicaemia) milt
ki. Juhokodl az eredmény 4—6 hénap miilva mutatkozott.
Kutyédk és lovak a gimdkér irdnydban majdnem teljes men-
tességet mutattak. :

Egy malaczndl a giimék a lépben majdnem mogyord-
nagysdguak lettek, a nélkil, hogy sajtos elvéltozdsba mentek
volna 4t. Semmer ezt arra vezeti vissza. hogy a giimdék ezen
dllat kndl edénydisak, midltal az emberi cimdéktél kiilonboz-
nek, s inkdbb a hisdagokhoz (sarcoma) sorozhaték. A juhgimék
még leginkdbb hasonlitanak az emberi gimékhiz. A dissnék
és szarvasmarhdkndl a gimdék egy j6l kifejlodott kotszoveti
hélézatbél dllanak, melyben a sejtek részint rétegzetesen, ré-
szint csoportosan vannak bedgyazva. Ezek kozott és az emberi
giim6k kozott kozéphelyet foglalnak a lovak takonygiimdéi, me-
lyek fejlodésiik elsé szakdban véredénynélkiliek és sejtdisak,
s csak késO6bb lesznek véredénydusak és kdtszovettel birdk.
(Dentsche Zeitschrift f. Thierheilkunde u. vergl. Pathol. IL
kot. 3—4. tiiz.)

N—L Petefészektimlo kiirtsisa a nyél rigzitésével a hasiirben és
azonnali alagesivezés (drainage).

Abegg tr. 28 éves erds udénél, ki mdr hdromszor szult,
sokrekeszli jobboldali petefészektdmlot irtott ki: a témlo részben
odandve, vékony, hosszi uyéien; 9 kgrm. tehérnyés folyadékof
tartalmazott. A nyél két felé sziratvén, 2 kilon catgut-fonallal
aldkottetett, s Spencer Wells-kapocs segélyével koraloltd
varrat dltal az als6 sebzugba rdgzittetett; azonnal selyem
alages6é alkalmaztatott. A miités salicylsav permetezése mellett
hajratott végre. A gyégyfolyamat majduem ldztalan volt, az
alagesd 16 nap mnilva eitdvolittatott. A mftett 3 héi mulva
teljesen felépiilt. Jeleu eset bizonyitékil szolgdl arra, hogy
az alages6 €s annak tovdboi bennhagydsa egészen veszély nél-
kuli, nemkiilonben hogy az alugesé még a nyélnek hashdrtydn
kivilli elhelyezésénél is jelentékeny haszonnal jdr, s hogy a
nyél alatt kozvetlenil vagy mellette oldalt az alageso el6nyd-
sen elhelyeztethetik az alsé sebzugba. (Archiv f. Gynaecologis.
1876. 9. fiz. 148. 1.)
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A budapesti Kir, orvosegylet rendkiviili iilése 1876,
december 23-kin.

Elndk : Hirschler Igndcz ; titkdr : Thanhoffer Lajos,

Ezen alkalommal Vidor Zs. tr.
mann Adolf tr., elhinyt rendes tag felett.

Hermann A. tr. egyediil munkaképességére és kitarts szor-
galméra tdmaszkodva, haladt elére pdlydjdn. Orvosi tanulményait
végezve, a pesti Rokus-kérhdzban segédorvossd, majd pedig az
egyetemi sebészeti kiroddn sajit koltségén miiténsvendékké lett,
8 ekdzben a virosban orvosi gyakorlattal foglalkozott. Tudomé-
nyos mikodése, nemkilonben az orvosi gyakorlatban buzgésiga
dltal pedig hitsorsosainak bizalmdt annyira megnyerte, hogy
bér kiizdés utén, de mér fiatal (30 éves) kordban, 1866-ban az
izraelita kérbdz féorvosivid hdrom évre megvdlasztatott, s két
ijabb vélasztéskor is azon helyét megtartotta. Ezen helyén tudo-
méuyos vizsgdlatait behatéan folytatia, a kérbdzban naponta
8 Orat, sot tobb id6t is téleve. Ezenkiviil az izraelita-kirhdzat
tanitdsra szintén felhaszndlta, mennyibenaz egyetem orvosi kardndl
magéntandird képesittetvén, a tanulék 4ltal igen litogatott eld-
addsokat tartott. Nagy gondot forditott a jérébetegekre, gy hogy
ezek szdma mitkodésének utélsé évében 2600-ra ment, mig 6 elGtte
csak nehdnyat tett az ki.

Midén nehdny év elott Dalein ficzamhelyreigazitisaival
nagy zajt utdttek, az elbiinyt azon volt, hogy a dolog mibenlété-
nek végére jdrjon, s Gigy az orvosi mint a politikai Japokban fd-
radhatlan tevékenységgel deritette fel a tévedéseket és csals-
dédsokat.

1873-ban a béesi nemzetkdzi orvosi értekezleten mint a
védhimlGoltds ellenese 1épett fel, szavazdskor azonban a védhim-
160ltds ellen csak Gten nyilatkoztak, mig a tobbiek valamennyien
a kotelezé védhimldoltdst partoltdk.

Hermann A. fr. az irodalom terén igy magyar mini német
nyelven ernyedetlen buzgésiggal miikddott. Elso értekezését még
1858-ban, tanulé kordban irta, & czime volt , Miliartuberkulose
der Lungen, Basilarmeningitis¢ etc. Ezutén 1860-ban a Zeit-
schrift f. Natur- u. Heilkunde folyfirathan bérom értekezés
jelent meg tole. Lapunkban szintén tobb czikket irt, fgy a
gybgyszerek hor ald fecskendéseérél (1862) ; a daganatok, kiiland-
sen a rik kéroktandrél (1863); a baloldali hangszdlag hiidésének
egy esetérol (1865), dllkapesi zérrdl (1867), végil az Addison-
korrél (1869 és 1870) ; értekezései azonban nagyobbdra az ,Ung.
med. chir. Presse“, tovibbd a ,Gyégydszat* hasibjain jelentek
meg. Az elhinytnak legterjedelmesebb munkéja volt ,Klinische
Beitriige zur Erkenntniss und Behandlung schwerer Krankheits-
falle“ ; ezenkiviill pedig 175 lapra terjedd fiizetet irt a gége-
tikrészetrol.

Hermann Adolf 1873. év végén 37 éves kmdban hinyt el,
midén nagyobb értekezését a tidolobrél kdzzétette. A cholerdrdl,
hagymézrél és orbénczrél Osszegyiijtitt nagy anyaghalmaz ren-
dezésén mindvégig dnlgozott. —0.

Maramaros megyének dsvanyos gyogyvizei a m.-szigeti
nagy gyilésen,

Kozli BerNiTH JOZSEF.

A magyar orvosok és természetvizsgdldknak 1876, évi
augustus héban Maramaros-Szigeten tartott XIX-dik nagy gyti-
lése okozta, hogy Méramaros megyének 4svinyos gydgyvizei
kiilonds, s eddig még nem részesiilt figyelem targydvd véltak.
A nagy gyiilés figyelme ezen 4svényvizek irint ezen alkalom-
mal fOképen hérom médon ébresztetett fel, még pedig a) a
forrdsvizeknek részletes leirdsa, b) az dsvinyvizeknek kidllitdsa,
s ¢) a legjelesebb firdéhelyeknek meglitogatisa dltal.

A magyarorszdgi dsvinyos gy6gyvizek tanulményozdsdval
foglalkozvén, kotelességemnek tartom tapasztaldsaimat és meg-
jegyzéseimet ezen mdéramarosi vizekre nézve a tisatelt orvos

tartott emlékbeszédet Her-
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urakkal kozolni, nehogy a mdr kozzétett kétes értékii adatok
Oket tévitra vezessék.

a) A XIX-dik nagy gytlés alkalmdbél ,Méramaros me-
gye egyetemes leirfsa* czimi munka jelent meg, melynek
elso részében a megyének Osszes dsvdnyvizei, a mdsodik részé-
ben pedig a megyének legjelesehb fiird6helyei vannak lefrva.

A forrfsok leirfsiban sok §j vizelemzés taldlhaté, azon-
ban a kozzétett vizvizsgdldsi eredmények hitelt nem érdemel-
nek, mivel a szilird alkatrészek mennyisége és a hozzdtartozd
fajsily kozt oly viszonyck vanpak kozdlve, melyek a termé-
szetben elé nem fordilnak. Tovdbbd azon természetellenes ada-
tok sem hiheték, hogy egy é§ ugyanazon teriileten levo és
hasonlé alkotdsit forrisok kozt a nagyobb szildrd alkatrész-
mennyiséget tartalmaz6 viz kisebb fajsilylyal birjon, mig a ese-
kélyebb sémennyiséget tartalmazé viznek nagyobb fajsdlya
legyen. Azon egyén pedig, mely nem képes valamely dsviny-
viz fajsilydt és szildrd lepdrlati naradékdt helyesen megha-
tdrozni, mely miitét ardnylag konylinek nevezheté; az még
kevéshé képes az dsvinyviznek egyes alkatrészeit biztosan
meghatiroznj, mely miitéthez sokkal tdobb tapasztalis és gya-
korlat kivintatik meg, mint a mennyit a szellemdis mikedveld
vagy jéakarati kezdd gyanit. Igy tehdt nagyon valdszini,
hogy az els6 részben foglalt vegyelemzések az dsvinyvizek
természetét és vegyalkatt hiven nem adjdk, miért figyelmez-
tetem a tisztelt orvos urakat, hogy ezen vegyelemzési eredmé-
nyeket tudoményos Osszehasonlitisra vagy gyakorlati czélokra
elobb ne haszndljdk fel, mignem valamely szakérté vegyész
dltal ezeknek helyessége be nem bizonyittatott.

b) A megyehdz gytiléstermében az dsvinyvizeket kidllitot-
tdk, mely kidllitds az illetd rendezd nagy firadtsigdt és j6
izlését tantsitotta. A sok lelhelyrél szdrmazé és nagy meny-
nyiséghben kidllitott 4svényvizek természetiik szerint csoportokba
voltak beosztva és tdrgysorozatban feljegyezve. Azonban mint-
hogy valamely dsvdinyviznek természetét csak a helyes vegy-
elemzés képes kimutatni, a legtéhb méramarosi 4dsvinyviz
pedig még nincsen vegyelemezve, azért lehetetlen a beosatdst
a valfsig szerint végrehajtani és a kidllitott vizeknek dllapota
feltiinleg meg is czifolta az akalmazott beosztds helyességét.
A nagy gytilés fold- és vegytani szakosztdlydnak elndke szik-
ségesnek is tartotta ezen dllapotot a gyiilésen felemliteni,
mely nyilatkozatot én, mint ezen a szakosaztily jegvadje, a
jegyz0konyvbe nem vettem fel, s mi abban dllott, hogy majd-
nem minden (még a kozdnbdsnek is nevezett) vizben sok
sirga vdlmdny iilepedett le, mi sok vas- és szénsaviartalomra
engedett kdvetkeztetni, noha ezen alkatrészeket az alkalmazott
beosztds szerint a vizben nem gyanitottik volna.

A sok vAlmény, mely majdnem minden palaczkban mu-
tatkozott, azon szomori igazsigot is tandsitotta, hogy az
illet6k vagy a savanyu vizeknek palaczkba toltéséhez kellien nem
értenek, vagy arra a szikséges gondot nem forditjdk. Kzen
rosz kezelds kiilonosen a suliguli-i savanyidviznél feltiinG, mely
vizet kereskedésbe bocsdtnak és kelenddségét fokozui is ki-
vinjik, de ez ily korilmények kozt alig érhetd el, mivel
a szakavatlan a vilményt piszoknak tartvén, e vizt6l undoro-
dik; a szakérté pedig 14tja, hogy a viz vegybomldst szenvedvén,
az eredeti vegyalkatdval nem bir, s igy a kivint gydgybatdst
bizonynyal nem vérhatja. Azonkiviil nem helyeselhetem azon
eljirdst, hogy a palaczkra, mely Ad&llitélag a foforrds vizét
tartalmazza, egy mds, a Defk-forrds vizének vegyelemzését ra-
gasztjdk, s igy az orvosi kozonséget tévitra vezetik.

A kidllitdson értesiiltem, hogy a kinestdri dsvinyvizeknek
legjelesebbjei wjabb id6ben részletes vegyvizsglds ald vétettek,
Hogy ezen, eddig kozzé nem tett vizsgdldsi eredményeket a
tudomény és korisme érdekében felhasznilhassam, sokdig siker-
teleniil utdnjirtam, s végre a legilletékesebb helyen csak azon
igéretet nyertem, hogy az eredeti vizsgdldsi jelentésnek hil
mésolatit nekem meg fogjak kiildeni, mely igéretet mai napig
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(tobb négy hénapnil) be nem véltottak ; ekként pedig sejtenem
kell, hogy ezen vegyelemzéseket vagy még nem csindltdk meg,
agy mdsféle okbél a vildg eldl elrejteni jénak 1atjdk.

A kidllitott dsvényvizeknek helytelen csoportositdsa, mint
értesiiltem, onnét szdrmazott, hogy ezeket Wachtel ,Ungarn’s
Curorte® czimfi munka szerint rendezték, mely szerz6 — mint
sajit munkéjdban is vallja — a vegytan terén nem igen
jdrtas, s igy az dltala kozlott adatok nem megbizhatdk,
mint épen a jelen esetben a tapasztalds mutatta. Altaldban
nagyon sajnilandé, hogy tobbnyire oly egyének foglalkoznak a
hazai ésvényvizek vegytani tulajdonsigainak leirdsdval, kik abban
kevés vagy épen semmi vegytani szakismerettel sem birnak, s
azutdn bajosan kiirthatS hamis adatokat terjesztenek, mint ezt
nem régen kimutatni alkalmam volt.!)

¢) A fardéhelyek meglitogatdsdbél a nagy gytilés tagjai
azon meggyozodést szerezték, hogy a legjelesebb fird6k
gyonyorti fekvéssel birnak, de a kelld vizmennyiségben szii-
kélkddnek.

A kinestdr Dbirtokdban levo Visk-Vdrhegy nevit firdo-
belyre a legdjabb idében a legtobb gond és nagy koltség for-
dittatik, mely tekintetb6l ezt jelenleg Maramaros megye leg-
Jelesebb firdShelyének nevezheini. A vasat tartalmaz két forrds
(Gébor- és Jézsef-kit) azonban oly kevés gydgyvizet ad, hogy
beldle ldtogatottabb idényben nem minden beteg kaphat fiirddt.
Az Gj, vagyis felsé fiirdbk szdmdra 1j forrdst teremtettek,
melynek vize kdzonséges esdvizh6l litszik dllani, hanem gy 6gy-
hatdssal aligha birand.

Kabola-Polydindn a kinestdri firdéhely nyomord éllapot-
ban van, melyrél a XIX. nagy gyiilés hivatalos napi kozlonyé-
nek 6-dik szdma szomori képet ad, melyet nehiny adattal
bivithetnék.

Az orvos uraknak nem tandesolom, hogy messzelakd
betegeiket e két fiirdohelyre kiildjék, mivel vasas viz hazénk
minden téjékdn nagy béségben van; e két fiirdShely pedig Ma-
ramaros ¢és a szomszéd megyéknek betegeit is alig lithatja el
elegendd dsvinyvizzel.

Nagyobb érdeket, sit orszdgos fontossigot brébi fiir-
dohelynek tulajdonithatni, mivel egész kornyéke hatalmas
gybgytényezfket nynjt, s kénes dsvinyvize kilonds természeti
tulajdonsdgokat mutat. A brébi viz részletesen még nem vizs-
géltatott meg minek kovetkeztében természetes tulajdonsd-
gainak és vérhatd gydgyhatdsainak ismerete nagyon hidnyos, az
sszehasonlitis mds kénes gyigyvizekkel pedig teljesen lehetet-
len; azonban a firdébirtokosnak nyilatkozata szerint ezen
gybgyviz korszerlt vegyvizsgdlisa nemsokdra teljesittetik, ugy
hogy az eredményt talin a legktzelebbi fiirdoidény kezdetén
kozzétehetem, mire a tisstelt orves urakat mér most figyelmez-
tetni bétorkodom.

Meglehet, hogy jelen soraimon egyik vagy mdsik helyen
megfognak itkdzni, de atermészetvizegilénak feladata: az igazat
kutatni és terjesateni; mert ha a XIX. nagy gyiilésen oly
sokszor idézett: ,Hass! alkoss! , . .* jelsz6t a tévedések terii-
letén alkalmazzuk, akkor ezen mikddés aligha fog a haza tartés
fényére és haszudra szolgdlni. Befejezésiil lekételezd koszinettel
kell elismernem, hogy a megye, a székviros, a kincstdr dés
euyesek sok firadsdggal és dldozattal mindent elkivettek, hogy
a XIX-dik nagy gytlés tagjai ott tarloskoddsuk alatt sokat
élyezhessenek és tantlbassanak, de mind ez a syakértét nem
kotelezheti, hogy a hazai tudomény és korisme javéra fel ne
sz6laljon, s téves adatok terjesztését ne akaddlyozza.

Budapesten, 1876. évi december héban.

A nemzetkozi egészségiigyi és  életmentési Osszejovetel
(congrés international d'hygiéne et de sauvetage)
Bruxelles-ben.

(Vége).

— Ugyanezen osztdly 3-dik ilésén, mely Vergote elnok-
lete alatt tartatott, D'Audrimont Léon, a néphankok szivetsé-

1) V. 6. az ,Orvosi Hetilap® 1876. évi 31-dik szamat.
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gének elndke, jelentést tett ezen kérdés felett: ,Mily mddon
lehetne a munkdsosztilyok kozott az elbrelitis szellemét és a
takarékossdg szokdsdt kifejleszteni? Meghatdrozni a takarék-
pénztdrak, a nyugdijintézetek, az életbiztosité tdrsulatok, a
kolcsonosen segélyz8 és kozremiikddo egyletek szerepkorét.*

De Malarce A. az iskolai takarékpénatirakrél szélott, me-
lyek Franeziaorszigban nagy hdditdsokat, tovabbd Schweizban,
Hollandban és mdshol nagy haladdst tettek.

Ifjabb Dollfus és van Oye-Pety de Thozée utdn Engel
tr., Berlinbél, szélott, hogy Poroszorszigban a takarékpénztd-
rakért nem az “dllam, hanem a kozségek kezeskednek, igy
pedig mig egy részrél a betételek teljesen biztositvik, més
részrél a kozségeknek folytonosan elegenddé toke 411 rendelkezé-
siikre. Ekként lehetséges, hogy a kozségek azon egészségigyi
intézkedéseket és javitdsokat megtegyék, melyek ez idé szerint
Németorszdgban végrehajtatnak. Ezutdn javasolja, hogy a nyu-
galmi pénztdrak (caisses de rétraite) az illetdket a javadal-
makban részesitsék, mi az élethossziglani nyugdijakndl nem-
csak az iparosokra, hanem az dllami tisztviselokre nézve
is jobb.

Mackay bdré nem belyesli, ha az 4llam a munkdsok
irinydban jotékonysdg gyakorlisit vdllalja magéra, mert ez-
dltal a muokds elvessiti becsiiletérzését 6s 6t a jovjével
nem-gondoldsra szoktatja., E tekintetben egvediil Németorszdg
cselekedett helyesen, mely midfén a munkésok jovéjét illetéleg
kotelezettséget vdllalt magdra, azokat egvszersmind arra szo-
ritja, hogy jovGjikrél maguk is tartoznak gondoskodni. A
munkésok iszdkossiginak és pazarlisdnak csak kozvetett tton
azdltal lehetne elejét venni, ha résziikre vonzd, értelmes és
erkdlesds szérakozdsokrél gondoskodndnak, ezenkivil azoknak
gazddlkoddsban teljesebb oktatdst kellene adni, mintsem ez je-
lenleg torténik.

D'Avdrimont szerint Belgiumban az 4llami takarékpénztd-
rak azért dolgoznak csekély eredménynyel, mert a munkdsok
mindinkdbb iparkodnak magukat az dllam gondoskoddsa alél
kiszabaditani.

— A negyedik iilésén a kivetkezd kérdés tdrgyaltatoti
»Az Angolorszdgban feldllitott itélétandesok, tovabb4 Fran-
cziaorszdgban és Belgiumban a munkaaddk és munkdsok syn-
dicatusi kamrdinak szervezete.“ Ezen kamrék Francziaorszdgban
nagy szolgdlatokat tettek, mennyiben tagjaikat a kozélet szik-
ségeivel megismertették, azokat irni és olvasni — mennyiben
ezek nem értettek — megtanitottdk, ezenkivil azok kozott az
igyféliséget és egymdsbecsiilést eldmozditottak; tovibbd a
kizgazdasdgi tigyekhez hozzdszdlva, azt eldmozditottdk ; végil a
viszdlkoddsok és ellentétes érdekek kiegyeztetésére tirekedve, az
erkolesosségre jétékony belolydst gyakoroltak.

Anoolonzég, Belgium és Németorszdg hasonlé intézmé-
nyei szintén sikeresen miikddnek, s kivinatos, hogy azok mind-
inkdbb kifejlodjenek ; ezdltal ezen az titon szintén kizre lehet
hatni oda, hogy az emberek tdrsadalmi tdton dnmaguk intézzék
el sajit iigyeiket, s a kormdnyokra minél kevesebb teendft
hagyjavak. Azon ohaj fejestetett még ki, hogy ezen kamrdk
ne csak az egyes orszdgokban, hanem a kiilonbozé dllamokban
is egyméssal szoros érintkezésbe lépjenek; azok nemszetkozi
egyesiilését azonban. mely az 6ndllé nemzeti fejlodésnek géitat
vethetne, korainak mondottdk.

— Az 0tddik dlésben az volt a vita tdrgya, hogy az el-
itélteknek fogsigb:l kiszabaduldsa utdn azok pértoldsa milyen
moédon szerveztessék.

Eléadé Vanderlinden E. volt, s azon nézet litszott ural-
kodni, hogy az dllam a foglyoknak semmivel se tartozik, mi-
dén az szabaddd lesz; hanem a tdrsadalom helyesen cselekszik,
ha azoknak sorsa irdnt érdekkel viseltetik, azok tgyét kisza-
baduldsuk utdn munkaszerzés, koleson dltal sth, elomozditva; né-
melyekrn nézve pedig sziikségesnek ldtszik, hogy hazéjukbdl
eltdvolittassanak, s legnagyobb elismerést érdemel a belga ki-
rily kezdeményezése, miszerint olyanok szdmdra Afrika beise-
jében telepitvények szeryeztessenek.

— A hatodik és utolsé osztilyiilésen a kivetkezé kérdés
tirgyaltatott : ,Tanulminyozni a falvak néptelenedésének okait
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hogy miként lehet a gyermekek és felndttek elemi oktatdsit a
fidk ¢s lednyok szakbeli tanitisdval egybekdtnia) a falvakon és
b) a vdrosokban.«

_ Geelhand, elgads, jelentésének végén azon kovetkestetésekre
jut, hogy a foldmivel6k erkolesi és physical dllisdt észszeriien
emelni kell ; termelési forrdsai pedig fokoztassanak azdltal, hogy
nagy kdzpontok kozelében kiilinisen oly dolgokat tenyészszenek,
melyek kelendObbek ; ezutdn torvényhozds ttjdn oda kell tore-
kedni, Liogy azon dolgok gydrtdsa, melyek a fdldwiveléssel kap-
csolatban dllunak, « vdrosokb6l a falvakra helyestessék = it ;
végtére pedig a folduek tdlsdgos feldaraboldsdt, mia jolétet ald-
dssa, meg kell akaddlyozn:.

— Ezeu osatdly kozgyiilésén, mely a negyedik volt, a kovet-
keu6 kérdés vols vita tdrgydul kitdzve : A borszeszes italokkal
valo visszaélés veszélye, s aunnak mddja, hogy miként lebet azon
gegiteni. Kell-e folyamodui torvényhozdsi vagy szabilyzl rende-
lotekhes ? Igenlés esetében térvény- vagy szabélyjavaslatot ké-
sziteni.”

Eljads Desgains, s a tirgyhoz tobben szélottak, minek ve-
leje uz volt, hogy.-uevelés, kilonosen az oskolikban az egési-
ségtan tauitdsa dltal az embereket a borszeszes italokkal vald
visszaélés kdros hatdsirél fel kell vildgositani ; ezutin az erfs
szeszes italokra nagy adst keli vetni, mig a bort, a sert, kivét és
thedt a togyaszidsi addk aldl fel kell szabaditani; ezenkivil a
részegséget bintetni kell, még pedig nemesak a részeg embert,
hanem a kocsmdrost is, kinél az sokat 1vctt ; a mértékletességi tdr-
sulalok pedig helyesen csslekednének, ha nem a borszeszes italok
teljes mell6zését — mint ezt Angolorszighan teszik — tdznék
feladatuk térgydvd, hanem csak az azokkal vals visszaélés ellen
kiizdenének, mint ez Francziaorszighan torténik ; végil a kolesd-
uds segélyzo tdrsulatok sokat tehetnének a részegség ellen, mely
az utébbi idoben a nyugati europai orszéigokban féleimes mérték-
ben novekszik, Ggy hogy némely szénok azdltal még a polgdrozo-
ddst is veszélyeztetve ldtta.

— A congressus ziriilése 5-kén tartatott meg Vervoort
eludklete alatt.

Vegyeselk

Budapest, 1576. dec. 28-kan. A magyar orvosi konyvkiadé
tarsulat kiaddsaban megjelent Orth-nak ,Kérbeneztani jelzéstan vezér-
fonala és ttmutatas a boncwolds végzésére® czimid munkdja, forditva
Azary Akos tr. 4ltal. Ezen kotetet a tarsulat tagjai 1877-re kapjak, s
legkbzelebb szétkilldatik azon tagoknak, kik évi illetékeiket mar lefizet-
ték. Igen oOrvendiink, hogy a tarsulat kiadvanyai reudesen, a kiszabott
iddre jelenhetnek meg, mi tantskodik a forditék gyors és pontes mun-
kdjardl, ez lehetové tévén, hogy az igazgatd taudes az évi konyvilletmé-
nyek kidllitasiban a tarsulat jogos igényeinek megfelelhessen. Jol meg-
valasztott kényvek és ezeknek megjelenése kellé idSben azon igények,
melyeket a tagok az igazgatd tandes iranyiban joggal formadlhat nak ;
midén azonban az utébbi dltal azoknak elég van téve, a tagokon van a
sor, hogy fizetésheli kitelezettségeikuek pontos teljesitése dltal a tarsula-
tot torekvéseiben hathatésan tdmogassik, s felettébb kivAnatos, hogy
évi dijaikat a legkozelebbi hénap elején bekiildeni szivesek legyenek.
Ezenkiviill a tagoknak érdekében all, hogy sziamuk minél inkdbo sza-
porodjék, s a tarsulatnak a legjobb ujévi ajandékot adhatjak, ha an-
nak hasznos mikddésés iigyfeleik korében megismertetve, e ek kozil a
tarsulat szdmdra minél tobbet wmeguyernek. Ha a tagok szdima nagyobb,
taob kinyvet leh+t kiadui, s igy a tirs:lat dltal kitGzdtt és fonndlldsa
6ta mindenkor hiven megtartott irdaybun, hathatésabban miitkodhetiink
kozre irodalmunk fejlesztésére.

—a— Mint értesitliink, a vallas. és kozoktatdsiigyér ur még ezen
orszaggyulési, iilés-szak alatt a képviselshaz elé torvényjavaslatot szan-
dékozik terjeszteni a mfiegyetemi, s ezzel szoros kapesolatban az al'at-
orvosi tanintézet és az egyetemi kiérodak épitése iigyében. F. ho 27-kén
az ligyér dr eludklete alatt tartott ertekezleten Koranyi és Schulek
tnr-ok, igen meggyozoleg eldtiintették korodaink jelen dllapotanak tart-
hatlansigat. Egyetemiink orvosi kardnal a rendes hallgatok szdma a
600-at meghaladta, s Paris és Bécs (750 hallgatoval) utén mindjirt a buda-
pesti egyetem kivetkezvén, ez az europai egyetemek kozott kétségkiviil
az elsd sorban foglal helyet. Ekként allvan a dolgok, halaszthatlan, hogy
legyenek tantermeink, hol a tanulék -elférhetuek, s legyenek korod dink,

~ hol az egészségiigy kivanalmainak megfeleldleg annyi beteg helyeztessék

-tiink. Osszesen
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el, nzennyit FallgatCink nagy szama mvgkivén, Mostsni tantermeink 100
haligatéuak slig elégségesek, s mégis 1 0-, 6t 180-at be éjik kell zsi- -
folui, mi azutan a leveginek oly mérvii fertozésével jar, hogy ez a tanar
és tanulok egdssseget mar sz elfaddsi éra alatt Kirositjn. A kéroddkon
kicsinységilk, kitlondsen pedig amiatt, hogy korosztdlylyal kapesolatban
nem allanak, a beteglelvétel korlatolt lévén, ez nemesak azon hatrany-
nyal jar, hogy a beteges szama a tanulék szémahoz képest egyaltalaban
csekély ; banem még azzal, hogy csak rendkiviili esetel jutnak oda, me-
lyeknek gyogyitasiban minden orvos kifiradott, mig a mindennapi életban
eloforduld kouonséges banta'makat a tanulo sokszor faléven dt sem lathat.
A szemészet tanitasinil még az is uagy baj, hogy a szembdntalmakat
egyaltaldban csak kizelbGl mutathatni be, mi a helyiségek elégtciensége
mellett a legnagyobb akaddlyokba fithozik. Hasonlo iuséges allapotok
dllanak a szillészetre nezve, hol még ezenfeliil az orvosi és & babatanitis
elkiilonitése nagy fontossagd, valamint a tananyag szaporitisanak erde-
kében suikséges, hogy & kérodiban sziilt gyermekekrdl a gondoskodds
kiterjedtebb és szabadclviibb alapon rvendeztessék, mintsem ez jelenleg
gyakoroltatik,

—a— A bruxelles-i életmentési és kbzegésuségiigyi tdrlaton hon-
flaink kozill — hivatalos tamogatas ezeknek nem nyujtatyin — bar keve-
sen vettek részf, mindamellett a kiallitott targyak kozott voltak olyan
érdekfiek, melyek figyelmet keltettek és jutalmazasban részesilltek. A
jutalmazasok Grész Lajos tr., s tarlat magyar osztilyanak titkéréhoz
kitldettek, ki azokat az illetdk kzott kiosztotta. Heiurich tr.a Ricafirdd
tervéért elismerd oklevelet &s eziist érmet kavott, s utdna mindjdre
Navratil I tor. kovetkezik kitiintets oklevéllel és bronzéremmel a bu-
dapesti orvosegyletben i bemutatott gégetagits eszkbzéért. Elismerd
oklevelben ~és bronzéremben részesittotatt Budapest fivdrosa tiizolts-
készilékekért, Stockinger T. tur. sérvkotdért, Lanfemauer Kdroly tr. az
idiotismusnak és cretinismusnak Magyarorszighan elterjedését mutats
kitiinG térképéért, Fischer P, vasiti életmentohiszitlékekérr, Széll Lajos a
»Kozegészségi Tapok* szerkesztéséért és vegiil bronzéremmel adominyoz-
tatott meg Rezsuyay gyégyszerész chinaa'as cznkorkdiért, A belga kirdly
Grosz Lajos tr-hoz sajitkeziileg irt és kbzvetleniil a postara adott levél-
b‘eu fejeate ki elismerését azon buzgosagért, melylyel Grész Lajos tr.,, mint
titkar a magyarorszagi Lidllitds figyét a tarlaton képviselte. Ugy balljuk
pedig, hogy a jutalmszottak a tirlat magyarorszdgi osatilya elnoke,
Haynald Lajos, kalocsai érzek elé készonélevéllel szindskoznak jaralni,
Grész Lajos tr-t pedig onzetlen s sikeres faradozdsaisrt becses ajandék -
kal — valosziniileg arany billikommal — fogjik meglepui.

— A kolozsviri orvos-természettudomanyi tirsulat mdr mitkodésé-
nek elsd évében nagy életrevalsigot fejtett ki. Aunak iiléseivel olvasdin-
kat az év folyamédban megismertettiik, s jobbat nem kivanhatunk, mint azt,
hogy a tdrsulat életének folytatdsa oly sikeres legyen, mint milyen a
kezdet volt, mit a tagoknak nem laukadé buzgdsaga mellett remélhe-
volt 6 természettudomdnyi estély, tovabba 7 vrvosi és
ugyanannyi természettudomanyi szakiilés. Kzeu iléseken dsszesen 37
tirgy fordilt els, melyek leguagyobb része ondllé ésslelotekre vonatko-
zott, A népszerii eldaddsok irant a részvét igen elénk volt. A tagok
szdma jelenleg 143, melyvek szaporoddsit eléggé kivinni nem lchet.

—a— A biharmegyei orvos-gyogyszerész- é. természettudomanyi
egylet azon vidéki egyletek kozé tartozik, melyek nagyobb elevenséget foj-
tenek ki, mi nemesak filéseknek szorgalmas tartdsiban, hanem ,Orvos-
természettudomdnyi Szemie® kiadasdban is »yilvindl, mely Bodor Kéroly
tr. szerkesztése mellett havonkint kétszer jelen meg. Mint halljuk, az
egylet ezen kozlonyét, annak egyik elndke Lukdes Jauos tr., a vidéken
az orvosi haladas terjesatéséunek egyik régi bajuoka, kivaloan tdmozatja
Ezen szemlében egyébkint nemesak a biharmegyei ogylet iigyeivel taldl-
kozuuk, hanem jelentést taldlunk abban a debreczeni orvos-gyogyszerész-
egylet korébol. A kizelebbi szamokban orvosi tirgyakrél irt abba Bodor
K. tr. a pestisrdl, J. augol forrds utdn a vérrokonok kozti hdzassigrol,
Szabd J. tr. a salicylsavrél és anthraxvél, Grész A. tr, pedig a szembe-
tegségek okairdl a népuél. A lapot az egylet tagjai az évdij fejében kap-
jak, mig nem tagok évi 4, illetileg félevi 2 forintért szerezhetik meg,

—a— Londonban & védhiwld-jarviany folytonosan nivekszik, a leg-
utébbi héten benne 75-en haltak mey, még pedig 34 be newm oltott,
25 becltott, mig 16-nal a beoltas nem volt vildgusan bizonyithato .

— a— Mint beszélik, az ottoman kormdny a nemazetkizi genfi tarsu-
latnal lépéseket szandekozik tenni azirfnt, hogy a torokok kizott levd
tagjai a veres keresztet felkeloben levd holddal cseréljek fel,

—a— Easley E. tr. az ,Awerican Practitioner® septemberi szd-
maban 34" éves nd esetét kozli, kinél 22 hénap Ota méhenkivili terhesség

.




volt jelen. A tomlo alant odandtt, s a fanizilet megett és & jobb csipd-
drokban fekiidt ; a fehér vomal hosszdban csindlt metszéssel a gyermek
belgle eltivolittatott. Ez a tomld szivés faldhoz oda volt ndve, a méh-
lepény és koldokzsinir pedig elsorvadéban, A tomld széleit a hasfal seb-
széleihez odavarrtdk, ast fertéztelenitdleg kezelték, mig végtére Osszesor-
vadt, s az asszony meggyogyilt.

—a— Bagdad kornyékén egy beduin tanyan a pestis ijra kitort ;
a déli oroszorszagi hadseregben pedig — hallomés szerint — bagymaz
és vérhas uralkodik.

¥ Charles Bell-t, a hires életbuvdrt figyfeleink dltalinosan ismerik,
a nevezetes Bell-torvényrdl, mely az idegrendszer élettaniban a legna-
gyobb fontossagl tételek kiozé tartozik. Amde csak kevesen vannak
kozottiink, kik tudndk, hogy ezen kitiing vizsgalénak kutatasaiban hiisé-
ges tdrsa volt, egy szép és szellemdds nd, Ch. Bell felesége. Ez maga
1endezte sajto alé férjének nevezetesebb munkdit, midén pedig az utébbi
1842-ben meghalt, Edinburgh-bol Londonba koltozott, hol termei a brit
foviros tudds vilaganak, kiilondsen pedig az orvosoknak hosszi idén at
allando gyilhelyiil szolgaltak. Ezen nevezetes asszony kozelebb igen
elorehaladt korban Londonban elhvnyt,

Elofizetési felhivas

LORVOSI HETILAP

1877. évi folyamdra.

Az ,Orvosi Hetilap“ megjelen minden héten legaldbb egy
iven; mellékletei, a ,Szemészet*, s a ,Kozegészségigy és tor-
vényszéki orvostan® pedig minden két hénapban egyszer leg-
aldbb egy-egy iven adatnak ki.

Elifizetési dij:

Egy évre Budapesten vagy vidéken . 10 frt. — kr.
Fél » " 1 1 = e . 98
Negyed " " " Ls L] 2 " 50 "

, b3

Az orvos- és gybgyszerész-hallgaté urak az eldfizetési ar
felét fizetik.

Eléfizethetni minden kir. postahivatalndl, Budapesten a
szerkesztOségnél (nddor-titeza 12. sz.) és Kilidn Gyodrgy konyv-
kereskedésében (vdczi-itcza, Drasche-féle hdz).

Konyvkeresked6knek néluk tirtént eldfizetése utén °J,
nem adatik.

Heti kimutatas
a pestvarosi polgari kérhdzban 1876. dec. 22-t0l egész dec. 28-ig
apolt betegekrdl.

; #fglvrét’iﬂTolbocs'a'itott‘ meghalt 7vlsisz;h17araqt7 ) 4
: beteg| | gyogy. beteg | beteg | ||/l
1876 ) e ST Tl B AR
@ | |=;== 8 (€ S| € =|2|g| 2
Holw [lm & e —S B WO = | w |Rlnl= %
E;:I‘zoﬁ’t’ =ljzc\£’ g lle | & =;~,.ec<»“:c
Dec. 22 | 98 18 46 20 14 34 3 3 6 574 362 .7 332 978
n 23 91 928 49 12 27 389 — 2 2 583 35610 631 985
» 24 26 13 89 33 20 53 2 —| 2:574 34811 681 970
9 20 712 19 12 7 19 — 1 1 569 34814 880 969
» 26 16 15 31 2 2 4 2 — 2 580 358161030 994
> 27 |21 10 81 5 3 8 2 3 5 594 859171032 1012
e 28 25 25‘ 50 3¢ 18 54‘ 3 1! 4'bH78 3621913 82' 1004

Févdrosi statistikai kimutatas, Dee, 10451 dec 16-ig sziiletések
éshaldlozasok A lefolyt héten élve suiletett 216 gyermek, meg-
balt 220 egyén, a haldlozdsok tehdt 4 esettel maljak feliil a sziiletéseker.
Az élve szilotiek kozv 150 torvényes, 66 tdrvénytelen; nemre néuve
pedig 111 fig, 105 leany. Halva szit'etett 11 gyermek. A halottak kot
volt 126 férfi, 94 no, egy éven aloli gyermek 70. A halalesetekbo! esik

1, keriiletre 22, II, ker. 12, III, ker, 16, 1V, ker, 7, V. ker, 14, VL. ker, !
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19, VIL ker. 16, VIIL ker, 26, IX. ker. 17, X. ker. 5, kérhdzakra 66,
Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 12, hydme;
phalus acutus 4, meningitis 6, convulsiones 14, croup 2, diphtheritis 5, .
pertussis 5, tetanus et trismus —, morbilli 4, scarlatina 2, erysipelas
—, variola 3, diarrhoea 14, gastroenteritis —, dysenteria 1, cholera —, ty-
phus 6, pyaemia 1, pneumonia et pleuritis 16, peritonitis 4, hydrops ﬁ.
cancer 2, tuberculosis pulmonalis 48, morbi puerperales —, apoplexia 5,
marasmus senilis 5.

Palyazatok.

Zilah varos kozonségénél iiresedésben levs, 500 forint évi fizetéssel
Osszekotott foorvosi (medicinae doctor) és 300 frt. évi fizetéssel dijazott
alorvosi (chirurgus) dllomdsra 1877. janusr 17-ig bezdrdlag palydzat
nyittatik.

; A fennti dllomdsok vilasztds vitjdn toltetnek be, s az elnyert allo-
mas dllandé.

Kiilonds kotelességek a fo- és alorvosra nézve a virosbani allandé
tartozkodds, a vérosi kéroda kezelése és szegénysorsiaknak ingyen
gydgyitasa.

Felhivatnak annalfogva péalydzni kivdinok, miszerint folyamodva-
nyaikat okmanyokkal felszerelve az irt iddig a vdrosi polgirmesteri hiva-
talhoz anndl is inkdbb terjeszszék be, mivel a 17-kén til postdra adott
palydzatok figyelmen kiviil fognak hagyatni.

Zilah. 1876. dec. 21-kén.

1-3 Warga, polgirmester.

Heves megye, Tiszandna nagy kozségében rendszeresitett kozségi,
esetleg keriileti orvosi allomasra palyazat nyittatik; pdlySzati hataridé
1877. janudr 7. Ez dllomassal Osszekotott jovedelem : 500 frt. évi kész-
pénzfizetés, 30 frt. halottkémlési dij dtlag, 100 frt. lakbér a kozségi
pénztdrbd), ezenfelil ldtogatasi dij a betegektdl helyben 40 kr., a koz-
séghez tartozé dinnyéshdti pusztdn 60 kr, Lakosok szima mintegy 4000.

Minthogy helyben gybgyszertdir nines, ohajtands, hogy pdlyazé
orvos urak magangyogyszertir kezelésében jartasak legyenek. z

A palyazati kérvények a képviselotestilethez czimzenddk,

Tiszandna (u. p. helyben), 1876. dec. 10-kén.

29 Molnar Istvan, biré.

(. és Uj-Paulis, Szabadhely, Csicsér és Mondorlak szovetkezett
kozségek részérdl az 1876. XIV. t. cz. szellemében a kdrorvosi allds
hetoltésére ezennel palyazat hirdettetik kovetkezd feltételekkel :

1. Pilyazni ohajtotél megkivdntatik, hogy orvostudor legyen és
legalabb két évi orvosi gyakorlattal Dbirjon, s hogy az orvoesi kiorben
divé magyar, roman és német nyelvet beszélje.

9. Az orves székhelye O-Paulis mezdvarosa, de ezenkiviil kiteles
a korbeli tobbi kozségeket hetenkint legalabb is kétszer az illetd kozsé-
gek dltal eloallitott fogaton meglatogatni.

3. Fizetése az egyesilt kozségek pénstaraibol 500 frt. évenkint,
azonkivill még minden egyos beteglatogatastol a vényirdst is ideértve
20 krral dijaztatik ; ellenben az egészen szegényeket ingyen tartozik
gyogyitani.

4. A székhelyhez tartozé O- és Uj-Paulison a halotti kémlést is
esetenkinti 20 krnyi dij mellett teljesiteni.

5. "Az orvos kézi gyogytart fog tartani.

6. A valasztdas a kororvosi székhelyen, t. i, O-Paulis mezdvaros
kozséghazanal 1877. januar 15-kén d. e. érakban fog megtartatni, mely
ideig folyamodok felszerett kervényeiket az eldljarésighoz benyujtani
tartoznak.

Kelt O-Paulison (Arad megyében), 1876. dec. 14-kén.

2—2 Az eloljarik.

A kozegészségi iigy rendezésérdl szdlo 1876. évi XIV, . czikk
értelmében Kovaszinez, Kuvin, Gyorok és Ménes kozségeknek 8210 lélek-
szammali csoportosibdsa altal rendszeresitett és Kuvin, Gyorok, Ménes
kozségekbeu a halottkémi teendok ellitisaval bovitett kozségi kbrorvosi
alldsra a tekintetes megyei hatésagnak 13704/876. szami rendeleténél
fogva ezenuel palydzat nyittatik. ¢

Ezen kozségi kororvosi dlldsa szovetkezett kozségek dltal fizetendd
300 frt. évi fizetés, kilonbség nélkiil az igényld felek altal fizetendé 40 kr.
litogatasi 48 20 kr. halottkémlési dijak élvezésével van Bsszekbtve ; a
vagyontalau szegények dijtalanal orvoslanddk és a halottkémi vizsgaval
ellatanddk.
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T & emésstdvor Dy (v~1,-l seesébidvel  van o o NB. Hogy az orvos uraknak alkalmuk legyen meggyozidni o
e P LRI o g ,Pf',(" i ezen szer kitiind hatdsardl, az a kisérletekhez megkivintato meuniyi-
o elzdrva, s minden skatulya a védhélyeggel ségben rendelkezésiikre &1l 0
' ,_ T s kivilrdl ily czimmel van elldtva: Im]»lmtg a 1ll‘|ag%arurimgl fouht.nrbm:s ]Tz‘"J‘“K JOZSEF o
o ¢ 2k : : P L r gyboyszertiraban, kiraly-uteza 7. ss. a, és Scholz J varosi gyogy-
- & k. concess. Umv.-Spelsen-PuIver des D, Gdlis in Wien o ~zyertanba.u . Buddn: az udvari gyogyseertarban ; €s azonkivil 0
Foszallitohely : Bécshen Stefansplatz 6. (Zwettlhof), 8 Magyarorszig legtobb gyogyssertariban. g

BUDAPEST 1576. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorcttya-uteza 14. sz.)

B Melléklet: Az ,Orvosi Hetilap* 1876. folyamédvak tartalomjegyzéke.
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